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,,Vallom, hogy a szellemi tehetség az emberi értékvilag
egyik legfontosabb és kimerithetetlen forrasa”

Harsanyi Istvan
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KOSZONTO

A tehetségességnek célja van, konkrét feladatra sziiletik meg az ember, hogy kornyezetét, az 6t koriilvevo
tarsadalmat, az életet jobba tegye. Az ember ¢letfeladata azzal all osszefiiggésben, ami izgalomba hozza, amit
igazan szeret csinalni. Amikor egy ember a rendeltetésének, tehetségének megfelelden él, akkor kiviragzik.”A
TDK keretei kozott folytatott tudomanyos tevékenység kitarto, kovetkezetes munkan, folyamatos tanulason
és igazi megmérettetésen alapul. Megtanit érvelni, vitatkozni, masok igazat megismerni, elfogadni, néha még
a feln6tt” tudos nemzedéknek is példat mutatva oriilni mas sikereinek, elért eredményeinek. A szakmai,
tudomanyos sikerek elérése mellett, vagy inkabb mindezek el6tt igényességre, a gondolkodas meg nem alkuvo
becsiiletességre, a kutatd életforma nagyszeriiségére, a felfedezés oromére, az uj melletti kiallasra, de
egyiittmiikodésre és toleranciara is nevel. A TDK munka vallalasa személyes dontés, amely a tudomanyos
munka iranti alazattal, szorgos, kitarté munkaval jar. A tudomanyos tevékenység a tudomanyos palyara és a
mindségi szakmai teljesitményre valo felkészités, felkésziilés legmagasabb szintje a doktori iskolat megel6z6
képzési szakaszban, s mint ilyen, a doktori képzés egyik legjobb eldiskoldja. A kolcsonos egyiittmiikodésen
alapul6 mithelymunka tanarnak, didknak egyforman nagy lehetdség. Olyan szellemi fellendiilést eredményez,
amely kedvez6 hatassal van az egyéni életutra, az egyetemi, de tovabbtekintve hazank tudomanyos életének
egészére is. Sok tudos élethtja, a magyar tudomany elért sikereire is fényt vet, magyarazatot ad. A TDK
alapfeladata és lényege: a kotelezé ismeretanyag elsajatitasan tul, 6nallo kutatasokat folytatd, érdeklddd,
torekvd hallgatok és segitok, lelkes tanarainak ,,alulrol épiilé mozgalma” a diakkori konferenciak eddigi
torténete soran tovabbra is, mindig lesznek a fenti gondolatokat vallé kivalo hallgatok, Oket segitd
témavezetdk, iskolateremtd tanarok, a dolgozatok biralataban, a zsiiri munkajaban feladatot vallalok, a
szervezésben kozremiikodok, s nagyszeri tdmogatok a magyar felsboktatasban résztvevd hallgatok
szolgélataban.

A XXI. Kari TDK Konferencian legyen mindegyikiink szamara utmutatas Szent-Gyorgyi Albert a Nobel—
dijas orvos—fizikus életfilozofiaja:

- ,Egy életre megtanultam- nem az a fontos, hogy mi van rajta, hanem az, hogy érezzek egy térképet a
markomban... Ez reményt, életer6t ad, és kimozdit a holtpontrol. Mi emberek nekiindulunk az utnak, ha
hissziik, hogy van egy terviink, ami segiteni fog.

NEM A TERKEP, HANEM EZ A HIT A FONTOS..”

Dr. Betlehem Jozsef Prof. dr. Figler Maria
egyetemi docens egyetemi tanar
dékan TDK elnok
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ALTALANOS TUDNIVALOK

A Kkonferencia helyszine:
Pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar Zalaegerszegi Képzési Kozpont
Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 33.

Eléadasok: az eldadasok idtartama maximum 10 perc. Az eldadasokat 5 perces vita koveti. Az eldadas 1
perces tallépése 5 pont levonast eredményez. 5 perces id6 tillépés esetén a vita nem kezdheté meg, igy a
vitakészségért pont nem adhato és az el6adas megszakitasra kertl a levezetd elnok részérdl. Projektor,
diavetit6, video all rendelkezésre minden eléadonak, igény szerint.

A vetitési anyagot minden el6adonak a szekcid megkezdése el6tt 30 perccel kell leadnia az oktatas-
technikusnak.

Az értékelés soran a szakmai zsiiri pontrendszerben értékeli és rangsorolja az eldadasokat. A pontszamok a
kovetkez6kbol adodnak ossze:
I.  Eredmények szakmai, tartalmi bemutatasa (0 — 20 pont)
- absztrakt
- témavalasztas aktualitasa, célkitlizései
- alkalmazott modszerek
- statisztikai eljarasok
- eredmények, kovetkeztetések értéke, helyessége
diszkusszié mindsége
I Eload01 stilus (0 — 10 pont)
- beszédstilus, el6adoi stilus
- szakteriileti terminologia megfelel hasznalata
- idegen nyelvii szakkifejezések sziikségtelen hasznalata
111 Szemléltet6 eszkozok hasznalata, human demonstracio (0 — 10 pont)
- képi és szoveges tartalom prezentalasanak modja
- szemléltetés (abrak, tablazatok, képek) szerkesztési modja és érthetdsége
IV. Vitakészség és szakmai kompetencia (0 — 10 pont)
- valaszadas stilusa
- valaszok lényegi tartalma, szakszeriisége
- érvelés logikaja
- kreativitas a vitaban
- ha az el6adas idétartama eléri a 15 percet, a vita nem kezdheté meg, vitakészségre pont nem
adhato

Helyezések: Minden szakot kiilon szakmai zstiri értékel. A zstiri szekcionként L-I11. dijat ad ki, ezen kiviil a
Hallgatoi Onkormanyzat szekcionként egy kilondijat adomanyoz, néhany kiemelkedd eléadas Tamogatoi

elismerésben részesiilhet, illetve valamennyi el6ad6 és témavezetd oklevelet kap.

A bekiilditt dsszefoglalokat a szervezdk a verseny tisztasdga érdekében nem javitottdk, az elofordulo formai,
helyesirdsi, stb. hibdakért a szerzok felelnek!

Valamennyi résztvevonek eredményes szereplést és maradand6 élményt kivanunk!

Szervezok
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PROGRAM

Id6pont:
2015. majus 8-9. (péntek-szombat)

Helyszin:
Pécsi Tudomanyegyetem
Egészségtudomanyi Kar
Zalaegerszegi Képzési Kozpont

2015. majus 8. (péntek)

800 Regisztracio
Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Zalaegerszeg, Landorhegyi u.33. Aula
930 1910 A zsliri elnokok tajékoztaté megbeszélése
Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Zalaegerszeg, Landorhegyi u.33. Konyvtar
1030 -10%° A PTE ETK XXI. Kari Tudomanyos Diakkori Konferencia tinnepélyes megnyitdja

Nagyeldado
Koszont6t mond:

Rigo Csaba, Zala Megyei Kormanyhivatal kormanymegbizott

Balaicz Zoltan, Zalaegerszeg Megyei Jogu Varos polgarmestere

Vadviri Tibor, Zalaegerszeg Megyei Jogi Varos alpolgarmestere

Dr. Betlehem Jozsef egyetemi docens, dékan

Prof. dr. Figler Mdria egyetemi tanar, tudomanyos és mindségiigyi dékanhelyettes, a
PTE ETK TDK elnoke

Dr. Csidei Irén, a PTE ETK ZKK igazgatdja

Elmer Di4na, a PTE ETK Hallgat6i Onkormanyzat elnoke
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1100 —13%

1100 _ 1300

11%-13%

1100 _ 1300

1% 13%

1100 _ 1300

1% 1315

1100 _ 1315

1100 _ 1315

1100 _ 1315

1100 _ 1315

1300 _ 1430

1445 _ 1600
1445 _ 1530
14517
144 -15%

145 _17%

Szekcioiilések (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 33.)

I. szekeid 107. terem
Apolastudomanyi szekcio

IL. szekceio 110. terem
Tarsadalomtudomanyi szekcio II. — Apolok helyzete a tarsadalomban

I11. szekeio K/108. terem
Egészségtudomanyi szekcid 1. — Védéno és prevencios alszekcio

IV. szekci6 112. terem
Egészségtudomanyi szekcid 11.

V. szekeio 113. terem
Téplalkozastudomanyi és dietetikai szekcid

VL. szekeio 201. terem
Sporttudomanyi szekcio

VII. szekei6 216. terem
Tarsadalomtudomanyi szekcio

VIII. szekei6 K/116. terem
Orvosi laboratoriumi és képalkotd diagnosztikai szekcio

IX. szekci6 111. terem
Stirgdsségi betegellatas és mentétiszt szekcid

X. szekcid Nagyel6adé
Fizioterapia szekcio

Ebéd
Keresztury Dezs6 AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.

I. szekeid 107. terem
1I. szekeio 110. terem
I11. szekeio K/108. terem
1V. szekei6 112. terem
V. szekeio 113. terem
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15" - 16¥
15— 17%
15% - 15%
1500_1545
1745 _18%
17% - 19%
900 2000

VL. szekei6 201. terem
VII. szekcié 216. terem
VIII. szekcié K/116. terem
X. szekeid Nagyel6ado

A zsiiri értékel6 megbeszélése
Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Zalaegerszeg, Landorhegyi u.33. Nagyel6ado

Szabadprogram

L’art pour L’art tarsulat eldadasa

Helyszin: Keresztury Dezs6 AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.

2000 -

Allofogadas

Helyszin: Keresztury Dezsé AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.
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930 _ 1100

930_ 1%

1000_ 1030

1045

1 300

2015. majus 9. (szombat)

Tudomdnyos iilés

Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Zalaegerszeg Landorhegyi u. 33. Nagyel6ado

Uléselnik: Dr. Csidei Irén
képzési igazgato

Dr. Mészaros Lajos
Hogyan csindljunk tudomdnyt?

Prof. dr. Boncz Imre
Elethosszig tarto kutatds

Eredményhirdetés

Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 33. Nagyel6ado
A TDK Konferencia zarasa

Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 33. Nagyel6ado
Ebéd
Keresztury Dezsé AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.
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RESZLETES PROGRAM

I. SZEKCIO 107. TEREM
Apolastudomanyi szekeié
Levezet6 elnok: Szab¢ Laszlo szakoktato
Zsiiri elnok: Dr. Olah Andras egyetemi docens
Zsiiri tagok: Fullér Noémi tanarsegéd

Ferenczy Monika szakoktato

Major Danka hallgato

1 100 —~11 15

Markovics Andrea

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolés és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

Anyai életmdd hatdsa a sziilés kimenetelére

Témavezetd: Ferenczy Monika

1115 - 1130

Bir6 Nora Eszter

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

Az dpolds jelentdsége demencia korkép esetén

Témavezetd: Ferenczy Monika

1 130 _ 1 145

Kovics Eva Fruzsina

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

NPWT - Azaz a negativ nyomuisii sebkezelési terdpia alkalmazdsa a sebészet korében a fertozott és
kronikusan gyogyulo sebek kezelésében

Témavezetok: German Zsuzsanna, dr. Horvath Istvan

115 -12%

Doktor Hajnalka

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

Tdpldltsdgi dllapot felmérése a tiidodaganatban szenvedo betegek korében

Témavezetok: Karamanné dr. Pakai Annamaria, Monori Krisztina

1200 _ 1215

Varga Krisztina

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany V. évfolyam, levelezé munkarend
A gyulladdsos bélbetegségben szenvedd fiatal felnottek életmindsége

Témavezetok: dr. Varadyné Horvath Agnes, Karamanné dr. Pakai Annamaria

1215 - 1230

Vereczkei-Orf Andrea

Pécs — Apolas ¢s betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, levelezd munkarend

A laparoszkopos mellékvese eltdvolitds elonyeinek vizsgdlata, a nyitott technikdhoz viszonyitva
Témavezetd: dr. Varadyné Horvath Agnes
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123 - 12%

Pusztai Dorina Erzsébet

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — IV. évfolyam, nappali munkarend
Alvdszavar az intenziv osztilyon

Témavezetd: Fullér Noémi

1245 _ 1300

Mihalyi Krisztina

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatss BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, levelezs
munkarend

A kronikus seb és a sebkezelés kapcsdn felmért életmindség

Témavezetok: German Zsuzsanna, Bognarné Laposa Ilona

13" - 14% Ebéd: Keresztury Dezsé6 AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.

1 445_1500

Bodor-Kovics Rita

Pécs — Apolas és betegellatas — Apolo szakirany V. évfolyam, levelezd munkarend

A trachea leszivds technikdjdnak, eredményességének és szovodményeinek vizsgdlata
Témavezetd: dr. Olah Andras, German Zsuzsanna

15% - 15%

Horvith Dominika

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

Stlyos koponya- és agysériiltek acut elldtdsdnak koriilményei Magyarorszdagon — Az dpolok kiilsé kamrai
drainnel kapcsolatos ismeretei és a kiilso kamrai drain potencidlis szovidményei az dpoldsszakma
vonatkozdsdban

Témavezetok: Szebeni-Kovacs Gyula, prof. dr. Biiki Andras, Hegyi David

1515 -1 530

Lukacsics Adridn

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — IV. évfolyam, nappali munkarend

Az dpoldsi eszkozok és a beteg- kirnyezet fertotlenitése és infekciokontrollja a nosocomialis infectiok
tekintetében

Témavezetok: dr. Olah Andras, Szebeni-Kovacs Gyula

15% - 15%

Fejés Réka Regina

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — IV. évfolyam, nappali munkarend
Sebgyogyuldst befolydsolo tényezdk a perioperativ szakban
Témavezeté: dr. Varadyné Horvath Agnes

15%-16"

Horvith Alexandra

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — IV. évfolyam, nappali munkarend

A vérnyomds mérés helyes technikdjdnak ismerete és az oszcillometrids vérnyomdsmeérd korldtai
Témavezetok: dr. Olah Andras, Szebeni-Kovacs Gyula

10
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IL. SZEKCIO 110. TEREM
Tarsadalomtudomanyi szekci6 I1. — Apolok helyzete a tirsadalomban

Levezet6 elnok: Dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette adjunktus

Zsiiri elnok: Dr. Deutsch Krisztina adjunktus

Zsiiri tagok: Szebeni-Kovacs Gyula szakoktato
Dr. Véaradyné Horvath Agnes c. egyetemi docens
Dancs Viktoria hallgato

1100 - 1115

Varga Bernadett

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany V. évfolyam, levelezé munkarend
Pszichoszomatikus tiinetek és alvdasmindség kiilonbiozo munkarendek esetén
Témavezetok: dr. Olah Andras, Sziladiné Fusz Katalin

1ms—11*

Csaszar Robertné

Pécs — Apolas MSc — I1. évfolyam, levelezd munkarend

Beilleszkedeési és egyiittélési nehézségek idisek dpolo-gondozo otthondban
Témavezetok: dr. Szabo Jozsef, Karamanné dr. Pakai Annamaria

11— 114

Millei Krisztina

Pécs — Apolas ¢s betegellatas MSc — I1. évfolyam, levelezé munkarend

HPV fertizéssel, oltdssal és a méhnyakrdkkal kapcsolatos tdjékozottsdg anydk és lanyok korében
Témavezetok: Karamanné dr. Pakai Annamaria, Vajda Réka

1145 -12%

Németh Judit

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — IV. évfolyam, nappali munkarend

Stressz és pszichoszomatikus tiinetek vizsgdlata dpolok életmindsége tiikrében
Témavezetok: Szebeni-Kovacs Gyula, Karamanné dr. Pakai Annamaria

1200 _ 1215

Békefi Agota

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany V. évfolyam, levelezé munkarend
Az dpolok egészségmagatartdsa és életmindsége a mozgds tiikrében

Témavezetok: Szebeni-Kovacs Gyula, Karamanné dr. Pakai Annamaria

1215 12%

Bor Bianka

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — IV. évfolyam, nappali munkarend
Stressz hatdsok a klinikai gyakorlatban hallgatok kirében
Témavezetok: dr. Olah Andras, Szunomar Szilvia

11
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123 - 12%

Szaboéné Kiss Csilla Zsuzsanna

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas ¢és betegellatss BSc — Apolo szakirany V. évfolyam, levelez
munkarend

Az életmdd, kiilonosképpen a stressz szerepe az emésztorendszeri panaszok kialakuldsdban

Témavezet6: Ferenczy Monika

1245 _ 1300

Goncz Andrea

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apolé szakirany V. évfolyam, levelezé munkarend
Apolok eutandzia attitiid vizsgdlata

Témavezetd: Fullér Noémi

13" - 14% Ebéd: Keresztury Dezsé6 AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.
14% - 15"
Erdésiné Brajda Agnes

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany V. évfolyam, levelezé munkarend
Haldlfélelem, haldlirdnti attitlidok vizsgdlata az dpolok és a hallgatok korében
Témavezet6: Fullér Noémi

15% - 15%

Salamon Kdlmanné

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas ¢és betegellatss BSc — Apolo szakirany V. évfolyam, levelez
munkarend

Epilepszids beteg beilleszkedése a tarsadalomba

Témavezetd: Karamanné dr. Pakai Annamaria

15515

Rabné Récsei Petra

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Keresztény idosek egészségmagatartdsa és megkiizdése

Témavezetd: Sziladiné Fusz Katalin

12
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IIL. SZEKCIO K/108. TEREM
Egészségtudomanyi szekcié I. — Védoné és prevencios alszekeid

Levezet6 elnok: Vajda Réka szakoktato
Zsiiri elnok: Karamanné dr. Pakai Annamaria adjunktus
Zsiiri tagok: Harjanné dr. Brantmiiller Eva adjunktus
Karacsony Ilona Hajnalka szakoktato
Szécsényi Gabor hallgato
1100 - 1115

Benis Szilvia Dominika

Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészséguigyi gondozas és prevencio BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

Dohdnyzdsi szokdsok kialakuldsdnak vizsgdlat a fiatalok kiérében

Témavezetok: Karacsony Ilona, dr. Pasztor Laszlo

1115 - 1130

Cségor Eva

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Sziilésznd szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

A kismama torna helye és szerepe a vdrandossdg alatt illetve az azt kovetd idoszakban

Témavezetok: Ferenczy Monika, Kenesei Zsuzsanna

1130 - 1145

Fischer Brigitta

Kaposvari Képzési Kozpont — Egészséguigyi gondozas ¢s prevencié BSc — Védond szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A sziildi neveldi attitiidok hatdsa a késobbi egészségmagatartdsra

Témavezetd: Peténé dr. Csima Melinda

1145 - 1200

Gelencsér Kinga

Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

A védond szerepe az autista gyermekek csalddgondozdsdban

Témavezetd: Karacsony Ilona

1200 - 1215

Ipolyi Déra

Kaposvari Képzési Kozpont — Egészséguigyi gondozas ¢s prevencié BSc — Védond szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A fiatalkori pdrkapcsolatok mindsége

Témavezeté: Harjanné dr. Brantmiiller Eva

1215 - 1230

Klesitz Rita

Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

Virandos anya objektiv életmindségének hatdsai a terhességre és a magzat fejlodésére

Témavezetok: prof. dr. Oroszlan Gyorgy, Karacsony Ilona

13
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12% - 12%

Lérincz Kinga

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas ¢és betegellatas BSc — Sziilészné szakirany V. évfolyam, nappali
munkarend

Korasziilés szdm alakuldsa egy adott teriileten, a korasziilés okai és kovetkezményei

Témavezet6: Komlosi Kalmanné

1245_1 300

Magyar Eszter

Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencidé BSc — Védén6 szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A védindi feladatok és egészségiigyi szakemberekkel kapcsolatos elvdrdsok autista gyermekeket neveld
csalddok esetében

Témavezetd: dr. Deutsch Krisztina

13" - 14% Ebéd Keresztury Dezsé AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.

1 445 _ 1500

Németh Orsolya

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Sziilésznd szakirany V. évfolyam, nappali
munkarend

A 16. heti AFP sziirvizsgdlatok jelentosége

Témavezetd: Toth Balazs

15" - 15"

Németh-Gonczol Anita

Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencié BSc — Védén6 szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A graviditas alatti és a postpartum depresszio kozotti kapcsolat

Témavezeté: Harjanné dr. Brantmiiller Eva

1515 _ 1530

Pethé Kitti

Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencido BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

Az dltaldnos iskola felso tagozatos didkjainak életmddja és egészségmagatartdsa

Témavezetok: dr. Borcsanyi-Andits Monika, Elias Zsuzsanna

15% - 15%

Reizmiiller Kata

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Sziilésznd szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

A komplementer medicina lehetdségei sziilésfelkésztés és sziilés sordn

Témavezetok: dr. Borcsanyi-Andits Monika, Karamanné dr. Pakai Annamaria
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1545 - 1600

Sereg Edina Boglirka

Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészséguigyi gondozas és prevencio BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

Kozépiskolds koru didkok fogamzdsgdtldsi szokdsai és szexedukdcidja

Témavezetok: Karacsony Ilona, Karamanné dr. Pakai Annamaria

1600 - 1615

Sopar Bernadett

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Sziilésznd szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

Az endometriosis és az infertilitds kapcsolata a Markusovszky Egyetemi Oktatokorhdz beteganyagdban
Témavezetok: dr. Somogyi Jozsef, Ferenczy Monika

1615 - 1630

Szieberth Roxdna

Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas ¢s prevencié BSc — Védond szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

Magyar és cigdany nék gyermekvdllaldsi szokdsai

Témavezetd: Harjanné dr. Brantmiiller Eva

1630 - 1645

Széke Barbara

Kaposvari Képzési Kozpont — Egészséguigyi gondozas ¢s prevencié BSc — Védond szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

1di elott vildgra jonni

Témavezeté: Harjanné dr. Brantmiiller Eva

164 -17"

Tarjan Julia

Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

Az egészséges vdrandossdg Magyarorszdgon és Németorszdagban

Témavezetok: Karacsony Ilona, Karamanné dr. Pakai Annamaria

1700 - 1715

Voros Nikolett

Kaposvari Képzési Kozpont — Egészséguigyi gondozas ¢s prevencié BSc — Védond szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

Gyermekbdntalmazds

Témavezeté: Harjanné dr. Brantmiiller Eva

1715 - 1730

Zubor Moénika Maria

Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészséguigyi gondozas és prevencio BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

A méhen beliili elhalds lehetséges okai

Témavezetok: Karacsony Ilona, Harjanné dr. Brantmiiller Eva
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IV. SZEKCIO 112. TEREM
Egészségtudomany II. szekcio

Levezet6 elnok: Prof. dr. Vattay Péter foiskolai tanar
Zsiiri elnok: Dr. Takéacs Magdolna c. egyetemi docens
Zsiiri tagok: Elias Zsuzsanna foiskolai docens
Horvathné Kivés Zsuzsanna szakoktatod
Simon Sarolta hallgato
1" —-11"

Borsos Zséfia

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas ¢és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

Az alsé végtag kiilonbozd modon valé poziciondldsa és a miitéti teriiletbdl iiriilé posztoperativ
vérmennyiség vizsgdlata térdprotézis miitét utdn

Témavezetdk: Csaszarné Gombos Gabriella, dr. Schmidt Béla

1 1 15 _ 1 130

Endrédi Judit

Pécs — Népegészségiigyi MSc — Epidemiolédgia szakirany 1. évfolyam, levelezé munkarend
Hivatdsos dllomdnyu rendorok egészségi dllapotinak, munkaképességének vizsgdlata
Témavezetd: Horvathné Kivés Zsuzsanna

1130 -11%

Gulyis Bianka

Pécs — Egészségiigyi gondozas ¢és prevencio BSc — Népegészségiigyi ellendr szakirany V. évfolyam, nappali
munkarend

Az evészavarok kialakuldsdnak vizsgdlata az egyetemi hallgatok korében

Témavezet6: dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette

114 -12%

Horvath Nora

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
A Baranya megyei vezetdi engedéllyel rendelkezd személyek elsosegély nyuijtdsi ismeretei
Témavezetd: Banfai Balint

127 - 121

Juhasz Gergely

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A prevencio lehetdségei és hatékonysdgdt meghatdrozo tényezok az egészségpedagogidban
Témavezetd: dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette

1215 - 1230

Juhdsz Anita

Pécs — Egészségiigyi gondozas ¢és prevencio BSc — Népegészségiigyi ellendr szakirany V. évfolyam, nappali
munkarend

Szexudlis Magatartds vizsgdlata a kézépfoku iskoldban tanulok kirében

Témavezet6: dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette
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1230 _ 1245

Kunstir Mihaly

Pécs — Egészségiigyi gondozas és prevencid BSc — Népegészségiigyi ellendr szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

A Nyugat-nilusi ldz jelentosége napjainkban

Témavezetok: dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette, dr. Molnar Kornélia

125 -13%

Lukécsné Sipké Gabriella

Pécs — Népegészségiigyi MSc — Epidemiologia szakirany I1. évfolyam, levelezé munkarend
Autizmussal élok helyzetének javitdsa a korai felismerés és fejlesztés elonyei tiikrében
Témavezet: dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette

13— 14% Ebéd Keresztury Dezsé AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.
14515
Polyak Anita

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Egészségkdrosito magatartds a pécsi egyetemistdk korében
Témavezetok: Szekeresné dr. Szabo Szilvia, dr. Deutsch Krisztina

1500 _ 1515

Ségor Katalin

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészséguigyi szervezd BSc — Egészségbiztositasi szakirany I11. évfolyam,
nappali munkarend

Fiatalok és kozépkoruak hozzddlldsa és tdjékozottsdaga a nyugdijrendszerrol és az ongondoskodds
lehetdségeirol hazdnkban

Témavezet6: Csakvari Timea

155 -15%

Kocsis Eva

Pécs — Taplalkozastudomanyi MSc 1. évfolyam, levelezé munkarend

Roma gyerekek egészségmagatartdsa tarsadalmi-szocidlis helyzetiik tiikrében
Témavezetok: Szekeresné dr. Szabd Szilvia, Angyal Magdolna
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15515

Torok Maria

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apolas szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Alsovégtag-amputdcion dtesett betegek fantomfdjdalma és lelki megkiizdése
Témavezetd: Fullér Noémi

15% - 15%

Varga Dzsenifer

Pécs — Egészségiigyi gondozas ¢és prevencio BSc — Népegészségiigyi ellendr szakirany V. évfolyam, nappali
munkarend

Koffeines italfogyasztdsi szokdsok a kozépfokii intézményekbe jdro didkok kirében

Témavezet6: dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette

1545 _ 1600

Varga Evelin

Pécs — Egészségiigyi gondozas ¢és prevencio BSc — Népegészségiigyi ellendr szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

A Hepatitis A, ahogy a serdiilokortu gyermekek ldtjdk

Témavezetd: dr. Tigyi Zoltanné dr. Pusztafalvi Henriette

16" — 16"

Virnai Viktoria

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Gonarthrosis miitéti kezelésének eredményei

Témavezetd: prof. dr. Kranicz Janos
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V. SZEKCIO 113. TEREM
Taplilkozastudomanyi és dietetikai szekcio

Levezet6 elnok: Szekeresné dr. Szab¢ Szilvia adjunktus

Zsiiri elnok: Prof. dr. Figler Maria egyetemi tanar

Zsiiri tagok: Szab6 Zoltan szakoktato
Hock Marta szakoktato
Raposa L. Bence PhD hallgat6

1100 - 1115

Asztalos Agnes

Pécs — Taplalkozastudomanyi MSc II. évfolyam — levelezd munkarend
A vadsdrlok kirében legnépszeriibb pékdruk dsszetételének vizsgdlata
Témavezetd: Szekeresné dr. Szab¢ Szilvia

1115 - 1130

Baranyi Adam

Pécs — Apolas ¢s betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Az energidt ado természetes édesitoszerek hatdisa a mikrobdk niivgkedésére

Témavezetok: dr. Kocsis Béla, Ungar Tamas Laszloné dr. Polyak Eva

1 130 _ 1 145

Fiilop Lili

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A 14-18 év kiozotti balett tancos ndvendékek és ritmikus gimnasztika versenyzok tdpldltsdgi dllapotinak
felmérése

Témavezeté: Ungar Tamas Laszloné dr. Polyak Eva

1145 - 1200

Fiiri Marta

Pécs — Apolas ¢s betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
A levendula és a rozmaring, mint gyogyniovény ismertsége és felhaszndldsdnak vizsgdlata
Témavezet6: Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea

1200 - 1215

Csiky Hajnalka

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany I11. évfolyam, nappali munkarend

A Pécsi Klinikai Kozpont kiilonbiozo osztdlyain fekvo betegek betegelégedettségi vizsgdlata a korhdzi
étkeztetéssel kapcsolatban

Témavezetd: Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea

1215 - 1230

Harasztia Déra

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Autista gyerekek tapldlkozdsi szokdsainak vizsgdlata

Témavezet6: Ungar Tamas Laszloné dr. Polyak Eva
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12% - 12%

Jurasek Julia Vanda

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany I11. évfolyam, nappali munkarend
Az izfokozo adalékanyagokat tartalmazo élelmiszerek fogyasztisi gyakorisdgdnak vizsgdlata
Témavezetd: Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea

1245 - 1 300

Korom Vivien Timea

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany I1I. évfolyam, nappali munkarend

Az orthorexia nervosa kialakuldsdnak gyakorisdga a magyar egészségiigyben dolgozok kozott
Témavezetd: Ungar Tamas Laszloné dr. Polyak Eva

13" - 14% Ebéd Keresztury Dezsé AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.

1 445 _ 1500

Kovacs Maria

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Gluténmentes diéta betarthatosdgdnak vizsgdlata és lehetdségei

Témavezetok: prof. dr. Figler Maria, Szekeresné dr. Szabé Szilvia

15" - 15"

Kovacs Réka Erika

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
A harmadfoku és extrém obes betegek tdplilkozdsdnak vizsgdlata

Témavezeté: Ungar Tamés Laszloné dr. Polyak Eva

155 -15%

Nagy Viktoria

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
A medialis orbitofrontalis kérgi glukoz-monitorozo neuronok szerepe az iz-érzékelésben
Témavezet6: prof. dr. Karadi Zoltan

153 —15%

Rozsa Eniké

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

Mdr nem gyerek, még nem felndtt - A 12-15 év kozotti serdiildkoruak tdpldalkozdsi szokdsainak vizsgdlata
az 1. Family program kertében

Témavezeték: Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea, Mendl Edina
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15%-16"

Sarkozi Eszter

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany V. évfolyam, nappali munkarend
A kronikus gyulladdsos bélbetegségek (IBD) gondozdsdnak eredményesség-vizsgilata
Témavezetok: prof. dr. Figler Maria, Szab6 Zoltan

1600 _ 1615

Szallar Katalin

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany I11. évfolyam, nappali munkarend

Az élelmiszerekkel a szervezetiinkbe keriilo transz-zsirsavak mennyisége a rendelet elott és utdin
Témavezetd: Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea

16 -16%

To6th Eniké Maria

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
A dietetikai tandcsadds hatdsai irodai dolgozok testosszetételére és életmodjdara
Témavezetd: Szabd Zoltan

16* - 16*

Turgyan Renata

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany I11. évfolyam, nappali munkarend
Zoldség- és gyiimolcsfogyasztds befolydsoldsa kisiskoldsokndl a kozétkeztetés tiikrében
Témavezetok: Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea, Mendl Edina

16%—17%

Varga Zsoéfia

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany V. évfolyam, nappali munkarend
Sclerosis Multiplexben szenvedd betegek zsirsav-bevitelének vizsgdlata

Témavezeté: Ungar Tamas Laszloné dr. Polyak Eva

1700 _ 1715

Kerezsi Noémi Izabella

Pécs — Apolas ¢s betegellatas BSc — Dietetikus szakirany III. évfolyam, nappali munkarend
A 4 és 10 év kozotti gyermekek folyadékfogyasztasdnak vizsgdlata Vic és kornyékén
Témavezetd: Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea

175 -17%

Lédng Monika

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
A Hashimoto thyreoiditisben szenvedd betegek tdplaltsdgi dllapota és tapldlkozdsi szokdsai
Témavezeté: Ungar Tamas Laszloné dr. Polyak Eva
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VI. SZEKCIO 201. TEREM
Sporttudomanyi szekcié

Levezet6 elnok: Dr. Rétsagi Erzsébet foiskolai tanar
Dr. Acs Pongrac egyetemi docens

Zsiiri elnok: Dr. Karsai Istvan adjunktus

Zsiiri tagok: Dr. Elbert Gabor adjunktus
Csaszarné Gombos Gabriella szakoktato
Lackner Laura hallgato

1" —-11*

Baka Zsofia

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Az SMR henger hatékonysdga paraiiszokndl és hatdsa a teljesitményiikre
Témavezeték: dr. Thanné Tari Jalia, Tovari Anett

1115 _ 1130

Bosnyidk Déra

Pécs — Rekreacioszervezés és egészségfejlesztés BSc I11. évfolyam, nappali munkarend
Egészségmagatartds és fittség vizsgdlata a serdiiloknél

Témavezet6: dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette, dr. Laczké Tamas

11*-11%

Fonai Alexandra

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany V. évfolyam, nappali munkarend
Fizikai aktivitds hatdsa a mentdlis és hangulati dllapotra

Témavezetok: dr. Jaromi Melinda, dr. Acs Pongrac, Makai Alexandra,

114 -12%

Hand6 Zsofia

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Kiilonbozd sportszervezetekben sportolo fiatalok tdpldlkozdsi szokdsainak vizsgdlata
Témavezetdk: Szekeresné dr. Szabo Szilvia, Szabo Zoltan

12% - 128

Hotea Brigitta

Pécs — Rekreacioszervezés és egészségfejlesztés I11. évfolyam, nappali munkarend
A pszicholdgiai tiiroképesség (reziliencia) vizsgdlata és fejlesztésének
Témavezetok: Kaplar Matyas, Melczer Csaba

1215 - 1230

Kemény Nikolett Erzsébet

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
A visszatérd villiziileti instabilitdas komplex kezelésének eredményei

Témavezetok: prof. dr. Kranicz Janos, dr. Kuzsner Jozsef
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1230 - 1245

Nagy Alexandra

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany V. évfolyam, nappali
munkarend

Futball jatékosok ligamentum cruciatum anterius potldst kovetd balance és funkciondlis elégedettség
vizsgdlata

Témavezetd: Tothné Steinhausz Viktoria

1245 - 1300

Toth Péter Zoltan

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany I11. évfolyam, nappali
munkarend

Torzsstabilizdlo tréning hatdsdnak vizsgdlata utdnpotliskorii labdarvigokndl

Témavezets: Csaszarné Gombos Gabriella

1 300 -1 315

Szilagyi Brigitta

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany V. évfolyam, nappali munkarend
Diabetes mozgdsprogram alkalmazdsa és hatékonysdgdnak felmérése I1. tipusu diabetes mellitusban
szenvedo pdcienseknél

Témavezetdk: dr. Jaromi Melinda, Makai Alexandra

135 - 144 Ebéd Keresztury Dezsé AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.
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VII. SZEKCIO 216. TEREM
Tarsadalomtudomanyi szekei6

Levezet6 elnok: Dr. Szab6 Jozsef adjunktus
Zsiiri elnok: Dr. Lampek Kinga foiskolai tanar
Zsiiri tagok: Dr. Agoston Istvan adjunktus
Toéth Balazs tanarsegéd
Kovacsné Bobaly Viktoria PhD hallgato
n"-ns

Boncfoldi Beita, Diosdi Réka

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségturizmus szervezd szakirany II1.
évfolyam, nappali munkarend

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségturizmus szervezd szakirany II1.
évfolyam, nappali munkarend

A wellness turizmus teriileti sajdtossdgai Magyarorszdgon

Témavezetok: dr. Turcsanyi Katalin, dr. Laczko Tamas

1 1 15 _ 1 130

Danku Néra

Pécs — Népegészségiigyi MSc — Epidemiolédgia szakirany I1. évfolyam, levelezé munkarend
A DADA drogprevencids program hatékonysdgvizsgdlata hetedik évfolyamos didkok
Témavezetd: prof. dr. Boncz Imre

113 -11%

Haberl Klaudia

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségbiztositasi szakirany I1. évfolyam,
nappali munkarend

Korrupcio vagy hdla(pénz)? — Avagy érett-e a magyar tdarsadalom a vdltozdsra?

Témavezet6: Csakvari Timea

1145 - 1200

Horvith Orsolya

Kaposvari Képzési Kozpont — Egészséguigyi gondozas és prevencidé BSc — Védéno szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

Sziiloi nevelési stilusok és serdiilok viselkedése kiozotti dsszefiiggések

Témavezetok: Harjanné dr. Brantmiiller Eva, Karacsony Ilona

127 - 1218

Horvith Viktéria

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezdé BSc — Egészségturizmus szervezd szakirany I1.
évfolyam, nappali munkarend

Jajjon el egy kdvéra hozzdnk - kdvéfogyasztdsi szokdsok vizsgdlata

Témavezetok: dr. Turcsanyi Katalin, Juhasz Eva
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1215 - 1230

Juhdisz Erika

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségbiztositasi szakirany I11. évfolyam,
levelez6 munkarend

A gyermekvdllalds dilemmdi Zala-megyében

Témavezet6: dr. Turcsanyi Katalin

1230 - 1245

Kiraly Petra

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségturizmus szervezd szakirany II.
évfolyam, nappali munkarend

Egyszerii szabaddg- Kerékpdrturizmus

Témavezeté: Juhasz Eva

1245 - 1300

Kondékor Brigitta

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervez6 BSc — Egészségbiztositasi szakirany I11. évfolyam,
nappali munkarend

A Zala Megyei Korhdz dolgozdinak és a PTE ETK Zalaegerszegi Képzési Kozpont hallgatéinak
dsszehasonlitdsa a véraddsi motivdciokat, ismereteket vizsgdlva

Témavezetok: Csakvari Timea, Horvath Laszl6

1300 - 1315

Nemes Anna Agnes

Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc— Védond szakirany IV. évfolyam
— nappali munkarend

Uj kihivisok - feladatok az iskolavédoni egészségfejlesztd tevékenységében a mai tinédzser korosztdlyt
veszélyeztetd online deviancidk tekintetében

Témavezetd: Karacsony Ilona

135 - 144 Ebéd Keresztury Dezsé AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.

1500 - 1515

Németh Hedvig Rebeka

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezé BSc — Egészségturizmus szervezd szakirany I11.
évfolyam, nappali munkarend

Egyetemistdk jovedelmi helyzete, szabadidos koltéseik

Témavezetd: dr. Turcsanyi Katalin

1515 - 1530

Odor Melinda

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezé BSc — Egészségbiztositasi szakirany [V. évfolyam,
nappali munkarend

Hdziorvosi elldtds jelene és tarthatosdgdnak vizsgdlata

Témavezet: dr. Turcsanyi Katalin
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15% - 15%

Pénusz Rébert

Pécs — Egészségiigyi menedzser MSc II. évfolyam, levelezd munkarend

A magyar gyogytorndszok migrdcids-, és pdlyaelhagydsi magatartdsdnak felmérése
Témavezetdk: dr. Endrei Dora, Hock Marta

1545 - 1600

Simon Ildiko

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségbiztositasi szakirany V. évfolyam,
nappali munkarend

A hdziorvosi alapelldtds eszkoztdmogatdsa: sziikséges (rossz)?!

Témavezet6: dr. Turcsanyi Katalin

16" - 16"

Tauker Anna

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas ¢és betegellatas BSc — Sziilészné szakirany V. évfolyam, nappali
munkarend

Motivdciok vizsgdlata a vdarandoésok kirében, a sziilés helyének kivdlasztdsdban

Témavezetok: Karamanné dr. Pakai Annamaria, dr. Farkas Péter Imre

1615 _ 1630

Tomposné Gyuricza Judit

Pécs — Egészségiigyi szocialis munka MSc II. évfolyam, levelezé munkarend
Pszichoedukdcio lehetdségei pszichidtriai betegek szocidlis elldtdsa sordn
Témavezetdk: dr. Szabo Jozsef, dr. Laszlo6 Marianna

16* —16%

Tothné Matyas Krisztina

Pécs — Egészségiigyi szocialis munka MSc II. évfolyam, levelezé munkarend

A hivatds mélypontja burnout megjelenésének és megkiizdésének dsszehasonlito vizsgdlata hazai,
egyhdzi, magdn, dllami, és kiilfoldi iddsotthonokban

Témavezetok: Toth Balazs, Sebestyén-Bende Zsofia

16 —-17"

Hatala Panna

Pécs — Rekreacioszervezés és egészségfejlesztés BSc — II1. évfolyam, nappali munkarend
Sovanysagideal és médiahatas a kozépiskolas és egyetemista linyok korében
Témavezeto: dr. Barcsi Tamas
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VIIL. SZEKCIO K/116. TEREM
Orvosi laboratoriumi és képalkoté diagnosztikai szekcié

Levezet6 elnok: Prof. dr. Vermes Istvan egyetemi tanar
Zsiiri elnok: Dr. Kovacs Arpad egyetemi docens
Zsiiri tagok: Dr. Stroméajer-Racz Timea adjunktus

Dr. Elekes Krisztian adjunktus

Sipos David hallgato
1100 - 1115
Bokolosz Kynthia Zoé

Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkotd diagnosztikai analitikus BSc — Képalkotd
diagnosztikai analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

GBM betegek tilélési adatai, valamint kezelés melletti mellékhatds profilja fMRI besugdrzdst kivetien
Témavezetd: dr. Kovacs Arpad

1115 - 1130

Kosa Brigitta

Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratériumi és képalkotd diagnosztikai analitikus BSc —
Orvosdiagnosztikai laboratoriumi analitika szakirany II1. évfolyam, levelez6 munkarend

Antioxiddns kapacitds mérések bioldgiai mintdikban

Témavezetd: dr. Készegi Tamas

1130 - 1145

Kovics Timea

Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkoté diagnosztikai analitikus BSc —
Orvosdiagnosztikai laboratoriumi analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

Terdpids gyogyszerszint monitorozds HPLC-vel

Témavezetd: dr. Lakatos Agnes

1145 - 1200

Ozsvath Eszter Margit

Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkoto diagnosztikai analitikus BSc — Képalkoto
diagnosztikai analitika szakirany III. évfolyam, nappali munkarend

A prosztatadaganatok sugdrkezelési lehetoségeinek dozimetriai dsszehasonlitdsa

Témavezetok: dr. Cselik Zsolt, Antal Gergely

1200 - 1215

Papp Istvan

Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratériumi és képalkotd diagnosztikai analitikus BSc —
Orvosdiagnosztikai laboratoriumi analitika szakirany IV. évfolyam, levelezé munkarend

INR értékek osszehasonlitdsa Syncumar-al kezelt betegek esetében Coagucherek Poct és Acl Elite Pro
valamint Acl Top késziilékekben

Témavezetok: dr. Cselik Zsolt, Antal Gergely
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1215 - 1230

Pongricz Tamas

Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkotd diagnosztikai analitikus BSc —
Orvosdiagnosztikai laboratoriumi analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

Transzferrin kapilldris izoelektromos fokuszdldsa

Témavezetd: prof. dr. Kilar Ferenc

12%-12%

Szalai Alexandra

Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkoté diagnosztikai analitikus BSc — Képalkoto
diagnosztikai analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

Kismedencei rizikoszervek volumenviltozdsai 3D sugdrkezelés sordn, intra és interobserver analizis
Témavezeto: dr. Kovacs Arpad

1245 - 1 300

Szentes Nikolett

Pécs — Klinikai laboratoriumi kutaté MSc II. évfolyam, levelezé munkarend

A Komplex Regiondlis Fdjdalom Szindroma (CRPS) passziv transzfer-trauma egérmodellje
Témavezetd: dr. Tékus Valéria

13" -13%

Takdcs Tamas

Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkotd diagnosztikai analitikus BSc —
Orvosdiagnosztikai laboratoriumi analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

Fehérje O-Glikozildcios vdltozdsok detektdldsa fizikai aktivitds hatdsdra

Témavezetok: dr. Nagy Tamas, prof. dr. Miseta Attila

1315 - 14% Ebéd Keresztury Dezsé6 AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.

15% - 15%

Tihanyi Gyongyi

Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkoté diagnosztikai analitikus BSc — Képalkoto
diagnosztikai analitika szakirany III. évfolyam, levelez6 munkarend

A sacroiliacalis iziilet MR vizsgdlata

Témavezetd: dr. Gyevnar Zsuzsanna

155 - 15

Varga Edina

Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkoté diagnosztikai analitikus BSc — Képalkoto
diagnosztikai analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

Fej-nyak tumoros betegek 3D sugdrkezeléséhez sziikséges biologiai céltérfogat meghatdirozdsa
Témavezetd: dr. Kovacs Arpad
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IX. SZEKCIO 111. TEREM
Siirgosségi betegellatas és mentdtiszt szekeio

Levezet6 elnok: Dr. Radnai Balazs adjunktus
Zsiiri elnok: Dr. Betlehem Jozsef egyetemi docens
Zsiiri tagok: Dr. Mesterhazi Andras adjunktus
Pék Emese szakoktato
Kovacs Attila hallgato
1100 - 1115
Elids Addm

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Mentdtiszt szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

Emelt szintii uijraélesztési ismeretek a magyarorszdgi mentotiszt hallgatok korében

Témavezetok: Banfai Balint, Nagy Tamas

1115 - 1130

Gyére Istvan

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Mentétiszt szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

A prehospitdlis fajdalomcsillapitds aspektusai és hatékonysdgdnak vizsgdlata a gyermekkori siirgosségi
korképekben

Témavezetd: dr. Betlehem Jozsef

1 130 -1 145

Juhdsz Alexandra

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Az uijraélesztési ismeretek szintje dpolok és asszisztensek kozott

Témavezet: dr. Betlehem Jozsef

1145 - 1200

Létai Maté

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Mentdtiszt szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

Agresszio a prehospitalis elldtdsban

Témavezetd: dr. Deutsch Krisztina

1200 - 1215

Németh Zoltan

Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Mentdtiszt szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

A mentddolgozok, rendirok és kozuti dolgozok egészségi dllapotdnak dsszehasonlitisa Zala megyében
Témavezetok: dr. Betlehem Jozsef, Karamanné dr. Pakai Annamaria
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1215 - 1230

Sain Henrietta

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
A klinikai gyakorlatok hatékonysdgdnak vizsgdlata a mentotiszt képzés sordn
Témavezetd: dr. Radnai Balazs

12% - 12%

Stocker Zso6fia Veronika

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Elsosegélynyujtds oktatdsa évoddban és dltaldnos iskoldban

Témavezetd: Banfai Balint

1245 -1 300

Vincze Anna Lucia

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Eszkozhaszndlat szakszertisége a siirgdsségi elldtdsban-Intraossedlis kaniildlds
Témavezet6: dr. Radnai Balazs

135 - 14% Ebéd Keresztury Dezsé AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.
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X. SZEKCIO NAGYELOADO
Fizioterapia szekcié

Levezet6 elnok: Dr. Schmidt Béla foiskolai tanar

Zsiiri elnok: Dr. Jaromi Melinda adjunktus

Zsiiri tagok: Tothné Steinhausz Viktoria szakoktato
Leidecker Eleonéra szakoktato
Elmer Didna hallgato

1100 - 1115

Berényi Nora

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany V. évfolyam, nappali munkarend
Egyensulyérzék fejlesztés tulsulyos és obes gyermekeknél, a tulsuly hatdsa az egyensulyérzékre
Témavezetok: dr. Thanné Tari Julia, Fels Regina

1115 - 1130

Csutorzfls Pal Bence

Pécs — Apolas ¢s betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Az életmindség alakuldsa artroszkopos rotdtorkdpeny-rekonstrukciot kdvetoen

Témavezetok: prof. dr. Szabo Istvan, dr. Molics Balint, Henics Dora

1 -11%

Horvith Barbara

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany V. évfolyam, nappali munkarend
A mellkassebészeti beavatkozdsok elokészitése, perioperativ nydkoldds modszerei és lehetdségei
Témavezetok: Hock Marta, dr. Szant6 Zalan, Ban Bernadett

1145 - 1200

Kovics Kata

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany V. évfolyam, nappali munkarend
A terhesség alatti egyensulyt befolydsolo tényezdk hatdsainak vizsgdlata

Témavezetok: Hock Marta, Horvathné Kivés Zsuzsanna

1200 - 1215

Kupovits Tiinde Rita

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany V. évfolyam, nappali
munkarend

A lokéshullam terdpia hatékonysdgdnak vizsgdlata konyoktdjéki betegségben szenveddknél

Témavezetok: Vas-Barna Rita, Bajsz Viktoria

1215 - 1230

Mirkus Maté

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany V. évfolyam, nappali munkarend
Minimdlisan invaziz- és hagyomdnyos gerincrogzitések utdani korai posztoperativ idoszak fizioterdpids
dllapotfelmérése

Témavezetok: dr. Jaromi Melinda, prof. dr. Biiki Andras, dr. Schwarcz Attila, Velényi Anita
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12% - 12%

Pallag Adrienn

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Koponya-agy sériiltek korai rehabiliticidja Bobath médszerrel - 6 honapos utdinkovetés
Témavezetok: prof. dr. Biiki Andras, dr. Jaromi Melinda, Velényi Anita, Makai Alexandra

1245 -13%

Sterba Renita

Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend
Ergonomia a mindennapi gyakorlatban

Témavezetd: dr. Jaromi Melinda

13%-13%

Szanto Agota

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas ¢és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

Osteoporosisos és osteopenids betegek secunder prevencidja, elesések megelozése szenzomotoros tréning
segitségével

Témavezetok: Csaszarné Gombos Gabriella, Gombosné Papp Judit

1315 - 14% Ebéd Keresztury Dezs6 AMK Zalaegerszeg, Landorhegyi u. 21.

15" - 15

Szilvagyi Déra

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany V. évfolyam, nappali
munkarend

A rheumatoid arthritises kéz gyogytorndja és a betegek életmindség vizsgdlata

Témavezetdk: Csaszarné Gombos Gabriella, Héder Anna

155 -15%

Varga Klaudia

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas ¢és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

Gyermekek egyensuly- és koordindcioproblémdinak rehabiliticidja

Témavezetd: Bajsz Viktoria

15% - 15%

Vizsy Maria

Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam nappali
munkarend

Ulémunka kovetkeztében kialakult kronikus derékfijdalom kezelése aktiv technikdk alkalmazdsdval
Témavezet6: Csaszarné Gombos Gabriella
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HALLGATOI ELOADASOK KIVONATAI

A bekiildott osszefoglalokat a szervezdk a verseny tisztasdga érdekében nem javitottik, az eldfordulo
JSformai, helyesirdsi, stb. hibdkért a szerz0k felelnek!
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Asztalos Agnes'
'Pécs — Taplalkozastudomanyi MSc II. évfolyam, levelezé munkarend

A VASARLOK KOREBEN LEGNEPSZERUBB PEKARUK
OSSZETETELENEK VIZSGALATA

Célkitiizés: Sajat készitésti, onkitoltos kérdoiv segitségével felmérni a szekszardi, pécsi, illetve e varosok
kornyékén €16 felnott lakossag pékaru-vasarlasi szokasait, majd az igy kapott eredmények alapjan megmérni
a legnépszertibb péktermékek oOsszetételét, végil ezeket Osszehasonlitdsa egymadssal, valamit a
Tépanyagtablazat adataival. Adatok és Médszerek: Kérddives vizsgalattal felmértiik a célcsoport pékaru-
vasarlasi szokasait. Elemszam: 190 £6. A kapott eredmények alapjan jeloltiik ki a kémiai analizis célcsoportjat.
Ezen beliil véletlenszeriien valasztottuk ki a mintakat. Az osszetétel meghatarozasahoz gravimetrias modszert,
siitdipari modszert, Kjeldahl-médszert, s6savas hidrolizist és Schoorl modszert hasznaltunk. Eredmények: A
kérddives vizsgalat soran 190 valaszadd eredményeit értékeltuk ki. Ezt kovetdéen az altalunk
legnépszeriibbnek tartott arusitd helyekrdl szereztik be a péktermékeket. A kémiai analizis soran
megallapitottuk, hogy a rozskenyerek kizar6lag zsirtartalmukban kiilonboznek a tapanyagtablazatban szerepld
értékektol. A teljes kiorlésii kenyerek jelentds energiatartalom- és zsirtartalombéli eltéréseket mutattak.
Mértiink 1.26 grammos és 6.48 grammos értéket is. A turds taskak méretei jelentdsen killonboztek, a 85
grammostol a 135 grammosig talaltunk mintakat. Mintdink energia-atlaga 409.99 kcal volt. A kiflik
energiatartalmanak atlaga a hivatalos 133 kcal-hoz 163.816 kcal. Kovetkeztetések: A vizsgalatban részt
vevOk korében egyre népszeriibb a teljes kidrlési, illetve a rozskenyér. Emellett gyakran keriil a tanyérjukra
kifli, tards batyu is. Tobb esetben sikertilt bizonyitanunk, hogy a kiilonboz6 beszerzési helyekrél szarmazd,
azonos nevil termékek osszetétele killonbségeket mutat. A méretbeli eltérés megtévesztheti a vasarlos, hiszen
a tapanyagtablazat adataitdl jelent6sen eltéré méretii termékek is beszerezhetdk. A beteg, vagy diétazo
szamara az sem elhanyagolhatd, hogy milyen informaciokat szerez a tapanyagtablazatbol.

Kulcsszavak: kenyér, péktermék, osszetétel

Szekeresné dr. Szab6 Szilvia'
'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
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Baka Zs6fia’
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

AZ SMR HENGER HATEKONYSAGA PARAUSZOKNAL ES HATASA A
TELJESITMENYUKRE

Célkitiizés: Célom volt azt elérni, hogy a parauszoknak az alsé végtagokban lévd kontraktirakat oldjam az
SMR hengerrel végzett gyakorlatok segitségével ¢és az iziileti mozgastartomanyok ez altal novekedjenek az
also végtagokban. Illetve az edzésmunkajukkal is hozzajarulva jobb idéeredménnyel érjenek célba. Adatok
és Modszerek: Céliranyosan kivalasztottam tiz paratszot. A sportoloknal cerebralis paresist diagnosztizaltak:
spasticus hemiplegiat, spasticus tetraparesist, spasticus diplegiat. Miel6tt megkezdtiik volna a résztvevokkel
az SMR hengerrel val6 harom honapos gyakorlati feladatokbol allo ciklust (harom feladat, heti haromszor, 30
perc), lemérésre keriiltek a kovetkezd paraméterek jobb- és baloldalon: csip6iziileti flexio, térdiziileti flexio,
bokaiziileti dorsalflexio aktiv és passziv mozgastartomanyai. Ezek a paraméterek havonta rogzitésre kerultek,
valamint kivalasztott uszdsnemben ¢és tdvban a ciklus elején és végén az idéeredmények is. A statisztikai
analizisre a Microsoft Office Excel 2010-et hasznaltam. Tovabba atlagértékeket szamoltam és az egymintas
t-probat alkalmaztam. Eredmények: A harom honapos gyakorlati feladatokbdl allé ciklus végére az 6sszes
vizsgalt iziileti mozgastartomanyban szignifikans javulas volt megfigyelhetd, illetve az idderedmények is
javultak (p<0,05). Kovetkeztetések: Teljes mértékben hatékonynak és hasznosithatonak bizonyult az SMR
henger a parasportoloknal.

Kulcsszavak: parasport, paraiszas, SMR henger
Dr. Thanné Tari Julia', Tovari Anett?

'PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet
*Harkany, Vasutegészségiigyi NKK
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Baranyi Adam'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

AZ ENERGIAT ADO TERMESZETES EDESITOSZEREK HATASA A
MIKROBAK NOVEKEDESERE

Célkitiizés: Vizsgalatom soran szerettem volna megallapitani a termeldi mézek beltartalmi sszetételét,
valamint az energiat ado édesitészerek koziil a mézek és az egyszer(i cukrok antimikrobialis hatasat. Adatok
és Modszerek: A vizsgalat soran az akac-, vegyes viragu-, fenyd-, napraforgd-, hars- és repce-mézet
vizsgaltuk. A cukrok esetében a glitkkozt, fruktdzt, laktozt, szacharozt, maltozt és a glilkozamint hasznaltunk.
A mézek antimikrobidlis hatdsanak vizsgalata soran kontrollként a desztillalt vizet, és a hidrogén peroxidot
hasznaltuk. A mikrobak a kovetkezéek voltak: Staphylococcus epidermidis, Methicillin-rezisztens
Staphylococcus aureus (MRSA), Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeruginosa PAOIL, Pseudomonas
aeruginosa, Escherichia coli 083, Escherichia coli ATTC 29222, Micrococcus luteus ATCC 9341, Candida
albicans, Candida glabrata. A statisztikai elemzéseket Microsoft Excell 2013-as szoftverrel végeztiik el. Leird
statisztikat, és kétmintas T-probat csinaltunk. Az eredményeket akkor tekintettiik szignifikansnak, ha p<0,05
volt. Eredmények: A mézek beltartalmanak vizsgalata soran megallapitottuk, hogy a Magyar
Elelmiszerksnyv mézekre vonatkozo dsszetételi kovetelményei minden méz minta esetében a meghatarozott
érték kozott mozgott. A mézek antimikrobidlis hatasanak vizsgalata soran minden méz szignifikansan
nagyobb (p<0,05) gatlasi zonat alakitott ki a kontrollokhoz képest. Megfigyeltiik, hogy az inkubacioés ido
elérehaladtaval, a mézek baktériumra adott gatlasa szignifikansan novekedett (p<0,05). A cukrok esetében, a
gliikézaminnal tapasztaltuk a legmagasabb antimikrobialis hatast. Kovetkeztetések: A méznek valoban van
antimikrobialis hatasa, a napi étrendbe valo beiktatasat ajanljuk. A cukrok is rendelkeznek antimikrobialis
hatassal, bar egyéb egészségkarositd hatasa miatt, a napi dsszes energia bevitel maximum 10%-at képezhetik.

Kulcsszavak: méz, cukor, antimikrobialis, bel tartalom
Dr. Kocsis Béla', Ungar Tamas Laszloné dr. Polyak Eva?

'Orvosi Mikrobioldgiai €s Immunitastani Intézet
’PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
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Békefi Agota’
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, levelezd munkarend

AZ APOLOK EGESZSEGMAGATARTASA ES ELETMINOSEGE A
MOZGAS TUKREBEN

Célkitiizés: Az apolok ismerik a betegségek rizikofaktorait, egészségmagatartasuk mégsem megfeleld.
Célunk felmérni, hogy az apolok korében mely tényezOk befolyasoljak az egészségi allapotukat és
életmindségiket. Adatok és Médszerek: A keresztmetszeti, kvantitativ vizsgalat 2014.10.01.- 2015.01.31.
kozott tortént. A nem véletlenszerii kényelmi mintavétel soran a célcsoportba a tobbmiiszakos, tobb mint egy
éve aktiv betegagy mellett dolgozé apolok keriiltek (N=342). Az adatgyijtés sajat szerkesztésti kérd6iv mellett
standard kérdoivvel (SF-36) tortént. SPSS 22.0. segitségével leird statisztika mellett y2 probat, t-probat
alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: A nagyobb munkaterheltség negativan hat az egészségmagatartasra,
nagyobb megterhelés mellett gyakoribb a dohanyzas (p=0,002). A helyes testmechanikéaval dolgozo apolok
teherbirasa nagyobb (p=0,018). Az alacsonyabb iskolai végzettségliek tobb munkahelyi fizikai sérulést
szenvednek el, gyakrabban maradand6 sériiléseket (p=0,036), esetilkben gyakoribb a derékfajdalom
(p=0,007), labiziileti fajdalom (p=0,006), visszerek megléte (p=0,027), felkar iziileti fajdalom (p=0,02) és a
migrén (p=0,049). Az egészségi allapot és a rendszeres testmozgas tekintetében is kiilonbség mutatkozott:
fizikai miikodés (p<0,001), vitalitas (p=0,045), mentalis egészség (p=0,014) és szocialis miikodés (p=0,019)
dimenziokban. Kovetkeztetések: A helyes testmechanikaval dolgozok teherbirdsa és a rendszeres
testmozgast végzok egészségi allapota jobb. Hasonld eredményekre jutottak Szabo P.(2010) és I.L.Engkvist
(2007). A rendszeres helyes betegmozgatasi oktatasok és az apolok szamara tervezett egészségfejlesztd
programok javithatnak az egészségi allapoton. Javasoljuk a kutatas folytatasat SF-36 kérdéivvel szélesebb
korben.

Kulcsszavak: testmozgas, egészségi allapot, életmindség, apold
Szebeni-Kovécs Gyula', Karamanné dr. Pakai Annamaria®
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapoz6 Egészségtudomanyi és Védonéi Intézet

’PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védondi Intézet Védénéi és Prevencios
Tanszék
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Benis Szilvia Dominika’
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozéas €s prevencid BSc — Védond szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

DOHANYZASI SZOKASOK KIALAKULASANAK VIZSGALAT A
FIATALOK KOREBEN

Célkitiizés: A kutatds célja segit megismerni, azon tényezOket, melyek befolyasolhatjak a fiatalok
dohanyzova valasat. Masrészt a serdiildkori rizikomagatartas egyik meghatarozo elemének felmérésével képet
kaphatunk a 10-18 éves tanulok dohanyzasi szokasairdl és a dohanyzasi szokasaikat befolyasold tényezokrol.
Adatok és Modszerek: A kutatas tipusa: prospektiv, keresztmetszeti, kvantitativ. Célcsoport: Fejér és
Komarom-Esztergom megyei kozépiskolas, szakiskolas ¢s gimnaziumi tanulok (N=1594). Mintavalasztas
modja: véletlenszert, rétegzett. Kutatas ideje: 2014 februar-2014 jalius. Adatgyiijtési modszerek: sajat
szerkesztésii onkitoltés kérddiv. Statisztikai proba: A leird statisztika keretein belill atlag és gyakorisag
szamitas, megbizhat6sagi tartomannyal prezentalva. Két valtozo osszefuiggéseinek megallapitasara Chi2
proba (p<0,05). Eredmények: A megkérdezettek koziil 607 6 dohanyzik. Ebbdl 61,2% naponta, 19,2 %
hetente 1-2-szer 19,6 % havonta 1-2-szer. A kortarsak hatasa szignifikansan nagyobb (p<0,05), mint a sziil6i
minta a dohanyzova valas utjan. Az fiatalok dohanyzé barati korének nagysaga befolyasolja a dohanyzas
mennyiségének nagysagat, kevés vagy néhany barat esetén kevesebb az elszivott napi cigaretta mennyisége
(p>0,05), mig a barati tarsasag szamanak novekedésével szignifikansan emelkedik (p<0,05). Az els6 szal
cigaretta kiprobalasanal meghatarozo a barat jelenléte (p<0,05), mig a baratok szama mar nem befolyasolja
(p>0,05). Kovetkeztetések: A kortarsak szerepe meghatarozo a dohanyzas kiprobalasatol a szokasig vezetd
uton, szemben a sziil6i mintaval. Legtobb esetben az elsd szal cigaretta elszivasa is barati korben torténik meg,
s a fogyasztas ismétlése is a baratokkal, foként annak szambeli mutatojaval fiigg ossze. A diakok sokkal
inkabb itélik sajat dontésiikként a nevezett szokés elkezdését, a baratok szerepével szemben. Egy konkrét
alkalom, ami a dohanyzas felé viszi a fiatalokat nem jellemzo, kevésbé nevezhet meg.

Kulcsszavak: fiatalok, dohanyzas, kortars
Karacsony Ilona!, dr. Pasztor Laszl6?
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi €s Védondi Intézet — Szombathelyi Képzési

Kozpont
Fejér Megyei Kormanyhivatal Népegészségiigyi Szakigazgatasi Szerv
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Berényi Néra'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

EGYENSULYERZEK FEJLESZTES TULSULYOS ES OBES
GYERMEKEKNEL, A TULSULY HATASA AZ EGYENSULYERZEKRE

Célkitiizés: Az elhizas a jelen és a jovO egyik legjelentdsebb problémaja. A WHO 2012-es becslése alapjan
az elhizott felnbttek szama a Foldon legalabb 700 milli6 (9,8%). Szamos kutatas vizsgalja az elhizas hatasat
az anyagcserére ¢s a keringési rendszerre, azonban a talsuly és az elhizés egyenstlyérzékre gyakorolt hatasat
a mi tudasunk szerint kevesen irtak le. Kutatasunk célja, hogy vizsgaljuk, a tdlsily, obesitas hatasat az
egyensulyérzékre. Tovabba célunk, hogy megvizsgaljuk egy fél éves gyogytornaprogram hatasat testsuly
csokkentésére ¢és az egyensulyérzékre. Adatok és Modszerek: Altalanos iskolai tanulokat (n1=100, 50 fiu
kor: 9,8 + 1,03 év) antropometriai mérésekkel (testsuly, testmagassag, testosszetétel, borreds) és
egyensulytesztekkel (flamingd, nehezitett flamingd, BASS, Stork specialis teszteket) vizsgaltuk. Tovabba
obes ¢és talstulyos gyermekek (n2=9, 6 fiu, kor: 13,1 + 2,2 év) szdmara fél évig gyodgytorna programot
biztositottunk 2014 januarjatol juniusig. Az eredmények értékelése SPSS 17.0 verziészamu szoftver
segitségével Khi-négyzet probaval, parositott t-probaval és Varianciaanalizissel végeztiik. Szignifikancia
hatar: p<0,05. Eredmények: Szignifikansan rosszabb eredménnyel szerepeltek a tulstilyos gyermekek a
flaming6 egyensuly teszten (P<0,001) a nehezitett flamingd teszten (P=0,001) és a BASS teszten is (P<0,001).
A tornank soran szignifikéans testomegindex (BMI) csokkenést, testzsirszazalék csokkenést értiink el mind a
négy egyensulyteszten valo szignifikdnsan javulo eredmény mellett. Kovetkeztetések: Kutatasunk
eredményei alapjan arra kovetkeztethetiink, hogy a tilsily mértékének novekedésével romlik a gyermekek
egyensulyérzéke. Tovabba vizsgalataink alapjan kimondhat6, hogy a tulsuly csokkentésével az
egyensulyérzék javul.

Kulcsszavak: egyensulyérzek, tulsuly, obesitas
Dr. Thanné Tari Jalia', Felsé Regina?

'PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet
?Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kozpont Gyermekgyogyaszati Klinika

39



XXI. Kari Tudomanyos Diakkori Konferencia

Bir6 Nora Eszter!
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany 1V. évfolyam, levelezo
munkarend

AZ APOLAS JELENTOSEGE DEMENCIA KORKEP ESETEN

Célkitiizés: Vizsgalatunk célja feltami az idések otthonaban €16 demenciaval kiizdé id6s emberek apolasi-
gondozasi tevékenységek nehézségeit, illetve az erre épiild megoldasi alternativakat, célokat. Adatok és
Médszerek: A mintat a Févarosi Onkormanyzat Idések Otthona 3 telephelyén é16 646 £& ellatott és 151 £6
apold 2014-es adatait dokumentumelemzés soran nyertik. A kutatds tipusa: retrospektiv, kvalitativ és
kvantitativ vizsgalat. A célcsoport a 60 év feletti demencia diagnozissal rendelkezd kliensek, illetve ezen
ellatottak apolo-gondozoi. MS Excel program segitségével leird statisztika mellett x2 probat, t-probat
alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: A néi apolok gyakrabban vesznek részt a demens ellatasban, mint a
férfi apolok. A 40 év alatti korosztalyi szakember 84%-a vesz részt aktivan a demenciaban szenved6k
apolasaban. A vaszkularis tipusi demens betegek vizsgalatanal 81%-ban fordult el6 magas vérnyomas
betegség, valamint 68%-ban cukorbetegség. A demencia korkép elsé diagnosztizalasat a 60-79 éves
korosztalynal allapitjak meg legtobbszor (56%). Az életkor és a demencia diagnosztizalasa kozott szignifikans
kiilonbség figyelhetd meg (p<0,001). Kovetkeztetések: Sziikség lenne az egészséguigyi ¢és szocialis szféraba
tartoz6 szakmak presztizsének javitasa. A demencia korkép kialakulasanak megel6zése a legfébb célkitlizés.
A betegség megelozésére szolgald sziirési tesztek vizsgalatat, illetve a vizsgalatokon valo részvételt
szorgalmazni kell a lakossag korében, kiilonos tekintettel a 60-79 éves korosztalynal. A demencia korképhez
tarsuld kronikus megbetegedések el6fordulasa befolyasold tényezok lehetnek a korai megjelenésben.

Kulcsszavak: demencia, apolas

Ferenczy Monika'
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védondi Intézet
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Bodor-Kovics Rita’
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, levelezd munkarend

A TRACHEA LESZiVAS TECHNIKAJANAK, EREDMENYESSEGENEK ES
SZOVODMENYEINEK VIZSGALATA

Célkitiizés: A mesterséges léguttal rendelkezd, 1élegeztetett beteg ellatasanal az egyik leggyakoribb invaziv
apoldi beavatkozas a trachea valadék leszivasa. A megfeleld leszivassal javul a 1égut cleaerence, megeldzhetd
szamos szovodmény kialakulasa. A vizsgalat célja, felmérni az apolok tudasat a beavatkozassal kapcsolatban,
valamint a felhasznalt két tipusu mérdeszkoz hatékonysaganak dsszehasonlitdsa. Adatok és Médszerek: A
minta elemszama 259 3. A mintavalasztas nem véletlenszeri, szakértdi mintavétellel tortént. Bevalasztasi
kritérium: PTE ETK altal szervezett tovabbképzésen regisztralt és részt vevo apolo. Az adatgyiijtés egy csak
nyitott és egy csak zart kérdéseket tartalmazo kérdoéivekkel tortént. Statisztikai elemzésre SPSS.20 program
hasznalataval kétmintds t-probat, Korrelaciot, linearis regressziot alkalmaztunk. Eredmények:
Megallapitottuk, hogy azon apolok, akik végeznek trachea leszivast a gyakorlatban, magasabb pontszamot
érnek el, mint azon apolok, akik nem (p<0,05). Feltételeztiik, hogy az elérhetd elméleti pontszam az
egészségligyben eltoltott évek szamaval novekszik, am szignifikans osszefiiggést nem sikerilt igazolni
(r=0,06; p>0,05). A témaval kapcsolatos tudast befolyasolja a hasznalt méréeszkoz tipusa. A nyitott és a zart
kérdéseket tartalmazo kérddiv elméleti kérdéseinek pontszamai kozott kozepesen pozitiv kapcsolat mutathatd
ki, a zart kérdoiv kérdései alapjan sokkal magasabb pontszamot értek el az apolok (r=0,08, p<0,001).
Kovetkeztetések: Elmondhatd, hogy az apolok tudasanak szintje nem kielégitd, am novelhetd lehetne
folyamatos, elméleti, gyakorlati oktatasokkal. Kutatasunk kiegészitése az apolok gyakorlatban torténd
megfigyelésével megbizhatobb képet adna a tevékenységiikr6l, hianyossagokrol.

Kulcsszavak: endotrachealis leszivas, tracheostoma, endotrachealis tubus, léguti valadék

Dr.Olah Andras' ‘German Zsuzsanna?

Pécsi Tudomanyegyetem, Egészségtudomanyi Kar Apolastudomanyi, Alapozo Egészségtudomanyi ¢s
Védondi Intézet

?pécsi Tudomanyegyetem, Egészségtudomanyi Kar Apolastudomanyi, Alapozo Egészségtudomanyi és
Védondi Intézet

41



XXI. Kari Tudomanyos Diakkori Konferencia

Bokolosz Kynthia Zo¢'
"Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi €s képalkoto diagnosztikai analitikus BSc — Képalkotd
diagnosztikai analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

GBM BETEGEK TULELESI ADATAI, VALAMINT KEZELES MELLETTI
MELLEKHATAS PROFILJA FMRI BESUGARZAST KOVETOEN

Célkitiizés: A glioblastoma multiforme az egyik legrosszabb prognézisu daganat. Az fMRI sugartervezés
segiti a pontos lokalizaciot, az utobbi id6kben hasznalt kemo-radioterapia pedig novelheti a tulélést.
Kutatasunk célja, ennek igazolasa, nemzetkozi szakirodalommal valo ¢sszehasonlitasa, valamint a terapia
okozta mellékhatasok 0sszegzése. Adatok és Modszerek: Vizsgalatunkba 60 beteg adatait dolgoztuk fel
retrospektiv médon. Minden olyan beteg bevalasztasra keriilt, akinél igazoltak GBM-t ¢és a Kaposvari
Egyetem Onkoradiologiai intézetben kezelték. Az adatok feldolgozasa soran atlag, kozépérték, szoras
szamolasat, valamint t-probat és Khi-négyzet statisztikai probat végeztem, Microsoft Office Excel
programmal. Eredmények: A median teljes talélés 17, 85, a betegségmentes tulélés 8, 27 honap volt. A
progredialt betegek mindegyike elhunyt a nyomon kovetés végéig. A mellékhatasok (alopecia, hematologiai
toxicitas, emesis) a legtobb esetben 0-2 gradus kozott tarthatok, ennél magasabb, csak néhany beteg esetében
fordult el6. Kovetkeztetések: A referenciavizsgalatokkal 9sszehasonlitva megallapithato, hogy a demografiai
adatok kozel azonosak és szamottevé mértékben a kezelt betegek talélési adatai, valamint mellékhatas profilja
sem tér el a szakirodalmi adatoktol. Ez tehat azt jelenti, a Magyarorszagon alkalmazott eljarasok, korszeriiek
¢és nem maradnak el a nemzetkozi eredményektol.

Kulcsszavak: glioblastoma multiforme, sugarkezelés, tulélés, mellékhatas
Dr. Kovacs Arpad'

'Kaposvari Egyetem Egészségiigyi Centrum, PTE ETK Diagnosztikai Intézet Képalkotd Diagnosztikai
Tanszék
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Boncfoldi Bedta', Diosdi Réka?

'Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségturizmus szervezd szakirany 111
évfolyam, nappali munkarend

2Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségturizmus szervezé szakirany I11.
évfolyam, nappali munkarend

A WELLNESS TURIZMUS TERULETI SAJATOSSAGAI
MAGYARORSZAGON

Célkitiizés: A vizsgalat célja bemutatni a hazai wellness turisztikai kinalat aktualis nagysagrendjét, teriileti
jellemzdinek alakulasat az elmult 10 éves iddszakban, valamint feltarni a teriileti egyenlétlenséget befolyasolo
természeti, gazdasagi és tarsadalmi tényezoket. A vizsgalat aktualitasat adja, a wellness turizmus gazdasagi
prioritasa, valamint az, hogy a KSH 2012. évt6l nem gyiijt adatokat wellness szolgaltatokra vonatkozoan.
Adatok és Modszerek: A wellness szallodak teljes korii mintajat (n=186), a KSH altal nyilvantartott 1031
szalloda harom lépcsdben torténd (KSH adatbazisanak, a szolgaltatok weboldalainak informacioi és
interjikkal felvett adatok segitségével torténd) elemzésével kaptuk. A kutatas leiré jellegli, keresztmetszeti és
longitudinalis megkozelitéssel. A kutatas 2014 szeptemberétél 2015 februdrig tartott. A hazai wellness-
turisztikai kinalatot viszonyszamok, a teriileti egyenl6tlenség mértékét kettd koncentracios indexel, a teriileti
dinamikajat pedig sulypontszamitas segitségével mutattuk be. A kinalat térbeli alakulasat befolyasold
tényezoket korrelacios matrixot hasznaltunk. A vizsgalatba 46 mutatét vontunk be (Forras: KSH). Hasznalt
szoftver: SPSS. Eredmények: A teriileti koncentracio értéke mindkét mutatd esetében alacsonyabb, mint a
korabbi évek hasonlo értékei (Hoover = 0,306, Hirschmann- Herfindahl = 0,069). A szamitott tertileti sulypont
nyugatra helyezkedik el a referenciaként hasznalt népességi és telepiilési kozéppontoktol. A kinalat térbeli
elhelyezkedésére szignifikans hatassal voltak a gyogytényezok (p=0,000), az agazatba torténé beruhazasok
2001-2006 id6szakban (p=0,002), valamint tobb idegenforgalmi mutatd. Kovetkeztetések: A témaban tortént
korabbi kutatasok adatainak felhasznalasa alapjan elmondhatd, hogy a wellness turizmus teriileti
koncentracigja tendenciozusan csokken hazankban. A kinalat térbeli strukturajara nincsenek hatassal a
gazdasagi fejlettségi, a demografiai és a kulturalis tényezok sem.

Kulcsszavak: wellness turizmus, teriileti koncentraciod
Dr. Turcsanyi Katalin!, Dr. Laczk6 Tamas?

'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészség-gazdasagtani és Egészségiigyi Szervezo Tanszék
’PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészségfejlesztési s Népegészségtani Tanszék
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Bor Bianka'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

STRESSZ HATASOK A KLINIKAI GYAKORLATBAN HALLGATOK
KOREBEN

Célkitiizés: A vizsgalat célja feltarni az els6 klinikai gyakorlatukat t6lt6 masodéves apolé hallgatok és a mar
gyakorlaton el6zbleg részt vett harmadéves apold hallgatok milyen eltérést mutatnak a vitalis paraméterek
tekintetében, valamint milyen kiilonbségek adodhatnak az elsd gyakorlati nap és a hétvégi napok kozott.
Adatok és Médszerek: A vizsgalat soran ABPM monitorokkal mértik a résztvevoé hallgatok vitalis
paramétereit 8 napon keresztiil 2013 aprilisaban. A késziilékek 30 percenként rogzitették a paramétereket a
nap 24 orajaban. A hallgatok a vizsgalatot megel6z6 napon kitoltottek egy demografiai adatokat és életviteli
szokasokat felmérd kérdéivet, valamint az Eszlelt Stressz Skalat (PSS). A vizsgalatban résztvevok szama 23
6. Az adatelemzést Microsoft Excel programmal végeztiik, leird statisztika mellett t- probat alkalmaztunk
(p<0,05). Eredmények: A vizsgalatban 22 n6 és 1 férfi vett részt. A masod- és harmadéves hallgatok
szisztolés (p>0,05), diasztolés(p>0,05), pulzus (p>0,05) értékeiben az egész vizsgalati id6 alatt nem volt
szignifikans kulonbség. A masodévesek korében az elsé klinikai nap és a hétvégi napok kozott szignifikans
kiillonbség volt a diasztolés érték vonatkozasaban (p<0,05). Kovetkeztetések: A kapott eredmények titkrében
kimondhato, hogy az apolo6 hallgatok mind a masod mind a harmad évfolyamon ugyanolyan vagy hasonlo
szintli stressznek vannak kitéve a klinikai gyakorlat alatt. A harmadéves hallgatok tapasztaltabbak a klinikai
gyakorlat terén, nem befolyasolta a stressz szintjikket. Az eredmények tekintetében javasolhato a vizsgalat
ujabb elvégzése nagyobb elemszam segitségével tovabba mas szakok bevonasaval is.

Kulcsszavak: stressz, apold, hallgato, gyakorlat
Dr. Olah Andras', Szunomar Szilvia®

'PTE ETK Apolastudoményi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védénoi Intézet
’PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védéndi Intézet
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Borsos Zséfia’
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

AZ ALSO VEGTAG KULONBOZO MODON VALO POZICIONALASA ES A
MUTETI TERULETBOL URULO POSZTOPERATIV VERMENNYISEG
VIZSGALATA TERDPROTEZIS MUTET UTAN

Célkitiizés: A posztoperativ vérmentés minden tervezett miitét utan kiemelt jelentségii. Jelen kutatas célja
annak vizsgalata, hogy van-e kihatasa a posztoperativ alsé végtagi pozicionalasnak az tirtil6 vérmennyiségre
térdprotézis miitét utan. Adatok és Modszerek: Zala Megyei Korhaz Ortopédiai osztalyan térdprotetikai
beavatkozason atesett paciensek, akik autolog transzfuziot kaptak, életkor 35-80 év. A vizsgalatban 30 6 vett
részt, véletlenszertien 3 csoportra osztva. 1.cs. (n=10): normal fektetési mod, 2.cs. (n=10): ékparnaval csipd
flexios, térd extenzids pozicid, 3.cs. (n=10): ¢kparnaval csipd, térd flexids pozicio a posztop. elsé 6 oraban.
Adatgyiijtés modja: dokumentumelemzés, fizikalis vizsgalat. Statisztikai elemzésként leird statisztika (atlag,
szOras), paros t-proba és ANOVA analizis (SPSS 20v.). Eredmények: A miitét utani els6 6 6raban urult és
visszaforgatott vérmennyiséget nem befolyasolta szignifikansan a pozicionalas (1.cs: 615,0+247.3, 2.cs:
600,0+358.2, 3.cs: 715,0+£392,3 ml, p=0,714; ANOVA Post Hoc elemzés: p1-2=0,995 vs. p1-3=0,805 vs. p2-
3=0,751), ugyanigy a 6-72 oraban sem (1.cs: 775,0+227,6, 2.cs: 762,0+£332.8, 3. cs: 960,0+400,6 ml, p=0,335;
p1-2=0,996 vs. p1-3=0,462 vs. p2-3=0,414). A 2. csoportnal volt sziikség a legtobb egység homolog
transzfuziora (10 e). A fajdalom mértékét és a térdiziileti aktiv mozgastartomany értékét nem befolyasolta
szignifikansan a pozicionalas (p=0,682 vs. p=0,585). A posztop. Hgb és Hct értékeknél a miitét eldtti értékhez
képest kozel azonos csokkenés mutatkozott a csoportokndl, igy itt sem talalhato szign. kiilonbség (p=0,362
vs. p=0,559). Kovetkeztetések: Jelen vizsgalat nem tamasztja ala, hogy a pozicionalas befolyasolja a posztop.
vérveszteséget. Tovabbi vizsgalatok sziikségesek, hogy vértakarékossagi szempontbol elényos eredményeket
kapjunk.

Kulcsszavak: vérmentés, posztoperativ pozicionalas
Csaszarné Gombos Gabriella', dr. Schmidt Béla®

'PTE ETK Fizioteréapias és Sporttudomanyi Intézet Fizioterapias Tanszék
’PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet Fizioterapias Tanszék
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Bosny4k Dora’
'Pécs — Rekreacioszervezés és egészségfejlesztés I11. évfolyam, nappali munkarend

EGESZSEGMAGATARTAS ES FITTSEG VIZSGALATA A SERDULOKNEL

Célkitiizés: A mozgas szegény ¢életmod és abbol eredd betegségek egyre novekvo szama, a fejlett és a fejlodo
orszagokban is egyarant nagy probléma. A serdiildkoruak fizikai aktivitashoz valé hozzaallasa meghatarozza
akésobbi felnétt életmodjukat. A mindennapos testnevelés bevezetése egy egészségesebb nemzet felnevelését
tiizte ki célul. Ezzel parhuzamosan egy uj fittségi méréeszkoz is bevezetésre keriilt a NETFIT. Célunk a
mindennapos testnevelésben részesult kozépiskolas didkok BMI értékeinek és szociodemografiai adataik és
fittségi eredményiik kozotti osszefuggések feltarasa, valamint a sport aktivitasrol, a testnevelésrél és jol-
létikrdl adott véleményiik feltérképezése és ezek osszehasonlitisa. Adatok és Modszerek: Nem
véletlenszerii, keresztmetszeti kutatast végeztiink sajat készitésii kérddiv és a WHO Jol-1ét kérdoiv 5 tételes
magyar verzidjaval, amit fittségi teszt felmérésével egészitettiink ki. A vizsgalat a siklosi gimnaziumban
tortént, mind a négy évfolyamon, 2015. januar és 2015. marcius kozotti idotartamban, 138 f6 bevonasaval, de
a kitoltok 85%-anal tudtuk csak felvenni a fittségi tesztet. Kizarasi kritérium volt a tanorakrol valo hianyzas
és a felmentés. Az adatfeldolgozas MS Excel és IBM SPSS 22 programmal ortént, a kapott adatokat 2
probaval elemeztiik, 95%-o0s megbizhatdsag mellett. Eredmények: Eredményeink alapjan elmondhato, hogy
a minta 52,9%-a sportol, a sportolok korében jobb a jol-1ét megitélése, mint a nem sportolok korében (p<0,05).
A BMI adataik ¢és rizikomagatartasuk és fittségi zonaik alapjan, a fiatalabb évfolyamokon jobb egészségi és
fittségi allapot mutathato ki, mint a felsébb évfolyamon tanuloknal, ami egy romld tendencia is mutat
(p<0,05). A mindennapos testnevelés, és az egészségi allapot mérésére, megfeleld eszkoz ez a fittségi teszt.
Kovetkeztetések: Javasoljuk, hogy tovabbra is a szempont legyen a sportolas szeretetének a novelése immar
a tanorai kereteken beliili megteremtésével.

Kulcesszavak: fittség, sportattitiid, serdiilok, egészségmagatartas, rizikdmagatartas
Dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette !

Dr. Laczk6 Tamas'
'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészségfejlesztési és Népegészségtani Tanszék
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Csiky Hajnalka'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany III. évfolyam, nappali munkarend

A PECSI KLINIKAI KOZPONT KULONBOZO OSZTALYAIN FEKVO
BETEGEK BETEGELEGEDETTSEGI VIZSGALATA A KORHAZI
ETKEZTETESSEL KAPCSOLATBAN

Célkitiizés: Hazankban a vezetd halalokok kozott, olyan betegségek szerepelnek, amelyek kialakulasat
dontden befolyasolja a taplalkozas. A vizsgalat célja, felmérni a betegek elégedettségét a korhazi étkeztetéssel
kapcsolatban, valamint mennyire sikertil megvalositaniuk a hétkoznapokban a diéta alapelveit. Adatok és
Médszerek: A kutatas tipusa leiro jellegii. A célcsoport a korhazi intézményekben fekvo betegek. Kényelmi
mintavételi modszert alkalmazunk a Pécsi Klinikai Kozpont kiillonboz6 osztalyain. Jelenlegi elemszam 60 £,
amelyek felvétele februarban és marciusban tortént. Sajat szerkesztésii kérdéives felmérést végeztiink. Fébb
kérdéscsoportok: szociodemografiai, korhazba kertilés oka, klinikai kezelés tipusa, betegelégedettségi
kérdéscsoport. Eredmények kiértékelése a Microsoft Excel 2007-es programjaval tortént. Az eredményeket
szignifikansnak tekintettiik, ha p<0,05. Eredmények: 31 férfit, 29 ndt kérdeztiink meg. A Sebészeti Klinikan
30 6, illetve a II. szamu Belgyogyaszati Klinikarol ugyanennyi beteg kikérdezésére keriilt sor. A betegek
korhazba keriilésének oka a legtobb esetben: cukorbetegség, keringésjavito infuzios kezelés, daganat, illetve
akut probléma (tidogyulladas) ellatasa. A Sebészeti Klinikan a betegek az ételek izével elégedetlenebbek
(p=0,037), ¢és az étkeztetéssel osszességében is (p=0,000622), azonban még igy is eléggé alacsony
pontszamokat kaptak, ami arra utal, hogy nem megfeleld az ellatds szinvonala. Kovetkeztetések:
Megallapithato, hogy a betegek nem elégedettek a korhazban kapott ételekkel. Altalanos probléma: nem elég
valtozatos, nincs elég zoldség és gyiimoles. Ez az ellatas nem tekinthetd példaértékiinek. A kovetkezd
Iépésekben étlapokat fogunk elemezni, és kiszamoljuk az energia- és tdpanyagtartalmukat is.

Kulcsszavak: kozétkeztetés, betegelégedettség, ellatas szinvonala

Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea'
'PTE ETK Téaplalkozastudoményi és Dietetikai Intézet
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Csaszar Robertné
'Pécs — Apolas II. évfolyam, levelezd munkarend

BEILLESZKEDESI ES EGYUTTELESI NEHEZSEGEK IDOSEK APOLO-
GONDOZO OTTHONABAN

Célkitiizés: Vizsgalat célja hogy az 0j kornyezetbe vald beilleszkedés és az egyiittélés nehézségeirdl, egy
atfogo és pontos képet kapjunk. Feltarni, hogy a vallas protektiv tényez6t jelent-e az elfogadasban, nehézségek
lektizdésében, tarsas tamogatast kitol kapnak. Adatok és Médszerek: A kutatds tipusa keresztmetszeti,
kvalitativ, leiré vizsgalat. A Kolping Otthonban tobb mint egy éve bekoltozott, 60 év feletti n6é és férfi
ellatottak keriiltek a vizsgalatba a harom telephelyen, 108 kérddiv lett kiosztva és értékelve, 2013. junius 1.-
augusztus 15. kozotti idoszakban. Részben sajat készitésii és standard kérdések: Beck Depresszio kérddiv
roviditett, 9 kérdéses valtozata és a Tarsas tamogatas kérd6iv (Caldwell,1987) szerepelt. Leiro statisztikan
belul: atlag, gyakorisag, matematikai statisztika keretén beliil: ¥2 probat, varianciaanalizist (F értékkel,
ANOVA) alkalmaztunk. A kapott adatokat 95 %-os megbizhatosagi tartomany (95%-o0s MT) fuggvényében
vizsgaltuk. A szignifikancia szint p <0,05. Az adatok elemzéséhez Microsoft Office Excel-t, IBM SPSS
Statistics 20 programot hasznaltuk. Eredmények: Az iskolai végzettség magasabb foka nem jelent jelentds
eltérést a beilleszkedés idejében és az intézményi élet minGségében. A vallas nem protektiv tényezé a
depresszioval szemben (p=0,597). A tarsas tamogatas nagyobb mértéke nem segiti el6 a pszichés nehézségek
lektizdését, az intézményi élet elfogadasat (p> 0,05). A kisebb létszamu kozosségekben a beilleszkedés
rovidebb id6 alatt végbemegy (p=0,036). Kovetkeztetések: Az idGsek otthonba koltozve felhagynak addigi
tevékenységeikkel, a depresszio jelentds probléma. A kiszolgaltatottsag érzését csokkentve az aktiv idoskor
megélését erdsitve kell gondozasukat szeretettel és megértéssel végezni.

Kulcsszavak: beilleszkedés, egytittélés, depresszio, tarsas tamogatas
Dr. Szab6 Jozsef!, Karamanné dr. Pakai Annamaria?
'PTE ETK Fizioterapias €s Sporttudomanyi Intézet Fizioterapias Tanszék

2PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védonsi Intézet Védéndi és Prevencios
Tanszék

48



XXI. Kari Tudoményos Diakkori Konferencia

Csogor Eva'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Sziillésznd szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

A KISMAMA TORNA HELYE ES SZEREPE A VARANDOSSAG ALATT
ILLETVE AZ AZT KOVETO IDOSZAKBAN

Célkitiizés: A kutatasom célja, hogy ravilagitsak a kismama torna jelentdségére, hiszen nem csak a
varandossag kiviselésének megkonnyitésére, a terhesség és a szulés idején igénybe vett izmok, iziiletek
erdsitésére, a testtartds javitasara, a teherbiras megtartasara és a sziilés lehet6 legkonnyebb lefolyasanak
elosegitésére szolgal, hanem a gyermekagyi iddszakban felmeriild szovédmények kialakulasat is
nagymértékben csokkentheti. Adatok és Modszerek: A kutatdsom retrospektiv és kvalitativ tipusu, melynek
célcsoportja olyan spontan sziilt nok, akik kismama tornan rendszeresen részt vettek, kontrollcsoportja pedig
azok a spontan sziilt ndk, akik kismamatornan nem vettek részt. Bevalasztasi kritériumaim: hiivelyi uton
sziilés és azok a nok, akik kismama tornan rendszeresen részt vettek, vagy nem vettek részt. Egy kizarasi
kritériumom volt, mégpedig a csaszarmetszés. Keresztmetszeti, nem véletlenszeri mintavétellel tortént a
vizsgalat. Eredmények: A lakhely ¢és a kismama tornan valo megjelenés kozott osszefiiggés van (p=
0,0000479877). Osszefiiggés van az iskolai végzettség ¢és a kismama torna részvétele kozott (p=
0,0123893136). Azok a kismamak, akik a varandossag el6tt mozogtak részt vesznek kismama tornan (p=
0,0000323691). Osszefiiggés mutatkozik a kismama tornan valo részvétel és a megfeleld ismeretek kozott (p=
0,0000187869). Osszefiiggés van a torndn részt vett kKismamdk és a 1égzési-relaxacios technikdk alkalmazasa
kozott (p= 0,0025409499). Azon kismamak korében, akik részt vettek kismama tornan a fajdalmaik
elviselhetobbek voltak, mint azok korében, akik nem (p= 0,0000313474). A tornan valé részvétel és a korai
gyermekagyas id6szakban el6forduld panaszok kozott nincs szignifikdns kapcsolat (p= 0,158723).
Kovetkeztetések: Az eredményeimbdl kidertilt, hogy a kismama torna még igen kis szamban tudott elterjedni
a varandosok korében. Minden esetben hasznosnak tekintheté ez a mozgasforma, amellyel, ha kozelebbrol
megismerkednek az anyukak, csak ajanlani tudjak masoknak.

Kulcsszavak: kismama torna, varandossag, sziilés
Ferenczy Monika', Kenesei Zsuzsanna®

'PTE ETK Apolastudoményi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védénodi Intézet
*Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz
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Csutoris P4l Bence'
Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

AZ ELETMINOSEG ALAKULASA ARTROSZKOPOS ROTATORKOPENY-
REKONSTRUKCIOT KOVETOEN

Célkitiizés: Kutatasom célja, hogy megvizsgaljam és osszehasonlitsam betegeim életmindségét, a teljes
passziv mozgastartomanyok (ROM) értékeit, a fajdalom mértékének nagysagat és annak alakulasat. Adatok
és Médszerek: A prospektiv, kvantitativ vizsgalatban 13 6 (N=13), 8 férfi és 5 n6 vett részt. Bevalasztasi
kritérium volt a ROK valamely inanak artroszképos rekonstrukcioja. Kizarasi kritérium volt, ha a kisérletben
nem kivant részt venni a beteg. A mintavalasztds mddja kényelmi mintavalasztas volt. A betegeknek két
¢letmindség tesztet (WORC ¢és SF-36) és egy sajatkészitésti kérddivet kellett kitolteniiik preoperativ és a
rehabilitacio 6. és 12. hetében. A felméréseket a Kaposi Mor Oktaté Korhaz Ortopédiai Osztalyan végeztem
2014. augusztustol 2015. marciusig. A rehabilitacio Liotard metodikaja alapjan tortént. SAS v9.4 és Microsoft
Office Excel 2010. statisztikai szoftvereket alkalmaztam. A statisztikai elemzésnél Wilcoxon singed rank sum
tesztet és Fisher-féle egzakt probat hasznaltam, szignifikancia szint p <0,05. Eredmények: A WORC teszt L.,
IV., V. kérdéskorok szignifikans javulast mutattak (p=0,0036; p=0,01; p=0,003), ellenben a II. és III.
kérdéskorokben nem tortént valtozas (p=0,22; p=0,09). Az SF-36 tesztnél a III. (p=0,02), IV. (p=0,002), V.
(p=0,01) és a VII. (p=0,02) dimenzidkban tortént jelentds eltérés. A 1. (p=0,07), II. (p=0,06), VL. (p=0,11),
VIII. (p=0,06) dimenzidkban nem tortént szignifikans eltérés (p> 0,05). A passziv ROM alakulasaban nem
kovetkezett be szignifikans valtozas (p=0,068), de a fajdalom alakulasaban szignifikans valtozas tortént
(nyugalmi, p=0,007; aktivitdss kozben, p=0,001). Kovetkeztetések: Az artroszkopos rotatorkopeny-
rekonstrukciot kovetd eredmények alapjan a Liotard-személetre épul6 gyogytorna a megfeleld betegoktatassal
hatékonynak bizonyult a betegek ¢letminGségére, mozgastartomanyara és fajdalmanak javulasara nézve.

Kulcsszavak: ROK-rekonstrukcio, életmindség, passziv ROM, fajdalom
Prof. Dr. Szab¢ Istvan', dr. Molics Balint?, Henics Déra’
17400 Kaposvar, Kaposi Mor Oktato Korhaz Ortopédiai Osztaly

2PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet
37400 Kaposvar, Kaposi Mor Oktato Korhaz Ortopédiai Osztaly
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Danku Néra'
'Pécs — Népegészségiigyi MSc — Epidemioldgia szakirany I1. évfolyam, levelezd munkarend

A DADA DROGPREVENCIOS PROGRAM HATEKONYSAGVIZSGALATA
HETEDIK EVFOLYAMOS DIAKOK

Célkitiizés: Kutatasunk célja a Baranya Megyei Rendér-fokapitanysag altal miikodtetett DADA
drogprevencios program hatékonysaganak feltarasa. Adatok és Modszerek: A kutatas a programot befogado
intézmény, a pécsi székhelyii Apaczai Csere Janos Altalanos Iskola és a pécsvaradi Kodolanyi Janos Altalanos
Iskola diakjai korében végzett standard kérdbives vizsgalaton alapult. A pre-vizsgalat a program megkezdése
elott, a poszt-vizsgalat a program befejezését kovetd 10 napon belil tortént. A kutatas elemszama 126 £6.
Adatainkat SPSS 20.0. statisztikai szoftverben dolgoztuk fel és paros t-probat alkalmaztunk. Eredmények: A
résztvevd diakok valaszait elemezve kideriilt, hogy programot kovetéen 27%-r6l 37,3%-ra nétt azok aranya,
akik mindent tudnak, és 5,6%-16l 1,6%-ra csokkent, akik semmit sem tudnak a drogokrol. Osszességében a
szandékoltnak megfeleld iranyu szignifikans valtozast figyelhettink meg (p<0,001). A DADA program
hatasara nem mutatkozott szignifikans killonbség az én-hatékonysag tekintetében (p=0,364). Ugyanakkor a
program a varttal megegyez6 iranyu elmozdulast ért el a célpopulacioban. Azzal az allitassal azonban, hogy
,hagyon sokat tanultam a foglalkozasbol”, illetve hogy ,,sok olyan kérdésre kaptam valaszt, ami mar régéta
foglalkoztatott” mindossze a diakok kevesebb, mint 60%-a értett egyet. Kovetkeztetések: A DADA program
osszességében eredményesnek bizonyult. Meg kell jegyezniink azonban, hogy a drogok ismeretében
bekovetkezé valtozasok nem feltétleniil jarnak egyiitt a droghasznalat valtozasaval. A programok altal
kivaltott reakciok ¢és vélemények vonatkozdsaban szamolnunk kell a résztvevok szociokulturalis
sajatossagaival.  Nélkilozhetetlen a prevencioval foglalkozd szakemberek korében egyfajta
szemléletformalast elinditani, melynek két kulcskifejezése a tudomanyosan-igazolt prevencios programok
elonyben részesitése, illetve az értékelési kultura megteremtése.

Kulcsszavak: drogprevencio, hatékonysagvizsgalat

Prof. dr. Boncz Imre!
'Pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar Egészségbiztositasi Intézet
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Doktor Hajnalka'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany 1V. évfolyam, levelezo
munkarend

TAPLALTSAGI ALLAPOT FELMERESE A TUDODAGANATBAN
SZENVEDO BETEGEK KOREBEN

Célkitiizés: Hazankban a tudérak mortalitasi és incidencia mutatoi a vilagels6k kozott szerepelnek. Az
alultaplaltsag sziirése nem valt protokolla. Szandékunk bizonyitani, hogy par perces malnutricié sziiréssel, a
veszélyeztetett betegekre vald odafigyeléssel sokat tehetink. Célunk az osztalyos taplalasi team
eredményességének felmérése, hasznosithaté megfigyelésekkel a malnutricié incidencia aranyanak javitasa.
Adatok és Modszerek: A kvantitativ, prospektiv vizsgalat a Zala Megyei Kérhaz Pulmonolégia osztalyan
2014.03.01.-12.31 kozott tortént. A nem véletlenszeri, céliranyos, szakért6i kivalasztas soran a célcsoportot
a 25-80 ¢év kozotti, inoperabilis, primer horgd/ tudorak II1./B-IV.stddiumaban szenvedd, kemoterapids
kezelésben részesiilé paciensek alkottak. Kizarasra keriiltek a kemoterapids ciklusok kozott exitaltak. A
felmérés soran dokumentumelemzést és standard kérdGives felmérést (MUST, ECOG, SGA) végeztiink
(n=55). A Microsoft Excel és SPSS 22 program segitségével leiro statisztika mellett y2-probat, egymintas t-
probat, korrelaciot alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: Nincs szignifikéans killonbség a dohanyzas, a COPD
¢és a malnutricio6 prevalenciaja kozott (p>0,05). Hypoalbuminaemia mellett emelkedett a mellékhatasok szama
(p<0,05). Nagyobb a malnutrici6 aranya abban a csoportban, akik 5%-nal tobbet fogytak a kezelés elotti fél
évben (p<0,05). Kovetkeztetések: A vizsgalatban a COPD, a dohanyzas nem befolyasolta az alultaplaltsag
eléfordulasat. A hypoalbuminaemia ¢és a mellékhatasok emelkedésének osszefiiggését sikertlt igazolni
nemzetkozi kutatassal megegyezOen (Arrieta et al 2010). A betegséget megeldzo jelentOs testtomeg vesztésre
oda kell figyelni, hiszen kozottiik tobb az alultaplalt beteg, amit nemzetkozi kutatas is alatdmaszt (Koom et al
2012). A Zala Megyei Korhaz Pulmonolégia osztalyan miikodo taplalasi team osszehangolt munkajaval
azonban a feltart problémak nagymértékben csokkenthetok.

Kulcsszavak: malnutricié, BMI, tildddaganat, dohanyzas
Karaméanné dr. Pakai Annamaria', Monori Krisztina>
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védéndi Intézet Védénéi és Prevencios

Tanszék
27ala Megyei Korhaz
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Elids Adam’
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Mentdtiszt szakirany IV. évfolyam, levelezo
munkarend

EMELT SZINTU UJRAELESZTESI ISMERETEK A MAGYARORSZAGI
MENTOTISZT HALLGATOK KOREBEN

Célkitiizés: Vizsgalatomban célként tiiztem ki, hogy egy felmérés alkalmaval atfogd képet kapjak a
magyarorszagi képzéintézmények, mentétiszt szakos hallgatoinak felnétt emelt szintii ujraélesztéssel (ALS)
kapcsolatos tudasardl, és feltarjam azokat a tényezoket, amik esetlegesen befolyasoltak a hallgatok altal elért
eredményeket. Adatok és Modszerek: Felmérést végeztem a Pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi
Karanak, a Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Karanak és a Debreceni Egyetem Egészségiigyi
Karanak III. és IV. évfolyamos, mentGtiszt szakos hallgatoi korében sajat szerkesztésii kérd6iv segitségével.
A mintaba 97 16 hallgato keriilt be (N=97). Az adatelemzést MS Excel 2010 és IBM SPSS 22.0 szoftverek
segitségével végeztem, leiro statisztikai modszereket, ANOVA-t, T-probat, Khi2-probat, Pearson-féle
korrelacidanalizist alkalmaztam. Az eredményeket p<0,05 érték esetén tekintettem szignifikansnak.
Eredmények: A hallgatok atlagosan 67,79%-os eredménnyel teljesitettek a felmérésen. A férfiak és a nék
altal elért osszpontszamok kozt nem volt szignifikans kiillonbség (F=0,125 p=0,725). Az alacsony életkor
szignifikansan javitotta az elért 6sszpontszamokat (1= -0,295 p=0,003). A nappali tagozatosok szignifikansan
magasabb osszpontszamot értek el, mint a levelezosok (F=8,549 p=0,004). Az egyes képzdintézmények
hallgatéinak osszpontszamai kozott szignifikans kiilonbség nem volt a felmérés soran (F=1,390 p=0,254). A
defibrillalas energiaértékére vonatkozd kérdésnél a hallgatok 50,5%-a adott csak pontos valaszt.
Kovetkeztetések: A gyenge eredmények tikrében célszerti lenne a mentétiszt képzésben az ALS témaval
foglalkoz6 tantargyak, el6adasok szamat megnovelni, a szamonkérések kritériumrendszerét szigoritani. Jelen
kutatas kizardlag elméleti ismertek felmérésére iranyult, ezért a jovoben indikaltnak tartom egy gyakorlati
ismereteket vizsgalo felmérés elvégzését is.

Kulcsszavak: Gjraélesztés, ment6tiszt, oktatas
Baénfai Balint', Nagy Tamas®

'PTE ETK Siirgdsségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet
2Orszagos Ment6észolgalat Szentgotthard Mentdallomas
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Endrédi Judit'
Pécs — Népegészségiigyi MSc — Epidemiologia szakirany I1. évfolyam, levelez6 munkarend

HIVATASOS ALLOMANYU RENDOROK EGESZSEGI ALLAPOTANAK,
MUNKAKEPESSEGENEK VIZSGALATA

Célkitiizés: A rendori szolgalatellatas a civil szfératdl eltéro, sajatos terhelést jelent fizikailag és pszichésen
is. Koriikben a kronikus megbetegedések el6fordulasanak emelkedése tapasztalhato. Kutatasunk célja a
hivatasos allomanyu rend6rok egészségi allapotanak, munkaképességének, stressz — szintjének,
alvasmindségének és regeneralodasi szilkségletének vizsgalata. Adatok és Modszerek: A 2014-ben végzett
kvantitativ, keresztmetszeti vizsgalatba bevont célcsoport a Tolna Megyei Rendér-fokapitanysag aktiv
hivatasos allomanya, 677 f6. A sajat szerkesztésti kérdo6iv kérdéscsoportjai: egészségi allapot, munka-stressz
onértékelése, egészségmagatartas, szociodemografiai adatok. Validalt kérd6ivek: Munkaképességi Kérdoiv,
Eszlelt Stressz-, Groningen Alvasminéség-, Munka utani Regeneralodasi Szitkséglet-, Regeneralodasi
Lehetdségek skalak. Leiro statisztikai elemzés mellett, y2-proba, t-proba, ANOVA, Kruskal-Wallis, korrelacio
és linearis regresszié analizist végeztiink, 95%-os valoszintliségi szinten (p<0.05) SPSS 20.0 programmal.
Eredmények: A minta median életkora 34.5 év, 84.1% férfi (n=296). A hivatalitdl eltérd munkarendben
szolgalatot teljesit6k alvasminGsége rosszabb, stressz szintje és regeneralddasi sziikséglete magasabb,
munkaképességi indexe szignifikansan (p<0.05) alacsonyabb. A 30-35 éves korcsoport stressz szintje ¢s
regeneralodasi sziikséglete alacsonyabb a tobbi korcsoporthoz viszonyitva (p<0.03). Magasabb stressz szint
gyakoribb alkoholfogyasztassal jar (p=0.04). A munkaképességi index az életkor emelkedésével csokken.
Kovetkeztetések: A szolgalatot ellatok munkaképességének fejlesztése munkaltatoi feladat, mellyel hosszu
tavon jobb egészségi allapot tarthato fenn. A romlo egészségi allapot miatt az orvosi vizsgalatok kibovitése
szitkséges, elsOsorban sziirdvizsgalatok korének szélesitésével. A pszichologiai szakteriilet tréningek
tartasaval, egyéni konzultacidval tAmogathatja a stressz kezelését.

Kulcsszavak: rendér, egészség, munkaképesség, egészségmagatartas

Horvathné Kivés Zsuzsanna'
'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet
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Erdésiné Brajda Agnes'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, levelezé munkarend

HALALFELELEM, HALAL IRANTI ATTITUDOK VIZSGALATA AZ
APOLOK ES A HALLGATOK KOREBEN

Célkitiizés: Az apolok munkajuk soran, a hallgatok klinikai gyakorlaton talalkoznak a halal tényével, mely
nagy lelki megterheléssel jar. Kiilonboz6 tréningek segithetnek a szorongas oldasaban és a félelmek
lekuizdésében. A vizsgalat célja a halalrdl alkotott attitiidok, a félelmet keltd komponensek vizsgéalata az
apolok és hallgatok kozott. Adatok és Modszerek: Nem véletlenszerii, kényelmi mintavételt 2015-ben a
Betegapol6 Irgalmasrend, PTE KK-ban és a PTE ETK-n végeztink (N=95). A Neimeyer és Moore féle
multidimenzionalis halalfélelem skéla, és Halalattitiid-profilt hasznaltuk. Adatainkat MS Excel, SPSS 17.0
statisztikai szoftverrel elemeztiik, leird statisztika mellett T-probat, korrelaciot végeztink (p<0,05).
Eredmények: Szignifikans eltérést tapasztaltunk a félelem a halottol” valtozd esetén (p=0,04), mely az
apolokra jellemzoébb, valamint a vallasosak és a nem vallasosak kozott a ,korai halaltol valo félelem”
valtozoban (p=0,02), ami inkabb a vallasosakra jellemzObb. Az egészséguigyben eltoltott évek szama az
életkorral mutatott erds, pozitiv osszefiiggést. A halalattitiid-profil eredményei alapjan az életkor gyenge,
pozitiv korrelaciot mutat a Semleges elfogadas (p=0,81) alskalaval. A nemek kozott nem volt eltérés a
halalfélelem tekintetében. Kovetkeztetések: Az életkor emelkedésével nem a , halalfélelem”, hanem a halal
,semleges elfogadasa” novekedett. Javasoljuk az apoloknak és hallgatoknak egy oktatasi és tréningprogramon
val6 részvételt, amivel csokkenthetik bels6 szorongasaikat, és eldsegithetik a haldoklo betegekkel valo jobb
kapcsolatukat a betegapolas terén.

Kulcsszavak: attitlid, halalfélelem, szorongas

Fullér Noémi'
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapoz6 Egészségtudomanyi és Védonéi Intézet
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Fejos Réka Regina'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

SEBGYOGYULAST BEFOLYASOLO TENYEZOK A PERIOPERATIV
SZAKBAN

Célkitiizés: Felmérni a lehetséges sebgyogyulast befolyasolo tényezoket a perioperativ idészakban. Elemezni
a postoperativ fajdalom mértékét a miitéttechnikai eljarasok tikkrében. Adatok és Modszerek: Kvantitativ,
retrospektiv vizsgalatunk a Szekszard Korhaz Sebészeti Osztalyan 2013-ban nem véletlenszeri, kényelmi
mintavétellel tortént (n=192), az elektiv hasi mitéten atesett 18 és 80 év kozotti betegek korében. Kizarasi
kritérium: COPD, immunhianyos allapotok, véralvadasi zavar. Dokumentacidelemzés soran a demografia
adatokat, életmodbeli tényezoket és a perioperativ szak eseményeit vizsgaltuk. MS Excel 2003. programmal
leir6 statisztika mellett Khi-négyzet és kétmintas T-probat alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: 23 esetben
fordult el6 sebgyogyulasi zavar. A hypertonia (p=0,029) és a diabetes mellitus (p<0,001), mint tarsbetegség,
befolyassal bir a miitét utani sebgyodgyuldsra. A sebfertézésben szenveddk életkora atlagosan 10 évvel
magasabb (p=0,001). A miitéti teriilet fertézései (SSI) 95%-ban sszefiigg a bélmiitétekkel. A miitéti id6tartam
befolyasolja a sebfert6zés kialakulasat (p<0,001). A kotéscserék szama oOsszefugg a fertdzéses
szovodményekkel (p<0,001). A posztoperativ fajdalom szempontjabol a laparoszkopos beavatkozasok jobb
eredményt mutatnak a nyitott miitétekkel szemben (p<0,001). A sérvhalé mérete befolyasolja posztoperativ
fajdalom mértékét (p=0,01), az apolasi napok szamat (p<0,001). Kovetkeztetések: Az SSI gyakori
postoperativ szovodmény, és elhizodd gyogyulasi folyamattal jarhat. A sebgyodgyulasi zavarok nagyobb
eséllyel fordulnak el6 tarsbetegségek esetén (Inotsume-Kojima et. al. 2011). A perioperativ szak eseményei
hatassal vannak a sebgyogyulasra. A korszerii miitéttechnikai eljarasok csokkenthetik a szoveti agresszio
mértékét, de a méretbeli kiilonbségek a postoperativ fajdalmat befolyasolhatjak (Berrevoet et. al. 2010).

Kulcsszavak: sebgyogyulasi zavar, szovetegyesitési technika

Dr. Véaradyné Horvath Agnes'
'PTE ETK Pécs
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Fischer Brigitta'
"Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Védond szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A SZULOI NEVELOI ATTITUDOK HATASA A KESOBBI
EGESZSEGMAGATARTASRA

Célkitiizés: Szamos kutatas iranyul a serdillok egészségmagatartasanak hattértényezoire, azonban kevés
vizsgalat tarja fel a sziildi nevelési stilusok koherencia-érzetre, és az egészségmagatartasra gyakorolt hatasat.
Vizsgalatom célja, hogy megallapitsa az osszefiiggéseket a neveldi attitiid, a koherencia-érzet, valamint az
egészségmagatartas kozott. Adatok és Modszerek: Keresztmetszeti, kvantitativ, leird jellegii kutatdsomhoz
standardizalt elemeket tartalmaz0, sajat szerkesztésti kérddivet hasznaltam. Célcsoportom a serdiild korosztaly
volt. A célcsoporton beliil nem véletlenszerii, kényelmi mintavételt alkalmaztam. Adataim elemzését leiro és
matematikai statisztikai modszerek segitségével végeztem. Szignifikansnak tekintettem a p<0,05 értékeket.
Eredmények: Eredményeim birtokaban megallapithato, hogy a neveldi attitiid befolyasolja a serdiil6k
koherencia-érzetét (p<0,01), mégpedig oly mddon, hogy a szeretet-torédés az atlagosnal magasabb, a tilvédd
nevelés az atlagosnal alacsonyabb koherencia-érzetet eredményez. A szulok korlatozo, valamint talvédo
nevelési gyakorlata valoszinlisiti a rendszeres dohanyzast (p=0,047). A koherencia-érzet az
egészségmagatartassal szoros kapcsolatban all. Minél alacsonyabb a koherencia-érzet, annal valosziniibb,
hogy valamely rizikdmagatartasi forma megjelenik a serdilénél. Kovetkeztetések: Az egészségmagatartast
meghatarozo tényezok kozott a nevelési folyamatban alkalmazott nevelési stilus szerepe nem elhanyagolhato.
A nevel6i attitiid a koherencia-érzetet befolyasolva fejti ki hatasat az egészségmagatartasra. Fontos, hogy a
sziilok, s a veliik kapcsolatban allo szakemberek, kiilonosen a védondk tisztaban legyenek azzal, hogy a
felnovekv$ generacio koherencia-érzete és egészségmagatartasa szoros kapcsolatban all a nevelési
gyakorlattal. A sziiletéskor varhato atlagos élettartam és az egészségesen eltoltott évek szama igy mar kora-
gyermekkorban, a megfelelé neveldi attitiiddel befolyasolhato.

Kulcsszavak: nevel6i attitiid, koherencia-érzet, egészségmagatartas

Pet6né dr. Csima Melinda'
'Kaposvari Egyetem
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Fonai Alexandra’
Pécs— Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

FIZIKAI AKTIVITAS HATASA A MENTALIS ES HANGULATI
ALLAPOTRA

Célkitiizés: A fizikai aktivitas pozitivan befolyasolja az emberek mentalis és hangulati allapotat. Fizikai
aktivitas hatasara a depresszié kialakulasanak kockazata csokken. A testmozgas tehat akar terapias, akar
preventiv jelleggel hatékony. A vizsgalatunk célja az volt, hogy normativ mintan felmérjuk kiilonbozo
korosztalyi és nemii emberek depressziojanak mértékét annak oOsszefiiggésében, hogy az adott egyének
fizikailag mennyire aktivak, valamint vizsgaltuk a betegség specifikus tudasukat a fizikai aktivitas és a
depresszio targyaban. Adatok és Modszerek: A kitolték (n=103) harom kérdéivet kaptak, amellyel a
depresszio mértékét (BECK-depresszio, BDI 1) kérddivvel, fizikai aktivitast (IPAQ) és sport és depresszio
betegség specifikus tudast (30 kérdéses sajat szerkesztésii kérddiv) mértik fel. A statisztikai elemzés soran
Chi2 probat és ANOVA probakat alkalmaztunk SPSS programban, minden préba esetében p<0,05 tekintettik
szignifikans eredménynek. Eredmények: A valaszadok (n=103) 69,9% sportol rendszeresen, fizikai
aktivitasukat tekintve viszont 20,4%-uk alacsony kategoriaba tartozik. 29,1%-uknal a depresszio értéke kiviil
esik a normal tartomanyon, valamint a valaszadok betegség specifikus tudasa a fizikai aktivitas és a depresszio
targyaban atlagosan 83,4 pont (max. pont: 96). A betegség specifikus tudasuk a rendszeresen sportoloknak
szignifikansan magasabb (p=0,041). A fizikailag aktiv egyéneknél a BDI Il-skala szerinti depresszid-
pontszam szignifikansan alacsonyabb (p=0,000), a mozgasszegény életmdd a depresszid kialakulasanak
kockazatat noveli. A jol megvalasztott sportterapia (akar preventiv akar terapias jelleggel) pozitiv valtozasokat
okoz az emberek mentalis és fizikai allapotaban.

Kulcsszavak: depresszio, sport, fizikai aktivitas, sportterapia, mozgasszegény életmod
Dr. Jaromi Melinda', Dr. Acs Pongrac?, Makai Alexandra’®
'PTE ETK Fizioterapias €s Sporttudomanyi Intézet
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Fiilop Lili'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A 14-18 EV KOZOTTI BALETT TANCOS NOVENDEKEK ES RITMIKUS
GIMNASZTIKA VERSENYZOK TAPLALTSAGI ALLAPOTANAK
FELMERESE

Célkitiizés: Az esztétikai sportok kiillonleges ¢letformat kivannak meg a sportolok részérdl, amely szamos
hianybetegség, taplalkozasi és menstruacios zavar eldidézdje lehet. Célunk a testkép, testosszetétel, taplaltsagi
allapot vizsgalata, az anorexia ¢és bulimia nervosa ¢és egyéb taplalkozassal Osszefiiggd betegségek
kockézatanak vizsgalata a serdiild korosztalyban. Adatok és Médszerek: Kutatasunkat a Pécsi és Gyori
Miivészeti Szakkozépiskolaban, a Pécsi Ritmikus Gimnasztika (RG) Sportegyesiiletben, az MTK RG
Szakosztalynal és a Magyar RG Valogatottnal végeztik. A kontrollcsoportot a budapesti Madach Imre
Gimnaziumban mértiik fel. Eredményeink felmérésére Omron BEF511 testosszetétel mérdt, 3 napos
taplalkozasi naplot és fogyasztasi gyakorisag, sajat és standard kérdoiveket hasznaltunk. Az antropometriai
mérés elemszama 100 £6. A taplalkozasi naplok kozul 75 db, a sajat és standard kérdoivek koziil 85 db volt
értékelhetd. Eredményeinket Microsoft Excel 2013, Nutricomp DietCAD 2.0 és SPSS 2.0 programokkal
osszesitettilk, az értékeléshez 2 mintas t-probat, linearis regressziot ¢€s leird statisztikat alkalmaztunk. Az
eredményeket akkor tekintettik szignifikansnak, ha p<0,05. Eredmények: A BMI, amely a rizikocsoportban
19,23+1,62kg/m2, szignifikansan (p<0,05) kisebb volt, mint a kontrollcsoportban(22,10+3,14kg/m2). Az
EAT-26 tesztnél a rizikocsoportba tartozo 61 f6bdl 16 {6 rendelkezett magas kockazattal az evészavarok terén.
A taplalkozasi naplok kiértékelése soran szignifikans (p<0,05) eredményeket tapasztaltunk, tobbek kozott az
energia, zsir és szénhidrat bevitelben. Kovetkeztetések: Eredményeink arra engednek kovetkeztetni, hogy a
fent emlitett sportagak eldsegithetik, és kockazati tényezok lehetnek a taplalkozasi zavarok kialakulasaban.
Kutatasi értékeink eldzetesek, mert vizsgalatunk még folyamatban van. Szeretnénk elemszamunkat boviteni,
hogy eredményeink reprezentativak legyenek.

Kulcsszavak: anorexia nervosa, bulimai nervosa, esztétikai sport

Ungar Tamas LaszIoné dr. Polyak Eva'
'PTE ETK Téaplalkozastudoményi és Dietetikai Intézet
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Fiiri Marta'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A LEVENDULA ES A ROZMARING, MINT GYOGYNOVENY ISMERTSEGE
ES FELHASZNALASANAK VIZSGALATA

Célkitiizés: Célom, hogy sajat szerkesztésii kérdGiv segitségével reprezentalni tudjam a mai
gyogynovényismeret és felhasznalas szokasainak mértékét, ezaltal egy atfogd képet kapjak a levendula és a
rozmaring, mint gyogynovény ismertségérol és felhasznalasi modszerérdl. Feltételezem, hogy a magasabb
iskolai végzettséggel rendelkezd személyek tobbszor hasznalnak gyogynovény tartalmu készitményeket; a
csoporton beliil is a ndk altali felhasznalas szamotteviségére szamitok. Feltételezem, hogy a lakossag korében
leginkabb az illoolaj ismertsége a legelterjedtebb idegnyugtatas és gorcsoldas céljabol. Bizonyitani szeretném,
hogy a természetes készitmények ismertsége és felhasznalasa szélesebb korben ismert, mint a novényekbol
késziilt kiegészitd termékeké. Adatok és Modszerek: Kutatasom leird jellegli, célcsoportom a 18. életéviiket
betoltott egészséges személyek. Az elemszam 100 f6. Vizsgalatomat 2014. 02-t6l 2015. 02-ig végeztem
Pécsett és kornyékén. A felmérés sajat szerkesztésti anonim kérdéivvel tortént. A kapott adatok feldolgozasa
Microsoft Office Excel 2003 program (Chi2 proba) segitségével torténtek. Eredmények: A nemek kozott és
az iskolai végzettség alapjan szignifikans killonbség nem mutatkozik a gyogynovény vasarlasi szokasokban
(p>0,05). A magasabb iskolai végzettséggel rendelkez6 nék azok, akik a legtobbszor vasarolnak
gyogynovényeket (p<0,05). A levendulat és a rozmaringot leginkabb idegrendszeri panaszok enyhitésére
hasznaljak fel illoolaj formajaban. (55,32%) Kovetkeztetések: A felhasznalok kell6 mértékben ismerik az
altaluk hasznalt novényeket, a nok tobbet koltenek ilyen termékre. A lakossag gyogynovény hasznalati
szokasa nincs kell6en feltérképezve.

Kulcsszavak: levendula, rozmaring, felhasznalhatosag

Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea’
'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
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Gelencsér Kinga'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencid BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

A VEDONO SZEREPE AZ AUTISTA GYERMEKEK
CSALADGONDOZASABAN

Célkitiizés: Novekvo tendenciat mutat az autizmus gyakorisaganak aranya. Kutatasom célja feltarni az autista
gyermeket nevel9 sziilok véleményeit, a sziilok védénd kapcsolatanak mindségét, valamint a védénok autista
gyermekek gondozasi tevékenységét. Adatok és Médszerek: A prospektiv, kvalitativ kutatast 2014.01.03.-
2015.01.31. kozott végeztem az észak-dunantuli régioban. A céliranyos szakértdi kivalasztds soran a
célcsoportot csaladban €16, 0-18 év kozotti autista gyermekek sziilei (n=17) valamint véd6ndi diploméaval
rendelkez6 gyakorlé védéndk (n=99) alkottak. Az adatgyiijtés modszere nem strukturalt interju és kérd6iv.
Microsoft Excel program segitségével a leird statisztika mellett chi2-probat alkalmaztam (p<0,05). Az
eredményeket atlag és gyakorisdg megbizhatosagi tartomannyal prezentaltam. Eredmények: A védénok
53,4%-a gondozott mar autista gyermeket a munkaja soréan, koziilik 41,5% legalabb egy autista gyermek
esetén nyujtott segitséget a csaladnak. A sziil6k véddndvel vald kapcsolatukat 70%-ban pozitivan értékelik,
de csak a sziil6k 24%-a szamolt be arrdl, hogy a témaban adekvat segitséget kapott. A védonok elsédlegesen
a tovabbképzéseket (73,2%), szakmai folydiratokat (36,4%) részesitik elonyben szakismereteik bovitéséhez.
Az igénybe vett tdjékozodasi forrasok mennyiségét noveli a tobbéves szakmai tapasztalat, a problémaval valo
talalkozas (p<0,05). A kettd vagy tobb autista gyermeket gondozod védénd ellatorendszerben valod
eligazodasat, és az ezzel kapcsolatos informacio atadast segiti ezen rendszer gondozotton keresztiili kozvetlen
megtapasztalas (p=0,03). Kovetkeztetések: Eltér6 fejlodésti gyermek gondozasa specidlis feladatokat jelent
a csaladnak, a szakembernek. Mindkét érintett félnek fokozott igénye van az adott problémahoz kapcsolédo
informacio eléréséhez. Az ellaté rendszerben kozel azonos aranyban igazodik el a sziil6 és védondi is, melynek
aranyanak novelése lenne sziikséges.

Kulcsszavak: autizmus, védénd, szil6-védoénd kapcsolat

Karacsony Ilona'
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Goncz Andrea’
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, levelezd munkarend

APOLOK EUTANAZIA ATTITUD VIZSGALATA

Célkitiizés: Egy eloregedd tarsadalomban megjelennek a kronikus, életmindséget ronto allapotok, az emberi
méltosag elvesztése. Nemzetkozi példak alapjan elmondhato, hogy igény van olyan szervezetekre és
szakemberekre, akik jogilag is, szakmailag is kontrollalt médon lehet6vé teszik az eutanazia bizonyos
formainak a megvalosulasat, igy vizsgalatunk célja az volt, hogy a hazai apolok ismereteit, attitiidjét felmérjilk
az eutanazia kérdéskorével kapcsolatosan. Adatok és Modszerek: Kvantitativ, keresztmetszeti vizsgalatunk
nem véletlenszerii, kényelmi mintavétellel tortént. Bevalasztasra keriiltek azon apolok, akiknek legalabb 1
éves munkaviszonya volt. A vizsgalat 2014. november 10 - december 31 kozott sajat szerkesztésii kérddivvel,
eutanazia attitiid skalaval ¢és halalfélelem skalaval tortént. MS Excel programmal leiré statisztika mellett Khi-
négyzet probat, linearis regresszidt alkalmaztunk. Eredmények: Az osztalyok kozott az eutanazia fogalmi
ismeretei alapjan szignifikans a kulonbség az aktiv eutanazia (p<0,05), az asszisztalt ongyilkossag (p<0,05),
a palliativ ellatas (p <0,001) és az €16 végrendelet fogalomkore (p<0,05) esetén. A passziv eutanazia, a
terminalis allapot fogalomkore és az eutanazia tdmogatottsagat vizsgalva nincs szignifikans killonbség az
osztalyok kozott (p>0,05). Eutanazia attitidot nem befolyasolja az életkor és az egészségugyben eltoltott ido
(p>0,05). Kovetkeztetések: Az apolok eutanaziaval kapcsolatos fogalmi ismeretei kismértékben hianyosak,
nem befolyasolja a lakohely és a szakképesités sem. A csaladi allapot kismértékben befolyasold tényez6, mig
az, hogy a valaszado melyik osztalyon dolgozik, tobb esetben is kiilonbségek lelhetok fel. Az eutanazia
cselekedetek sajat, szubjektiv érzés alapjan nyernek tamogatottsagot, vagy ellenzést.

Kulcsszavak: apolok, eutanazia, attitiid

Fullér Noémi'
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védondi Intézet

62



XXI. Kari Tudoményos Diakkori Konferencia

Gulyis Bianka'
'Pécs — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Népegészségiigyi ellendr szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

AZ EVESZAVAROK KIALAKULASANAK VIZSGALATA AZ EGYETEMI
HALLGATOK KOREBEN

Célkitiizés: Felmérjem az egyetemi hallgatok korében az evészavarok prevalencigjat, valamint a
kialakulasaban szerepet jatszo tényezoket, a taplalkozasi szokasok valtozasat, az egészségi allapotot. Adatok
és Modszerek: Onkitoltés, anonim kérdéivezést végeztem. A kérddiv sajat kérdésekbdl és az Evési Zavar
Kérdoiv (EDI) épiilt fel. Célcsoportom: a Pécsi Tudomanyegyetem 18-25 éves korcsoportu aktiv hallgatoi.
Esetszam: 52 f6. Az adatgyiijtés 2014. novemberében tortént. Az adatok feldolgozasat Microsoft Excel
programmal végeztem. Az eredmények kiértékeléséhez kétmintas T-probat és Khi2-probat alkalmaztam.
Statisztikailag szignifikans eredménynek a p<0,05 értéket tekintettem. Eredmények: A 21-23 éves hallgatok
korében szignifikansan gyakrabban (p<0,001) jelentkezik evészavarra utald viselkedések. A 21-23 éves
hallgatok korében szignifikans kapcsolat (p<0,001) van a karcsisag iranti késztetés, és a testtel valo
elégedetlenség vonatkozasaban. ErGs szignifikans (p<0,001) kiillonbség van az atlagosnal magasabb és
alacsonyabb testtomeg-indexszel (BMI) rendelkezok kozott. Az étkezések szama és a fogyoktira nem mutatott
szignifikans kapcsolatot (p=0,449) a két nem kozott. A fogyokurazo hallgatok naponta atlagosan 4
alkalommal étkeznek, amely nem kiilonbozik szignifikansan (p=0,845) a fogyokurat nem folytato egyénektol.
A stressz lekuzdése ¢és a fizikai aktivitas kozott szignifikéns (p<0,001) osszefiiggés mutathato ki.
Kovetkeztetések: A hallgatok egészségesen, rendszeresen ¢étkeznek. Az egyetemistak a stressz lekiizdése
érdekében sportolnak. Az egészségilk szempontjabol a fizikai aktivitds, mint védéfaktor jelenik meg.
Evészavar —anorexia, bulimia — nem fordul eld a hallgatok korében, viszont az evészavar kialakulasara vald
hajlam jelen van.

Kulcsszavak: evészavar, testtel valo elégedetlenség, karcsusag iranti késztetés, bulimia, testtomeg-index
(BMI), stressz

Dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette '
'PTE ETK Egészségfejlesztési és Népegészségtani Tanszék
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Gyére Istvan’
Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

A PREHOSPITALIS FAJDALOMCSILLAPITAS ASPEKTUSAI ES
HATEKONYSAGANAK VIZSGALATA A GYERMEKKORI SURGOSSEGI
KORKEPEKBEN

Célkitiizés: A vizsgalatom célja egy aktudlis helyzetelemzés volt a gyermekbetegek prehospitalis
fajdalomcsillapitasarol, ezen belil pedig az Orszagos MentGszolgalat mentddolgozoinak gyermekellataskor
végzett fajdalomcsillapito beavatkozasainak dokumentalasarol. A vizsgalat soran osszehasonlitottam a Szent
Marton Gyermekmenté Szolgalatnal (GyMSz), és az Orszagos Mentszolgalat Eszak — Alfoldi Régiojanal
(OMSZ-EAR) szolgalatot teljesité mentéegységek gyermekek ellatasa soran alkalmazott fajdalomesillapito
beavatkozasait. Adatok és Modszerek: Az ellato személyzet kérddives vizsgalata, és a tényleges ellatas
mindségének vizsgalata érdekében a Mentési dokumentacios lapok vizsgalata valt sziikségessé. Kérddivek
elemszama az OMSZ-EAR-nal =75, a GyMSz-nél n=25 volt. A vizsgalatban bevont esetlapok elemszama
az OMSZ-EAR esetén n=246, a GyMSz-nél n=657 volt. A sajat szerkesztésii kérdSives vizsgalat alkalmaval
az OMSZ-EAR, illetve a GyMSz-nél az eset, illetve rohamkocsin dolgozo szakemberek vehettek részt. Az
esetlapelemzésnél a két mentdszolgalat egységei altal ellatott 0-14 éves koru gyermekek ellatasaval
kapcsolatos dokumentumok vizsgalatara keriilt sor. Az adatok SPSS program segitségével keriiltek
feldolgozasra. Eredmények: A kutatds eredményei szerint kevés az ellatatlan gyermekkora beteg, viszont
azon szakemberek, akik aranyait tekintve kevesebbet latnak el beteg gyermeket, ezaltal joval
gyakorlatlanabbak, szignifikansan kevesebb esetben kezdenek el a helyszinen jelentésebbnek mondott
gyogyszeres ¢s egy¢éb ellatast. Kovetkeztetések: A gyakorlati ismereteken til az elméleti tudas bévitése, a
meglévék ismétlése szitkséges. Ovatosabban hasznaljak a gyermekellatas soran a kiilonbozo gyogyszereket
az OMSZ-EAR dolgozoi, mint azok a szakemberek, akik a GyMSz-nél teljesitenek szolgalatot, e mogott
ugyancsak az elméleti és gyakorlati ismeretek mindségi mutatoi jatszanak szerepet.

Kulcsszavak: fajdalomesillapitas, prehospitalis ellatas, gyermekellatas

Dr. Betlehem Jozsef!
'Pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar Siirg6sségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet
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Haberl Klaudia'
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségbiztositasi szakirany I1. évfolyam,
nappali munkarend

KORRUPCIO VAGY HALA(PENZ)? - AVAGY ERETT-E A MAGYAR
TARSADALOM A VALTOZASRA?

Célkitiizés: A halapénz évtizedek 6ta meghatarozdja az egészségiigyi ellatorendszernek, ami napjainkban
ismét kozponti témava valt - tévesen. Ugyanis ez mar nem halapénz, hanem paraszolvencia. Az esetek
tobbségében mar nem a hala kifejezésér6l van sz6, hanem egy elvart dologrél, ami a betegek
kiszolgaltatottsagabol és félelmébdl taplalkozik. Kutatdsom soran arra keresem a valaszt, hogy az emberek
miért, mennyit és hogyan fizetnek, valamint hogy viszonyulnak e jelenséghez. Adatok és Médszerek: Az
adatgyiijtést kérdoivvel, nem véletlenszerii, kényelmi mintavétellel végeztem, 18 év feletti biztositottak
korében. A kitoltok 62%-a n6 (186 0), 38%-a (113 16) férfi, atlag életkoruk 38,5 év. Az adatokat Microsoft
Excel 2007 segitségével elemeztem, leird statisztikat, khi-négyzet probat alkalmaztam. Eredmények: A 141
fobol, akik az elmult 3 évben igénybe vettek valamilyen jarobeteg- és/vagy fekvibeteg ellatast, 57% (81 £6)
szokott ajandékot vagy pénzt adni orvosanak. A 81 f6bdl 62-en (77%) pénzt adtak, atlagban 60.727 Ft-ot.
Ezzel szemben a haziorvosoknak a megkérdezettek mindossze 7% -a (20 £6) szokott pénzt adni, atlagosan
17.040 Ft-ot. A fizetési hajlanddésagot vizsgaltam tobb valtozoval kapcsolatosan is. Meglepé modon a
jovedelemmel sszefiiggésben nem mutat szignifikans kapcsolatot (p=0,258), azonban a korosztalyt vizsgalva
mar megbizhat6 az eredmény (p=0,000), tehat az id6sebb koruaknal nagyobb a fizetési hajlanddosag, csak ugy,
mint a kronikus betegeknél (p=0,002). Kovetkeztetések: Az egészségugyi dolgozok béremelése lassan
elkeriilhetetlen lesz, de ez 6nmagaban nem fogja megoldani a problémat. Az emberek szokasaibol és
hozzaallasabol itélve nem lehet egyel6re forradalmi valtozast hozni. Amig az a kozhiedelem terjed, hogy ,,ha
nem fizetsz, nem foglalkozik veled az orvos”, addig mindig is lesz olyan, aki pénzért probal maganak elonyt
vasarolni, és ameddig lesz, aki fizet ezért, addig olyan is lesz, aki elfogadja azt.

Kulcsszavak: halapénz, paraszolvencia, korrupcio

Csakvari Timea'
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65



XXI. Kari Tudomanyos Diakkori Konferencia

Hand6 Zsofia'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

KULONBOZO SPORTSZERVEZETEKBEN SPORTOLO FIATALOK
TAPLALKOZASI SZOKASAINAK VIZSGALATA

Célkitiizés: A vizsgalat célja volt, hogy hazankban a kiilonbozé sportszovetségekben leigazolt fiatal
versenyzOk taplalkozasi szokasait felmérje a mindennapokban és a szervezetet jobban igénybe vevd
versenyiddszakban. Tovabba célja volt még, hogy egy adott egyesiilet sportoldit, sporttaplalkozas terén
felmérje a vizsgalat elején és végén, tgy hogy taplalkozasi tanacsadd részvételével a sportolok oktatasban
részesiilnek a kutatas iddszaka alatt. Adatok és Médszerek: A felmérést 2014 februarjaban kezdtiik, melyben
részt vettek a kiillonboz6 magyarorszagi sportszovetségekben leigazolt 18 év alatti utanpotlaskoruak, valamint
a Pécsi Kolibri Szinkronuszé Sportegyesiilet leigazolt, 18 év alatti n6i tanuloi. A kérddivet kitoltok szama 182
fo (n=182), valamint a Pécsi Kolibri egyesiilettél 23 tanuld (n=23). A kutatasban résztvevokkel sajat
szerkesztésii kérddivet toltettiink ki, valamint a leir6, kovetéses vizsgalatban kérddiv kitoltetése mellett
testsily és testmagassag mérés tortént azonos idokozonként, ezen kivill taplalkozasi tanacsadasokkal,
prospektusokkal lettek ellatva a sportolok és sziileik. A statisztikai elemzéshez gyakorisagot, leird statisztikat,
valamint Chi- négyzet probat, T-probat és Korrelaciot hasznaltunk, amit Microsoft Office Excel (2003)
programmal dolgoztunk fel. Eredmények: A tandcsadasokat és sporttaplalkozas szabalyainak oktatasat
koveten a vizsgalat végén a Kolibri Sportegyesiilet tagjainak taplalkozasa megfelelt a sporttaplalkozas
szabalyainak, igy a vizsgalat alatamasztotta, hogy a taplalkozasi ismeretek novekedése szignifikans volt
(p=0,0001) kialakitva a fiatalok helyes sporttaplalkozasi szokasait. Kovetkeztetések: Feltehetden hazank
sportszovetségeiben dietetikusok alkalmazasaval, fejleszthetjik a sportold fiatalok tudasat, egészség
magatartasat és a hazai sport szinvonalat.

Kulcesszavak: sporttaplalkozas, utanpotlaskoruak, dietetika tanacsadas, sportolok taplalkozasi szokasai
Szekeresné dr. Szabo Szilvia!, Szab6 Zoltan?

'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
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Hatala Panna'
'Pécs — Rekreacioszervezés és egészségfejlesztés BSc — II1. évfolyam, nappali munkarend

SOVANYSAGIDEAL ES MEDIAHATAS A KOZEPISKOLAS ES
EGYETEMISTA LANYOK KOREBEN

Bevezetés: Jelen vizsgalat célja, hogy felmérje a felsdoktatasban és kozépiskolaban tanulé diakok szabadidé
eltoltési és médiafogyasztasi szokasait, valamint azok testi énképre, alkati szorongasra kifejtett hatasait ¢és
osszefuggéseit. Az iskolai végzettség illetve az életkor Osszefiiggést mutat a testi énképpel valo
elégedetlenséggel, ¢és a fizikailag aktiv szabadid6 eltoltés pozitivan befolyasolja a testi elégedettséget.
Vizsgalati anyag és modszer: A kérdoives kutatasban 50 kozépiskolas és 50 egyetemista didk (¢letkor 15-
17; 18-24) vett rész. A felhasznalt kérddivek az altalanos adatok felvétele mellett — tartalmazza a Testi
Attitiidok Tesztjét és, az Emberalakrajzok Tesztjét illetve sajat kérdéseket az altalanos média hasznalati
szokasokkal és szabadid6 eltoltési helyzetre vonatkozd kérdéseket. Az adatok felhasznalasahoz a MS Excel
programcsomagot hasznaltam. Eredmények: A linearis regresszioanalizis eredményei szerint a negativ testi
attitidok prediktora a karcsusagideal internalizacioja, a médiahasznalattal toltott id6 a jelen hatast gyakorolt
rd. Az internalizacié mértéke szignifikans osszefiiggést mutatott a vizsgalati mintaban szerepld hallgatok testi
elégedetlenségével (P=0,0000000047), A két mintas t-proba eredményei szerint idealisnak itélt és a jelenlegi
testképek killonbsége kozott szignifikans kiillonbség van mindkét korcsoportban (P=0,00149; P=0,000010). A
vizsgalatom szerint sportolassal eltoltott szabadidos tevékenység €s a testi elégedettség kozott az egyetemista
(P=0,88) ¢s kozépiskolas (P=0,27) lanyoknal sincs szignifikans Osszefiiggés. Kovetkeztetések: A
vizsgalatom altalanos képet mutat arr6l, hogy a mai fiatalok testi elégedetlensége milyen hatalmas méreteket
olt.

Kulcsszavak: testkép, onértékelés, médiahatas

Dr. Barcsi Tamas'
'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet, Egészségfejlesztési és Népegészségtani Tanszék
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Harasztia Déra’
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

AUTISTA GYEREKEK TAPLALKOZASI SZOKASAINAK VIZSGALATA

Célkitiizés: A kutatasunk célja az volt, hogy megvizsgaljuk az autizmussal él6 gyermekek taplalkozasi
szokasait és testosszetételét, illetve a malnutricié jelenlétét. Tovabba, felmérjuk a B6-vitamin, triptofan és
magnézium bevitelt. Adatok és Modszerek: Kutatasunk keresztmetszeti, kvantitativ. Sajat szerkesztésii
kérdbivet, FFQ-t, harom napos étrendi naplot és Omron BF511-es testosszetétel mérét alkalmaztunk, illetve
antropometriai méréseket végeztiink. Az elemszam 35 6. Microsoft Offive Excel 2003 szoftver segitségével
khi2-probat, leird statisztikai elemzést, t-probat, gyakorisagi megbizhat6sagi tartomanyt, atlagszamitasokat,
valamint szoérast végeztiink. Eredményeinket szignifikansnak tekintettik p<0,05 esetén. Eredmények: Az
autista gyerekek koziil 17 fonél, az autisztikus zavarral €16 gyerekeknél 6 fonél jelent meg az evészavar
(p>0,05). Az autista gyerekeknél 22 f6nél, az autisztikus zavarral él6k korében 4 fonél jelent meg valamely
étel kivalasztasi szempontjanak gyakorisaga (p<0,05). Az étrendi B6-vitamin bevitel szignifikansan kevesebb
volt, mint a korosztalynak megfeleld B6-vitamin- sziikséglet (p<0,05). A mintankban szerepld lanyok aktualis
testtomege szignifikansan kisebb volt, mint az optimalis testtomeg (p<0,05). A BMI percentilis alapjan 3 6
sulyhiannyal, 16 f6 megfeleld taplaltsaggal, 7 f6 sulyfelesleggel, 3 £6 tulsullyal, valamint 6 6 koros elhizassal
rendelkezett. A gyerekek koziil 14 £6 nem sportolt, 3 f6 havi 1-3 alkalommal, 10 6 heti 1-3 alkalommal, 7 {6
naponta, valamint 1 f& naponta tobb alkalommal. Kovetkeztetések: Osszefoglalva elmondhatjuk, hogy a
vizsgalt populacioban nagy aranyban fordult eld az evészavar, illetve a helytelen taplalkozasi szokasok,
amelyet a nemzetkozi kutatasok is alatamasztanak. Fontosnak tartjuk az autista gyermekek taplaltsagi
allapotanak vizsgalatat és az evészavaros tiinetek kiszlirését az életmindség javulasanak érdekében.

Kulcsszavak: autista, taplalkozasi szokas

Ungéar Tamés Laszloné dr. Polyak Eva'
'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
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Horvith Alexandra’ )
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, levelezd munkarend

A VERNYOMASMERES HELYES TECHNIKAJANAK ISMERETE ES AZ OSZCILLOMETRIAS
VERNYOMASMERO KORLATAI

Célkitiizés: A cardiovascularis megbetegedések prevalenciaja kiemelked6 Magyarorszagon. A vérnyomas
helytelen mérése, és a nem megfelelden megvalasztott mérdeszkoz miatt mért téves értékek jelentds problémat
okozhatnak a klinikai dontések soran. Vizsgalatunk célja felmérni az apolok vérnyomas mérési ismereteit,
illetve elemezni az oszcillometrias vérnyomasmérd késziilék pontossagat a higanyos vérnyomasmérdvel
szemben. Adatok és Méodszerek: A kvantitativ, keresztmetszeti vizsgalatban egy csak zart- illetve egy csak
nyitott kérdéseket tartalmazo kérdoivek kitoltetésével 96 apolo vett részt. Az experimentalis vizsgalat soran a
vérnyomasméréseket 16 tremorban, 12 arrhythmiaban és 32 hipertoniaban szenved betegen végeztiik el. A
MS Office Excel 2007 programcsomag segitségével leird statisztika mellett y2-probat, kétmintas t-probat
alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: A két kérdezési mod kozott szignifikans kiilonbség nem igazolodott
(p=0,261). A vizsgalatban részt vevd apolok tudasszintjének felmérése soran szignifikans kiilonbség
mutathatd ki (p>0.001). A higanyos és oszcillometrias késziilékkel végzett mérések soran a tremorban
szenvedd beteg szisztolés értékét osszehasonlitva szignifikans kiilonbség mutatkozott (p=0,003). A diasztolés
értékeknél nem volt szignifikans kiilonbség (p<0,05). Magas vérnyomasban szenvedOknél a szisztolés
értékeknél nem (p=0,067), de a diasztolés értékek tekintetében (p=0,044) szignifikans eltérés igazolddott.
Szivritmuszavarban szenvedé betegeknél szignifikans killonbség nem mutathaté ki a két mérés kozott
szisztolés (p=0,352), és diasztolés értékek vonatkozasaban (p=0,274). Kovetkeztetések: A valid
vérnyomasérték mérésének elengedhetetlen feltétele a vérnyomasértéket befolyasold tényezoket
figyelembevevo helyes vérnyomasmérés protokoll alkalmazésa, és a higanyos vérnyomasmérd pontossagat
megkozelité aneroid vérnyomasméré hasznalata auszkultacios modszerrel.

Kulcsszavak: higanyos vérmyomasmérd eszkoz, oszcillometrias vérnyomasmérd eszkoz, nyitott kérd6iv, zart
kérdoiv

Dr. Olah Andras', Szebeni-Kovéacs Gyula?

'Pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar Pécsi Képzési Kozpont Apolastudomanyi, Alapozo
Egészségtudomanyi és Védondi Intézet

?pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar Pécsi Képzési Kozpont Apolastudomanyi, Alapozo
Egészségtudomanyi és Védondi Intézet
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Horvith Barbara'
Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A MELLKASSEBESZETI BEAVATKOZASOK ELOKESZITESE,
PERIOPERATIV NYAKOLDAS MODSZEREI £ES LEHETOSEGEI

Célkitiizés: A kutatasunk célja, hogy a komplex pulmonolégiai fizioterapids és medikacios kezelések
hatékonysagat felmérjiik, a hagyomanyos (nyitott) és video asszisztalt (VATS) thoracotomias eljarassal mitott
pacienseknél. Adatok és Médszerek: A prospektiv vizsgalatban 18 év feletti, elektiv VATS (n=19 {6) vagy
hagyomanyos (n=22 f6) thoracotomian atesett pacienseket valasztottunk be. A kutatast 1 évig végeztikk a PTE
KK Sebészeti Klinika, Mellkassebészeti Osztalyan. Aerosol terapiat, 1égzétornat, mellkasi fizioterapiat,
modositott posturalis drenazst és kardiorespiratorikus tréninget (séta, 1épcsézés) alkalmaztunk. Az aerosolhoz
muco-, és spazmolitikumot hasznaltunk, minden alany kapott perioperativan napi 3x1 30 mg ambroxol-
hidroklorid tablettat. A komplex kezelések hatékonysagat mértiik a prae-, és postoperativ 1épcsétesztek
Kérdoiviinkben az alanyok postoperativ nyakretenciojukkal, expectoracidjukkal kapcsolatos tapasztalataikat
vizsgaltuk. A statisztikai elemzésekhez Microsoft Exelben (2013) T-probat, Kétmintas T-probat, Chi-négyzet
probat és atlag megbizhatosagi tartomanyt hasznaltunk. Eredmények: A hagyomanyos és VATS technika
kozott szignifikans killonbségeket talaltunk a hospitalizacios napokban (hagyomanyos csoport MT: 5,67 nap;
7,05 nap, VATS csoport MT: 4,43 nap; 5,24 nap, p<0,001). A VATS technikanal szignifikansan kisebb volt
a fajdalom (2. nap p=0,04, 3. nap p=0,003) és jobbak az emisszios FIV értékek (p=0,02). A VATS csoport
szignifikansan tobb lépcséfokot tett meg a postoperativ [épcsdteszt soran (p=0,05). A két thoracotomids eljaras
kozott nem voltak szignifikans kiilonbségek a nyak-koncentraciokban (2. nap p=0,76, 3. nap p=0,24).
Kovetkeztetések: A VATS thoracotomia utan gyorsabb a felépiilés, kisebb a fajdalom és jobb a paciensek
alloképessége.

Kulcsszavak: thoracotomia, nyakoldas, pulmonolégiai fizioterapia
Hock Marta', Dr. Szant6 Zalan?, Ban Bernadett?
'PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet

Pécsi Tudomanyegyetem, Klinikai Kozpont, Sebészeti Klinika, Mellkassebészeti Osztaly
3Pécsi Tudomanyegyetem, Klinikai Kozpont, Sebészeti Klinika, Mellkassebészeti Osztaly
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Horvath Dominika’
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

SULYOS KOPONYA- ES AGYSERULTEK ACUT ELLATASANAK
KORULMENYEI MAGYARORSZAGON - AZ APOLOK KULSO KAMRAI
DRAINNEL KAPCSOLATOS ISMERETEI ES A KULSO KAMRAI DRAIN

POTENCIALIS SZOVODMENYEI AZ APOLASSZAKMA
VONATKOZASABAN

Célkitiizés: A kutatas célja volt felmérni Pécs varos intenziv osztalyain dolgozé apolok kiils kamrai drainnel
(EVD) kapcsolatos ismereteit, az intenziv osztalyokon el6fordulo EVD szamat, fert6zés tiineteinek
felismerését, az apolok normalértékekre vonatkozo tudasat, az apolasi beavatkozasok befolyasolo szerepének
ismeretét az koponyan beliili nyomas (ICP) vonatkozasaban. Felmérésre keriilt, hogy van-e osszefiiggés a
szociodemografiai tényezok és az EVD-vel kapcsolatos tudas és gondozas kozott. Adatok és Méodszerek: A
kutatas keresztmetszeti, kvantitativ vizsgalat, amelyet nem véletlenszerii, céliranyos szakértéi mintavétellel,
kérdoives adatgyiijtéssel végeztink 2014.08.01.-09.30 kozott a PTE-KK Intenziv Terapias Osztalyain
dolgoz6 apolok korében (N=54). SPSS 21. program segitségével leiro statisztika mellett ANOVA-t, t-probat,
x2-probat alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: Szignifikans oOsszefiiggés volt kimutathato az ICP-t
befolyasolo tényezokre vonatkozo tudas, az ICP gorbe helyes felismerése és az intenziv osztaly tipusa kozott
(p<0,05), valamint az EVD miatti fert6zés tiineteinek helyes felismerése és az intenziv osztalyon ledolgozott
évek szama kozott (p=0,03). Szignifikans eltérés nem volt kimutathato a helyes draingondozas és a szakmai
képzettség kozott, az ICP-t befolyasold tényezékre vonatkozo tudas, az ICP gorbe helyes felismerése és az
intenziv osztalyon ledolgozott évek szama kozott. Kovetkeztetések: Az apolasi beavatkozasok befolyasoljak
az ICP értékét (Suadoni et al 2009). A kamrai drainnel sszefiiggd fertézések megelézése apolasszakmai
szempontbdl is jelentds kérdés, mellyel kapcsolatban a megfelelé oktatas meghatarozo szerepet kap, ezért
elengedhetetlen az apolok tudasanak bovitése (Eduardo et al 2013).

Kulcesszavak: ICP, EVD, fert6zés, draingondozas
Szebeni-Kovacs Gyula', Prof. Dr. Biiki Andras?, Hegyi David *
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védondi Intézet

’PTE KK Idegsebészeti Klinika
’PTE AOK Orvosi Népegészségtani Intézet
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Horvith Néra'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A BARANYA MEGYEI VEZETOI ENGEDELLYEL RENDELKEZO
SZEMELYEK ELSOSEGELYNYUJTASI ISMERETEI

Célkitiizés: Ma Magyarorszagon sok fiatal csak a vezet6i engedély megszerzésének folyamata kozben vesz
részt el6szor €s sok esetben utoljara elsdsegélynytjtas tanfolyamokon. Vizsgalatom célja volt, hogy felmérjem
ezeknek a tanfolyamoknak a hatékonysagat az elsésegélynyujtas ismeretek megszerzése terén. Vizsgaltam a
valaszolok elégedettségét a magyarorszagi elsdsegélynyujtas oktatasokkal kapcsolatban és felmértem, hogy
milyen helyszineket tartanak alkalmasnak az emberek ilyen tanfolyamok szamara. Adatok és Modszerek:
Kutatasomban a Baranya megy¢ében €16, vezetdi engedéllyel rendelkezo, laikus személyek elsésegély-nyujtasi
ismereteit vizsgaltam, sajat szerkesztésii kérd6iv segitségével. 102 darab (N=102) értékelhetd kérddiv adatait
dolgoztam fel MS Excel 2007 ¢és SPSS 22.0 programok segitségével. Az adatok elemzése soran leird
statisztikat, chi-négyzet probat, fuggetlen mintas t-probat és ANOVA-t hasznaltam. Eredmények: Hat
szakmai ismeretet vizsgalo kérdésnél az egy éven beliil vizsgazo személyek szignifikansan jobb eredményt
értek el a régebben vizsgazo tarsaiknal, ilyen példaul az eszméletlen beteg 1égzésvizsgalatanak az idétartama
(p<0,05) is, valamint ezek a kiilonbségek (p<0,05) az Osszesitett pontszdmokban is megmutatkoztak. A
megkérdezetteknek a 70,6%-a szerint az iskolak vagy a munkahelyek lennének az idealis helyszinek
elsdsegélynyujtas oktatasokra. Bevallasuk alapjan a valaszolok 84,3%-a részt venne ilyen jellegii
tanfolyamokon, ha lehetdségilk lenne ra. Kovetkeztetések: Az emberek igényt tartananak olyan
elsdsegélynyujtas tanfolyamokra, példaul iskolakban és/vagy munkahelyeken, amik mindenki szamara
elérhet6k. Ezek a tréningek hasznosak lehetnek mindenki szamara, mert az utolso elsdsegélynytijtas
ismereteket oktatd tanfolyamon valé részvétel 6ta eltelt id6, forditott aranyossagban all az elsGsegélynyujtas
ismereteinek a szintjével.

Kulcsszavak: elsésegélynyujtas, oktatas, vezetoi engedély

Banfai Balint'
'PTE ETK Siirg6sségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet
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Horvéth Orsolya’
"Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Védond szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

SZULOI NEVELESI STILUSOK ES SERDULOK VISELKEDESE KOZOTTI
OSSZEFUGGESEK

Célkitiizés: Kutatasok igazoljak, hogy a serdiilokori problémas magatartas hatterében gyakran a sziild
helytelen nevelési stilusa all. Jelen vizsgalat célja, hogy feltarja a kapcsolatot a sziilok nevelési stilusa és a
serdiilok viselkedésének és lelki beallitodasanak néhany dimenzidja kozt. Adatok és Modszerek: Kozépfoku
oktatasi intézmények 15-18 éves tanuléi alkottak a mintat. A célcsoporton beliil nem véletlenszerii mintavétel
tortént (n=171). Az adatgytjtés Kaposvaron, a Klebelsberg Kozépiskolai Kollégiumban folyt, 2014 6szén. A
sajatszerkesztésii kérdGiv atvett elemeket is tartalmazott (Campbell-féle _Elettel valo elégedettség Kérd6iv™,
Rahe-féle ,,Roviditett Stressz és Megkiizdés Kérdoiv” _Elet értelmessége” alskala, Beck-féle ,,.Depresszio
Kérdoéiv?, Thomas-Kilmann—féle ,Konfliktuskezelési Kérdoiv®, ,Maslach-Kiégés-teszt Hallgatoi
Valtozata”). Az adatok kiértékelése SPSS v 13 és Excel 2003 segitségével tortént. Leiro statisztika, Spearman-
féle rang-korrelacio, x2 és Fisher Exact teszt. Eredmények: Szignifikans kapcsolat volt a csaladi légkor
értékelése (p <0,01), illetve az élet értelmességébe vetett hit (anya esetében: p=0,003; apa esetében: p=0,002)
és a szillok nevelési stilusa kozott. Az apai stilus jelentds Osszefiiggést mutatott a serdildk élettel valo
elégedettségével (p=0,006), és a tanulmanyi kiégettséggel (p=0,005). Az anyai neveldi attitiid a pubertas
konfliktuskezelését (p=0,036), valamint depressziojanak eléfordulasat hatarozta meg (p=0,013). Az iranyitd
¢és az engedékeny szil6k serdiildi a legtobb vizsgalt valtozd esetében kedvezobb képet mutattak, ellentétben
a tekintélyelvii és elhanyagolo szuldk gyermekeivel. Kovetkeztetések: A szulok nevelési stilusa jelentdsen
hat a serdiilokre. A védénok relevans feladata az edukacio folyamatos megfigyelése és segitése, valamint az
iskolai egészségnevelés kibdvitése

Kulcsszavak: sziil6i nevelési stilusok, serdiilok
Harjanné dr. Brantmiiller Eva', Karacsony Ilona’
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védonéi Intézet Véddndi és Prevencios

Tanszék
PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védondi Intézet
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Horvath Viktoria®
'Zalagereszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségturizmus szervezd szakirany II.
évfolyam, nappali munkarend

JOJJON EL EGY KAVERA HOZZANK - KAVEFOGYASZTASI SZOKASOK
VIZSGALATA

Célkitiizés: A kavéfogyasztasi szokasok atalakuloban vannak, a kavézok, kavéhazak turisztikai célpontokat
képeznek. A magyar fogyasztok az utobbi években inkabb a mindségi kavéfogyasztas hivei. A kavéfogyasztas
mennyisége csokkent. Az aktiv dolgozok és diakok kavéfogyasztasi szokasait vizsgalom kedvenc kavéjuk
kivalasztasat befolyasolo tényezokrol, a kavéfogyasztas helyérdl, a kavézas mellett szolo érveikrdl. Adatok
és Modszerek: Sajat szerkesztésii kérdoivet hasznalok, kényelmi mintavétellel nyert mintabol (166 f6)
atlagot, szorast, gyakorisagot szamolok, khi-négyzet probat alkalmazok, az eredményeket leiro statisztika
segitségével Osszegzem, Microsoft Excel 2010 szoftvert hasznalok. Eredmények: A foglalkozés és az
elfogyasztott kavé mennyisége kozott nincs szignifikans kiulonbség a vizsgalt két csoportban (P>0,05). A heti
szinten kavéra koltott pénzosszeg vizsgalata esetén is kozel azonos eredményeket kaptam, a kdvéautomatakat
mindkét csoport hasonléan, ritkdbban, havonta 0-1 alkalommal valasztja. A kedvenc kavé kivalasztasaban a
dolgozok els6 helyen a markat (28,57%), masodikként az arat (26,11%), harmadikként masok ajanlasat
jelolték (17,24%), mig a diakoknal els6 helyen az ar szerepel (23,79%), azt koveti a marka (22,91%) és masok
ajanlasa (18,06%). A kavéfogyasztas okaként mindkét csoportban az iz és az illat szerepel (egyarant 30%
korul), kiugrd értéket mutat a megszokasbol fogyasztok szama is (13-17%). A kavéfogyasztas helyeként
mindkét csoport elsd sorban otthon, masodsorban munkahelyen/iskolaban fogyaszt, a kavézok és
vendéglatohelyek a harmadik helyre szorulnak. Kovetkeztetések: A didkok ¢és aktiv dolgozok
kavéfogyasztasi szokasai hasonlok, a didkok csoportja azonban arérzékenyebb. Célom, a megkezdett

osszehasonlitasa egy hagyomanyos kavézoéval.
Kulcsszavak: fogyasztasi mennyiség, befolyasold tényezok
Dr. Turcsanyi Katalin', Juhasz Eva?

'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészség-gazdasagtani és Egészségiigyi Szervezd Tanszék
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Hotea Brigitta'
'Pécs — Rekreacioszervezés és egészségfejlesztés BSc I11. évfolyam, nappali munkarend

A PSZICHOLOGIAI TUROKEPESSEG (REZILIENCIA) VIZSGALATA ES
FEJLESZTESENEK

Célkitiizés: Dolgozatomban a pszichologiai alloképességet és a megkiizdési stratégiakat vizsgalom,
killonboz6 gyakorisagu sportolo, illetve nem sportold személyek korében. Célom, hogy 6sszefiiggéseket tarjak
fel a sportoldi magatartas, egyéni problémamegoldo képesség ¢s fizikai aktivitas vonatkozasaban. A testedzés
nem csak fizikai, de szellemi tekintetben is védéfaktorként funkcional. Fontos, hogy olyan iranyado
felfedezések sziilessenek, melyekkel hozzajarulok a mentalis egészség megorzéséhez, fejlesztéséhez. Adatok
és Moédszerek: A kutatasom tipusa kvantitativ, keresztmetszeti. Célcsoportja, 20-35 év kozotti férfiak. Két
standardizalt (CD-RISK, CISS48), és egy, a fiiggetlen valtozok megismerésére szolgald egyéni kérdbiveket
hasznaltam fel. Az interneten elérhetd kérddivet osszesen 177-en toltottek ki. A kiértékelést a SPSS 21
szoftver segitségével végeztem. Alkalmazott statisztikai probak: t-proba, Chi2 proba, Pearson-féle és
Spearman-féle korrelacio. Eredmények: Fobb eredményeim alatamasztottak hipotézisemet, miszerint a
magasabb szintli megkiizdési stratégia és reziliencia egyiitt jarak. Ez elmondhato olyan védotaktorokrol,
mint a tarsas tamogatas, hazassag, magas iskolazottsag, egészségkarositdo magatartas keriilése, aktiv szabadidd
eltoltés. A kiizddsportoloknal mutattam ki szignifikans kiilonbséget, mégpedig azt, hogy magasabb reziliencia
értékkel birtak. F (7,17)=2,375 ; p<0,05 Tovabba tendenciaszerti kiillonbséget talaltam a kiizdésportolok
feladatfokusza megkiizdési technikai kozott. F (7,17)=2,034 ; p~0,054 Kovetkeztetések: Felismerve az
inaktivitas sulyos problémajat, a sportolas egyre nagyobb népszeriiségnek orvend. Mind a rekreacios célzatu,
mind az élsport, jotékony hatast gyakorol személyiségiinkre. A sportorientalt attitiid kialakitasa mar
gyermekkorban elsédleges szerepet kell, hogy betoltson. Ezzel hozzajarulva ahhoz a felfogashoz, hogy a
fizikai aktivitas az élet szerves részét képzi.

Kulcsszavak: reziliencia, megkiizdési stratégiak, rekreacio, élsport
Kaplar Matyas', Melczer Csaba?

'Pécsi Tudoményegyetem Bolcsészettudomanyi Kar
’PTE ETK
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Ipolyi Dora’
"Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas €s prevencio BSc — Védénoé szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A FIATALKORI PARKAPCSOLATOK MINOSEGE

Célkitiizés: A parkapcsolatokban szamos konfliktus figyelheté meg, melyek helytelen kezelése azok
felbomlasat okozhatja. Célom a fiatalkori parkapcsolatok mindségét vizsgalni, kideriteni mely tényezok
hatnak az alakulasukra. Adatok és Modszerek: 362 {6 18-26 év kozotti egyetemi hallgato toltotte ki a sajat
szerkesztésli kérdbivet, kizarasra keriiltek a levelezon tanulok. A keresztmetszeti kvantitativ kutatas adatainak
kiértékelése SPSS v 13 és Excel 2007 segitségével tortént. Leiro statisztika, A2-proba és Fisher\ Eredmények:
A sziilok aktualis kapcsolata nincs hatéssal a fiatalok véleményére a tervezett parkapcsolatok hosszisagarol
(p=0,623). Nincs szignifikans kapcsolat a fiatalok elsd szexualis kapcsolatanak iddpontja és az informaciot
ado személy kozott (p=0,347). Akik naponta talalkoznak partneriikkel, jobbnak itélik a parkapcsolatuk
mindségét (p<0,01). A kozos tervekkel biroknal ritkdbban meriil fel a szakitdas gondolata (p<0,01). A
szorakozohelyen ismeretséget kotottek, tobb egyéjszakas kapcsolatban vettek részt, mint a tarsaik (p<0,01).
A parkapcsolati problémaikat kedvezétleniil kezeloknél gyakrabban meriil fel a szakitas gondolata, mint
azoknal, akik jo konfliktuskezelést alkalmaznak (p<0,01). Akik gyakrabban talalkoznak, jobban tudjak
kezelni a problémaikat, mint akik ritkdbban (p<0,01). Parkapcsolati probléma felmeriilése esetén,
eredményesebbek azok, akik a parjukkal probaljak azt megoldani, mint akik kiils6 segitséget kérnek (p<0,01).
Kovetkeztetések: A védond ¢s sziilé szdmara egyarant tizenet, hogy nagyobb hangsulyt kell fektetni a
szexualis edukaciora, ezen beliil a nevelés affektiv oldalara, vagyis nem elegendd a szomatikus valtozasokra
fokuszalni. Az iskola-egészségiigyi eldadasok témait béviteni sziikséges a konfliktuskezelés hatékony
technikaival.

Kulcsszavak: fiatal felnéttek, parkapcsolatok mindség, konfliktuskezelés
Dr. Brantmiiller Eva'

'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védéndi Intézet Védénéi és Prevencios
Tanszék
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Juhisz Alexandra’
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

AZ UJRAELESZTESI ISMERETEK SZINTJE APOLOK ES
ASSZISZTENSEK KOZOTT

Célkitiizés: A vizsgalat célja annak megallapitasa, hogy az egészségiigyi szakdolgozok alapszintii eszkoz
nélkiili Gjraélesztési (BLS) teljesitményére bizonyos szociodemografiai szempontok, a betoltott munkakor
(apolo vagy asszisztens), munkatapasztalat milyen befolyast gyakorolnak. Adatok és Modszerek: 102 {6
olyan apol6 és asszisztens alkotta a mintat, akik legalabb egy éve dolgoznak fekvobeteg intézményben,
kozvetlen betegellatasban. Nem véletlenszerii, kényelmi mintavétel tortént. Kizarasra kertltek azok, akik
egyszerre két munkakorben tevékenykednek. A résztvevok BLS készségét szimulalt helyzetben résztvevoi
megfigyeléssel, standardizalt megfigyelési szempontrendszert tartalmazo kutatasi eszkozzel mértem fel. A
felmérésre Jasz-Nagykun-Szolnok Megyében, a Katai Gabor Korhazban, 2014. junius 30.-a és julius 14.-e
kozott kertlt sor. Statisztikai elemzéshez MS Office Excel 2010-et, SPSS 20.0-at hasznaltam. T-probat, Khi-
négyzet probat, Fisher’s Exact tesztet, leiré statisztikat alkalmaztam. Eredmények: Az apolok és az
asszisztensek kozott a BLS szimulacios feladat megoldasaban szignifikans kiillonbség nem mutatkozott
(p=0,58). A nemek atlagos BLS osszpontszama kozott szignifikans killonbség mutatkozott: nék: 9,51 pont;
férfiak: 8,11 pont (p=0,02). Szignifikans befolyast a szakmaban eltsltott évek szama nem gyakorolt a
teljesitményre (p=0,73). Az ¢letkor nem befolyasolja szignifikansan a BLS ¢sszpontszamot (p=0,53). A 102
fos mintabol 52 dolgozé nem éri el a vizsgdlatban minimum értékként meghatarozott 60%-ot.
Kovetkeztetések: Sziikség van az intézmény dolgozdi korében az ujraélesztés gyakorlatanak felelevenitésére,
a BLS algoritmus minden Iépésének kiilon targyalasara hangsulyt kell fektetni, részleteiben elemezni. Jelen
kutatas folytatasanak lehetséges iranyat a vizsgalt intézményben fejlesztési terv keretében 2015. junius 30.-
aig lezajlo BLS oktatast kovetd ujboli felmérésben latom.

Kulcsszavak: tjraélesztés, BLS készség, apold, asszisztens

Dr. Betlehem Jozsef!
'Pécsi Tudoméanyegyetem Egészségtudomanyi Kar - Siirgésségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet
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Juhdsz Anita’
'Pécs — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Népegészségiigyi ellendr szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

SZEXUALIS MAGATARTAS VIZSGALATA A KOZEPFOKU ISKOLAKBAN
TANULOK KOREBEN

Bevezetés: A fiatalok szexualis életiiket korabbi életkorban kezdik meg és szexualis aktivitasuk is fokozodik.
A hianyos ismeretek, a nemi életre valo felkésziiletlenség sulyos problémakhoz vezethetnek. A csalad és az
egyhaz fontos szerepet jatszik a fiatalok egészségmagatartdsaban. Anyag és médszer: Keresztmetszeti
kutatast végeztiink vilagi és egyhazi szemléletii iskolakban 2014 novemberében Kisbéren és Tatan. A nem
véletlenszeriien kivalasztott kozépiskolak 11. és 12. évfolyamos tanuldi keriiltek a mintaba. 174 didk (17-23
¢év) toltott ki anonim kérdéivet, melynek osszeallitasa soran felhasznaltuk a ,,HBSC 2003 vizsgalat kérdéseit.
Az eredmények értékelésénél Microsoft Office Excel 2010 verzidval gyakorisag-, atlag megbizhatosagi
tartomanyt és Khi-négyzet probat végeztiink. Eredmények: Az egyhazi iskolaba jaré diakok ismeretei nem
alacsonyabbak a fogamzasgatldo modszerekr6l (p=0,51) és a szexualis uton terjedd betegségekrol, (p=0,46)
mint a vilagi iskolaba jaroké. Az egyhazi iskola tanuloinak atlagéletkora [CI 15,61; 16,38] nem magasabb az
elsd szexualis aktuskor, mint a vilagi iskolaba jaroké [CI 15,54; 16,12]. A vallasos fiatalok az els6 (p=0,006)
¢és az utolso (p=0,002) aktus idején tobben védekeztek, mint a vilagi iskolakba jarok. A vallasos fiatalok nem
kaptak kevesebb (p=0,37) felvilagositast a fogamzasgatlasrol, mint a vilagi iskolak tanuloi. Kovetkeztetések:
A fiatalok rizikos szexualis magatartasanak elkeriilése érdekében a sziildknek és az iskolaknak egyarant részt
kell vallalnia a felvilagosito munkaban.

Kulcsszavak: szexualis magatartas, védéfaktor, egyhaz, csalad

Dr. Pusztafalvi Henriette!
'Pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar
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Juhisz Erika'
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségbiztositasi szakirany I11. évfolyam,
levelez6 munkarend

A GYERMEKVALLALAS DILEMMAI ZALA-MEGYEBEN

Célkitiizés: Magyarorszagon egyre magasabb ¢letkorban hozzak vilagra az anyak elsé gyermekiket.
Kutatasom f6 célja e jelenség eredetének és jelenlegi helyzetének bemutatasa és a bel6likk fakadd szamos
dilemma megismerése. Anyag és modszer: A kutatas célcsoportja a 19-44 év kozotti varandossag eldtt allo
noék. A vizsgalt személyek korét a Zala megyében €16 sziiloképes koruak képezték. Vizsgalatom soran
egyszerli, nem véletlenszerli mintavétel tortént. A kutatas egy leiré jellegii, kvantitativ vizsgalat. Az
adatgyljtés sajat szerkesztésii kérdoivvel tortént, melyet 241 nd toltott ki. Atlagot, szorast, relativ
gyakorisagot szamoltam, khi2 probat alkalmaztam, Microsoft Excel programot hasznalok. Eredmények: A
gyermekvallalast befolyasold tényezok csaladi allapot, iskolai végzettség, egészségiigyi ok, tarsadalmi
onbesorolas, anyagi javakkal valo ellatottsag, lakashelyzet és a sziilok anyagi timogatasa. A véalaszadok és a
sziileik csaladalapitasi szokéasai jelentdsen eltérnek egymastol: mig a sziilok atlagosan 18-22 éves korukban
sziiltek, addig a megkérdezettek 25-35 éves korukban tervezik elsé gyermekiik sziiletését. 22 megkérdezett
mondta azt, hogy egyaltalan nem szeretne gyermeket (életkor, anyagi hattér). A megkérdezettek koziil
legtobben élettarsi  kapcsolatban élnek (101 f8), fels6foku végzettséggel rendelkeznek, szellemi
foglalkozasuak, alkalmazottak. Az eltéré csaladi allapot nem mutat szignifikans killonbséget a
gyermekvallalasi hajlanddsag tekintetében (p = 0,09). A haromnal tobb gyermeket szavazok aranya
meglehetésen alacsony (2 {6). Kovetkeztetések: Megvaltozott a néi szerepvallalas és a hagyomanyos
csaladmodell. Egyre divatosabb és elfogadottabb az egygyermekes csaladmodell. Az elsé gyermekvallalas
kitolodasa egyértelmiien tarsadalmi tényezdkre vezethetd vissza.

Kulcsszavak: gyermekvallalas, dilemma, modernizacié

Dr. Turcsanyi Katalin!
'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészség-gazdasagtani és Egészségiigyi Szervezo Tanszék
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Juhasz Gergely'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A PREVENCIO LEHETOSEGEI ES HATEKONYSAGAT MEGHATAROZO
TENYEZOK AZ EGESZSEGPEDAGOGIABAN

Célkitiizés: Hazankban egyre nagyobb problémat okoz a nem megfeleld egészségmagatartas-formak
elterjedése. Mivel e karos szenvedélyek megjelenése egyre fiatalabb korban kezdédik, mindenképp kiemelt
figyelmet igényel. Foként mivel a szandékos ¢és kronikus egészség karositas olyan terhet 16 az egyénre, a
tarsadalomra és nem utolsosorban az egészségiigyre, ami konnyen elkeriilhet lenne. Adatok és Modszerek:
Keresztmetszeti, kvantitativ vizsgalatunkban altalanos ¢és kozépiskolas didkok rizikomagatartasokkal
kapcsolatos ismereteit ¢és szokasait mértikk fel. A mintaban 224 olyan diak szerepel, akik az adott iskola
igazoltan a 4., 5., 9. vagy 10. osztalyos tanuloi és sziil6i beleegyezés mellett 6nszantukbol vettek részt a
kutatasban. Kizarasi kritérium volt barmely imént emlitett tényez6 hianya. Az adatfelvétel 2014. februar és
marcius havaban zajlott szekszardi és pécsi altalanos- illetve kozépiskolakban. Az adatokat anonim onkitoltos,
sajat szerkesztésti kérddivvel vettiik fel. MS Excel programmal leird statisztika mellett T- és khi-négyzet
probat alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: A valaszadok atlag életkora 14,4 év. Kozuluk tobb mint a fele
mar legalabb egyszer ragyujtott. 87,1%-uk mar fogyasztott alkoholt, 30%-uknak erésen hianyos a tudasa a
kabitoszerekkel kapcsolatban. Mind e mellett a sziil6kkel valo kommunikacié egyre kevesebb, és feliiletesebb.
Kovetkeztetések: A kutatas eredménye nem volt varatlan, azonban megerdsiti a hasonlo kutatasokat. Felhivja
afigyelmet, hogy a karos szenvedélyek egyre korabbi életkorban jelennek meg, igy fontos a prevencios oktatas
fejlesztése a régioban.

Kulcesszavak: prevencio, attitiid, dohanyzas, szexualitas, rizikomagatartas.

Dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette '
'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet, Egészségfejlesztési és Népegészségtani Tanszék
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Jurasek Jilia Vanda'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany III. évfolyam, nappali munkarend

AZ IZFOKOZO ADALEKANYAGOKAT TARTALMAZO ELELMISZEREK
FOGYASZTASI GYAKORISAGANAK VIZSGALATA

Célkitiizés: Az élelmiszeripar egyre gyakrabban alkalmaz kiilonféle adalékanyagokat az élelmiszerek
eloallitasa soran. A vizsgalat célja annak megallapitasa, hogy milyen élelmiszerekkel keriil szervezetiinkbe
izfokozé adalékanyag. Az izfokozé adalékanyagot tartalmazo élelmiszerek lehetdség szerinti minél
korrektebb feltérképezése. Anyag és Modszerek: Sajat szerkesztésii kérddives modszer, leird jellegii
vizsgalat. A vizsgalat 2015. Janudr és Aprilis kozott zajlott. Az eredmények feldolgozasa Microsoft Excel
2010-es programmal tortént. Az eredményeket szignifikansnak akkor tekintettik ha p<0,05. Eredmények:
Jelenleg 71 {6t vizsgaltunk, ebb6l 52 db n6, 19 db férfi. A megkérdezett termékek koziil 16 db izfokozo
adalékanyagot tartalmazo élelmiszert fogyasztanak naponta az emberek, tobbségében a nok, ¢és a fiatalabb
korosztaly 20-30 év kozottiek akik tobb ilyen élelmiszert fogyasztanak.(p<0,05) Magasabb életkorral,
magasabb volt a bogrés levesek fogyasztasanak gyakorisaga. (p<0,05) Magasabb BMI érték tarsul a
CordonBleu — Selyemsonkaval és sajttal toltott termék, Csirkemell/pulykamell sonka, valamint a Villampac
gyakori fogyasztasahoz melyek szintén izfokozo adalékanyag felhasznalasaval késziilnek. (p<0,05)
Kovetkeztetések: A lakossag felvilagositasa fontos az izfokozo adalékanyagok szervezetre gyakorolt
kiillonbozd hatasardl, mert a kutatasbol is kidertlt, hogy az emberek tobbsége nem figyel rd oda, hogy
adalékanyag mentes termékeket fogyasszon. A jovében szeretnék egy nagyobb csoportot vizsgalni. Illetve
kiemelnék egy sos és egy édes iz fokozasara gyakrabban hasznalt izfokozé adalékanyagot, aminek a hatasat
allatkisérletes modszerrel is vizsgalnank.

Kulcsszavak: izfokozo anyagok, élelmiszer fogyasztasi gyakorisag

Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea'
'PTE ETK Téaplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
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Kemény Nikolett Erzsébet!
Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A VISSZATERO VALLIZULETI INSTABILITAS KOMPLEX
KEZELESENEK EREDMENYEI

Célkitiizés: A sportolok korében gyakori allapot a recidiv valliziileti instabilitas, ami megfelel6 kezelés nélkiil
nagymértékben befolyasolhatja az érintett személy mindennapi vagy akar sportbeli aktivitasi szintjét,
teljesitményét illetve életmindségét is, melyet tovabb ronthatnak az instabilitas talajan kialakulo késobbi
elvaltozasok. A vizsgalat célja, hogy felmérjik a Bankart-mitétre vard paciensek preoperativ allapotat,
beleértve a passziv ¢és aktiv mozgasterjedelmiiket, az izomerejiiket, az életmindségiiket illetve a fajdalmuk
mértékét, majd ezt osszevessiik a posztoperativ eredményekkel. Adatok és Médszerek: A leiro jellegii,
prospektiv, longitudinalis vizsgalat soran a PTE KK MSI Ortopédiai Klinikai Tanszékén 2013-2014-ben
Bankart-miitéttel kezelt pacienseket mértiik fel. Kizartuk a kutatasbol azokat a pacienseket, akik nem aktiv
sportolok, illetve azokat, akiknél rotatorkopeny szakadast vagy impingement-szindromat talaltunk.
Betegvizsgalatot ¢és standardizalt kérddiveket (UCLA-skala, Constant-Murley pont, WOSI) hasznaltunk. A
statisztikai elemzést Microsoft Office Excel 2007 programmal végeztiik leir6 statisztikai elemzés és egymintas
t-proba segitségével (p<0,05). Eredmények: A preoperativ mozgastartomanyokat, a kirotacio kivételével,
sikeriilt elérniink vagy novelniink. A paciensek UCLA és CM pontjai szignifikansan (p<0,001) néttek, a
WOSI-n szerzett pontok ¢s szazalékok szignifikdnsan (p<0,001) csokkentek. A VAS eredménye
szignifikansan (p=0,009) csokkent. A vizsgalat alatt nem fordult eld posztoperativ instabilitasos jelenség.
Kovetkeztetések: Osszefoglalva megéllapithat6, hogy korai kezelés és megfeleld rehabilitacio segitségével a
visszatérd vallizuleti instabilitas nagyon jo eredményekkel kezelhetd, tovabba biztosithatjuk a paciensek
¢letminGségének javulasat és a sportba valo visszatérést is.

Kulcsszavak: valliziileti instabilitas, recidiv ficam, Bankart-mtitét, Bankart-laesio
Prof. Dr. Kranicz Janos', Dr. Kuzsner Jozsef?

'PTE ETK, Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet, Fizioterapias Tanszék
2PTE KK MSI Ortopédiai Klinikai Tanszék
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Kerezsi Noémi Izabella’
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany III. évfolyam, nappali munkarend

A 4ES 10 EVKOZOTTI GYERMEKEK FOLYADEKFOGYASZTASANAK
VIZSGALATA VAC ES KORNYEKEN

Célkitiizés: Az elhizas népegészségiigyi probléma, szamos megbetegedés kialakulasaban szerepet jatszo
tényez, ezért egyre nagyobb terhet rd a tarsadalomra az elhizds kovetkezményének kezelése. Hazai
taplalkozasi felmérésekbodl kideriil, hogy nem fogyasztanak kelld6 mennyiségti folyadékot, és foleg a
gyermekeknél elénybe részesiilnek, az iires kaloridkat tartalmazd cukrozott folyadékok. Adatok és
Médszerek: Leiro jellegti vizsgalat, kényelmi mintavételi modszerrel. A 4 és 10 év kozotti gyermekek sziilei
Viac és komyeékén. Sajat szerkesztésti kérdoives felmérést végeztiink. Fobb kérdéscsoport: szociodemografiai
kérdéscsoport, folyadékfogyasztas mennyiségére és mindségére vonatkozo kérdések, ill. 24 oras taplalkozasi
naplo. Az eredmények kiértékelése Microsoft Office Excel 2007-tel tortént. Az eredmény akkor tekintettiik
szignifikansnak ha p< 0,05. Eredmények: A kitolt6 szulok atlag életkora 38 év +7¢v, 58 £6 nd; 10 {6 férfi
volt, akiknek az atlagos BMI értékiik 25,84+ 5. A gyermekek atlag életkora 8+1,6 év, a legfiatalabb 5 éves, a
legiddsebb 10 éves volt. A felmért gyermekek koziil 26 6 lany, 42 {6 pedig fiu volt. A gyermekek atlagos
energia bevitele 1953 kcal; atlagos fehérje bevitele: 98g; atlagos zsir bevitele: 74,6g; atlagos szénhidrat
bevitele: 251 g volt. Az 6vodasok atlagosan 10,6+1,3 dl mig az iskolasok 9,53+1,57 dl folyadékot
fogyasztottak, magas aranyban jelolték mindkét korcsoportban a cukrozott uditditalok rendszeres
fogyasztasat, mint az egyéb folyadékféleségeket. A nagyobb BMI percentillel rendelkezé gyermekek
szignifikansan tobb folyadékot fogyasztanak. (p<0,05). A lanyok és a fiuk folyadékfogyasztasa kozott
mennyiségben szignifikans kulonbség nincs.(p= 0,08). Az iskolas koru és az dvodas kori gyermekek
folyadékfogyasztasat illetben sem szignifikans a killonbség (p= 0,35). Kovetkeztetések: A csoportban is
megfigyelhetd a tulsuly és az elhizas, ennek egyik oka a cukrozott iiditditalok magas aranyu fogyasztasa.

Kulcsszavak: folyadékfogyasztas, elhizas, gyerekek.

Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea'
'PTE ETK Téaplalkozastudoményi és Dietetikai Intézet
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Kiraly Petra’
'Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségturizmus szervezd szakirany II.
évfolyam, nappali munkarend

EGYSZERU SZABADAG- KEREKPARTURIZMUS

Célkitiizés: Csaladomban gyakori a kerékpar hasznalata, mind kirandulds céljabol, mind kozlekedéscélu
hasznalatbol. Problémafelvetéseim kozott szerepel, hogy sokan nem élnek a kerékpar hasznalataval és annak
elényeivel. A két tényezd kozotti osszefiiggést kerestem. Adatok és Médszerek: Célcsoportom a 18.
¢életéviiket betoltott, foglalkozasuktol és lakhelyiiktdl fuggetlen emberek. Sajat készitésii online kérdéivemre
209 valaszt kaptam, ebbdl 208 értékelhetd volt. Fobb kérdéskorok kozé tartozott példaul, hogy a
kerékparjaikat milyen céllal hasznaljak, mennyire tartjak szem eldtt az egészségmegorzés szerepét és Nem
véletlenszerii, kényelmi mintavételt alkalmaztam. Adatgytijtésem januartol marcius végéig kerilt sorra.
Microsoft Excel 2010 segitségét hasznaltam, khi-négyzet probat valamint gyakorisagelemzést végeztem.
Eredmények: Valaszadoim kozott 142 nd és 65 férfi szerepelt. Atlagosan lakhelyiiktdl 33,2 km az a tav, amit
meg kell tenniiik a munkaba vagy iskolaba. Koziililk csak 18-an teszik meg ezt a tavot kerékparral, mely
elenyészd. 127 6 turizmus céljabol hasznalja kerékparjat. 57 alany él faluban, 126 varosban, 24 fovarosban.
A kitoltok 45%-a idohiany miatt nem foglalkozik az emlitett aktiv tevékenységgel. Kovetkeztetések:
Eredményeimbdl arra a kovetkeztetésre jutotta, hogy a lakhely jelentdsen befolyasolja a kerékparhasznalat
céljat. Tovabba bebizonyosodott, hogy a legtobben az id6hidny miatt nem hasznaljak kerékparjukat.

Kulcsszavak: kerékpar, turizmus, aktiv pihenés

Juhasz Eva'
'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészség-gazdasagtani és Egészségiigyi Szervezd Tanszék
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Klesitz Rita'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencid BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

VARANDOS ANYA OBJEKTIV ELETMINOSEGENEK HATASAI A
TERHESSEGRE ES A MAGZAT FEJLODESERE

Célkitiizés: Vizsgalatom célja felmérni, hogy mi befolyasolja a magzat fejlddését az anyaméhben. Melyek
azok az életmodbeli hatasok, amik kedvezd vagy éppen kedvezdtlen hatdssal vannak a varanddssag
megélésére, a szillésre, a gyermek sziiletési sulyara. Kutatasomban foglalkozom az anya pszichés
tamogatottsagaval, allapotaval. Adatok és Modszerek: Kutatds prospektiv, kvantitativ vizsgalat. A
céliranyos, szakértdi kivalasztas soran a célcsoport a 20. hetet betoltott varandos és 2 éven belul sziilt
kisgyermekes anyak, akik kronikus betegségben nem szenvednek. Kérdéives felmérés Kormenden 2014. 03.
és 2014. 12. kozott tortént (N=110). A statisztikai elemzés soran Microsoft Excel 2010-es programmal relativ
gyakorisagot, gyakorisagi megbizhatdsagi tartomanyt illetve a Khi-négyzet probat alkalmaztam (p<0,05).
Eredmények: A szajhigiéniai kérdések alapjan a tobbség (83,7 %) reggel illetve este mos fogat, 2,7 % minden
étkezés utan, 13,6 % pedig napi egyszer. A megkérdezettek 16,4 %-nak problémaja adodott az oralhigiéniaval.
Az iskolai végzettség és a szajhigiéniai szokasok, problémak kozott (p>0,05), a fogproblémak és a taplalkozas
kozott nem talaltam osszefuggést (p>0,05). A varandossag alatti taplalkozas és az ujsziilott sziletési sulya
kozott sem talalhato osszefiggés (p>0,05). A sziiléstdl vald szorongas ¢s az érzelmi tamogatas kozott nincs
jelent6s osszefiiggés (p>0,05). A sziilésre valo felkésziilés és az érzelmi tamogatas kozott szignifikans a
kapcsolat (p<0,05). Kovetkeztetések: Az ¢letmindség befolyasolja a varandossag alakulasat. Kiilonos
tekintettel kell odafigyelni a varandosok taplalkozasara, annak kvalitativ osszetételére. Az anya ¢letmddja
nemcsak a magzat méhen beliili fejlodésére van hatassal, hanem a problémamentes sziiletést is segiti.

Kulcsszavak: varanddssag, csecsemd, életmindség
Prof. Dr. Oroszlan Gyorgy', Karacsony Ilona”

"Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz
’PTE ETK Apolastudomanyi, Alapoz6 Egészségtudomanyi és Védéndi Intézet
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Kocsis Eva!
'Pécs — Taplalkozastudomanyi MSc I. évfolyam, levelezé munkarend

ROMA GYEREKEK EGESZSEGMAGATARTASA TARSADALMI-
SZOCIALIS HELYZETUK TUKREBEN

Célkitiizés: A vizsgalat célja a roma gyerekek taplalkozasi szokasainak és egészségmagatartasanak feltarasa
volt a jelen tarsadalmi-szocialis helyzetiik tiikrében a févaros néhany keriiletében. Célom volt felmérni, hogy
a fovarosi roma fiatalok kiizdenek-e sulyproblémakkal, mi jellemz0 a fizikai aktivitasukra. Az ajanlotthoz
képest az egészséges taplalkozas jellemz6it ismerik-e, gyakoroljak-e. Adatok és Modszerek:
Vizsgalatomban 110 roma fiatal vett részt, akik Budapest kiilonbozo keriileteiben laknak. Koruk 10 és 18 év
kozott volt, a sajat készitésii kérddivet 2013 aprilisa és 2014 februarja kozott toltotték ki onkéntesen és anonim
modon. Az adatelemzéseket az SPSS.20. programmal készitettem. Eredmények: A vizsgalatban a cigany
etnikumhoz tartozé gyerekek taplaltsaga nem mutat osszefiiggést a tarsadalmi-szocialis helyzetukkel. A
talsulyos gyerekek mindegyik jovedelem csoportban eléfordultak. Az anya iskolazottsaga befolyasolo
tényez0 a taplalkozas mindségére. Az anyagi helyzett6l fiiggetlen a gyerekek latogatjak a gyorséttermeket, az
uditét és energiaitalt gyakran fogyasztjak, ugymint az édességeket. A roma fiukra inkabb jellemz6 a
rendszeres sportolas, mint a lanyokra. Az iskolaban étkez$ gyerekek aranya a szegények kozott magasabb.
Kovetkeztetések: A roma gyerekek is helytelen taplalkozasi szokasaik és egészségmagatartasuk
kovetkeztében sulyproblémakkal kiizdenek.

Kulcsszavak: roma, taplalkozas, életmod, egészségmagatartas
Szekeresné dr. Szabo Szilvia', Angyal Magdolna®

'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
’PTE
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Kondikor Brigitta’
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségbiztositasi szakirany I11. évfolyam,
nappali munkarend

A ZALA MEGYEI KORHAZ DOLGOZOINAK ES A PTE ETK
ZALAEGERSZEGI KEPZESI KOZPONT HALLGATOINAK
OSSZEHASONLITASA A VERADASI MOTIVACIOKAT, ISMERETEKET
VIZSGALVA

Célkitiizés: Hazankban is csokken a véradok szama, amely nagy terhet r6 az egészséguigyre. Magyarorszagon
naponta korilbelil 1800 fore van sziikség a megfeleld szintii vérellatashoz, &m ennek biztositasa komoly
feladatnak bizonyul. Arra keresem a valaszt, hogy azon hallgatok illetve korhazi dolgozok, akik nap, mint nap
kapcsolatban vannak az egészségiiggyel, hogy viszonyulnak a véradas kérdéséhez, milyen gyakran adnak vért
illetve milyen motivacios elemekkel lehetne véradasra buzditani ket. Adatok és Médszerek: Kutatasom
célcsoportja a 18-65 év kozotti Zala Megyei Korhaz dolgozdi illetve a PTE ETK-ZKK hallgatoi. A
véletlenszertien kivalasztott hallgatokkal és korhazi dolgozokkal egy kérddivet toltetek ki (N= 100+100).
Bevalasztasi kritérium: 18-65 éves korcsoport, illetve hallgatéi vagy munkaltatoi jogviszony megléte az
Egészségtudomanyi Karon vagy a Zala Megyei Korhazban. Kizarasi kritérium: 65 év feletti kor. Abszolut és
relativ gyakorisagot, szorast, atlagot szamolok a Microsoft Excel program segitségével. Eredmények: A
hallgatok és a korhazi dolgozok tobb mint fele adott mar vért eddigi életében és tovabbi 20%-uk tervezi azt.
Arra a kérdésre, hogy mivel lehetne véradasra motivalni az embereket a leggyakoribb valasz a magasabb
pénzosszeg, illetve az ajandékcsomag volt, ennek ellenére a kitoltok 68%-nak kozombos az ajandék
lehet6sége véradaskor. A megkérdezettek atlagosan 2-6 alkalommal adtak vért. Kovetkeztetések: A valaszok
alapjan megfelel6 a megkérdezettek tudasa, de igy is sziikség lenne a felel6sségérzet megerdsitésére. A
tudasszinthez képest nagy szazalékban a tiitél és betegségektdl valo félelem tantoritja el a valaszadokat a
véradastol. A véradas népszeriisitéséhez tobb eléadas, oktatas kellene. Ugy gondolom, a véradast legjobban a
magasabb dijazassal illetve nagyobb ajandékokkal lehetne népszeriisiteni.

Kulcsszavak: véradas, hajlandosag
Csakvari Timea', Horvath Laszl6?

! PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészség-gazdasagtani €s Egészségiigyi Szervezd Tanszék
7ala Megyei Korhaz
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Korom Vivien Timea'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany II1. évfolyam, nappali munkarend

AZ ORTHOREXIA NERVOSA KIALAKULASANAK GYAKORISAGA A
MAGYAR EGESZSEGUGYBEN DOLGOZOK KOZOTT

Célkitiizés: Az egészséges taplalkozas egyre inkabb el6térbe helyezett érték, kovetendd életforma. Az
orthorexia nervosa (ON) egy uj tipusu étkezési zavar, melynek legnagyobb rizikdcsoportja az egészségiigyi
dolgozok mivel szélesebb ismerettel rendelkeznek ebben a témaban. A vizsgalatunk célja felmérni a magyar
egészségiigyi dolgozok kozott az ON gyakorisagat, osszefiiggést keresni az antropometriai adatok kozott és
azt, hogy az ON hajlam és az evészavar kozott talalunk-e kapcsolatot. Adatok és Modszerek: A mintaba az
egészséguigyben dolgozok kertilt ki. Sajat szerkesztést, valamint standard kérdéiveket alkalmaztunk, ORTO-
15 és Evési Zavar Kérddivet (EDI), amit online kellett kitolteni. Az ON hajlammal rendelkez6k sziirésére
Donini és munkatarsai altal javasolt 40 pontos kiiszobértéket hasznaltuk. Leiré statisztikat, T-probat, Pearson-
féle korrelaciot és regresszid analizist végeztiink. Az eredményeket akkor tekintettiik szignifikansnak ha
p<0,05 volt. Eredmények: A 144 {6 résztvevobol 61,1% rendelkezett ON hajlammal. Gyenge (1=0,22), de
szignifikans (p=0,007) kapcsolatot talaltunk az ORTO-15- re adott valaszok ¢s az aktualis testtomeg kozott.
Az ON hajlam és az Evési Zavar Kérdoiv alskalait vizsgalva nem talaltunk szignifikans kapcsolatot. A
dietetikusok és a mas végzettségli egészségiigyi dolgozok ORTO-15-re adott pontszama kozott nem volt
szignifikans (p=0,51) kulonbség. Az ON hajlam és a BMI kozott negativ, de szignifikans kapcsolatot (p=0,03)
talaltunk. Kovetkeztetések: Az egészségiigyi hivatast valasztok érintettek evészavar szempontjabol, ezért
sziikségesnek tartjuk sziiréprogramok, tamogatasukat célul kitiiz6 programok ¢és tréningek bevezetését, ennek
megel6zésére. Eredményeink jelenleg el6zetesek, mert munkank még folyamatban van.

Kulcsszavak: Orthorexia Nervosa, Etkezési zavar, Magyarorszag, Egészségiigyi dolgozok

Ungéar Tamés Laszloné dr. Polyak Eva'
'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
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Kosa Brigitta'
'Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkotd diagnosztikai analitikus BSc —
Orvosdiagnosztikai laboratoriumi analitika szakirany II1. évfolyam, levelez6 munkarend

ANTIOXIDANS KAPACITAS MERESEK BIOLOGIAI MINTAKBAN

Célkitiizés: A reaktiv szabadgyokok ellen a szervezet hatékony védelmi rendszert miikodtet. Ha a védekezo
készség (antioxidans kapacitas) lecsokken, vagy a szervezetet toxikus hatés éri, ez eldsegitheti degenerativ
betegségek kialakulasat. A novényi eredetii taplalékok, gyogynovények magas antioxidans kapacitassal
rendelkezhetnek, ugyanakkor kevesebb adat all rendelkezésre a sejtekben mérhetd antioxidans aktivitasrol.
Célunk volt 0j antioxidans kapacitas mérés kifejlesztése és adaptalasa gyogynovény kivonatokra, illetve
killonbozéképpen kezelt majsejt kultirakra. Adatok és Modszerek: Uj kemilumineszcencias antioxidans
kapacitas mérést dolgoztunk ki, mely peroxidaz, luminol, er6sité6 komponens ¢s H202 reakcidjan alapul. A
mérést Trolox-ra (vizoldékony E-vitamin) standardizaltuk (0-15 pmol/l), a mintak antioxidans kapacitasat
Trolox ekvivalensben adtuk meg. Vizsgalati mintainkat gyogynovény extraktumok és mikotoxinnal
(ochratoxin A)/antioxidans vegyiiletekkel kezelt HepG2 majsejtek lizatumai képezték. Méréseinket az
irodalomban elfogadott DPPH stabil szabadgyokos eljarassal is osszehasonlitottuk. Eredmények:
Kemilumineszcencids mddszeriinket a Trolox koncentracio-fuggé totdl fényemisszidja, ill. a fényemisszio
késleltetése alapjan standardizaltuk (kimutathatosagi hatar: 1 pmol/l Trolox). Az intraesszé, ill. interesszé
precizitas <5% volt. A vizsgalt gyogynovény extraktumok, ill. a HepG2 sejteken végzett mikotoxin és
polifenol kezelések eltérd antioxidans kapacitas értékeket mutattak. A toxin kezelés csokkentette az
antioxidans kapacitast. A p<0,05 szintet tekintettiik szignifikans eltérésnek (Student’s t-proba, SPSS v. 22).
Kovetkeztetések: Uj modszeriink érzékenyebbnek bizonyult a DPPH szabadgyokos mérésnél. Az eljaras
alkalmas mind novényi kivonatok, mind sejtes mintak analizisére. A sejtes modellben toxikus vegytletek
szabadgyokos karosito hatasa és a citoprotekcios kapacitas is vizsgalhato.

Kulcsszavak: kemilumineszcencia, antioxidans kapacitas, gyogynovény kivonat, mikotoxin, HepG2
sejtkultura

Dr. K6szegi Tamas'
'PTE KK Laboratériumi Medicina Intézet
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Kovics Eva Fruzsina'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany 1V. évfolyam, levelezo
munkarend

NPWT-AZAZ A NEGATIV NYOMASU SEBKEZELESI TERAPIA
ALKALMAZASA A SEBESZET KOREBEN A FERTOZOTT ES
KRONIKUSAN GYOGYULO SEBEK KEZELESEBEN

Célkitiizés: Vizsgalatunk célja feltarni az NPWT hatékonysagat, 6sszehasonlitva a hagyomanyos sebkezelési
modszerrel. Vizsgalatra kertult a valadék mennyiségének és a seb méretének valtozasa, valamint a
szovodmények kialakulasanak kortulményei, illetve a miitéti megoldasok, mint befolyasold tényezok.
Vizsgaltuk a kezelési id6t és a korhazban eltoltott napok szamat a kezelések tiikrében. Adatok és Médszerek:
VMM Korhaz és a ZM Koérhaz traumatologiai és szivsebészeti osztalyon kezelt sebgydgyulasi zavarokban
szenvedd betegek korében. Az adatokat dokumentumelemzéssel és esettanulmanyokbol gytjtottiik ki el6re
meghatarozott szempontok alapjan. 125 esetb6l 70 eset keriilt bevalasztasra. Az eredményeket leir6 statisztika
T-, Khi-négyzet proba valamint, Fisher féle egzakt teszt segitségével nyertik. Eredmények: Kutatasom
alapjan elmondhat6 hogy a betegek dokumentacioja sokszor hianyos volt. Nem mindig keriiltek feltintetésre
a seb méretek, az uriilt valadék mennyisége, illetve a napi kotozések ideje és gyakorisaga. A traumas eredetii
miitéteknél szignifikdnsan magasabb az 5-10 nap kozotti szovodmény kialakuldsa, mint az elektiv miitéti
beavatkozasoknal (p=0,04). A vizsgalatban szignifikansan magasabb a kronikus betegségben szenvedd
betegek korében a szovédmény kialakulasa (p=0.03). Az NPWT-vel kezelt betegek kezelési ideje
szignifikansan kevesebb, mint a hagyomanyos kezelésben részesiild betegek kezelési ideje (p=0,01)..
Kovetkeztetések: Az NPWT rendszer hasznalata javitja a beteg komfortérzetét, a valadék mennyiségének
csokkenésével, valamint a felulfert6z6dés megakadalyozasaval és a seb feltisztulasanak gyorsitasaval. Az
eredmények alapjan elmondhat6, hogy a korhazi kezelési id6t és a korhazban toltott napok szamat csokkenti
az NPWT hasznalata, szemben a hagyomanyos kezelés modszerével.

Kulcsszavak: Fert6zott, kronikus sebek, NPWT kezelés

German Zsuzsanna', Dr. Horvath Istvan?
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapoz6 Egészségtudomanyi és Védonéi Intézet >VMMK Traumatologia
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Kovics Kata'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A TERHESSEG ALATTI EGYENSULYT BEFOLYASOLO TENYEZOK
HATASAINAK VIZSGALATA

Célkitiizés: A varandossag soran szamos valtozas zajlik le a ndi testben. Ezek a valtozasok negativan
befolyasoljak a kismamak egyensulyérzékét, gyakrabban vesztik el egyensulyukat, nagyobb eséllyel vannak
kitéve az elesés veszélyének. A kutatas célja feltarni a terhesség alatti egyensulyvesztések gyakorisagat; az
egyenstlyt befolyasold tényezoket, és az egyenstlyvesztésbol szarmazd esések szamat, koriilményeit.
Adatok és Modszerek: A keresztmetszeti, leird kutatas célcsoportja a jelenleg terhes és legalabb egyszer
sziilt n6k. A mintavétel nem véletlenszert, a holabda-effektus modszerével tortént (n=211). A kutatas eszkoze
az ABC Scale (Powell 1995) volt, sajat kérdésekkel kiegészitve, kérdéscsoportok: szociodemografiai adatok;
sziilészeti-ndgyogyaszati anamnézis; egyensulyvesztések, elesések és korilményei. A leird statisztikai
elemzés mellett, 2 probat végeztink (SPSS 20.0 programmal) 95%-o0s valoszinliségi szinten (p<0,05).
Eredmények: A megkérdezettek 40%-a gyakrabban veszti el egyensulyat terhessége alatt, melyek fobb
kockazati tényez6i: faradtsag, felallds, csuszos talaj, 1épcsdzés. Az egyensulyvesztések szignifikansan
(p=0,038) gyakoribbak a III. trimeszterben. Akik terhességiik alatt gyakrabban vesztették el egyenstlyukat,
szignifikansan (p<0,001) gyakrabban estek el. Az esések fobb kockazati tényez6i: sietség, faradtsag, csiszos
talaj, Iépcsdzés. Akiket terhességi panaszaik (p=0,032), sulygyarapodasuk (p=0,002) kevésbé zavart a
mindennapi aktivitasban szignifikansan gyakrabban vesztették el egyensulyukat. A terhesség alatti testmozgas
(p=0,187), a kismamatorna (p=0,326) ebben a mintdban nem befolyasolta szignifikdnsan az
egyensulyvesztések gyakorisagat. Kovetkeztetések: A terhesség soran fellépd egyensulyzavar nem
elhanyagolhaté probléma. Mar a varandossag kezdetén érdemes lenne felhivni a kismamak figyelmét a
lehetséges egyensulyzavarra és azok kovetkezményeire: zuzodasok, bokatorés, csuklotorés, agyrazkodas.

Kulcsszavak: terhesség, egyensulyzavar, elesés
Hock Marta', Horvathné Kivés Zsuzsanna?

'PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet
’PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet
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Kovics Miria'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

GLUTENMENTES DIETA BETARTHATOSAGANAK VIZSGALATA ES
LEHETOSEGEI

Célkitiizés: Hazankban a colidkiaban szenvedé emberek szama egyre nd. Az egyediili terapias gyogymodot
a gluténmentes diéta (GM) alkalmazasa jelenti. Célunk volt sajat kérddives modszer segitségével elemezni a
diéta betarthatosagat és koltségeit. Adatok és Médszerek: A kérddiv kitoltése személyesen ¢és internetes
portalon keresztill zajlott. A colidkiaval diagnosztizaltak tartoztak a felmérésbe (202 f6). Kizarasi
kritériumként szerepelt minden mas betegség. Az adatok feldolgozasa SPSS és Microsoft Office Excel
alkalmazasaval tortént. Eredmények: A kitoltdk tobbsége varosban €l (51%). Az eredményeinkbdl kidertilt,
hogy a betegség kialakulasa nincs oOsszefiiggésben az életkorral (0,5-63 év), barmelyik életszakaszban
jelentkezhet. A valaszadok (n=202) 99%-a fontosnak v¢éli a dietoterapiat. Szignifikans osszefiiggés mutathato
ki a diéta betartasa és a panaszok mulasa kozott (p=0,027). A GM termékek beszerzési utja, a diéta betartasa
és a panaszok muldsa nem hozott szignifikans (p>0,05) eredményt. A tobbség szamara (99%)
tobbletkoltséggel jar a diéta, atlagosan 6350 Ft. A vizsgalatbol kideriilt, hogy a fovarosban él6k 58,5%-a diétas
boltokban, 26,2% élelmiszerboltokban, 4,6% gyogynovényboltban, 4,6% megrendelés utjan szerzi be a GM
termékeket. Kovetkeztetések: A GM diéta tobbszoros koltségekkel jar, de hatékonysaga
megkérddjelezhetetlen, betarthatosaga korosztalytdl, lakhelytol fuggetlentil alakul.

Kulcsszavak: gluténmentesség, diéta, koltség
Prof. dr. Figler Maria', Szekeresné dr. Szab6 Szilvia

'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
’PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
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Kovics Réka Erika’
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A HARMADFOKU ES EXTREM OBES BETEGEK TAPLALKOZASANAK
VIZSGALATA

Célkitiizés: Az OTAP 2009-es felmérése szerint a magyar lakossag 61, 8%-a tulsulyos, vagy elhizott. Az
elhizas hozzajarul mas betegségek kialakulasahoz (2-es tipusu cukorbetegség, sziv-érrendszeri
megbetegedések, stb.). Célunk volt felmérni a harmadfoku és extrém obes betegek testosszetételét, étkezési
szokasaikat. Megvizsgalni, taplalkozasi naplok segitségével az elfogyasztott energiamennyiséget, valamint
megtudni az elhizashoz kothetd tarsbetegségeket. Végil célunk volt a kapott eredményeket 6sszehasonlitani
egy egészséges kontroll csoporttal. Adatok és Modszerek: A tanulmany résztvevoi lehettek, akik 18 év
felettieck és BMI eredménye >35 kg/m2. A kontroll 18 év felettickbdl allt, nem szedhettek testtomeg
befolyasolé gyogyszert, nem tarthattak testtomeg csokkent6 étrendet. Kvalitativ munkank elemszama 120 {6
volt. A mérés 2013 oktoberétél 2015 februarig tartott. Szociodemografiai és antropometriai adatokat mértiink
fel. Végiil a résztvevok egy 3 napos taplalkozasi naplot és egy altalunk osszeallitott kérdoivet toltottek ki. A
statisztikai probak MS Excel 2007 és SPSS 2. 0 segitségével egymintas és 2 mintas t-probaval, linearis
regresszioval torténtek. Eredményeinket akkor tekintettiik szignifikansnak, ha p <0, 05. Eredmények: Az
elhizottak testosszetétel eredményei jelentdsen eltérnek a kontroll csoporthoz és a normal értékekhez képest
(p<0,05). A taplalkozasi naplok alapjan az obes csoport tagjai magasabb beviteli értékekkel rendelkeznek
(p<0,05), mint a kontroll csoport. A két elhizott csoport taplalkozasi napléi nem térnek el jelentdsen. A nativ
cukor bevitel és a visceralis zsir mennyisége kozott kapcsolatot talaltunk. A vizsgalt obes csoportban
tarsbetegségek koziil leggyakrabban a hipertonia és a mozgasszervi betegségek szerepeltek. Kovetkeztetések:
Nagy jelentéséget tulajdonitunk a primer prevencionak, hogy az esetleg régebben berogziilt, rossz taplalkozasi
és életmod beli szokasokat kikiiszobolhessiik és/vagy modosithassuk.

Kulcsszavak: elhizas, testosszetétel, étrendi bevitel

Ungar Tamas Laszloné dr. Polyak Eva'
'PTE ETK Téaplalkozastudoményi és Dietetikai Intézet
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Kovics Timea'
'Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkotd diagnosztikai analitikus BSc —
Orvosdiagnosztikai laboratoriumi analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

TERAPIAS GYOGYSZERSZINT MONITOROZAS HPLC-VEL

Célkitiizés: Terapias gyogyszerszint monitorozas (TDM) nagyon fontos egyes gyogyszerek vérben 1évo

vizsgaltam nagyhatékonysagu folyadékkromatografiaval (HPLC-vel). Minta el6készitést kovetden a szérum
mintakat megfuttattam a késziiléken, mely 45 percet vett igénybe minden egyes mintanal. Kromatogramok
értékelésével kiszamoltam a koncentraciokat, melyhez altalam készitett standard alapjan szamoltam faktort.
Eredmények: Az eredményeket gsszevetettem immunkémiai modszerekkel mért koncentraciokkal. Az
osszevetett eredmények szignifikans kiilonbséget mutattak. Ez a metabolitok detektalasaban tapasztalhato
killonbséggel magyarazhat. Kovetkeztetések: Rutin TDM-re nem igazan alkalmas a vizsgalataimhoz
hasznalt HPLC-DAD modszer. Optimalisabbak az immunkémiai technikdk gyogyszerszint
kevésbé gyakori gydgyszerek monitorozasara, foleg toxikus esetekben az altalam alkalmazott HPLC-DAD
modszer idealis.

Kulcsszavak: terapias gyogyszerszint monitorozas, TDM, HPLC, karbamazepin

Dr. Lakatos Agnes'
'PTE KK Laboratoriumi Medicina Intézet
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Kunstar Mihaly'
'Pécs — Bgészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Népegészségiigyi ellendr szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

A NYUGAT-NILUSI LAZ JELENTOSEGE NAPJAINKBAN

Célkitiizés: Vizsgalatunk célja az volt, hogy az esetszamokban bekovetkezett emelkedés és Magyarorszag
éghajlataban bekovetkezett valtozasok kozott ok-okozati sszefiiggést talaljunk, mutassunk ki. Tovabba a
rendelkezésiinkre allo adatok alapjan, meghatarozzuk a fertdzés szezonalitasat, és a vérkészitmények miatti
terjedés okan, jogszabalyi elemzést hajtsunk végre a virus vonatkozasaban. Adatok és Médszerek: A
retrospektiv kutatasunkhoz a Magyarorszagon eléforduld eseteket, a diagnosztizalasi iddpontokkal egyiitt,
valamint a vizsgalt évek id6jarasi adatait gyiijtottik ossze (ECDC, Epinfo). A jogszabalyi hattér vizsgalata a
/2005. (II. 10.) EiM rendeletre terjedt ki. Eredmények: Az altalunk vizsgalt 2008 és 2014 kozotti idészak
alatt 6sszesen 99 diagnosztizalt megbetegedés tortént. Az orszag idéjarasaban az éves atlaghdmérséklet és az
éves csapadék mennyiség emelkedése mutathato ki. Osszevetve az esetszamokat és az id6jarasi adatokat,
lathatjuk a hémérséklet, a csapadékmennyiség és a fertdzések kozotti osszefiiggés €s a diagnosztizalasi
idépontok alapjan meghatarozhatova valik a szezonalitas. A jogszabalyi hattér elemzése alapjan, a Nyugat-
nilusi virusra a véradas soran levett vért a nem vizsgaljak. Kovetkeztetések: A vizsgalatunk eredményeibdl
lathato, hogy fontos a Magyarorszagon el6forduld Nyugat-nilusi laz fert6zések alaposabb jovébeli vizsgalata,
hogy pontosabb képet kapjunk az aktualis jarvanyugyi helyzetr6l. A surveillance rendszer fejlesztésével
lehet6ség nyilik az esetleges endémidk megelézésére. Tovabba sziikségesnek tartom a 3/2005. (I1. 10.) EuM
rendelet kibévitését azért, hogy megelozziik a vér donacio miatt bekovetkezo fertézések kialakulasat.

Kulcsszavak: Nyugat-nilusi 14z, klimavaltozas, szezonalitas
Dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette !, dr. Molnar Kornélia

'Egészségfejlesztési és Népegészségtani Tanszék
’PTE ETK
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Kupovits Tiinde Rita’
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A LOKESHULLAM TERAPIA HATEKONYSAGANAK VIZSGALATA
KONYOKTAJEKI BETEGSEGBEN SZENVEDOKNEL

Célkitiizés: A konyoktajéki betegségek koziil az epicondylitis lateralis humeri eléfordulasi gyakorisaga 1-
3%. A vizsgalat témaja a korképben szenvedok lokéshullam terapias kezelésének oOsszehasonlitisa a
gyogytornaval szemben. Valamint a két emlitett modszer hatékonysaganak vizsgalata. Adatok és
Moédszerek: Prospektiv kutatas, nem randomizalt, kényelmi mintavétellel. Hévizgyogyfiirdd és Szent Andras
Reumakodrhaz, Hotel Spa Héviz gyogyaszati részlegén, epicondylitis lateralis humeriben szenveddk, 2014.02-
2015.02. Esetcsoport: 6 £6 (lokéshullam terapiaval kezeltek), kontrollcsoport: 4 6 (gyogytornaval kezeltek).
Atlagéletkor 52,30 év. Bevalasztasi kritérium: a konyoktajéki betegségekben, ezen belill epicondylitis lateralis
humeriben szenveddk. Kizarasi kritérium: a lokéshullam terapia kontraindikacioi: malignus tumor, kezeletlen
hypertonia, thrombosis, terhesség, infectio, TBC, hamsériilés, cardialis decompensatio. Adatgyiijtés: sajat
készitést fizikalis vizsgalati lap, PRTEE, DASH skala. Statisztika: atlag, szoras, gyakorisag, standard hiba,
1,96 SE, also-, fels6 megbizhatosagi tartomany €s egymintas-, és kétmintas t-proba, Microsoft Office Excel
2003-as verzidja. Eredmények: I.cs.. VAS eldtt/utan: 5,83+1,19/3,16+£2,66, p=0,017, IlLcs.: e./u.
4,75+2,06/3,50+1,91, p=0,140; DASH lLcs.: e/u.: 32,50+11,42/13,61£12,27, p=0,033, Ilcs.: e./u.:
20,83+11,90/15,62+8,22, p=0,179) és PRTEE l.cs.: e./u.: 66,16+23,04/34,83+31,87 p=0,012, Il.cs.: e./u.:
39,00+11,83/31,50+3,51, p=0,195. Izomer6 (0-5-0s izomerd skala): a novekedés minden mozgasiranyra
nézve igaz volt az esetcsoportban a kezelések utan. Kovetkeztetések: Az esetcsoportban szignifikdnsan
csokkent fajdalom, a DASH, PRTEE értékek javultak. A kezelési id6 lerovidiilt, az izomerd novekedett. A
teljes panaszmentességhez azonban, egyéb mas modszereket is érdemes alkalmazni. Kutatdsomat a jovoben
kiegésziteném egy harmadik csoport vizsgalataval, akik mindkét kezelésben részesiilnének.

Kulcesszavak: konyoktajéki betegség, 1okéshullam terapia
Vas-Barna Rita', Bajsz Viktoria®

"Hotel Spa Héviz
PTE ETK Fizioterapiés és Sporttudomanyi Intézet Fizioterapias Tanszék
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Léang Monika'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A HASHIMOTO THYREOIDITISBEN SZENVEDO BETEGEK
TAPLALTSAGI ALLAPOTA ES TAPLALKOZASI SZOKASAI

Célkitiizés: A szakdolgozat célja az volt, hogy vizsgalja a Hashimoto thyreoiditisben szenved6 betegek
taplalkozasat és testosszetételét; illetve a napi energia, makro- és mikrotapanyag-bevitelt egy 72 oras
taplalkozasi naplo és egy gyakorisagi tabla (FFQ) segitségével. Adatok és Mddszerek: A kvantitativ leird
vizsgalatra 2014 szeptembere ¢s 2015 marciusa kozott keriilt sor, Magyarorszag harom megy¢jében, Baranya,
Pest ¢és Fejér megyében. A vizsgalat célcsoportja 15 ¢és 90 éves kor kozott az autéimmun
pajzsmirigybetegségben szenvedd betegek voltak, Az 50 alanybol (47 né és 3 férfi) 20 nd vizsgalva lett
klinikailag validalt mér6vel (Omron BF511), mindannyian (50 £6) kitoltottek egy 72 oras taplalkozasi naplot,
FFQ-t toltottek ki, és mindannyian valaszoltak sajat kérddivemre. 15-34 és 35-90 éves korcsoportra osztottam
a betegeket. Kétmintas (Student’s) t-probat, a leird statisztikat és Khi-négyzet tesztet végeztem, mely utobbi
két fiiggetlen valtozo osszehasonlitasara szolgalt. Microsoft Excel 2003 programot hasznaltam a statisztikai
vizsgalatokhoz, ahol a p<0,05-nél volt szignifikans. Eredmények: A testosszetétel mérés eredményei,
killonosen a BMI ¢és a testzsirszazalék (p<0,05) szignifikinsan magasabbak voltak a Hashimoto
thyreoiditisben szenvedd betegek kozott, dsszehasonlitva az idealis értékekkel. A taplalkozasi naplo és a
gyakorisagi tablazat azt mutatta, hogy nagyobb mennyiségii az energia-bevitel, és magasabb a fogyasztas
mind a két kor szerint osztott csoportban a normal mennyiségekhez képest Kovetkeztetések: A mért magas
testosszetétel eredmények, és a megkérdezettek betegsége Osszefiigg, valamint a betegségben szenvedok
tulsulya és elhizasa is, a gyogyszeres kezelés ellenére. A betegség gyogyszeres kezelése mellett nagyon fontos
az étrend. Azon paciensek, akik alapvetGen betartottak az egészséges életmdd szabalyait, 1ényegesen jobb
eredmények latszottak a testosszetétel mérésen.

Kulcsszavak: Hashimoto, autdimmun, testosszetétel, testtomegindex, tulsuly.

Ungar Tamas Laszloné dr. Polyak Eva'
'PTE ETK Téaplalkozastudoményi és Dietetikai Intézet
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Létai Maté!
Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

AGRESSZIO A PREHOSPITALIS ELLATASBAN

Célkitiizés: Gyakran hallani a médiaban arrol, hogy bantalmazas ért egy mentddolgozot a munkaja soran. A
kutatas célja volt feltérképezni, hogy mennyire hétkoznapi jelenség az agresszio a mentdellatasban, illetve
milyen kihatassal van a dolgozok életére. Adatok és Modszerek: A keresztmetszeti kutatas két Baranya
megyei ¢s két budapesti mentéallomas dolgozoi kozott tortént (n=103). A szocio-demografiai adatok mellett
a tapasztalt agresszio jellege, gyakorisaga és kivaltd okai, valamint az er6szakos incidensek megitélése,
kihatasa ¢és a képzések soran a témaval kapcsolatos tapasztalatok is feldolgozasra keriiltek. Az adatgytijtés
2014. november 1.-t6l december 31.-ig terjedé idészakban zajlott, a statisztikai elemzés SPSS 22.0
programmal, khi-négyzetproba alkalmazasaval tortént. Eredmények: A kutatasban résztvevok 88,3%-a férfi,
mig 11,7%-a nd, az atlagéletkor 37,3 év volt. A mintamban szereplé mentddolgozok 99,02%-a tapasztalt mar
verbalis agressziot a munkaja soran, mig 55,3%-a fizikalis er6szak elszenveddje is volt. Az dsszes valaszado
7,76%-a 8 napon til gyogyulo sériilést szenvedett el és 1 éves atlagban 5,46 alkalommal voltak kénytelenek
renddri segitséget kérni. A valaszadok 51,45%-a tart attdl, hogy a jovében fizikalis erdszak elszenveddje lesz.
A dolgozok 42,6%-a szamolt be arrél, hogy képzése soran részesiilt az agresszié kezelésével kapcsolatos
oktatasban, am csupan 16,5%-a gondolta ugy, hogy elegend6 id6 jutott a témaval kapcsolatos ismeretek
elsajatitasara. Kovetkeztetések: Szinte nincs olyan mentddolgozo, akit ne ért volna mar munkdja soran
agresszio a beteg, vagy a kornyezetben tartozkodo egyéb személyek részérdl, mégis kevesen gondoljak ugy,
hogy erre megfelelden fel lennének késziilve.

Kulcsszavak: Agresszio, bantalmazas, munkahelyi erészak

Dr. Deutsch Krisztina!
'PTE ETK Siirg6sségi Ellatasi Es Egészségpedagogiai Intézet
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Lérincz Kinga'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Sziillésznd szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

KORASZULES SZAM ALAKULASA EGY ADOTT TERULETEN, A
KORASZULES OKAI ES KOVETKEZMENYEI

Célkitiizés: Vizsgalatom célja az volt, hogy attekintést nyujtsak arrél, hogy lakhelyemen, Bonyhadon 2008.
januar 1-t6l- 2014.december 3 1-ig mennyi korasziilés tortént és milyen hajlamosito tényezok befolyasoltak.
A korasziilés leggyakoribb okait anyai vagy magzati okokra és egyéb szocialis, kulturalis és életmodbeli
eredetiiekre osztottam szét. Adatok és Mddszerek: Vizsgaltam, hogy hanyadik gesztacios héten és mekkora
sullyal sziilettek a korasziilottek, a Perinatalis Intenziv Centrumba milyen betegségekkel keriiltek. Az
adatgyiijtést a helyi védon6i halozatra tamaszkodva retrospektiv, longitudinalis modon,
dokumentumelemzéssel végeztem. Bonyhadon 728 sziilésb6l 50 korasziilés tortént, amibdl 64 ujsziilott
sziiletett. A vizsgalatombol kizartam azokat, akiknél a gesztacios kor > 37. hét. Az adatok elemzéséhez a leird
statisztika keretein beliil atlag és gyakorisag szamitast hasznaltam, a gyakorisagot megbizhatdsagi
tartomannyal prezentalva. Két valtozo osszefiiggéseinek megallapitasara a Khi-négyzet probat, statisztikai
elemzéshez a Microsoft Office Excel programot hasznaltam. Eredmények: Megnéztem, hogy az adott
gesztacios hetekben tortént korasziiléseket milyen mértékben befolyasoltak az ikerterhességek, nem
szignifikéans, p> 0,05.Végeztem szamitast még az alapjan, hogy a korasziilotteknek mennyi betegsége volt.
Ezt osszevetettem a gesztacios hetekkel. Az eredmény szignifikans, p<0,05. Szdmoltam megbizhatosagi
tartomanyokat a roma etnikum, a gesztacios hét és a suly szerint. Kovetkeztetések: Még ma sem vagyunk
képesek teljes egészében megeldzni a korasziilést, de vannak a keziinkben olyan modszerek, melyek
egyértelmiien javitjak a kimenetelét. A perinatalis rizikdval induld gyermekek jelentds része egészséges
gyermekké valhat, ha megfeleld6 kora utogondozas és fejlddésneurologiai ellatasban részesiilnek az
intézménybol vald hazabocsatas utan.

Kulcsszavak: korasziilés, koraszulott, gesztacios hét, sziiletési suly, Perinatalis Inzentiv Centrum.

Komlési Kalmanné!
'PTE ETK Szombathelyi Képzési Kozpont
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LuKkacsics Adridn’
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

AZ APOLASI ESZKOZOK ES A BETEGKORNYEZET FERTOTLENITESE
ES INFEKCIOKONTROLLJA A NOSOCOMIALIS INFECTIOK
TEKINTETEBEN

Célkitiizés: A vizsgalat célja volt felmérni az apolasi eszkozok, valamint a betegkornyezet hianyos
fert6tlenitésébol adodo fertdzések megeldzésével kapcesolatos ismereteket képzett apolok kozott a fertdtlenités
gyakorisaga, valamint a nosocomialis fertézésekkel és infekciokontrollal kapcsolatban. Adatok és
Modszerek: A keresztmetszeti, kvantitativ vizsgalatra 2014.12.01. ¢és 2015.02.28. kozott kertilt sor egy
megyei szintli korhaz 12 fekvibeteg osztalyan. A kutatast végzett apolok korében egy csak zart- és egy csak
nyitott kérdéseket tartalmazé kérdéivek Kkitoltetésével (N=103). A Microsoft Office Excel 2002
programcsomag segitségével leird statisztika mellett x2-probat, kétmintas t-probat alkalmaztunk (p<0,05).
Eredmények: Az apolok a zart kérdéiven megvalaszolt kérdéseknél atlagosan magasabb pontszamot értek el,
mint a nyitott kérdések esetében (p=0.021). Az intenziv terapids osztalyon dolgoz6 apolok zart kérdbiven elért
atlag pontszama szignifikansan magasabb, mint a tobbi osztalyon dolgozo apolok pontszama (p<0.001). Azok
az apolok, akik régebb ota dolgoznak az egészségiigyben, nagyobb jelent6séget tulajdonitanak a nosocomialis
fertdzések megeldzésének (p<0,05). Szignifikans kiilonbség mutatkozott az el6készitd pult, a szamitdogép
billentyiizete, a beteg éjjeli szekrénye, a telefon, a névérhivo tekintetében (p<0.05), ellentétben a kilincesel
(p=0.081). Kovetkeztetések: Az apolok ismerete nem minden teriileten elegendd a nosocomialis
fertdzésekkel kapcsolatban. Az intenziv osztalyon fordul eld leggyakrabban nosocomialis fert6zés, ezért az
ott dolgozo apolok ismerete szélesebb korii. A zart kérdéseknél tobb pontot értek el a kitoltdk, konnyebben
kivalasztottak a helyes valaszt. Az éapolok kevésbé tulajdonitanak jelentds szerepet a beteg- illetve
munkakornyezet fertézottségének, azonban jelentds szerepet jatszanak a nosocomialis fertdzések atvitelében.

Kulcsszavak: nosocomialis, infekciokontroll, apolasi eszkozok, fertStlenités, zart és nyitott kérdoiv,
betegkornyezet

Dr. Olah Andras', Szebeni-Kovécs Gyula?

'PTE ETK Apolastudoményi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védénoi Intézet
’PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védéndi Intézet
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Lukicsné Sipké Gabriella’
'Pécs — Népegészségiigyi MSc — Epidemioldgia szakirany I1. évfolyam, levelezd munkarend

AUTIZMUSSAL ELOK HELYZETENEK JAVITASA A KORAI
FELISMERES ES FEJLESZTES ELONYEI TUKREBEN

Célkitiizés: Jelen vizsgalat célja annak igazoldsa, hogy azoknal a gyerekeknél akiknél 3 éves kor elott
sziiletett a diagndzis, az adott elmaradasokat kevesebb id6 alatt tudtak a megfeleld fejlesztéssel behozni, mint
akiknél 3 éves kor utan tortént a diagnozis. Adatok és Modszerek: Az adatgytijtés sajat szerkesztésii
kérdoivvel tortént, melyeket 4 - 16 éves autista gyermek, varosban és faluban €16 sziileik toltottek ki. A
feldolgozott 107 kérd6iv adatainak a statisztikai elemzése az SPSS 22.0-s programmal tortént. A valtozok
kozotti kapcesolat elemzéséhez kereszttabla-elemzést, esélyhanyados szamitast, khi-négyzet probat, egy- és
tobbvaltozos logisztikus regressziot, Mann-Whitney tesztet, korrelacio-szamitast valamint Wilcoxon probat
hasznaltam. A szignifikancia hatarat p<0,05-ben valasztottam meg. Eredmények: A vizsgalatom
eredményeként elmondhatd, hogy a 3 éves kor el6tt sziiletett diagndzisokat, 2,7-szer nagyobb eséllyel a sziilok
veszik észre, s a tiinetek felismerésétdl a diagnozisig, tobb mint 6 honap telik el. Nincs kiilonbség a fejlesztési
lehetoségek kozott a faluban és varosban ¢16knél, a tavolsag nem befolyasolja a fejlesztés iddtartamat, a
gyakorisagat viszont igen. Kovetkeztetések: Jelent6s szerepe van a védéndknek a felismerésben, hiszen a
legjelentdsebb tiineti eltérések egy szakember szamara jol lathatok. Kutatasom eredménye, hogy a fejlesztés
gyakorisaganak novekedésével csokkenthetd az elsé eredmények megjelenéséig eltelt ido.

Kulcsszavak: autizmus, leggyakrabban eldforduld tiinetek, kialakulasanak okai, fejlesztési lehetdségek,
sziilok szerepei

Dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette'
IPTE ETK EGESZSEGBIZTOSITASI INTEZET
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Magyar Eszter!
"Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas €s prevencio BSc - Védénd szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A VEDONOI FELADATOK ES EGESZSEGUGYI SZAKEMBEREKKEL
KAPCSOLATOS ELVARASOK AUTISTA GYERMEKEKET NEVELO
CSALADOK ESETEBEN

Célkitiizés: Vizsgaltunk célja, hogy megismerjiik hazai viszonylatban az autista gyermeket neveld csaladok
korében az autista gyermek felismerésének, fejlesztésének és a csaladok tamogatasanak lehetdségeit, ezzel
kapcsolatos elvarasait, és az ehhez kapcsolddo védondi feladatokat, tovabba, a csaladokkal kapcsolatban allo
intézményeket. Célunk volt még megismerni az autista gyermeket gondozé teriileti védoéndk célzott
tevékenységét és autizmussal kapcsolatos ismeretforrasait. Adatok és Modszerek: Kutatasunk feltaro jellegt,
kvalitativ. A vizsgalat célcsoportjat olyan sziil6k alkotjak, akik autizmus spektrumzavarral €16, 2-14 év kozotti
gyermekeket nevelnek, illetve az autista csaladokat gondozo teriileti védéndk. A mintavalasztas kényelmi
mintavétellel és holabda médszerrel tortént, az elemszam 8 f6. Az adatgytijtés modszere sajat osszeallitasu
félig strukturalt interju volt. Az interjikat Microsoft Office Excel program segitségével leird statisztikaval,
valamint tartalomelemzés modszerével elemeztilk. Eredmények: A gyermek eltérd fejlodését tobbnyire a
védond ismeri fel, de ezt nem mindig kommunikalja a sziilok felé. A csaladok elégedettek az intézményen
beliil torténd fejlesztéssel, mindazonaltal az intézményen kiviili fejlesztd terapiakat elérhetetlennek tartjak. A
védénék munkéjaban hianyossagként meriilt fel a csaldadok pszichés tamogatasa. Osszevetve a sziildi és
védondi interjukat, 3 kérdésben: az észlelt eltérésekben, csaladlatogatas gyakorisagaban, valamint a pszichés
tamogatas kérdésében tapasztaltunk egymasnak ellenmondé valaszokat. Kovetkeztetések: A védondk
munkajaban a sériilt gyermekek gondozasaval kapcsolatos attitiid és kommunikacio fejlesztést kivan. Tovabba
érdemesnek tartanank a vizsgalatot fokuszcsoportos kutatassal kiegésziteni a jovoben, kulonos tekintettel
hazank elmaradott régiodira.

Kulcsszavak: autista gyermeket nevel6 csaladok, védéné

Dr. Deutsch Krisztina'
'PTE ETK Siirg6sségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet
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Markovics Andrea’
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

ANYAI ELETMOD HATASA A SZULES KIMENETELERE

Célkitiizés: A kutatas célja feltarni varandésok korében az iskolai végzettség, valamint az egészségtudatos
életvitel kozti osszefuggést. Vizsgalatunk tovabbi célja feltarni a dohanyzas Hgb és vvt értékre gyakorolt
hatasat, valamint azt, hogy a primiparak vagy, multiparak esetében fordul el¢ gyakrabban szorongas,
depresszio. Osszefiggést kerestiink a szorongas és a sziilés ideje kozott. Adatok és Médszerek: Nem
véletlenszerti, szakértdi mintavétellel 82 gravidat valasztottunk ki a Vas Megyei Markusovszky Egyetemi
Oktatokorhdaz Varandés Gondozdjaban és Sziilészeti Osztalyan tortént 2014.06.01- 2014.11.30. kozott.
Bevalasztasi kritérium: II. trimeszterben 1év6 18-45 év kozotti varandosok. Az adatgytijtés sajat szerkesztésii
kérdéiv mellett standard kérddivvel (Eletméd-, Beck-depresszio-, és Spielberg szorongas) tortént
dokumentumelemzéssel kiegészitve. MS Excel programmal a leird statisztika mellett Chi*-probat, T-probat
alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: A magasabb iskolai végzettségiick egészségtudatosabbak (p<0,001).
AL trimeszterben nem volt szignifikans kiilonbség a dohanyz6 és nem dohanyz6 varandésok Hgb (p=0,355),
és vvt értékei (p=0,887) kozott. A IIl.trimeszterben alacsonyabb Hgb (p<0,001) és vvt (p<0,001) értékeket
tapasztaltunk a dohanyosok korében. A szorongas szintje a masodik trimeszterben a multiparak esetében volt
jelent6s (p=0,011). A IIL. trimeszterben a szorongas (p=0,16) és a depresszio esetében sem volt szignifikans
eltérés (p=0,096). Azon gravidak esetében volt magasabb a korasziilések szama, akiknél kimutathaté volt a
szorongas is (p<0,001). Kovetkeztetések: A kapott eredmények tiikrében elmondhato, hogy a varandos
iskolai végzettsége befolyasolja az egészség tudatossagat. A dohanyzas negativan hat a Hgb és vvt értékekre,
és kozvetve a magzatra is karos hatast gyakorol. A szorongés inkabb primiparaknal figyelheté meg és
korasziiléshez vezethet. Javasoljuk a kutatas folytatasat mar az elsd trimesztertdl kezdve nagyobb
populacidban.

Kulcsszavak: egészségtudatossag, szorongas, dohanyzas, korasziilés, depresszid

Ferenczy Monika'
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapoz6 Egészségtudomanyi és Védonéi Intézet
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Mirkus Maté!
Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

MINIMALISAN INVAZiV- ES HAGYOMANYOS GERINCROGZITESEK
UTANI KORAI POSZTOPERATIV IDOSZAK FIZIOTERAPIAS
ALLAPOTFELMERESE

Célkitiizés: Vizsgalatunk célja a minimalisan invaziv (MIS TLIF) és hagyomanyos transforaminalis lumbalis
intervertebralis fizion (nyitott TLIF) atesett betegek korai posztoperativ mozgasszervi statuszanak
osszehasonlitdsa volt. Adatok és Médszerek: A 2013 novembere ¢és 2015 februarja kozott zajlo
osszehasonlitd kutatasunkban 19, irdnyitott mintavétellel kivalasztott, fuziés mitéten atesett, lumbalis
spondylolisthesissel rendelkezd beteg vett részt. A felméréseket a PTE KK Idegsebészeti- és Ortopédiai
Klinikan végeztuk. A kutatasba torténd bevalasztas kritériuma a szovédménymentes miitét és posztoperativ
szak, kizarasi kritériuma az egyéb sulyos mozgasszervi és belgyogyaszati betegség volt. A részletes
mozgasszervi vizsgalat soran kapott értékek statisztikai elemzéséhez SPSS 20. programban végzett Levene-
féle F-probat, egymintas és kétmintas t-probat alkalmaztunk. Eredmények: A posztoperativ 1. és 3. napon
nem talaltunk szignifikans kiilonbséget a két csoport kozott. A posztoperativ 6. napon szignifikansan jobb
értékeket kaptunk a MIS TLIF-en atesett betegeknél a lumbalis gerinc flexio (p=0,002), a kisugarzo
labfajdalom (p=0,016) ¢és a Iépéshossz (p=0,045) vizsgalatakor. A posztoperativ 6. héten a MIS TLIF-en
atesett betegeknél szignifikansan kisebb mértékii derékfajdalmat (p=0,036) és a kisugarzo labfajdalmat
(p<0,001) mértiink, mint a nyitott TLIF-en atesett betegeknél. A MIS TLIF-en atesett betegeknél
szignifikansan kisebb a posztoperativ 12. héten a derékfajdalom mértéke (p=0,036), mint a nyitott TLIF-en
atesett betegeknél. Nem talaltunk szignifikans eltérést a két csoport dsszehasonlitasakor a 1épésszélesség, a
jaras gyorsasdga, a lumbalis motoros kontroll és a lumbalis gerinc extensidjanak vizsgalatakor.
Kovetkeztetések: A két csoport posztoperativ idOszakanak osszehasonlitasakor tobb paraméterben
szignifikans eltérést talaltunk, igy két kiilon rehabilitacios mozgasprogram kidolgozasa indokolt.

Kulesszavak: TLIF, spondylolisthesis

Dr. Jaromi Melinda', Prof. dr. Biiki Andras?, Dr. Schwarcz Attila’, Velényi Anita*
'PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet

’PTE KK Idegsebészeti Klinika

’PTE KK Idegsebészeti Klinika

*PTE KK Idegsebészeti Klinika
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Mihalyi Krisztina'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, levelezd
munkarend

A KRONIKUS SEB ES A SEBKEZELES KAPCSAN FELMERT
ELETMINOSEG

Célkitiizés: A vizsgalat célja a betegek ¢letmindségének felmérése a korhazi sebellatas soran. Adatok és
Médszerek: Leiro, keresztmetszeti, kvantitativ vizsgalat, nem véletlenszerti, szakértéi mintavétel tortént
2014.12.01. és 2015.02.28. kozott a Zala Megyei Korhaz fekvibeteg osztalyain. A célcsoportot a kronikus
sebbel rendelkezd betegek jelentették. A bevalasztasi kritériumok voltak a fekvébeteg osztalyon kezelt, 18 év
minta elemszama 62 6. Az adatok feldolgozasa Microsoft Office — Excel 2007 segitségével tortént, leird
statisztika mellett y>-probat és korrelaciot végeztiink (p<0,05). Eredmények: A kronikus sebbel rendelkezd
betegek iskolai végzettsége a harag ¢és dith érzésének osszehasonlitdsa soran nem mutatott szignifikans
killonbséget (p=0,81). A csaladi allapot és a kronikus seb kezelése okozta teher kozott nem igazolodott
szignifikans kiillonbség (x=17,9; p=0,8). A kronikus seb jelenléte miatt jelenlévd alvaszavar és a betegek
sebének kezelésével kapcsolatos elégedettség Osszehasonlitdsa soran szignifikans kiilonbség igazolodott
(p<0,05). Az alvaszavarral kiizdok a sebkezeléssel kapcsolatban sokkal elégedetlenebbek, mint azon betegek,
akiknél alvaszavar nem volt jelen. Szignifikans osszefiiggés nem mutatott az apolasi napok szama és a
sebkezelés elégedettsége kozti osszehasonlitas (r=0,120; p=0,353). Kovetkeztetések: A betegek iskolai
végzettsége nincs hatassal a kronikus seb jelenléte okozta harag és diih érzésére. A csaladi allapota nem
befolyasolja a kronikus seb kezelése okozta teher mértékét. Az alvaszavar hatassal van a betegek sebkezelési
elégedettségére. Az apolasi napok szama nem befolyasolja a sebkezelés elégedettségét.

Kulcsszavak: kronikus seb, sebkezelés, életmindség
German Zsuzsanna', Bognarné Laposa Ilona?

'PTE ETK Apolastudoményi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védénodi Intézet
7ala Megyei Korhaz
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Millei Krisztina®
"Pécs — Apolas és betegellatas MSc — II. évfolyam, levelezé munkarend

HPV FERTOZESSEL, OLTASSAL ES A MEHNYAKRAKKAL
KAPCSOLATOS TAJEKOZOTTSAG ANYAK ES LANYOK KOREBEN

Célkitiizés: A human papillomavirus (HPV) a XXI. szazad leggyakoribb nemi uton terjedé korokozdja. A
daganatkelté HPV-tipusokkal torténd fertézés felelos a méhnyakrak kialakulasaért. Célunk felmérni az anyak
¢és a lanyaik HPV, a méhnyakrakkal ¢és a HPV oltassal kapcsolatos tudasszintjét, ismereteiket. Adatok és
Modszerek: Kvantitativ, keresztmetszeti vizsgalatot sajat szerkesztésii kérd6iv segitségével 2013.05.01.—
2013.08.31. kozott végeztiink. Nem véletlenszerti, kényelmi mintavétel soran a célcsoportunk a Zalaegerszeg
¢és vonzaskorzetében €16 18 és 25 év kozotti lanyok és leanygyermeket neveld édesanyak (N=163). Az adatok
elemzéséhez Microsoft Office Excel-t és az SPSS-es rendszert hasznaltunk. A leir statisztika (atlag, szoras,
gyakorisag) mellett matematikai statisztikat (t-proba, y2-proba, ANOVA) alkalmaztunk (p<0,05).
Eredmények: A fiatal n6k ismeretszintje a véddoltassal, méhnyakrakkal és a sziiréssel kapcsolatban egyarant
magasabb az anyakénal (p<0,05). Az iskolai végzettség befolyasolta a szliréssel kapcsolatos attitiidot
(p=0,05). A csaladi hattér sem a véddoltassal (anyak p=0,28; lanyok p=0.51), sem a sziiréssel kapcsolatos
attitiidot nem befolyasolta (p=0,07). A lakohely nem befolyasolta a szlirésen vald részvételt (p>0,05) és a
véddoltas igénybevételét (p=0,09). Az anydk és a lanyok oltassal kapcsolatos attitiidje kozott nincs
szignifikans killonbség. (p=0,41). Kovetkeztetések: HPV jelentése, tudas tekintetében a felmérésiink soran a
lanyok 97%, anyak 79% tudta helyesen a HPV jelentését. HPV oltas esetén a nok jelentds része (n=119) nem
részesiilt oltasban, bar hallottak rola. Az eredmények titkrében tovabbra is fontos a témaban torténd oktatas, a
szlirdvizsgalatokon vald rendszeres részvétel és a kell6 motivaltsag.

Kulcesszavak: HPV, véddoltas, méhnyakraksziirés, attitiid
Karamanné dr. Pakai Annaméria', Vajda Réka®
'"PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozd Egészségtudomanyi és Védondi Intézet Védéndi és Prevencios

Tanszék
’PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet
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Nagy Alexandra'
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

FUTBALL JATEKOSOK LIGAMENTUM CRUCIATUM ANTERIUS
POTLAST KOVETO BALANCE ES FUNKCIONALIS ELEGEDETTSEG
VIZSGALATA

Célkitiizés: A térd funkciojanak és stabilitdsanak vizsgalata az LCA potlason atesett aktiv sportolok
posztoperativ iddszakaban (14. hétig). Modszerek: Kvantitativ kutataskényelmi mintavétel soran a 14 ¢és 40
év kozotti semitendinosus ill. gracilis inbol késziilt grafttal valo LCA pétlason atesett fiatal felnéttek a sériilést
kovet6 6 honapon beliil estek at a plasztikan, és nem volt tarsuld egyéb betegségiik, sériilésiik 8 £6. A kontroll
csoport 9 16 hasonld kort egészséges regionalis futball jatékosbdl allt. Sajat készitésti kérddives felmérést
IKDC 2000 atvett elemeivel, valamint statikus stabilitas vizsgalatokat végeztiink Zalaegerszegen 2014 februar
és december kozt. IBM SPSS 20.0 verzioval leiro statisztikat, t-probat, gyakorisagot vizsgaltunk. Adatok és
Médszerek: Az esetcsoport 14. héten vizsgalt IKDC 2000 szubjektiv kérd6iv eredménye 12%-al javult a 8.
héthez képest (p=0,001). A 14. héten a test tomegkozéppont vetiiletének kitérése az érintett és az egészséges
végtag kozott nem mutatott szignifikans kiilonbséget nyitott szemmel (p=0,932) és zart szemmel (p=0,541).
Az esetcsoport mddositott Flamingo Balance teszt eredménye a 14. héten az ¢érintett és ép végtag kozott
szignifikans kiilonbséget nem mutatott (p=0,163). Az esetcsoport a 14. héten atlagosan 23,91%-kal tért el a
két 1ab 50-50%-os terhelését6l, mig a kontroll csoport atlagosan 22,89%-kal, a két csoport kozt nem volt
szignifikans eltérés (p=0,911). Kovetkeztetések: 14 héttel az LCA potlast kovetden az érintett végtag a
statikus stabilitasat visszanyerte, a paciensek 6nbevallasu elégedettsége szignifikansan javult (p=0,001), a
sérult oldal a médositott Flamingo Balance Teszten jobban teljesitett, mint az ép oldal. A két lab kozti terhelés
eloszlas szazalékos aranya a 14. héten az esetcsoportnal 23,91%, a kontroll csoportnal 22,89%. A terhelési
aszimmetria kérdéseket vet fel a tovabbi rehabilitacio iranyat tekintve.

Kulcsszavak: balance elégedettség futball

Toéthné Steinhausz Viktoria'
'PTE ETK Fizioterépias és Sporttudomanyi Intézet Fizioterapias Tanszék

107



XXI. Kari Tudomanyos Diakkori Konferencia

Nagy Viktéria'
'Pécs— Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A MEDIALIS ORBITOFRONTALIS KERGI GLUKOZ-MONITOROZO
NEURONOK SZEREPE AZ {Z-ERZEKELESBEN

Célkitiizés: A kisérlet célja az volt, hogy allatkisérletes vizsgalatok segitségével a medialis orbitofrontalis
kéreg (mOBF) glukoz-monitorozo idegsejtieinek (GM) iz-érzékelésben betoltott szerepérdl bovebb
ismereteket gyiijtsiink ossze. Varhatd, hogy a mOBF ezen kemoszenzoros idegsejtjei fontos szerepet jatszanak
az iz-informaciok kozponti feldolgozasaban. Feltételeztiik, hogy a mOBF glukéz-monitoroz6 neuronjainak
szelektiv elpusztitasa streptozotocin (STZ) agyi mikroinjekcidjaval iz-reaktivitasi deficitet idéz el6. Adatok
és Modszerek: A vizsgalatok soran 33 Wistar patkanyt hasznaltunk, a csoport egy részét STZ-nal kezeltiik, a
tobbi allat a kontroll csoport tagja volt. A vizsgalatok 2014 majusaban, illetve 2014 szeptemberében zajlottak
a PTE AOK, Elettani Intézetének elektrofiziologiai laboratoriumaban. A vizsgalatok soran kiilosnbozd
elektrofiziologiai és magatartasi kisérleteket végeztiink. A kapott adatok feldolgozasara tobbszempontos
varianciaanalizist alkalmaztunk, amit IBM SPSS programmal elemeztiink. Eredmények: A neurokémiai
eredmények alapjan megallapitottuk a mOBF-ben talalhatd idegsejtek glukéz- és neurotranszmitter-
érzékenységét, valamint az intraoralisan befecskendezett iz-oldatokra adott valaszkészségét. A neuronok
6tode a GM rendszerhez tartozénak bizonyult. Az iz-reaktivitasi tesztek soran a STZ-nal kezelt allatok
valaszmintazatai megvaltoztak mind a kellemes, mind a kellemetlen izekkel vald stimulacié soran, de a
kiillonbség nem volt szignifikans (p>0,05). Kovetkeztetések: Ezen eredmények alapjan feltételezhetd, hogy a
mOBF a limbikus rendszer részeként szerepet jatszhat a taplalkozas és anyagcsere kozponti idegrendszeri
szabalyozasaban.

Kulcsszavak: mOBF, STZ, iz-reaktivitas

Prof. Dr. Karadi Zoltan'
'PTE AOK
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Nemes Anna Agnes'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencid BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

UJ KIHIVASOK - FELADATOK AZ ISKOLAVEDONO
EGESZSEGFEJLESZTO TEVEKENYSEGEBEN A MAI TINEDZSER
KOROSZTALYT VESZELYEZTETO ONLINE DEVIANCIAK
TEKINTETEBEN

Célkitiizés: A kor technikai vivmanyai teljes mértékben atirtak az életmodunkat: a mai fiatalok, életiik minden
apro momentumat, eseményét megosztjak, posztoljak a vilaghalon. Altalaban sejtésiik sincs, milyen
veszélynek teszik ki ezzel onmagukat. A bantalmazas, az erdszakos viselkedés is megjelent az online vilagban.
Kutatasom sorén a fiatalok online vilaganak veszélyeit és annak hattértényezdit vizsgaltam. Adatok és
Modszerek: A keresztmetszeti, kvantitativ vizsgalat 2015. 01.24.-02. 28. kozott zajlott. A kényelmi
mintavétel soran a célcsoport a Vas megyei 14-18 év kozotti szakkozépiskolas didkok (N=146). Kutatdsom
soran sajat szerkesztésii kérdoivet hasznaltam, melynek kérdései koz¢ a TABBY kutatas online standardizalt
kérdoivének kérdését is beépitettem. A statisztikai elemzés modjai: atlag, gyakorisag, két valtozod
osszefuggésének vizsgalata Chi2 probaval tortént (p<0,05). Eredmények: A fiatalok korében megfigyelhetd
az iskolai és online bantalmazas egyarant. A didkok 30%-a vallotta, hogy érte valamilyen sérelem diaktarsai
altal, és 39%-a allitotta, hogy volt mar része interneten keresztiil torténé bantalmazasban. Osszefiiggés van az
iskolai és az online bantalmazas kozott (p<0,05). Szignifikans kapcsolat mutathato ki a korhatar megszegése
és az online bantalmazas kozott (p<0,05), valamint a devians tevékenységek és az onértékelés kozott (p<0,05).
Kovetkeztetések: A fiatalok gyakran megszegik a szabalyokat és regisztralnak olyan oldalakra, ami nem az
életkoruknak megfelel§ illetve onpusztitasra buzditd oldalt is latogatnak, melyek osszefiiggést mutatnak az
online devianciakkal. Tovabba tapasztalhato az is, hogy egyértelmiien jelen van a fiatalok korében az offline
¢és online bantalmazas valamint ennek dsszekapcsolodasa.

Kulcsszavak: Szamitogép hasznalati szokasok; barati és tarsas kapcsolatok; sziild-gyermek kapcsolat;
bantalmazasi formak; cyberbullying; negativ énkép; pro-anorexia; onsebzés

Karacsony Ilona'
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védondi Intézet
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Németh Hedvig Rebeka'
'Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségturizmus szervezd szakirany 111
évfolyam, nappali munkarend

EGYETEMISTAK JOVEDELMI HELYZETE, SZABADIDOS KOLTESEIK

Célkitiizés: Az egyetemistak fogyasztasi igénye magas, de koltési lehetségeik korlatozottak. Célom felmérmni
az egyetemistak jovedelmi helyzetét, a kulonboz6 szabadidds és szorakozasi tevékenységekre fordithatd
Osszegek nagysagat. Vizsgalom, hogy milyen aranyban végeznek keresGtevékenységet tanulmanyaik mellett;
tovabba, hogy a kiadasi szerkezetiikben milyen mértékben jelenik meg a turisztikai célu koltés. Adatok és
Modszerek: Kvantitativ, keresztmetszeti vizsgalat, célcsoportja az egyetemi hallgatok. Mintavalasztas: nem
véletlenszeri, kényelmi mintavétel. N=132. Bevalasztasi kritérium: 2014-2015-6s tanév elso félévében aktiv,
nappali tagozatos hallgatok. Vizsgalat helye, ideje: PTE ETK ZKK, 2014. november-2015. januar.
Adatgyijtési modszer: onkitoltds anonim kérd6iv. Statisztikai modszerek: atlag, relativ gyakorisag, khi-
négyzet proba. Hasznalt szoftver: Microsoft Excel 2013. Eredmények: A valaszadok atlagosan 39.015 Ft-
bol élnek havonta. Ebbdl atlagosan 9.050 Ft-ot koltenek szorakozasra, ami csak kozel harmaduk igényeit
elégiti ki. 90%-uk esetében kap szerepet a csalad altal nyujtott pénziigyi timogatas. A szocialisan hatranyos
helyzettiek nagyobb aranyban (69%) vallalnak munkat, de nincs szignifikans kapcsolat a szocialis helyzet és
a munkavallalas kozott (p=0,13). Koriikkben a turizmus legnépszeriibb formaja az udiilés. Szignifikans
kapcsolat nem figyelheté meg a keresGtevékenység folytatasa és a kiilfoldi utak tervezése kozott (p=0,18).
Kovetkeztetések: Kevés jovedelmik kiegészitéseként nagy szerepet kap a csaladi tamogatas. Az anyagi
onallésag és a tapasztalatszerzés szempontjabol sziikséges lenne az osztondijak emelése és a diakmunkak
korének bovitése is.

Kulcsszavak: egyetemista, jovedelem, szabadidds koltés, munkavallalas

Dr. Turcsanyi Katalin'
'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészség-gazdasagtani és Egészségiigyi Szervezd Tanszék
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Németh Judit'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

STRESSZ ES PSZICHOSZOMATIKUS TUNETEK VIZSGALATA APOLOK
ELETMINOSEGE TUKREBEN

Célkitiizés: Az egészségiigyi rendszerben dolgozo apolok leterheltek, anyagi és tarsadalmi elismerésiik
alacsony, tovabba munkajuk soran jelents stressznek vannak kitéve, amely tényezOk egyiittesen
befolyasoljak egészségi allapotukat, életmindségiiket. Vizsgalat célja felmérni az apolok életmindségét és a
pszichoszomatikus ¢sszetevoket befolyasoldo szocio-demografiai tényezoket, a stresszt, munkahelyi
kapcsolatok ¢s tarsas tdmogatds szerepét. Adatok és Médszerek: A kvantitativ, keresztmetszeti kutatds
2014.03.06.-2014.07.05. kozott tortént. Nem véletlenszert, kényelmi mintavétel soran a célcsoportba legalabb
egy ¢éves munkaviszonnyal rendelkezé OKJ végzettségii vagy diplomaval rendelkezd apolok keriiltek
(N=108). Az adatgytjtés standard kérdéivekkel (WHO jol-1ét, Tarsas tdmogatas, Rahe roviditett stressz)
tortént. A MS Excel programcsomag segitségével leiro statisztika mellett y2-probat, kétmintas t-probat
alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: A hat és derékfajas szignifikans kapcsolatban all a depresszid
jelenlétével (p<0,05). A munkahelyi légkor pozitiv kapcsolatban all a kollégak tamogatasaval (p<0,05). A
korcsoportokat tekintve 51-64 éves kor kozotti dolgozok egészségmagatartisa jobb, mint a fiatalabbaké
(p<0,05). A Hospice teriileten dolgozo apolok tobb testi tiinettel rendelkeznek, mint a mas osztalyon dolgozo
apolok (p<0,05). Kovetkeztetések: Az apolok egészségi allapota mind szomatikus, mind pszichés
szempontbdl érintett. A pszichoszomatikus tiinetek koziil kiemelked6 a faradtsagérzés és a fajdalom jelenléte
(Németh et al 2012), de jelentds probléma az alvaszavar is (Erenel et al 2011). A munkahelyi stressz az
életmindséget jelentdsen befolyasolo faktor (Palfi et al 2007). Az egészségi allapot egyenstlyahoz jelentds
er6forrasra van szitksége az apoloknak, amelyet az egészséges életmod, megfeleld egészségmagatartas,
coping-stratégiak ¢s tarsas timogatas képes megteremteni.

Kulcsszavak: tarsas tamogatas, pszichoszomatikus tiinetek, stressz, depresszio
Szebeni-Kovécs Gyula', Karamanné dr. Pakai Annamaria®
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapoz6 Egészségtudomanyi és Védondi Intézet

’PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védonsi Intézet Védénéi és Prevencios
Tanszék
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Németh Orsolya'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolés €s betegellatas BSc — Sziilésznd szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

A 16. HETI AFP SZURVIZSGALATOK JELENTOSEGE

Célkitiizés: Minden varandos fél a 16. héten végzendd AFP-sziir6vizsgalat eredményétol, a vizsgalat ugyanis
fényt derithet egy esetleges rendellenességre. Kutatdsom soran azokat a varandos ndket vizsgaltam, akiknek
koros volt az alfa-fetoprotein (AFP) értékiik. Célom volt, hogy kideriiljon, a koros AFP érték milyen sziiletési
rendellenességekre utal, milyen tényez6k befolyasoljak a koros AFP értéket, tobbek kozott az anyai életkor,
és a varandossagot megel6z6 betegségek. Adatok és Modszerek: Retrospektiv dokumentumelemzést
végeztem. A célcsoport tagjai azok varandosok, akik részt vettek a 18-21. hét kozott ultrahang vizsgalaton és
az AFP értékik koros volt. Bevalasztasi kritérium: koros anyai szérum-AFP értékkel jelentek meg az
ultrahang vizsgalaton 2013 januar és 2013 marcius kozott a Szombathelyi Markusovszky Egyetemi
Oktatokorhazban. Kizarasra keriiltek azok a varandosok, akiknél normal AFP szintet mértek, tovabba akik
nem vettek részt a szlirésen. 60 f6 varandos felelt meg a kritériumoknak. Khi-négyzet probat végeztem, az
eredményeket p<0,05 szignifikancia szint esetén tekintettem elfogadottnak. A statisztikai proba elvégzéséhez
Microsoft Excel 2013 programot alkalmaztam. Eredmények: Az anya varanddssag elotti betegsége és az
AFP érték kozott osszefuggést talaltam (p= 0,023035). Tovabba a 35 év feletti varandosok és a koros AFP
szint kozott (p=0,043961), valamint a koros AFP érték és a spontan sziilés vagy csaszarmentés alkalmaval
felmeruil6 komplikaciok gyakorisaga kozott (p=0,038564) is kapcsolat mutatkozott. Azon varandosok, akiknél
koros AFP értéket mértek egészséges gyermekiik sziiletett (p=0,038564). Kovetkeztetések: Az Orszagos
Egészségbiztositasi Pénztar 2014 juliusaban megszuntette a kotelezd AFP szlirdvizsgalatot. Kutatasom soran,
arra az eredményre jutottam, hogy a vizsgalat 71,6%-aban fals pozitiv eredményt mutatott.

Kulcsszavak: AFP, Down-szindroma

Toth Balazs!
'Pécsi Tudomanyegyetem- Egészségtudomanyi Kar, Szombathely, Jokai u. 14.
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Németh Zoltan'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Mentdtiszt szakirany IV. évfolyam, levelezo
munkarend

A MENTODOLGOZOK, RENDOROK ES KOZUTI DOLGOZOK
EGESZSEGI ALLAPOTANAK OSSZEHASONLITASA ZALA MEGYEBEN

Célkitiizés: A ment6, rend6r és kozati dolgozok eltérd fizikai és mentalis terhelésnek vannak kitéve a
mindennapokban. Az egészségi allapot onmagaban is jelent6s hatassal van a munkavégzésre. Vizsgalatom
célja a dolgozok altalanos fizikai és mentalis egészségi allapotanak felmérése, tovabba a kapott eredmények
szakmankénti osszehasonlitasa. Adatok és Modszerek: A kutatdsom nem véletlenszerti, kényelmi
mintavalasztason alapuld, egyéni kérdésekkel kiegészitett standardizalt SF-36 kérdoéivvel végzett kvantitativ,
keresztmetszeti vizsgalat. A 2014. februar 4. és junius 30. kozott végzett felmérésben Zala megye
ment6allomasairdl 127 16, renddrkapitanysagairdl 199 6, koziti telephelyeirdl 117 fo vett részt. A kapott
adatokat leir6 statisztikai modszerrel (atlag, szoras), khi-négyzet probaval, fiiggetlen mintas T-probaval,
variancia-analizissel (ANOVA), korrelacio-analizissel elemeztem, MS Excel 2013 és SPSS 22.0 szoftverek
segitségével. Az eredményeket p<0,05 esetén tartottam szignifikansnak. Eredmények: A mentd és kozuti
dolgozok atlagos BMI értéke a thlstlyos kategoriaba esik (ment6: 25,6+4,1 kg/m2; kozat: 25,7+4,5 kg/m2),
ellenben a rend6rdolgozoké a normal (23,4+3.4 kg/m2) tartomanyban helyezkedik el. A rendérdolgozoknak
szignifikansan jobb az egészségi allapot jellemzésiik az egyes szakmakkal dsszehasonlitva (ment6: p=0,001;
kozut: p<0,05). Kovetkeztetések: A felmért munkakorok esetében igazolodott, hogy minél magasabb a
dolgoz6 BMI besorolasa, annal rosszabbnak értékeli altalanos egészségét. Valamennyi SF-36 dimenzidban
jobb eredményt értek el a rendorok, mint a mentd vagy kozati dolgozok. Rendszeresen végzett orszagos
felmérés és kidolgozott egészségfejlesztési terv alkalmazasa lehet a megoldas kulcsa.

Kulcsszavak: egészségi allapot, felmérés, SF-36, ment6, rendor
Dr. Betlehem Jozsef', Karamanné dr. Pakai Annamaria?
'Pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar Siirgdsségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet

?péesi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar Apolastudomanyi, Alapozo Egészségpedagogiai Intézet
és Védonoi Intézet Védonoi és Prevencids Tanszék
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Németh-Gonczol Anita'
"Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas €s prevencio BSc — Védénoé szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A GRAVIDITAS ALATTI ES A POSTPARTUM DEPRESSZIO KOZOTTI
KAPCSOLAT

Célkitiizés: Vizsgalatom célja feltarni azon tényezoket, melyek a postpartum depresszio iranyaba hatnak.
Feltarni a kutatasban részt vevo anyaknal az id6 elérehaladtaval milyen mértékben és iranyban valtozott az
anya pszichés allapota. Mindemellett szeretném alatamasztani, hogy vannak bizonyos faktorok, melyek védé
funkcioként hatnak a neonatalis id6szak pszichés zavaraival szemben. Adatok és Mdédszerek: A kutatas
tipusa leird, kvantitativ, prospektiv vizsgalat. A mintavalasztas egyszerli, nem véletlenszerii mintavétel.
Kutatasomat Kaposvar 24 védondi korzetében végeztem. Célcsoportom az otthonukba hazaérkezett
gyermekagyas anyak a sziilést kovetd 6. napon, illetve a 3. honapban. Az adatgyiijtéshez sorszamozott,
anonim, onkitoltéses kérdéivet alkalmaztam. Kizarasi kritérium: korabbi diagnosztizalt pszichiatriai betegség,
depresszi6. Osszesen 52 db kérddiv keriilt feldolgozasra. A kérdives felmérés 2014. szeptember 20. - 2015.
februar 15. kozott zajlott. A kutatashoz hasznalt standard kérddivek: EPDS, Rosenberg-féle onértékelési skala,
és BECK- vonasszorongas kérd6iv. Hipotéziseim igazolasahoz onkontrollos és két mintas T-probat, linearis
regressziot alkalmaztam. Statisztikai szoftverként Excell 2007 tablazatkezeld programmal dolgoztam.
Eredmények: A vizsgilatom eredményeként beigazolodott, hogy a megfelelé mindségli parkapcsolat
protektiv tényez6ként hat a depressziv tiinetek kialakulasara nézve. Az altalanos egészségi allapot és az EPDS-
skala értékei kapcsolataban szignifikans osszefiiggést talaltam. Az EPDS kérddivek az elsd, illetve a masodik
adatfelvétel kozott a depressziv tiinetek mértékének csokkenését jelezték. Kovetkeztetések: A védéndnek
kiemelten fontos feladata van a depressziot kivaltd faktorok idébeni felfedezésében, a depressziv hangulati
édesanya pszichés tdmogatasaban a csalad bevonasaval. Tovabba fontos a megfeleld szakemberhez valo
iranyitas, valamint az allapot folyamatos nyomon kovetése.

Kulcsszavak: postpartum depresszio, véddfaktorok, graviditas, gyermekagy
Harjanné dr. Brantmiiller Eva'

'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védéndi Intézet Védénéi és Prevencios
Tanszék
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Odor Melinda'
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségbiztositasi szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

HAZIORVOSI ELLATAS JELENE ES TARTHATOSAGANAK
VIZSGALATA

Célkitiizés: A hazai haziorvosi ellatas tobb problémaval jellemezhetd, koziilik els6sorban az id6sodés,
leterheltség problematikdjat vizsgaltam. Célul tiiztem ki megismerni a haziorvosi ellatds menetét,
problémainak feltarasat. Anyag (beteg) és médszer: A Székesfehérvaron praktizalo haziorvosokat kérdeztem
meg kérddiv segitségével a hazi orvosi ellatassal kapcsolatban A kutatas feltard jellegli, kvalitativ és
kvantitativ elemekbdl felépiild prospektiv vizsgalat. Célcsoportomba tartoztak a felnétt-, a vegyes- és a
gyermek haziorvosok, akiket 2014 novemberében kérdeztem meg. Az eredmények kiértékelésére atlagot,
szorast, gyakorisdgot szamoltam, Microsoft Excel (2007) programot hasznaltam. Eredmények: A
haziorvosok a tobbsége (63 %) nyugdijhoz kozeli életkoru; a paciensek magasabb ellatasi szintre torténd
kiildése a fiatalabb korosztalyra inkabb jellemz6, de a khi? - probaval nem sikeriilt szignifikans kiillonbséget
kimutatni. (p = 0,13). Az egy praxisra juté lakossagszam magasabb, mint a kornyez6 telepiiléseken, a
paciensekre forditott id6 kirivoan magas aranyban (89 %) meglévo betegségekkel kapcsolatos ellatasokra
forditodik, prevenciora, tanacsadasra alig marad id6. A megkérdezett haziorvosok atlagosan a rendelési id6
38 %-t forditjdAk adminisztracios kotelezettségek teljesitésére, a finanszirozas elégtelenségéra a
megkérdezettek 92 %-a panaszkodott. Kovetkeztetések: A vizsgalatomban kifejtett problémak ¢és
helyzetfeltarasok alapjan sziikségesnek latom a haziorvosi rendszer strukturajanak teljes atalakitasat.
Javasolndm a prevencid beépitését az ellatds menetébe, az adminisztracidés terhek egyszertisitését,
finanszirozas megreformalasat, csoportpraxisok kialakitasat, jol felszerelt, korszerii rendelék biztositasat,
szakmai hataskor szabadsagat.

Kulcsszavak: haziorvos, ellatas, reform, egészségiigy

Dr. Turcsanyi Katalin!
'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészség-gazdasagtani és Egészségiigyi Szervezé Tanszék
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Ozsvith Eszter Margit!
"Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi €s képalkoto diagnosztikai analitikus BSc — Képalkotd
diagnosztikai analitika szakirany III. évfolyam, nappali munkarend

A PROSZTATADAGANATOK SUGARKEZELESI LEHETOSEGEINEK
DOZIMETRIAI OSSZEHASONLITASA

Célkitiizés: Vizsgalatunk célja egy prosztatatumoros beteg killonbozd sugarkezelési lehetGségeinek
osszehasonlitdsa az idedlis terdpia meghatarozasdhoz, a célterilletek ¢és az adekvat rizikoszervek
dozisterheléseinek elemzésével. Adatok és Modszerek: A Kaposvari Egyetem Egészségiigyi Centrumaban
2014. 06. és 08. ho kozott kezelt 67 éves beteg, cT3a, cNO, cMO stadiumu, Grade 11, Gleason score: 4+3 értéki
prosztatatumorral. Az MR vizsgalat mindkét oldali érintettséget, bal oldali tok érintettség lehetdséget mutatott.
Harom sugarterapias protokoll kezelési terveinek kvantitativ dsszehasonlitasat végeztiik. A beteg 50Gy elektiv
kismedence teleterapias + 5x2Gy tele boost + 1x8Gy HDR AL brachyterapids boost kezelést kapott. Ez
biologiailag 82Gy/2Gy/frakcié osszdozisnak felel meg (prosztata o/f=1,5), amelyet megkovetelve
modelleztik az egyediili teleterapia (25x2Gy nagymezés és 9x2Gy boost kezelés), illetve a korszeri,
volumetrikus ivterapiaval leadhatd, nagymezobe integralt boost kezelés (egyidejii 25x2Gy és 25x2,72Gy)
lehetGségét. A tervezést kovetGen dsszehasonlitottuk a hiigyholyag, végbél és a combesontfejek biologiailag
ekvivalens dozisait, akut és késdi mellékhatas-kockazatait. Eredmények: A beteg daganatara azonos
biologiai hatast kifejté konvencionalis, kiillsé kezelésnél a holyag, végbél és a combesontfejek mellékhatés-
kockazata fokozodna, de eldnye a non-invazivitas. A korszerii integralt boost kezelés a hagyomanyos kiilsd
kezeléssel szemben elényos. Mind az akut és késéi mellékhatas-kockazatok kozel azonosak vagy jelentdsen
csokkenthetok, joval kevesebb kezelési nap és frakcionkénti kezelési id6 mellett. Kovetkeztetések: A
vizsgalat alapjan megallapitjuk, hogy a kombinalt tele- és brachyterapia jo valasztas volt, a korszerii, integralt
boost kezelés pedig igéretes lehetdség a sziikséges dozis és a kedvezobb mellékhatas profil elérése érdekében.
A kutatast nagyobb elemszammal is szeretnénk elvégezni.

Kulcsszavak: prosztatadaganat, brachyterapia, integralt boost, dozimetria
Dr. Cselik Zsolt!, Antal Gergely®

'Kaposvari Egyetem Egészségiigyi Centrum
2Kaposvari Egyetem Egészségiigyi Centrum
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Pallag Adrienn’
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

KOPONYA-AGY SERULTEK KORAI REHABILITACIOJA BOBATH
MODSZERREL - 6 HONAPOS UTANKOVETES

Célkitiizés: Felmérni a korai id6szakban alkalmazott Bobath terapia hatékonysagat, 6 honapos
utankovetéssel, a koponya-agy sériiltek passziv iziileti mozgastartomanyara (pROM), izomerejére,
onellatasara vonatkozéan. Adatok és Médszerek: Prospektiv, kontrollalt kutatasunkba, nem véletlenszerii
mintavalasztassal valasztottunk be 34 beteget. Ebbdl 10 f6 életét vesztette az akut iddszakban, végiil 24 6
eredményeit rogzitettiik. Az esetcsoport egy Bobath terapiaval kiegészitett ellatast kapott (10 £6), a kontroll
csoport (14 £6) neuroldgiai fizioterapiaban részesiilt. Felmértiik a betegek pPROM-jat, izomerejét, onellatasat
(Barthel index, Functional Independence Measure Skala), érkezéskor, klinikarol tavozaskor és a sériilés utan
3 ¢és 6 honappal. A statisztikai elemzést Wilcoxon és Mann Whitney tesztekkel végeztik (SPSS 22.0).
Eredmények: Az esetcsoportnl szignifikans izomerd novekedést mértink az érkezéshez képest tavozaskor,
a 3. és a 6. honapban (p<0,05), és ezen értékek lényegesen jobb eredményt hoztak a kontrollcsoport
eredményeihez képest (p<0,05). Az esetcsoport Barthel index és FIM eredményei mind a tavozasra, mind a
3. és a 6. honapra szignifikans novekedést mutattak a kezdeti eredményekhez képest (p<0,05). Az esetcsoport
értékei jelentGsen jobb eredményeket hoztak tavozaskor, a 3 és a 6 honapos utankovetéskor egyarant (p<0,05),
mint a kontrollcsoport eredményei. Kovetkeztetések: A Bobath modszer hatékonysaga kimutathato a betegek
izomerejében és Onellatasi képességeiben egyarant, ami 6 honappal a sériilés utan is mérhetd.

Kulcsszavak: koponya-agy sériilés, Bobath modszer, onellatas

Prof. Dr. Biiki Andras', Dr. Jaromi Melinda®, Velényi Anita’, Makai Alexandra*
'PTE KK Idegsebészeti Klinika

’PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet

’PTE KK Idegsebészeti Klinika

*PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet
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Papp Istvan’
'Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkotd diagnosztikai analitikus BSc —
Orvosdiagnosztikai laboratoriumi analitika szakirany IV. évfolyam, levelez6 munkarend

INR ERTEKEK OSSZEHASONLITASA SYNCUMAR-AL KEZELT
BETEGEK ESETEBEN COAGUCHEK POCT ES ACL ELITE PRO
VALAMINT ACL TOP KESZULEKEKEN

Célkitiizés: Syncumarizalt betegek esetében az antikoagulalas hatasossaganak nyomon kovetése Point-of-
Care ¢és laboratoriumi koagulométeren mért INR értékek osszehasonlitasaval. Annak vizsgalata, hogy a hiteles
¢és pontos laboratoriumi tesztekhez hasonld eredményeket biztosit-e a POCT moddszer a haemostaseologia
teriletén, illetve megvizsgalni, hogy 6sszehasonlithatdak-e az OAC (oralis antikoagulans) terapian 1évo
betegek kovetésére hasznalt INR értékek POCT késziilékkel és standard laboratoriumi koagulométeren mérve.
Adatok és Modszerek: Vizsgalataimat 2013.05.01.-2013.12.31.-ig a PTE KK Laboratériumi Medicina
Intézetben végeztem a szlirdvizsgalatra és az OAC terapia monitorozasa céljabol megjelentek korében. A
statisztikai elemzéshez SPSS 11.0 programot hasznaltunk. Az eredményeket median értékek és a hozzajuk
tartozé interquartilis tartomanyokban adjuk meg. Az adatok eloszlasat Kolmogorov-Smirnov teszttel
elemeztilkk, az adatok 0Osszehasonlitasthoz Mann-Whitney U-tesztet hasznaltunk ¢és statisztikailag
szignifikansnak tekintettiik a p<0,05 kiilonbséget. A korrelacié analizishez regresszios egyenest vettiink fel és
az osszefiiggést a regresszios egyenessel és a korrelacios egyiitthatoval jellemeztik. Eredmények: A
vizsgalatba dsszesen 66 esetet vontunk be, melybdl 16 normal kontroll 50 pedig OAC terapian 1évo beteg. A
mért INR értékek alapjan 4 alcsoportot képeztiink. A hazai és nemzetkozi szakirodalmi adatokhoz hasonléan
az én kutatasi eredményeim is azt bizonyitjak, hogy a két modszerrel mért eredmények sszehasonlithatdak
¢és megbizhatoak (r2=0,9642; 12=0,9611). Kovetkeztetések: A CoaguChek XS Plus késziilék egy biztonsagot
ado hatékony gondozast nyujthat olyan osztalyokon, ahol a gyors vizsgalati eredmények dontéen
befolyasolhatjak a beteg allapotanak kimenetelét, illetve az alapellatasban torténé alkalmazasanak, ennek
azonban alapfeltétele a tarsadalombiztosito altali finanszirozas.

Kulesszavak: INR, OAC, POCT, haemostaseologia

Dr. T6kés-Fiizesi Margit
"Pécsi Tudomanyegyetem Laboratoriumi Medicina Intézet
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Pethé Kitti'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencid BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

AZ ALTALANOS ISKOLA FELSO TAGOZATOS DIAKJAINAK
ELETMODJA ES EGESZSEGMAGATARTASA

Célkitiizés: Szamos kutatas szerint a népesség jelentds része egészségtelen életvitelt folytat. Vizsgalatom
célja az volt, hogy képet kapjak az altalanos iskola fels¢ tagozatos didkjainak életmodjarol és
egészségmagatartasarol. Adatok és Modszerek: A kényelmi mintavétel soran a kvantitativ, keresztmetszeti
kutatas mintajat két vas megyei altalanos iskola 5-8. osztalyos tanuloi alkottak (N=270). Az adatgytjtés sajat
szerkesztést, onkitoltds kérdoéivvel tortént. Az adatokat az SPSS programmal dolgoztam fel. A hipotéziseim
vizsgalatahoz kereszttablat és Khi-négyzet probat alkalmaztam (p<0,05). Eredmények: A sziilok taplalkozasi
szokasainak egyes elemei szamottevéen nem befolyasoljak a gyermekek édesség fogyasztasanak gyakorisagat
(p>0,05). A sziilok karos szenvedélyei nincsenek hatassal a tanulok egészségkarosito tényezokre vonatkozo
ismereteire, de rizikofaktorként jelenik meg a kiprobalas terén (p<0,05). A csalad fizikai aktivitasa hozzajarul
a tizenévesek kedvez6bb testmozgasahoz (p<0,05). A didkok iskolaval kapcsolatos tapasztalatai és az
egészségi allapot onértékelése kozott osszefiiggést talaltam (p<0,05). Az iskolasok étkezési szokasai nem
jatszanak szerepet a fogszuvasodas el6fordulasaban (p>0,05). Az onmaguk egészségével elégedetlen serdiil6k
eredményei - a mintavétel okan - ugyan csak jelzés értékiiek, de a feldolgozott irodalommal megegyezéen
alatdmasztjak az otthonrdl hozott minta szerepét, valamint, hogy a gyermekek életmddjan valtoztatni kell
(Mahabee-Gittens et al 2013).

Kulcsszavak: életmod, egészségmagatartas, fogszuvasodas
Dr. Borcsanyi-Andits Ménika', Elias Zsuzsanna®
'Saxumus Kft.

’PTE ETK Siirgésségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet Klinikai Koordinacios és Neveléstudomanyi
Tanszék
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Poly4k Anita’
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

EGESZSEGKAROSITO MAGATARTAS A PECSI EGYETEMISTAK
KOREBEN

Célkitiizés: Vizsgalatunk célja, hogy felmérjik a Pécsi Tudomanyegyetem hallgatoinak az egészség
magatartasat, kitiintetd figyelmet forditva a hallgatok taplalkozasi,- dohanyzasi szokasaira, valamint az
alkohol-, az energiaital-, a gyogyszer- és a drogfogyasztasi szokasaira. Adatok és Modszerek: Kutatasunk
keresztmetszeti, kvantitativ. Sajat szerkesztésii, online kérddives modszert alkalmaztunk. Az elemszam 425
fo. SPSS 22 statisztikai szoftver segitségével, Chi2-probat, ANOVA- tesztet és fokomponens elemzést
végeztiink. Ertékeinket szignifikansnak tekintettik: p<0,05 esetén. Eredmények: A hallgatok onmindsitett
anyagi helyzete szignifikansan befolyasolta a fott ételfogyasztasat, valamint a tej és tejtermékfogyasztast is
(p<0,05). A gyogyszerfogyasztas és a demografiai adatok kozott nem volt szignifikans kiillonbség (p> 0,05).
Azt talaltuk, hogy a nem és a hallgatok tanulmanyi teriillete szignifikansan befolyasolta a dohanyzasi
szokasokat (p<0,05). A megkérdezett hallgatok neme, tanulmanyi teriilete valamint sziileik iskolai
végzettsége az és alkoholfogyasztasi szokas kozott szignifikans killonbséget talaltunk (p<0,05). A hallgatok
évfolyama és az energiaital fogyasztas kozott szintén szignifikans Osszefuggést talaltunk (p<0,05). A
valaszadok kabitoszer fogyasztasi szokasait szignifikansan befolyasolta a nem ¢és a hallgatok onértékelt anyagi
helyzete (p<0,05). Kovetkeztetések: Osszefoglalva elmondhatjuk, hogy a Pécsi Tudomanyegyetem hallgatoi
korében igen magas az egészségkarositd szerek fogyasztasa. Hazai és nemzetkozi kutatasok is igazoljak az
egyetemistak helytelen életmddjat. Ezért fontos lenne a felsdoktatasban az egészséget tamogatd kornyezet,
programok ¢és modszerek alkalmazasa.

Kulcsszavak: egészségmagatartas, egyetemi hallgatd
Szekeresné dr.Szabé Szilvia', dr. Deutsch Krisztina?

'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
’PTE ETK Siirgésségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet
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Pongricz Tamas'
'Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkotd diagnosztikai analitikus BSc —
Orvosdiagnosztikai laboratoriumi analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend,

TRANSZFERRIN KAPILLARIS IZOELEKTROMOS FOKUSZALASA

Célkitiizés: Standard amfoter festékmolekuldk (IEF markerek) hasznalataval sziik, savas tartomanyu
amfolitok pH gradiensének vizsgalata, figyelembe véve a katolit pH valtozasat, és annak elvalasztasra
gyakorolt hatasat. Transzferrin izoformak és standard IEF markerek elvalasztasa szekvencialis injektalasi
protokollal. Adatok és Modszerek: Munkank soran szekvencialis injektalasi protokollt alkalmaztunk
standard IEF markerek, és human transzferrin kapillaris izoelektromos fokuszalassal torténd elvalasztasakor,
kiillonos tekintetet forditva az elektrolit mindségére, és csucsfelbontasra gyakorolt hatasara. Eredmények:
Kisérleteink soran bizonyitast nyert, hogy sziik, savas pH tartomanyu amfolitok alkalmazasaval olyan
izoelektromos pontu standard IEF markerek, és transzferrin izoformak is elvalaszthatok egymastol, amelyek
izoelektromos pontja a valasztott amfolit pH tartomanyat nem fedi le. Kovetkeztetések: A transzferrin
killonboz6 molekularis formai és komplexei egyarant kiemelkedd jelentéséggel birnak a populaciot fenyegeto,
céltermékként, vagy kutatasi célra validalva lehessenek, kimagaslo érzékenységgel rendelkez6 modszerre van
sziikség, melynek a kapillaris izoelektromos fokuszalas eleget tehet.

Kulcsszavak: transzferrin kapillaris izoelektromos fokuszalas

Prof. Dr. Kilar Ferenc'
17624 Pécs, Szigeti ut 12. PTE-AOK Bioanalitikai Intézet
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Pénusz Robert!
"Pécs — Egészségiigyi menedzser MSc I1. évfolyam, levelezd munkarend

A MAGYAR GYOGYTORNASZOK MIGRACIOS-, ES PALYAELHAGYASI
MAGATARTASANAK FELMERESE

Célkitiizés: A magyar egészségiigyi ellatorendszerben tapasztalhatd az egészségiigyi szakdolgozok kilfoldi
munkavallalas-, illetve a palyaelhagyas iranyaba torténd motivaciojanak novekedése. Célunk, a magyar
gyogytornaszok migracios-, és palyaelhagyasi magatartasanak felmérése, illetve e magatartasokat kivalto
tényezOk megismerése. Adatok és Modszerek: 2014. aprilistol augusztusig vizsgaltuk a Magyarorszagon
munkat vallalé gyogytornaszokat. Az adatgytjtést egy sajat szerkesztésti-, illetve az Erdfeszités- Jutalom
Egyensulytalansag, validalt kérd6iv segitségével végeztik, online formaban. Kizarolag az orszaghataron beliil
praktizalo gyogytornaszok keriilhettek be vizsgalatunkba, kiket kényelmi mintavalasztas alapjan ériink el
(n=215). Az adatokat SPSS 20.0 statisztikai szoftverrel elemeztiik. Szignifikancia hatarunk p <0,05 volt.
Eredmények: Eredményeink szerint az életkor (p=0,045) és a munkahelyen tapasztalt anyagi megbecsiilés
mértéke (p=0,001) jelentésen befolyasolja a migracios gondolatok megjelenését. Azok a gydgytornaszok, akik
nem érzik anyagilag megbecsiiltnek magukat tobb mint 55-szoros eséllyel vallalhatnak munkat az
orszaghataron kiviil [OR=55,28, CI (95%)=18,85-162,12]. A gyoégytornasz palya elhagyasat a minta tagjainak
50,6%-a fontolgatja (n=109), melynek leggyakoribb okai a kedvezétlen anyagi-, és erkolcsi megbecsiilés,
valamint a szakmai eldrelépés hianya (p=0,001) (p=0,001) (p=0,001). Kovetkeztetések: Az egészségiigyi
agazatok humanerdforras igénye kifejezetten nagy a képzett szakemberek irant. Ahhoz, hogy a mar képzett
kollégak ne dontsenek az egészségiigyi palya-, illetve az orszag elhagyasa mellett, a fent emlitett tényezok
(anyagi-, és erkolcsi megbecsiilés, szakmai elorelépés) kedvezobb iranyba torténd elmozditasa szikséges.

Kulcsszavak: gydgytornasz, migracio, palyaelhagyas
Dr. Endrei Déra!, Hock Marta?

Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kozpont Orvosigazgatéas
2PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet
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Pusztai Dorina Erzsébet'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

ALVASZAVAR AZ INTENZiV OSZTALYON

Célkitiizés: Megvizsgalni az alvasminGség- és mennyiség valtozasat intenziv osztalyon (ITO) kezelt
betegeknél, meghatarozni azon faktorokat, melyek hatéssal vannak az ITO-n val6 alvésra. Olyan tényezok
kutatasa, melyek az alvast javitani képesek. Adatok és Modszerek: Retrospektiv, kvantitativ kutatassal 82
beteg orvosi adatait és a szerkesztett kérddivre adott valaszait vizsgaltuk meg a bevalasztasi kritériumoknak
megfelelden (3 napnal hosszabb ITO-s tartozkodas, 18 éven feliili, idében-¢s térben orientalt). A kérddiv
standard illetve altalunk hozzaadott kérdésekbdl all, melyben az alvasmingségre, mennyiségre, kornyezeti és
nem-kornyezeti befolyasolo tényezokre tértiink ki. SPPS 20.0 programmal leiré statisztika mellett y?-probat
¢és linearis regressziot alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: Az ITO-n val6 alvasmindség-¢és mennyiség is
csokkent az otthoni, illetve a fekvobeteg osztalyos alvashoz képest. Az otthoni alvasmingség 6.5+/-2.2 volt,
ami 3.7+/-1.9 csokkent az ITO-n, fekvébeteg osztalyon 5.1+/-1.3 emelkedett. Az alvast leginkabb befolyasolo
tényezOk: a szomjusagérzet, a kényelmetlen testhelyzet és a terapias eszkozok alkalmazasa. A betegek [TO-n
valé tartozkodas soran legjobban a csaladtagok latogatasara (85%), ismeretlen arcokra (85%) ¢s a kornyezeti
hangokra (84%) emlékeztek. Osszefuggést talltunk az ITO-s alvasmindség és a fenndllé betegség stlyossaga
(p=0.004), a terapias eszkozok (p=0.002), a zajok (p=0.003) illetve a nemek ¢s a csaladtagokra (p=0.025)
illetve a kortermi kornyezetre vald emlékezés kozott (p<0.001). Kovetkeztetések: Az alvasminéség és
mennyiség is egyarant csokken az ITO-n kornyezeti (zajok, fények, homérséklet, furdetés) és nem-kornyezeti
(fennallo betegség, szomjusagérzet, megvaltozott alvasi-program) faktoroknak koszonhetden. Nemek kozti
kiillonbséget csak a csaladtagokra valé emlékezés és a kornyezetre vald emlékezés koril talaltunk. A férfiak
jobban emlékeztek az ITO-n valo tartdzkodasra.

Kulcsszavak: intenziv terapia, alvaszavar, alvasminéség, alvasmennyiség, alvast befolyasold tényezok

Fullér Noémi'
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védondi Intézet
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Rabné Récsei Petra’
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

KERESZTENY IDOSEK EGESZSEGMAGATARTASA ES MEGKUZDESE

Célkitiizés: Szamos vizsgalat bizonyitja, hogy vallasos hit er6t ad a mindennapi problémakkal, betegségekkel
val6 megkuizdésre, ¢s jotékony hatassal van az egészségre. Kutatasunk célja volt felmérni id6sek korében a
keresztény hit és a jollét, megkiizdés, egészségmagatartas kapcsolatat. Adatok és Modszerek: A vizsgalatba
Kozarmislenyben €16 hivé id6sek, valamint a Dorothea Otthon és a pécsi Malomvolgyi Szocialis Otthon lakoi
keriiltek be (N=114). Kvantitativ, keresztmetszeti kutatast végeztink. A kérdéives felmérés soran sajat
szerkesztésti kérdések mellett a WHO Jol-1ét kérddivet és a Roviditett Stressz és Megkiizdési Kérd6iv —
Koherencia alskalat alkalmaztuk. Bevalasztasi kritériumként szerepelt, hogy a valaszadok 60 év feletti ép
elmedllapotu személyek legyenek. A statisztikai elemzés khi-négyzet probaval, kétmintds t-probaval és
ANOVA-val valamint Mann-Whitney ¢és Kruskall-Wallis teszttel tortént. (Microsoft Excel és SPSS 20.0).
Szignifikansnak a p<0,05 értéket tekintettik. Eredmények: Akiknek nincs gyermekiik és unokajuk, kevesebb
pontot kaptak a WHO Jol-Iét skalan (p=0,012), mint akik sziilok és nagysziilok. Csaladi allapot szerint az
elvaltaknak a jolléte a legalacsonyabb foku (p=0,014), mig az egyiittélés szempontjabol azok kaptak
legmagasabb pontot, akik parjukkal ketten élnek (p=0,002). Tehat a magannyal kiizdé iddsek jolléte
alacsonyabb foku. A hivék megkiizdési mechanizmusa magasabb foku, ugyanis kozepes pozitiv kapcsolat van
a vallasossag mértéke ¢és a megkiizdés kozott (r=0,303, p=0,001). Tovabba a hivo, illetve
istentiszteletre/szentmisére jaroknak szignifikansan jobb az egészségmagatartasa a khi-négyzet probak alapjan
(p<0,05). Kovetkeztetések: Eredményeink meger6sitik, hogy fontos az idéseket ellatd intézményekben a
hitgyakorlas és a tarsas kapcsolatok tdmogatasa.

Kulcesszavak: hit, idéskor, egészségmagatartas, megkiizdés, jollét

Sziladiné Fusz Katalin'
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védondi Intézet
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Reizmiiller Kata'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Sziillésznd szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

A KOMPLEMENTER MEDICINA LEHETOSEGEI SZULESFELKESZITES
ES SZULES SORAN

Célkitiizés: Vizsgalatunk célja volt felmérni a sziilészeti komplementer terapiak (malnalevél tea, homeopatias
szerek, olajos gatmasszazs, fizioball labdan vajudas) hatésait a szilés megindulasanak,- lefolyasanak idejére,
kimenetelére, hogy csokkentik-e a sziilés soran fellépd szovédmények eléfordulasat és a konvencionalis
beavatkozasok szamat. Erdekelt, az olajos gatmasszazs alkalmazasa csokkenti-e a gatsérilések és az
episiotomidk szamat. Adatok és Modszerek: Leiro jellegli kvantitativ kutatast 2013.12.20.-2015.02.15.
kozott végeztiik kérddives adatfelvétellel. A nem véletlenszerii kényelmi mintavételi technikaval kivalasztott
célcsoport a Vas és Zala megyében €16 18-50 év kozotti, 10 éven beliil korhazban legalabb egyszer sziilt n6k
voltak (N=101). Kizarasra kertiltek, akik nem vagy nem helyesen toltotték ki a kérddivet. SPSS és Excel
segitségével, leiro statisztikai modszerek (atlag, gyakorisag) mellett x2-és t-probat alkalmaztunk (p<0,05).
Eredmények: Az emlitett terapiak jotékony hatassal vannak a sziilés megindulasanak, lefolyasanak idejére
(p<0,05), de nem csokkentik a sziilészeti mitétek, a burokrepesztések, a fajasgyengeség el6fordulasanak
gyakorisagat (p>0,05). A malnalevél tea és a fizioball alkalmazasa csokkenti a fajdalomcsillapitok adasanak
gyakorisagat (p<0,05). Az olajos gatmasszazzsal csokken a gatsérulések ¢és a gatmetszések szama (p<0,05).
Kovetkeztetések: Jelen vizsgalat is alatimasztotta azt a tényt, hogy a fizioball labdan valo vajudas csokkenti
a fajdalomesillapitok adasanak szamat, a szilés lefolyasanak idGtartamat, az olajos gatmasszazs pedig segiti
a gat épségének meglrzését. A jovoben szeretném tovabb vizsgalni ezen terapidk hatékonysagat.

Kulcsszavak: sziilés, komplementer medicina
Dr. Borcséanyi- Andits Monika!, Karaméanné dr. Pakai Annamaria’
'Saxumus Kft.

’PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védondi Intézet Védénéi és Prevencios
Tanszék
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Rozsa Eniké'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

MAR NEM GYEREK, MEG NEM FELNOTT - A 12-15 EV KOZOTTI
SERDULOKORUAK TAPLALKOZASI SZOKASAINAK VIZSGALATA AZ
LLFAMILY PROGRAM KERTEBEN

Célkitiizés: Az elhizas problémaja egyre tobb orszagot érintd vilagjelenség. A tinédzserek kiilonosen
veszélyeztetett korosztaly, mivel O rajuk vannak a legnagyobb hatassal a kiillsé ingerek: csalad, baratok,
tomegkommunikacids eszkozok. Célunk felmérni, hogy milyen tényezok jatszanak szerepet a 12-15 éves
tinédzserek taplalkozasi szokéasainak kialakulasaban. Adatok és Médszerek: Keresztmetszeti kutatasunkat az
IDEFICS 1.Family T3-as felmérés segitségével végeztiik el, melyben 226 {6 vett részt. A vizsgalatra 2013
majus-2014 majus kozott keriilt sor. Az adatgytijtés sajat szerkesztésti kérddivvel tortént, az antropometriai
mérések validalt eszkozok segitségével. Adatok statisztikai feldolgozasa Chi2 modszerrel tortént, Microsoft
Office Excel 2010 programban. Eredmények: Azok a tinédzserek, akik tobb id6t toltenek el a képernyd el6tt,
tobb cukortartalmu ételt és italt fogyasztanak (p<0,05). Az internetezéssel eltoltott orak szama megnoveli a
BMI értéket (p=0,05). Az idealis alvasmennyiség szignifikansan kedvezobb testzsirszazalékkal tarsul mindkét
nem esetében (p<0,05), és gyakoribb fott zoldség, friss-, és aszalt gyiimolcs fogyasztassal jar egyiitt (p<0,05).
Akik magasabb BMI értékkel rendelkeznek, szignifikansan (p=0,04) tobbszor étkeznek ugy, hogy kozben mas
tevékenységet végeznek (p<0,05). Sportolasi szokasok tekintetében a sportolo tinédzserek tobb zoldséget és
gyiimolesot fogyasztanak, mint nem sportol6 tarsaik. Kovetkeztetések: A tinédzserek oktatasa az internet
hasznalataval és a mozgas szegény életmdddal kapcsolatosan nagyon fontos. Az eredmények azt mutatjak,
hogy nem csak a vilaghalon olvashaté informaciok veszélyesek erre a korosztalyra.

Kulcsszavak: elhizas, tinédzser, média, sport, zoldség, gytimolcs

Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea', Mendl Edina?
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Sain Henrietta'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A KLINIKAI GYAKORLATOK HATEKONYSAGANAK VIZSGALATA A
MENTOTISZT KEPZES SORAN

Célkitiizés: Feltarni minél pontosabban és részletesebben a kotelezé klinikai gyakorlatok rendszerét, a
tapasztalatokat, a véleményeket, esetleges hibakat, gyenge pontokat, valamint azok megoldasi lehetdségeit
megfogalmazva. Mindez a hallgatok, dolgozok, képzohelyek igényeit feltarva a gyakorlatok hatékonyabba
tételének céljabol. Adatok és Modszerek: Az adatgytijtés sajat készitésti online kérd6iv segitségével tortént,
2014. november — 2015. marcius honap kozott. A kérdéivet volt ment6tiszt hallgatok, jelenlegi ment6tiszt
tanulok és olyan egészségiigyi dolgozok tolthették ki, akik munkdjuk soran taldlkoztak gyakorlaton 1évo
hallgatokkal. N= 187 f6. Az adatok elemzése az SPSS programcsomag, leird statisztikai modszerek (atlag)
felhasznalasaval, valamint matematikai statisztika (Khi2 —proba, Mann-Whitney Test) alkalmazasaval tortént.
Eredmények: Eredményiil megkaptam, hogy mind a harom csoportnal 1-7-ig terjedd skalan hogyan értékelik
a gyakorlatokat, milyen tevékenységek elvégzését gondoljak fontosnak a gyakorlatok soran, melyik az a
gyakorlat, mely leginkabb valtoztatasra szorul, s melyik bizonyult a legjobbnak. Arra a kérdésre, hogy hogyan
lehetne hatékonyabba tenni ezeket a kotelezd klinikai gyakorlatokat kiilonboz6 javaslatok keriiltek
megfogalmazasra. Kovetkeztetések: Kutatasom fontossagat mutatja az, hogy milyen nagy aranyban érkeztek
fejlesztési javaslatok a visszaérkezd kérdéivekben. A 187 16 kitoltébol csak 38 6 (20,3%) nem fogalmazott
meg semmilyen fejlesztési javaslatot. Erdemes lenne a képzéhelyeknek kiilon-kiilon is foglalkozni a témaval,
hogy képzésiiket magasabb szintre tudjak emelni, s ez altal minél kivalobb mentdtisztek kertilhessenek ki a
valé életbe a képzés befejeztével.

Kulcsszavak: ment6tiszt, klinikai gyakorlatok, hatékonysag, fejlesztés

Dr. Radnai Balazs'
'PTE ETK Siirgdsségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet
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Salamon Kilminné'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany 1V. évfolyam, levelezo
munkarend

EPILEPSZIAS BETEG BEILLESZKEDESE A TARSADALOMBA

Célkitiizés: Az epilepszia prevalencidja a fejlett orszagokban 0,6-0,7%, hazankban a népesség 0,3-0,6%-nal
fordul el6. Vizsgalatunk célja felmérni epilepszias betegek életmindségét, tarsadalmi helyzetét, az egészséges
tarsadalomba valo beilleszkedését. Adatok és Modszerek: A kvantitativ, keresztmetszeti vizsgalat 2014.
02.01.-2014.09.30. kozott tortént. A nem véletlenszerii, kényelmi mintavétel soran a célcsoportot 18 évnél
idGsebb sarvari celldomolki ideggyogyaszati szakrendelésen gondozasba vett, rendszeres kontroll vizsgalaton
megjelent epilepszias betegek alkottak, akiknél a terapia nem valtozott. A felmérés standard kérdéivekkel (SF-
36, QOLIE-31, Indirekt koltségek, Beck-depresszid) tortént. IBM SPSS Statistics 20 hasznaltuk, leird
statisztika mellett chi2-probat, kétmintas t-probat és korrelaciot alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: A
szoci-demografiai adatok meghatarozzak az életmindséget (p<0,05). A Beck depresszio ¢és a SF36 kérddiv
pontszamai alapjan negativ, erés korrelacios kapcsolat (r=0,77, p<0,05), a Qoliel (r=0,26, p<0,05) és Qolie2
pontszamai (r=0,23, p<0,05) negativ, gyenge korrelacids kapcsolatot, mig a Qolie3 (r=0,54, p<0,05) és a
Qolie4 (r=0,50, p<0,05) valamint a Qolie7 (r=0,42, p<0,05) pontszamai negativ, kozepes kapcsolatot
tikroznek. Kovetkeztetések: A betegség valamint a kezelés jelentds hatast gyakorol a beteg életének szamos
teriiletére, sok esetben a betegségbdl fakado pszicho-szocidlis problémak sulyosabb gondot jelentenek. A
vizsgalt betegek altalanos egészségi allapota életmindségi kérddivek alapjan alacsonyabb a lakossagi atlagnal.
Szakirodalmi adatok is alatdmasztjak, hogy a prevenciora a gondozas soran is nagy hangsulyt kell fektetni
(Békés 2009, Mustapha 2013).

Kulcsszavak: epilepszia, életmindség, depresszio, gondozas
Karamanné dr. Pakai Annaméria'

'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védénodi Intézet Védénéi és Prevencios
Tanszék
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Sarkozi Eszter
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A KRONIKUS GYULLADASOS BELBETEGSEGEK (IBD)
GONDOZASANAK EREDMENYESSEG-VIZSGALATA

Célkitiizés: A gyulladasos bélbetegségek (IBD) egyre gyakrabban jelennek meg az egész vilagon. A betegség
kezelésével teljes gyogyulas nem érheté el. A vizsgalatunk célja a korhazi ellatasban részesiilé IBD betegek
taplalkozasi szokasainak és a betegségpercepcidjuknak a felmérése. Célunknak tiiztik ki, hogy az egyéni
tanacsadas segitségével hozzajarulunk a betegek életminGségének javitasahoz. Adatok és Modszerek: A
prospektiv kutatasunkhoz egy internetes kozosségi oldalrol 77 beteget toboroztunk. Oket nem részesitettiik
egyéni, dietetikai tanacsadasban. 20 beteget személyesen a pécsi Klinikai Kozpont 1. sz. Belgyogyaszati
Klinikajan kerestem meg két alkalommal és tanacsadast tartottam nekik 2014 oktdberétdl- 2015. februarig.
Kizartuk azon betegeket, akiknél nem diagnosztizaltak gyulladasos bélbetegséget illetve hidnyosan toltotték
ki a kérdoivet. Két talalkozas soran az edukalt betegekkel kitoltettem az altalunk szerkesztett taplalkozasi és
az EQ-5D-Y validalt, életmindséget vizsgalod kérddivet. Ezen kérddivek felkeriiltek a kozosségi csoportba is,
ahol egyszeri alkalommal valaszoltak a kérdésekre. Az SPSS szoftvercsomag segitségével statisztikailag
elemeztiik a valaszokat. Gyakorisagi vizsgalatokat és kétmintas T-probat hasznaltunk. A szignifikancia szintet
megvalasztottuk: p<0,05. Eredmények: A taplalkozasi szokasokban pozitiv valtozasokat figyeltiink meg a
dietetikai tanacsadas utan (halfogyasztas, zsiradékok, felvagottak kivalasztasanal). A két talalkozasnal bejelolt
EQ-5D-Y kérdoiv adatait osszevetve szignifikans kiilonbséget mutattunk ki a munkahelyre, iskolaba jaras,
szabadid6s tevékenységek esetében (p=0,042) és a sajat allapot megitélésében (p=0,001). Kovetkeztetések:
A betegek betegségpercepcidjat illetden a mindennapi tevékenységekben és a betegek sajat allapotuk
megitélésében a dictetikai tanacsadas sikeresnek mondhat6. Igy az IBD betegek kezelésénél a rendszeres
dietetikai munka fontos pillére a gyogyitas folyamatanak.

Kulcsszavak: IBD, betegségpercepcio
Prof. dr. Figler Maria', Szab6 Zoltan?
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Sereg Edina Boglarka'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozéas €s prevencid BSc — Védond szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

KOZEPISKOLAS KORU DIAKOK FOGAMZASGATLASI SZOKASAI ES
SZEXEDUKACIOJA

Célkitiizés: A mai fiatalok korabban kezdenek nemi életet élni és nincs meg hozza az elegend6 tudasok, hogy
feleldsségteljesen, kockdzatmentesen tegyék. Az abortuszok ardnya a 18 ¢év alattiak korében stagnal.
Kutatasom célja feltarni, hogy a fiatalok milyen ismerettel rendelkeznek a fogamzasgatlas terén, elégedettek-
e sajat magukkal valamint, milyen a szexudlis magatartasuk. Adatok és Médszerek: A kvantitativ,
keresztmetszeti vizsgalatot Veszprémben végeztem. A nem véletlenszerli, kényelmi mintavétel soran a
célcsoportot 14-20 év kozotti fiatalok alkottak (N=257). A felmérés soran sajat szerkesztésii kérdoivet
alkalmaztam. Az adatfeldolgozas soran atlagot, gyakorisagot szamoltam és chi2-probat alkalmaztam
(p<0,05). Adatbazisomhoz ¢és a statisztikai szamitashoz Microsoft Excel programot hasznaltam.
Eredmények: A fiatalok az ismereteik legnagyobb részét a csaladtol, a védénotol szerzik be, illetve magas
az onképzés e témaban. A szexedukacié mindségének atlaga tizes skalan 8,25. A didk a beszélgetést tartjak a
leghasznosabb egészségnevelési modszernek. A didkok 92%-a kapott fogamzasgatlasi ismereteket, atlagban
6,1 védekezési modszert ismernek. A nemi élet kezdetének atlagéletkora 15,46 év. A vizsgalatban részvevd
43,17%-a heti tobbszor is ¢l nemi életet attol fuggetleniil, hogy kapott e felvilagositast vagy sem (p<0,05).
Kovetkeztetések: Az eredmények titkkrében a fiatalok viselkedése és tudasa jo. A szexedukacié fontos, a
szuiloknek, védondknek, pedagogusoknak kozos feladata ennek a megvaldsitasa, hogy késébbiekben ne
legyenek olyan fiatalok, akik ki maradnak az egészségnevelésbol. A diakok hamar kezdenek el nemi életet
¢lni, de sok a felelosségteljesen gondolkodo fiatal. A kockazatvallalas a tudatlansagbol fakad, amit konnyen
ki lehet kiiszobolni. Az egységes szexedukacio lenne a legjobb megoldas a fiatalok tudasanak szélesitésére és
a kockazatvallalé magatartas csokkentésére.

Kulcsszavak: szexedukacio, fogamzasgatlas, egészségnevelés, fiatal
Karacsony Ilona', Karamanné dr. Pakai Annamaria’
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi €s Védondi Intézet
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Simon Ildiké'
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségbiztositasi szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A HAZIORVOSI ALAPELLATAS ESZKOZTAMOGATASA:
SZUKSEGES (ROSSZ)?!

Célkitiizés: A hazai haziorvosi rendszert finanszirozasi nehézségek és romlo feltételek jellemzik. Az
egészségigyi politika kilonbozé tamogatasi formakkal kivanta segiteni a praxisok helyzetét. Kutatdsom a
Somogy megyei haziorvosi praxisok 216/2011. (X.19.) Kormanyrendelet adta eszkoztamogatasi
lehet6ségeinek feltarasara és kihasznaltsaganak vizsgalatara iranyult. Adatok és modszerek: Kutatasom
retrospektiv. A vizsgalatot dokumentumelemzéssel hajtottam végre 2014. novembertSl 2015. aprilisig.
Figyelemmel kovettem az OEP és a GYEMSZI dokumentumait, szamadatait. Felhasznaltam statisztikai
évkonyveket, ASZ és MNB jelentéseket. Az adatokbol relativ megoszlast, korrelaciot, szorast, atlagot
szamoltam. A feldolgozast SPSS 21.0 program segitségével végeztem. Eredmények: Megallapitottam, hogy
milyen aranyu volt az igénybevétel (praxisok 82%-a), mekkora volt a kiutalt tiamogatas (=227 millio Ft),- a
teljes felhasznalt tamogatas (=224 millié Ft),- valamint a visszavonas (=3 milli6 Ft) mértéke. 44 praxisnal
keriilt visszavonasra a fel nem hasznalt tdmogatas. Kimutattam, hogy van-e kapcsolat (R2=-0,042) a
tamogatas igénybevételének idépontja és a visszavonas kozott. Megvizsgaltam, hogy mely eszkzok voltak a
legnépszertibbek a rendeletben meghatarozottak kozul (informatikai eszkoz, EKG, telefon,). Az tamogatasi
id6szak atlagosan 24 honap volt. Kovetkeztetések: A haziorvosi szolgalatok forrashiannyal valo kiizdése a
tamogatas igénybevételétdl nem oldodott meg. Problémat okozhatnak az eszkozok elidegenitésére vonatkozo
korlatozasok. A beszerzett eszkozok sok esetben csak latszolag szolgaljak az adott praxis betegeinek ellatasat.

Kulesszavak: 216/2011. (X.19.) Korm. rendelet, haziorvosi praxisok, eszkoztamogatas

Dr. Turcsanyi Katalin Anna'
'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészség-gazdasagtani és Egészségiigyi Szervezo Tanszék
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Sogor Katalin!
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Egészségiigyi szervezd BSc — Egészségbiztositasi szakirany

FIATALOK ES KOZEPKORUAK HOZZAALLASA ES TAJEKOZOTTSAGA
A NYUGDIJRENDSZERROL ES AZ ONGONDOSKODAS
LEHETOSEGEIROL HAZANKBAN

Célkitiizés: Kutatasomban az elmult par évben tortént valtozasok hatasat vizsgalom a mostani fiatal és
kozépkoru generaciok korében, hogyan viszonyulnak sajat nyugdijlehetéségeikhez Magyarorszagon. Adatok
és Moédszerek: Sajat készitésii kérddivemben, nem véletlenszerii, kényelmi mintavétellel a jelenlegi
nyugdijbiztositasi rendszerrdl alkotott véleményre, valtoztatasi lehetdségekre, valamint az ongondoskodasra
val6 hajlandosagra és tajékozottsagra kérdeztem ra a 20 év felettiek korében (N=101). Kutatasomban leird
statisztikat (atlag, gyakorisag) és rangkorrelaciot hasznaltam a valaszok értékelésére, Microsoft Excel és SPSS
(22.0 verzio) segitségével. Eredmények: A valaszolok nem tartjak jonak a jelenlegi feloszté-kirovo rendszert,
mert ugy vélik, nem fenntarthato. Tobbségében ez mellett arra az eredményre jutottam, hogy bar nem ismerik
eléggé a mostani rendszert, ennek ellenére valamilyen nyugdij-megtakaritasi formaval rendelkeznek az allami
nyugdijon felil.

Megoldast jelentene, ha tobb ember juthatna a cafeteria alapt onkéntes nyugdijpénztari szolgaltatashoz, illetve
ha a didkmunka keretében ledolgozott munkanapok ujra beleszamitananak a szolgalati iddbe.

Kulcsszavak: ongondoskodas, lehetdség, nyugdij, jovokeép, tajékoztatas

Csakvari Timea'
'PTE ETK Egészségbiztositasi Intézet Egészség-gazdasagtani és Egészségiigyi Szervezd Tanszék
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Sopér Bernadett!
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Sziilésznd szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

AZ ENDOMETRIOSIS ES AZ INFERTILITAS KAPCSOLATA A
MARKUSOVSZKY EGYETEMI OKTATOKORHAZ BETEGANYAGABAN

Célkitiizés: Az endometriosis egy négyogyaszati betegség, melyet jellemez az ektopias endometrium
jelenléte. Célom a diagnosztizalt petefészek endometriosis stddiuméanak fiiggvényében, miitéten atesett,
reproduktiv korban 1év6 ndbetegeknél a teherbeesési arany és az infertilitas alakulasanak vizsgalata. Szeretnék
azon tényezdre is ravilagitani, hogy a betegség sulyossaga rontja-e az infertilitas allapotat, illetve miitétet
kovetden a varandossagok kimenetelét. Adatok és Modszerek: Eset-kontroll tanulmanyomban szovettanilag
igazolt endometriosisban szenvedd, infertilis nok vettek részt (n=54). A nébetegek sziilészeti kortorténetének
retrospektiv elemzése soran bevalasztasi kritériumként szerepelt: endometriosis és infertilitas fennallasa,
reproduktiv életkor, 5 éves postoperativ nyomonkovetés. Kizarasi kritériumok: sterilizacio, nem reproduktiv
életkor, nyomonkovetés hianya. Infertilis betegek korébol kontroll csoportot képeztem (n=54). A
mintavalasztas nem véletlenszert, szakértdi. A kutatads a Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz Sziilészet-
Négyogyaszati Osztalyan folyt a 2001.01.-2014.07. kozti idészakra vonatkozéan. Microsoft Excel 2007
programban, Khi-négyzet proba segitségével végeztem az adatok statisztikai értékelését. Eredmények: Az
eset- ¢és a kontroll csoport kozott a postoperativ varandossagokat vizsgalva nem allt fenn szignifikans
kilonbség (p=0,85). A kizardlag petefészki endometriomaval tarsult meddd n6k és a kontroll csoport kozott
a fertilitasban nem volt kiillonbség (p=0,84). Nem igazolddott szignifikans kiilonbség a betegség stadiuma és
a postoperativ idészakban 1étrejovo varandossagok kozt (p=0,64). Kovetkeztetések: A kiilfoldi kutatasoknak
megfelelden a miitéti beavatkozas javitja a reproduktiv kimenetelt. A terhességi rata tekintetében, a kontroll
csoport eredményeihez képest hasonlod értékek varhatok. A jovOben szeretném vizsgalni a betegség
kiujulasanak gyakorisagat is.

Kulcsszavak: endometriosis, endometrioma, petefészek endometriosis
Dr. Somogyi Jozsef!, Ferenczy Monika®

"Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz
’PTE ETK Apolastudomanyi, Alapoz6 Egészségtudomanyi és Védéndi Intézet
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Sterba Renita’
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

ERGONOMIA A MINDENNAPI GYAKORLATBAN

Célkitiizés: Kutatasunk célja annak feltarasa, hogy a munkahelyi megterhelésnek kitett irodai és gyartdsori
dolgozok korében milyen mozgésszervi megbetegedések fordulnak eld. Adatok és modszerek: Kérddivezés
soran felmértik a résztvevok ergondmiai ismeretét, ergondmiai tréning hatasara egészségi allapotukban
bekovetkezett valtozast. Vizsgalati modszeriink alkalmazott ergonomiai tréning volt, amely 1 alkalmas
elméleti oktatasbol ¢és 10 alkalmas tréningbdl allt. Programunk bevalasztasi kritériumai az ildmunka
kovetkeztében kialakult gerincsérv, derékfajas, izileti fajdalom. Kizarasi kritérium az izomgyengeség,
egyensuly és koordinacidzavarral jaro korképek, magas vérnyomas, varandossag. Irodai munkakorben 53 £6,
sori dolgozoként 18 16, osszesen 63 nd és 8 férfi vett részt a felmérésben. A gyartosori csoport tréningjét
Kardirex Egészségiigyi Kozpontban végeztik. Az irodai csoport oktatdsat a pécsi kormanyhivatal
disztermében tartottuk. A tornahelyszine a pécsi Klub 74 Bar és Tanccentrum volt. Vizsgalatunk 2013 §szétdl
1éven keresztiil tartott. Eredmények: Eredményeink bizonyitjak, az irodai és gyartosori dolgozok ergonomiai
ismerete egyarant javult. A szazalékszamitas eredménye alapjan mindkét csoportnal 21%-al. A gyartosori
dolgozok rendszeres/akut fajdalmainak vizsgalata soran p értéke 0,1362, vagyis P>0,05. Ugyanezen csoport
krénikus fajdalom vizsgalata soran jelent6s javulas mutatkozott: P értéke 0,0014, vagyis P <0,05. Az irodai
dolgozok rendszeres/akut fajdalmanak vizsgalata soran p érték 0,0089. A kronikus fajdalom vizsgalta esetén
nem tortént szamottevd valtozas P értéke 0,7094, vagyis P>0,05. A szamitasokhoz onkontrollos T-probat
hasznaltunk Excel programban. Kovetkeztetések: A tartds panaszmentesség eléréséhez a 10 alkalmas
csoportos gyogytornaprogram kevésnek bizonyult, nagyobb oOsszefogassal, tobb munkahelyi prevencios
programmal megel6zhet6ek lennének a mozgashianybdl fakado fajdalmak.

Kulcsszavak: ergondmia, prevencios tréning, irodai és gyartdsori dolgozok, ergonomiai tudas

Dr. Jaromi Melinda'
'PTE ETK Fizioterapias €s Sporttudomanyi Intézet
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Stocker Zsofia Veronika'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

ELSOSEGELYNYUJTAS OKTATASA OVODABAN ES ALTALANOS
ISKOLABAN

Célkitiizés: Statisztikai adatok szerint a hirtelen szivmegallas az egyik vezet6 halalok. Sok olyan baleset és
sériilés van, amelyek ellatast igényelnek. Célom az dvodasok és a 4. és 8. osztalyosok szamara alapvetd
elsosegélynyujtasi ismeretek atadasa, amelyekkel a korcsoportjukban leggyakrabban el6fordulé séruléseket el
tudjak latni. Adatok és Modszerek: Kutatasomat a lakhelyemen és az ahhoz kozel esé 2 telepiilésen és Pécs
egyik ovodajaban végeztem. 2 gyakorlati és elméleti 6ra utan a 3. alkalommal felmértem a gyerekek
elsésegélynyjtasi ismereteit, majd egy hénap milva Gjra mértem éket. Osszesen 73 £6 (n=73) vett részt a
kutatasban, 41 f6 (56%) iskolas, és 32 f6 (44%) Ovodas. A statisztikai elemzést SPSS 20.0 programmal
végeztem. A kapott értékeket leir6 statisztikaval, Khi- négyzet probaval és egymintés t- probaval vizsgaltam.
Eredmények: A masodik vizsgalat alkalmaval mind az 6évodasok (20,59 pont) (SD:2,612), mind pedig az
iskolas gyerekek (29 pont) (SD:3,861) magasabb pontot értek el atlagosan az elsé mérésekhez (6voda 19,28
pont, iskola 26 pont) képest. Az égés fokozatainak felsorolasanal és jellemzésénél a 8. osztalyosok
szignifikansan (p=0,031) jobb eredményt értek el, mint a 4. osztalyosok. Szignifikans osszefiiggést (p=0,020)
talaltam a vérzéstipusok elkiilonitése, jellemzése és az osztalyok kozott. Az égett seb ellatasanal tilos kérdésre
maximalis pontot kapott 32 6, a résztvevok aranya a kovetkezd volt: 6vodas 57%, 8. osztalyos 30%, és 4.
osztalyos 13%. Kovetkeztetések: Az ovodasok és az altalanos iskolasok is jol teljesitettek mindkét mérés
soran. Erdemes lenne az 6vodaban elinditani az elsésegélynyiijtas oktatasat és az iskolasok tantervébe is be
lehetne épiteni, vagy fakultativ foglalkozasként valasztani.

Kulcsszavak: els6segélynyujtas, ovoda, altalanos iskola, oktatas

Banfai Balint!
'PTE ETK Siirgdsségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet
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Szabo6né Kiss Csilla Zsuzsanna'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany 1V. évfolyam, levelezo
munkarend

AZ ELETMOD, KULONOSKEPPEN A STRESSZ SZEREPE AZ
EMESZTORENDSZERI PANASZOK KIALAKULASABAN

Célkitiizés: A tulhajszolt munkatempd, a tobbmiiszakos munkarend fokozott stressz terheléshez vezet. A
vizsgalat célja felmérni, hogy a gastrointestinalis (GI) tunetekkel orvoshoz forduld betegek korében milyen
mértéki stressz all fenn, milyen megkiizdési modokat alkalmaznak és ez milyen hatassal van a tiinetek
kialakulasara. Adatok és Médszerek: A vizsgalatot 2014. februar 15. és majus 15. kozott GI panaszokkal
orvoshoz forduld betegek korében végeztem 4 haziorvosi korzetben és egy belgydgyaszati szakrendelésen
(N=94). A vizsgalat keresztmetszeti, quantitaiv, retrospektiv és nem véletlenszerii szakért6i mintavétel volt.
A felmérés kérdoiv segitségével tortént. Microsoft Office Excel 2007. program segitségével gyakorisagot,
megbizhatosagi tartomany szamitast és x> probat alkalmaztunk (p<0,05). A valtozok kozotti kapcsolat
szorossagat Cramer féle asszociacios egyutthatoval jellemeztem. Eredmények: Leggyakrabban eléforduld
panasz a haspuffadas és a visszatéré hasi fajdalom volt. A miiszakbeosztastol nem fiigg a stressz szint ¢és a
panaszok stlyossaga (p>0,05). A munkahelyen tett eréfeszités mértéke és a panaszok sulyossaga kozott
szignifikans kapcsolat allt fenn, a kisebb erdfeszitést tevok enyhébb panaszokkal rendelkeznek (p=0,036). A
magas stressz szinttel rendelkezOk panaszai sulyosabbak (p=0,012), mint az alacsony stressz szintiieké. A
probléma fokuszu megkiizdési modot alkalmazok panaszai enyhébbek, mint az érzelmi fokusza megkiizdési
modot alkalmazok (p=0,023). Kovetkeztetések: Az emésztorendszeri panaszok fennallasa a stressz szint, a
munkahelyi erdfeszités mértéke és a megkiizdési mod formaja kozott szignifikans kapcsolat van. Ezen
tényezOk felmérése hozzajarulhatna a megfeleld terapia kivalasztasahoz. Megkimélve a beteget tovabbi
vizsgalatoktol, melyek stressz okoznak, és circulus vitiosus kialakulasahoz vezethetnek.

Kulcsszavak: emésztérendszeri panaszok, stressz, eréfeszités, megkiizdés

Ferenczy Monika!
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Véddndi Intézet
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Szalai Alexandra’
'Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkoto diagnosztikai analitikus BSc — Képalkoto
diagnosztikai analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

KISMEDENCEI RIZIKOSZERVEK VOLUMENVALTOZASAI 3D
SUGARKEZELES SORAN, INTRA ES INTEROBSERVER ANALIZIS

Célkitiizés: A kismedencei daganatok el6fordulasa novekvd tendenciat mutat, kutatasunkban két egyre
a tervezéses és diagnosztikus CT felvételeken két személy elvégezte a rizikdszervek konturozasat. Célunk a
mért térfogatok intra és interobserver analizise. Adatok és Modszerek: Retrospektiv kutatast végeztiink,
melynek soran 15 méhtestrakban szenvedd nd és 15 prostata adenocarcinoma-s férfi beteg adatait és CT
felvételeit hasznaltuk fel. Emellett bevalasztasi kritériumként hataroztuk meg, hogy minden betegnél legalabb
két CT vizsgalat alljon rendelkezésiinkre. Az intraobserver elemzés soran a két megfigyel6 altal mért értékeket
hasonlitottuk 0ssze egymassal. A interobserver analizis esetében pedig ugyanazon megfigyeld altal két
killonbozd CT felvételen mért rizikoszerv térfogatokat vetettitk 6ssze. Az 6sszegyiijtott adatok elemzésére
leird statisztikat alkalmaztunk, az alacsony elemszam miatt a T-proba eredménye, melyet a leadott dozisra és
a doziskorlatokra végeztiink el a rizikdszerveknél korlatozott érvényességii. Eredmények: A két megfigyel
altal mért térfogatok kozott észlelhetok kisebb-nagyobb eltérések, leginkabb a sigmabél esetében feltiing. A
megfigyel6k mashol allapitottdk meg a szervek falat vagy hatarat. Az interobserver eltérések a pontatlan
pozicionalasbol és az killonbozo teltségi allapotokbdl adodhattak. Kovetkeztetések: A jovoben még inkabb
oda kell figyelni a minél pontosabb betegfektetésre, pozicionalasra, valamint a beteg a tudtara kell adni, hogy
maradjon mozdulatlan a vizsgalat soran.

Kulcesszavak: kismedencei sugarkezelés, volumenvaltozas, interobserver, intraobserver

Dr. Kovacs Arpad!
'PTE ETK Diagnosztikai Intézet Képalkoto Diagnosztikai Tanszék

137



XXI. Kari Tudomanyos Diakkori Konferencia

Szallar Katalin'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany I11. évfolyam, nappali munkarend

AZ ELELMISZEREKKEL A SZERVEZETUNKBE KERULO TRANSZ-
ZSIRSAVAK MENNYISEGE A RENDELET ELOTT ES UTAN

Célkitiizés: A transz-zsirsavak egészségkarosito hatasaval az irodalmak mar régota foglalkoznak.
Magyarorszagon a transz-zsirsav bevitel 2014 6ta szabalyozva van. A vizsgalat célja annak a feltarasa, hogy
a torvényi szabalyozas el6tti és utani értékek mutatnak-e alapvetd csokkenést. Adatok és Modszerek: A
kutatas tipusa leird jellegii. A célcsoport 18 év feletti magyar lakosok, kivalasztasuk kényelmi mintavétellel
tortént. Jelenleg 50 6 az elemszam. Az adatok felvétele sajat szerkesztésti kérddivvel tortént. Fobb
kérdéstipusok: Edesipari termékek fogyasztasanak gyakorisaga, mennyisége. Transz-zsirsavakkal és a
rendelettel kapcsolatos ismeretek. Fogyasztasban torténd valtozasok. Az eredmények kiértékelése SPSS és
Excel 2007 programmal tortént. Az eredményeket szignifikansnak tekintjiik, ha a p<0,05. Eredmények: Az
édesipari termékekkel, édes kekszekkel, napolyikkal torténd transz-zsirsav fogyasztast mértik fel. A nemek
megoszlasa: 26% férfi, 64% nd. Az atlag életkor 28,7 (szoras 13,07). Az édesipari termékekkel torténd transz-
zsirsav fogyasztas atlagosan 76,8%-ot csokkent. A n6k 96%-a ismeri a transz-zsirsav fogalmat, mig a férfiak
61%-a, tehat kijelenthetd, hogy a ndk szignifikdnsan jobban ismerik ezen fogalmat (p=0,012).
Kovetkeztetések: Megallapithato, hogy az édesipari termékekkel bevitt transz-zsirsav jelentés mennyiségben
csokkent a rendeletet kovetden. Megallapithatd az is, hogy a mintaban szereplok kozott transz-zsirsavat
ismer6k nagy része sem valtoztatott az édes keksz fogyasztasan. Ez a kutatas nem teljes. A transz-zsirsav
bevitelt tobb termékcsoporttal fogjuk vizsgalni minimum 100 fével, ez alapjan megallapitjuk, hogy melyik
termékcsoport esetén csokkent legnagyobb mértékben a transz-zsirsav bevitel a rendeletet kovetden.

Kulcsszavak: transz-zsirsav, édesipari termékek, ismeretek

Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea'
'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
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Szinto Agota’
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

OSTEOPOROSISOS ES OSTEOPENIAS BETEGEK SECUNDER
PREVENCIOJA, ELESESEK MEGELOZESE SZENZOMOTOROS TRENING
SEGITSEGEVEL

Célkitiizés: A csokkent csontsliriiség nagyobb torési kockazattal jar. Vizsgalatunkban a 3 honapos
szenzomotoros tréning hatékonysagat kivanjuk igazolni, 6sszehasonlitva mas tréningprogramokkal. Adatok
és Modszerek: 2014-ben 61 osteoporosissal /-peniaval diagnosztizalt résztvevo (64,41+8,93 év): 1. csoport:
18 6, szenzomotoros tréninget végzett (SMT); 2. csoport: 14 f6 hagyomanyos 10 alkalmas csontritkulas-
torna; 3. csoport: 14 6 mérsékelt intenzitasu tréning, 4. csoport: 15 6 kontroll. A mozgéasprogram a Zala
Megyei Korhazban zajlott. Kizarasi kritérium: csontrendszeri és endokrin betegség. Adatelemzés: leird
statisztika, paros t-proba, Pearson-korrelacio, varianciaanalizis, p<0,05; (SPSS20v.). Funkcionalis tesztek:
Timed Up and Go Test (TUG), Functional Reach Test (FRT), Berg Balance Scale (BBS); Qualeffo-41
¢életmindség kérdoiv, statikus és stabilometrias vizsgalat (Electronic Baropodometer). Eredmények: Az SMT
csoport eredményei: enyhe javulas a TUG tesztben (9,48+2,42 vs. 8,83+1,56; p=0,144), szignifikans javulas
az FRT-ben (25,5+5,83 vs. 29,12+5.48; p=0,001) és a BBS-ben (46,39+3.,42 vs. 50,39+3,18; p<0,001). A BBS
értékek minden csoportban javultak (p<0,05). A Qualeffo-41 6sszpontszamot tekintve a kezelt csoportokban
az ¢letmindség javult (p>0,05). A statikus és stabilometrias egyensuly vizsgalat soran nem volt szignifikans
javulas (SMT csoport Romberg-index: p=0,348; ellipszis felilet nyitott: p=0,436, csukott szemmel: p=0,768).
Korrelacio vizsgalat alapjan kozepes pozitiv kapcsolat talalhato a testmagassag-FRT (1=0,478; p<0,001),
életkor-Qualeffo-41 kérd6iv (1=0,362; p=0,004) és az életkor-TUG teszt (1=0,487, p<0,001) kozott.
Kovetkeztetések: A szenzomotoros tréning legalabb 3 honapon keresztiil alkalmazva kedvezéen befolyasolja
a funkcionalis teszteket, életminGséget, az egyensulyi paramétereket, igy varhatéan kedvezden hat az esések
szamanak csokkentésére.

Kulcsszavak: osteoporosis, szenzomotoros tréning, egyensuly
Csaszarné Gombos Gabriella', Gombosné Papp Judit®

'PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet Fizioterapias Tanszék
27Zala Megyei Korhaz Kozponti Fizioterapias Osztaly
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Szentes Nikolett!
'Pécs — Klinikai laboratoriumi kutaté MSc II. évfolyam, levelezé munkarend

A KOMPLEX REGIONALIS FAJDALOM SZINDROMA (CRPS) PASSZiV
TRANSZFER-TRAUMA EGERMODELLJE

Célkitiizés: A végtagokon kisebb sériilés hatasara kialakulé megbetegedés, a Komplex Regionalis Fajdalom
Szindréma (CRPS). Patofiziologidjanak mechanizmusai ezidaig nem ismertek. A megbetegedés hatterében az
érzbideg végzodésekbodl felszabaduld antigének elleni tulzott immunvalaszt és Osszetett neuro-immun
interakciokat feltételeznek, melyek sulyos fajdalmat, 6démat és vegetativ tiineteket okoznak. Mivel e
folyamatok transzlaciés értékti modellek hianyaban nem vizsgalhatok, célunk egy passziv transzfer-trauma
egérmodell kidolgozasa és optimalizalasa volt a kulcsmechanizmusok vizsgélatara. Adatok és Modszerek:
A szoveti sérillés modellezésére talpbér-izom inciziot végeztink, majd CRPS betegek és egészséges
onkéntesek tisztitott [gG frakcidit (1 ml/nap) vagy fiziologias sdoldatot adtunk be C57BI/6 egereknek (n=12-
36/csoport) a kisérlet -1., 0., 5., 6. napjain, illetve naponta. Vizsgaltuk a mechanikai fajdalomkiiszobot, a
labduzzadas mértékét, a motoros koordinaciot és a lokomotoros aktivitast tovabba a reaktiv oxigén gyok
(ROS) ¢és mieloperoxidaz enzimaktivitast (MPO). Meghataroztuk a neuropeptid és gyulladasos citokin
szinteket. Eredmények: A klinikai korképnek megfelelden a CRPS IgG-vel kezelt csoportban a mechanikai
hiperalgézia (45-50%) és a lab duzzadasa (35-40%) szignifikansan hosszantartdo emelkedést mutatott az
egészséges 1gG-t kapo csoporthoz képest. Naponta torténd kezelés esetén kifejezettebb és tartésan fennmarado
killonbségeket tapasztaltunk. A CRPS IgG kezelés nem volt hatassal a motoros koordinaciora, a lokomotoros
aktivitasra, azonban a ROS és MPO aktivacio szignifikansan emelkedett mértékii volt. Kovetkeztetések: A
CRPS legjelent6sebb klinikai tiinetei a betegek I1gG frakcioinak passziv transzferével atvihetd egerekbe.
Megerésiti az autoantitestek patofiziologiai szerepét, és magyarazzak a plazmaferezis klinikai hatékonysagat.
Modelluink alkalmas a mechanizmusok pontos felderitésére és kulcsmediatorok azonositasara.

Kulcesszavak: CRPS, fajdalom

Dr. Tékus Valéria'
'PTE AOK Farmakologiai és Farmakoterapiai Intézet, 7624 Pécs, Szigeti Gt 12.
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Szieberth Roxdna'
"Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Védond szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

MAGYAR ES CIGANY NOK GYERMEKVALLALASI SZOKASAI

Bevezetés és célkitiizés: Hazank népessége évtizedek ota fogy, mikozben a népességen beliil a ciganysag
aranya novekszik. Vizsgalatom célja feltarni és dsszehasonlitani a cigany és magyar anyak gyermekvallalasi
szokasait, a tervezett és megsziiletett gyermekszam alakuladsat és a mogottes okokat. Anyag és modszer:
Célcsoporton belili kényelmi mintavétel soran a sajatszerkesztésii, anonim kérddivet 113 édesanya toltotte ki
(68 magyar online, 45 cigany papir alapon). Kizarasi kritérium volt az egyéb nemzetiséghez tartozas. A
keresztmetszeti, kvantitativ kutatas adatainak analizalasara SPSS v 13 és Excel 2007 segitségével, leird
statisztika, x>-proba, Fisher's Exact Test készillt. Eredmények: A tervezett gyermekszam és a nemzeti
hovatartozas kozott erés kapcsolat mutatkozott (p <0,01). Mindkét vizsgalt csoport 2 gyermeket tervezett, a
magyaroknal ebbdl 1,5 a cigany édesanyaknal pedig 2,7 sziiletett meg. Jelentds az osszefiiggés a tervezett
gyermekszam és a lakhatasi viszonyok (p=0,027), a j6 anyagi helyzet és a gyermekek tervezettsége kozott (p
<0,01). A lakhatasi korilmények és az anyagi helyzet hatdsa a gyermekvallalasra csupan a magyar
édesanyaknal jelent meg (p <0,01). A varandossag alatti dohanyzas, az iskolai végzettséggel, a nemzeti
hovatartozassal jelentés kapcsolatot mutatott (p <0,01), mig a nemzeti hovatartozas és a korasziilés kozotti
osszefiiggést nem sikeriilt azonositani (p=0,358). Kovetkeztetések: A védond a tarsadalom Osszes
szegmensével kommunikal, ezért relevans, hogy ismerje az egyes csoportok sajatos szokasait, kulturajat,
mivel igy tud adekvat gondozast nyujtani. A védondképzésben kivanatos lenne a romoldgia 6raszamat emelni,
valamint a véd6n6i munka soran, elsdsorban az iskola-egészségiigyben a serdiilok szexualis nevelését a sajatos
kulturanak megfeleléen differencialtan kezelni.

Kulcsszavak: gyermekvallalas, tervezett és megvalosult, nemzeti hovatartozas
Harjanné dr. Brantmiiller Eva'

'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védénoi Intézet Védénéi és Prevencios
Tanszék
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Szilagyi Brigitta’
Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

DIABETES MOZGASPROGRAM ALKALMAZASA ES
HATEKONYSAGANAK FELMERESE II. TIPUSU DIABETES
MELLITUSBAN SZENVEDO PACIENSEKNEL

Célkitiizés: Felmérni egy kétszer 3 honapos kombinalt edzésprogram hatékonysagat I1. tipusu diabeteseseknél
a testosszetétel, a fittség, a vércukorszint és a vérnyomas fuggvényében. Felmérni a cukorbetegek
¢letmindségét, fizikai aktivitasat és betegségspecifikus tudasat. Adatok és Modszerek: Prospektiv
kutatasunkba, nem véletlenszerti mintavalasztassal 87 paciens keriilt bevalasztasra. Testosszetételt (Omron-
B.C.M. BF511), vércukrot (Dcont Trend), vérnyomast (M.E. BU-90E), fittséget (5 teszt) mértiink.
Eletminéséget (D-39), fizikai aktivitast (CHAMPS), betegésgspecifikus tudast sajat kérddivvel mértiink fel.
Statisztikai szamitasok: paros t-proba, regresszio, korrelacio elemzés (SPSS 22.0). Eredmények: Az 1.
tornacsoportban (15 f6) a 36. alkalommal mért testsuly (p<0,001), BMI (p=0,001), testzsir (p<0,001), zsigeri
zsir (p=0,001), nyugalmi anyagcsere (p<0,001), vazizom (p<0,001), a jobb (p<0,001), a bal (p=0,003)
konyokhajlitas, a 6 perces séta, (p=0,007), a felallas-leiilés teszt (p=0,001), az edzés el6tti szisztolés
vérnyomas (p<0,001) és vércukorszint értéke (p=0,001) szignifikansan valtozott az 1. felméréshez képest. Az
edzések el6tti vércukorszint is jelentdsen nagyobb volt az 1. (p<0,001), 18. (p=0,001) és 36. alkalom (p
<0,001) mérésekor, mint az edzés utani. A 2. tornacsoportban (6 f6) hasonl6 eredmények sziilettek. A betegség
megallapitasanak éve és a szovodmények szdma kozott erés kapcsolat volt (p<0,001). Az életmindség-
betegségspecifikus tudas (p=0,003), - szovddmények szama (p<0,001), - mozgas kozott (p=0,004) szintén
er6s kapcsolat volt. Kovetkeztetések: A kombinalt testedzés hatékony II. tipusu cukorbetegek kezelésében.

Kulcsszavak: diabetes, mozgas, életmindség, fizikai aktivitas, betegségspecifikus tudas
Dr. Jaromi Melinda', Makai Alexandra®

'PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet
2PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet
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Szilvagyi Déra'
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

A RHEUMATOID ARTHRITISES KEZ GYOGYTORNAJA ES A BETEGEK
ELETMINOSEG VIZSGALATA

Célkitiizés: A rheumatoid arthritises (RA) kéz gyodgytornaja fontos a deformitasok, kézmerevség és
funkciokiesés megel6zésének szempontjabol. A vizsgalatom célja, hogy a rendszeres gyogytorna és
izilletvédelmi tajékoztatas hatasara javuljon a betegek életmindsége, funkcionalis allapota és a kézizmok ereje.
Adatok és Modszerek: A kutatast 2014.08-2015.02. kozott végeztem a Magyar Honvédség Egészségiigyi
Kozpont Hévizi Rehabilitacios Intézetében. A célesoportba (11 f6) RA-val diagnosztizalt betegek kertltek
(Seyfried I-I1.). A kontrollcsoportba 20 6 tartozott, akik elektronikus tton toltotték ki a kérdéiveket (HAQ,
AIMS 2). Az adatok felvételére a kezelések megkezdésekor és befejezésekor kertilt sor, mely az alabbiakbdl
allt: fizikalis betegvizsgalati lap, moédositott Health Assessment Questionnaire és Arthritis Impact
Measurement Scales kérd6iv, teszt lap az ismeretek visszamérésére. Adatelemzés leird statisztikaval (atlag,
szOrés), paros ¢s kétmintas t-probaval és Chi-négyzet probaval tortént (Microsoft Excel 2007, SPSS 20).
Eredmények: A kezelés hatasara javult a betegek funkcionalis allapota (p<0,001). A legnagyobb javulas a
kézfunkcidban volt (p<0,001). Az izomer6 javult, de nem szignifikansan (p=0,1014). Az iziilletvédelmi oktatas
hatékonynak bizonyult. A betegek életmindsége szignifikansan javult (p=0,026). Az eset- és kontrollcsoport
adatait osszevetve az életminéségben (p=0,004) és funkcioban (p=0,049) is szignifikans kiilonbség alakult ki.
Kovetkeztetések: A kézfunkcio javitasa és az iziiletvédelmi szempontok ismerete hatékony a kézfunkcio
meg6rzésében RA-ban

Kulcsszavak: Rheumatoid arthritis, HAQ, AIMS2, Seyfried-féle stadiumbeosztas, ¢letmindség
Cséaszarné Gombos Gabriella', Héder Anna?

'PTE ETK Fizioterapias és Sporttudomanyi Intézet Fizioterapias Tanszék
*MH EK HEMORI, Héviz
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Széke Barbara'
"Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas €s prevencio BSc — Védénoé szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

IDO ELOTT VILAGRA JONNI

Bevezetés és célkitiizés: Hazankban kiemelkedden magas a koraszulések aranyszdma. Vizsgalatom célja,
hogy feltarjam a multifaktorialis osszefuggéseket a terhesség alatti életmod és a korasziilés kozott. Vizsgalati
anyag és modszer: A vizsgalat célcsoportjat olyan édesanyak képezték, akiknek korasziilott gyermekiik
sziiletett az elmult 4 évben (n=150). A célcsoporton beliilli nem véletlenszerii mintavalasztas tortént. Az
adatgyiijtést sajat szerkesztésti, onkitoltés, anonim kérdéivvel 2015 februarjaban végeztem, 34 papir alapu
kérddiv a teriileti védonodk segitségével keriilt osszegytjtésre, 116 pedig interneten érkezett vissza. Kizarasra
kertiltek azon édesanyak, akiknek korasziilott gyermekiik ikerterhességbdl sziiletett. Az adatok kiértékelése
SPSS v 13 és Excel 2003 segitségével tortént. Leird statisztika, Spearman-féle rang-korrelacio, y>-proba és
Fisher's Exact Test késziilt. Eredmények: Szignifikans kapcsolat volt az anya sziilési életkora és a
varandossag tervezettsége kozott (p=0,013). A nemzeti hovatartozas (p <0,01), illetve a gesztacios hetek
(p=0,002) meghataroztak a lelki teher mértékét. A varandossag alatt fennallo négyogyaszati problémak
negativan hatottak a gesztacios hetekre (p=0,034), mig a pszichés megrazkodtatas a sziletési sulyt
csokkentette (p=0,035). A gyermek tervezettsége (p <0,01), illetve az anyagi helyzet szubjektiv megitélése (p
<0,01) befolyasolta a terhesség alatti dohanyzast. A terhességi hetek meghataroztak a védonotol vart segitség
tipusat (p=0,004). Kovetkeztetések: A védononek kiemelten fontos a preventiv munkdja, mely soran felhivja
az édesanyak figyelmét a varandossag alatti helyes életmod jelentéségére, ezzel segitve a korasziilések
megel6zosét. Relevans feladata a koraszulottek specialis gondozasa, az édesanyak pszichés tamogatéasa, a
csaladi krizisek prevencidja és intervencioja.

Kulcsszavak: korasziilés, lelki teher, életmdd
Harjanné dr. Brantmiiller Eva'

'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védéndi Intézet Védénéi és Prevencios
Tanszék
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Takdcs Tamas'
'Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkotd diagnosztikai analitikus BSc —
Orvosdiagnosztikai laboratoriumi analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

FEHERJE O-GLIKOZILACIOS VALTOZASOK DETEKTALASA FIZIKAI
AKTIVITAS HATASARA

Célkitiizés: Az O-Glikozilacio (O-GIcNAc) egy intracellularis fehérje modosulas, mely soran a Ser/Thr
aminosav oldallancokhoz enzimatikusan 1 N-acetil-glikézamin kotodik. Az O-GlcNAc szamos sejtélettani,
illetve patologias allapotban részt vesz, pl. szénhidrat anyagcsere vagy a sejtciklus szabalyozasa. Stressz
indukalta folyamatokban az O-GIcNAc emelkedése tapasztalhatd. Az O-GIcNAc védé hatasu, gatlasa
fokozott apoptozist okozott szivizomsejteken és sziv-preparatumokon végzett kisérleteken. Jelen munkank
célja kettés, megvizsgalni, hogy az O-GIcNAc hogyan valtozik testmozgas hatasara, azaz hogyan vesz részt
a szervezet alkalmazkodasaban fizikai aktivitas soran. Masik célunk, hogy megvizsgaljuk, az O-GIcNAc
mérése alkalmas lehet-e a szervezet stressz-tlird képességének felmérésére, klinikai tesztelésére. Adatok és
Médszerek: Kutatasunkban egészséges, feln6tt onkéntesek vettek részt, sportolok illetve rendszeresen nem
vagy csak ritkan edz0 egyének, fizikai allapotukat 3 km-es futotav teljesitésével mértiik. A futas el6tt illetve
utan vérvétel tortént, amely soran rutin laboratoriumi paraméterek mellet fehérvérsejteket izolaltunk,
amelyekb6l western blottal a fehérjék O-GIcNAc szintjét vizsgaltuk specifikus antitesttel. Eredmények: Az
onkéntesek edzés eldtti és utani mintdi kozott szignifikansan emelkedett az O-GlcNAc edzetlen és edzett
egyének esetében is. Az esetszam novelése és tovabbi vizsgalatok sziikségesek annak eldontésére, hogy ez a
novekedés aranyos-e az edzettség és a szervezet stressz-tiird képességével. Kovetkeztetések: Eddigi
eredményeink azt jelzik, hogy az immunrendszer dinamikusan valtozik, alkalmazkodik a pillanatnyi
metabolikus kihivasokhoz, ezért ezen folyamatok pontosabb megismerése hozzajarulhat a betegek altalanos
allapotanak megitélés¢hez.

Kulcsszavak: O-Glikozilacio; fizikai stressz; testmozgas
Dr. Nagy Tamas', Prof. Dr. Miseta Attila®

Pécsi Tudomanyegyetem, Laboratoriumi Medicina Intézet
Pécsi Tudomanyegyetem, Laboratoriumi Medicina Intézet
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Tarjan Julia
Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas €s prevencid — Védénd szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

AZ EGESZSEGES VARANDOSSAG MAGYARORSZAGON ES
NEMETORSZAGBAN

Célkitiizés: A kutatasunk célja felmérni, hogy hazankban és Németorszagban mennyire tér el a sziilésre valo
felkésziilés, tanacsadas, a sziirGvizsgalatokon vald részvétel, terhesség alatti panaszok kezelése, magzatvédd
¢és egyéb vitaminok szedése. Adatok és Modszerek: A kvantitativ, prospektiv vizsgalat 2014. 04.01-2015.
02.28. kozott Stuttgart és kornyékén valamint Kdszeg és Csepreg korzetében valosult meg. A nem
véletlenszeri, kényelmi mintavétel soran a célcsoportot hazankban és Németorszagban €16 varanddsok ¢s egy
évnél fiatalabb gyermekiiket nevel6 egészséges édesanyak alkottdk (Nueme=51, Nuagyar= 51).A felmérés soran
sajat szerkesztésii kérddivet hasznaltuk. A statisztikai elemzés soran Microsoft Excel 2010 program
segitségével leird statisztikan mellett tobb valtozo értékelésére chi’- és t-probat alkalmaztunk (p<0,05).
Eredmények: A varosba ¢l6k tobben vesznek részt vizsgalaton, mint a vidékiek (p<0,05). A magyar
valaszadok 76%-a sajat bevallasa szerint akarta ez a terhességet ¢és hasonld aranyban késziltek is a
varandossagra. Németorszagban ez az arany magasabb, 84%-a akarta, de csak 69%-a késziilt fel ra (p<0,05).
A folsav varandosag el6tt, alatti fogyasztasaban nincs kiilonbség a magyar (MT 0,10-0,33) és a német (MT
0,20-0,46) adatok kozott (p>0,05), de ez Magyarorszagon elsddlegesen magzatvédd vitaminok révén valosul
meg. Mindkét orszagban a varandos ndk ugy érzik, hogy elegendd informaciokat kaptak a sziirévizsgalatokon
¢és elégedettek voltak a kapott informacioval. Kovetkeztetések: A magyarorszagi védondi szolgalat varandos
gondozasi folyamata egy jol miikodd, jol szervezett rendszer, mely a sziirévizsgalatokra is igaz.
Osszehasonlitva a Németorszagban folyé gondozassal jelentés kiilonbség a javasolt vizsgalatok megjelenési
gyakorisagaban mutatkozott, melyet a kapott eredmények magasabb szdmaranya is bizonyitott, valamint az
eldirt vizsgalatok egy ponton térnek el, a magyar gondozasi protokoll belgyogyaszati vizsgalattal egésziil ki.

Kulcsszavak: Terhesség, vizsgalatok, magzatvédo vitamin
Karacsony Ilona', Karamanné dr. Pakai Annamaria’
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi €s Védondi Intézet

2PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védonsi Intézet Védéndi és Prevencios
Tanszék
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Tauker Anna'
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Sziillésznd szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

MOTIVACIOK VIZSGALATA A VARANDOSOK KOREBEN, A SZULES
HELYENEK KIVALASZTASABAN

Célkitiizés: Hazankban 2013. aprilis 1-jét6l kormanyrendelet 1épett hatalyba, és a majus 1. utani sziilésekre
vonatkozoan legalizalta az otthonsziilést szigori szakmai feltételekhez kototten. Kutatdsomban vizsgaltam,
hogy miként vélekednek a n6k a varanddsaggal, sziiléssel kapcsolatos témakban, milyen dontéseket hoznak,
hogy tudatosabban befolyasolhassak a fogantatastol a sziilésig tartd folyamatot, hogy aktiv résztvevoik
legyenek a varandéssaguknak. Adatok és Modszerek: A keresztmetszeti, kvantitativ vizsgalatot 2014.12.01 .-
2015.02.15. kozott végeztem. A nem véletlenszerti, céliranyos szakértdi mintavétel soran a célcsoportomat a
varandos nok képezték (N=163). A kapott adatokat SPSS 22-es program segitségével keriiltek feldolgozasra,
aleiro statisztika mellett chi2-probat, kétmintas t-probat alkalmaztam (p<0,05). Eredmények: A varandossag
alatt a rendszerese vizsgalati részvétel és az otthonsziilés valasztasa kozott szignifikans a kapcsolat (p<0,05).
A szocio-demografiai adatok, a paritas a szilési hely kivalasztasaval nem mutat szignifikans kiilonbséget
(p>0,05). Az eredmények tikkrében szignifikans osszefiiggést mutathato ki a sziilési hely és az 0jsziilottért
vald aggodas kozott (p<0,05). A sziilési hely és a sajat biztonsagért valo aggodas kozott a kapcsolat
szignifikans (p<0,05). Kovetkeztetések: Felmérésem lehet6vé tette, hogy betekintést nyerjink abba a
jelenlegi helyzetbe, mikor mar torvényileg engedélyezett az otthonsziilés. A téma fontossagat illetGen,
elengedhetetlennek tartom, hogy tovabbi kutatasok torténjenek ebben a témakorben, hiszen a ndknek egyre
nagyobba valik az igényiik, hogy kellemes, lazitd, szeretetteljes, csaladias légkorben hozzak vilagra
gyermekeiket. Fontos lenne az alternativ ellatasnak nagyobb teret engedni a korhazakban, kisérok,
csaladtagok, segitok, dulak, babak részvételét engedni, és egytittes er6vel segiteni a varandos noket.

Kulcsszavak: varandos, korhazi sziilés, otthonsziilés, attitiid, motivacid
Karamanné dr. Pakai Annamaria', dr. Farkas Péter Imre?
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védonéi Intézet Véddndi és Prevencios

Tanszék

*Kemenesaljai Egyesitett Korhaz

147



XXI. Kari Tudomanyos Diakkori Konferencia

Tihanyi Gyongyi'
"Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi €s képalkoto diagnosztikai analitikus BSc — Képalkotd
diagnosztikai analitika szakirany III. évfolyam, levelez6 munkarend

A SACROILIACALIS iZULET MR VIZSGALATA

Célkitiizés: A spondylarthropathidk chronicus gyulladasos rheumatologiai betegségek, melyek dontéen az
axialis skeletont érintik Az esetek nagy részében a Sl iziilet is érintett. A sacroiliacalis iziilet MR vizsgalata
lehetdvé teszi a spondylarthropathiak korai diagndzisat, valamint a betegség aktivitasanak megitélését, mely
az adekvat terapia indikalasahoz nélkiilozhetetlen. A vizsgalat célja a spondylarthropatiak korai diagnézisat,
illetve az aktivitas kimutatasat eldsegit6 MR protokollok és szekvenciak ismertetése, ill. az SI iziilet MR
vizsgélatanak osszehasonlitasa 1,5T és 3T MR berendezésen. Adatok és Modszerek: MR vizsgalat soran a
sacrum anatomiai tengelyével parhuzamos T1 stlyozott zsirelnyomasos, STIR metodust, FLASH 3D, ill. 3D
dual echo steady state ferde coronalis sikd szekvenciakat, valamint a ferde coronalis sikra meréleges T1 és T2
sulyozott paraxidlis sika szekvencidkat alkalmaztunk, 3 mm-es szeletvastagsaggal. Eredmények:
Megvizsgalt betegiink esetében a bal oldali SI iziiletben kiterjedt oedema lathato, melynek kimutatasaban a
helyes sikban elvégzett STIR és T2W fs felvételek kivaloan alkalmasak voltak. A csontveléoedema jellegzetes
subchondralis lokalizaciot mutat, amely feltétele a diagndzis felallitasanak. Emellett az iziilet iliacalis oldalan
erosiok is megfigyelhet6k: az iziilet cranialis harmadaban lathato nagyobb erosio mind a 1.5 T-s, mind a 3T-
s felvételeken megfigyelhetok, azonban a caudalisabban lathato kisebb erosio csak a 3D szekvenciakon
azonosithato egyértelmiien. Kovetkeztetések: A sacroiliacalis iziiletek vizsgalata specidlis sikokban, standard
protokollal kell, hogy torténjen a sokszor diszkrét laesiok kimutatasa érdekében, melynek a
spondylarthropathiak esetében fontos terapias konzekvenciaja lehet. A legijabb vizsgalatok szerint az MR-rel
kimutatott aktivitasi jelek, tovabba az emelkedett CRP szint a bioldgiai terapia varhato hatasossagat eldrejelz6
legfontosabb biomarkerek.

Kulesszavak: spondylarthropathia, sacroiliacalis iziilet, MR

Dr. Gyevnar Zsuzsanna'
'Kaposvari Egyetem Egészségiigyi Centrum
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Tomposné Gyuricza Judit'
'Pécs — Egészségiigyi szocialis munka MSc I1. évfolyam, levelez6 munkarend

PSZICHOEDUKACIO LEHETOSEGEI PSZICHIATRIAI BETEGEK
SZOCIALIS ELLATASA SORAN

Célkitiizés: Vizsgalatom targya, hogy a csoportos pszichoedukacio javitja-e a szkizofrén betegek
életmindségét, csokkenti-e beavatkozasi sziikségleteiket, betegségterhiiket. Adatok ¢és Modszerek:
Pszichiatriai Betegek Otthona és Rehabilitacids Intézetében Bazakerettyén szkizofrén diagnodzissal €16
ellatottak korében keresztmetszeti, kvantitativ vizsgalatot végeztem. Szisztematikus mintavétellel egy
pszichoedukacidban résztvevd esetcsoportot (ne=40 £06), és egy kontrollcsoportot (nk=40 f6) hoztam létre.
Betegséggel kapcsolatos ismereteiket feltaro, sajat szerkesztésii kérdoivet, Betegségteher-Indexet és a
Reménytelenség Skalat az edukaciot megelézoen, majd azt kovetden is Kitoltettem. Osszehasonlitottam az
edukacio eldtti és utani pszichiatriai osztalyos kezelések, az apolasi napok és gydgyszermddositasok szamat.
4 hoénapon at, heti egy alkalommal az esetcsoport tagjai betegségiikkel kapcsolatos ismeretekhez jutottak.
Statisztikai elemzést Microsoft® Office Excel 2010 software-rel végeztem. Az adatokat egymintas és
kétmintas T-probaval, valamint x(2) probaval elemeztem. A szignifikancia szintet p <0,05 hataroztam meg.
Eredmények: BDI csokkent az esetcsoportban, a kontroll csoportban emelkedett. Felvilagositast
betegségével kapcsolatban az esetcsoport 62,5%-a, a kontroll csoport 82,5%-a nem kapott. A
pszichoedukaciot kovetden az esetcsoport korében kevesebb beavatkozasi sziikséglet mutatkozott, mint a
kontroll csoportnal. Kovetkeztetések: A pszichoedukacié hatékony kiegészitdé modszer. Alkalmazasa a
betegség zajlasanak késdi fazisaban, intézményi ellatas keretében is indokolt.

Kulcsszavak: szkizofrénia, pszichoedukacio, betegségteher, reménytelenség.
Dr. Szab6 Jozsef!, dr. Laszlé Marianna®

'PTE ETK Fizioteréapias és Sporttudomanyi Intézet Fizioterapias Tanszék
*Bazakerettye
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To6th Eniké Maria'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

A DIETETIKAI TANACSADAS HATASAI IRODAI DOLGOZOK
TESTOSSZETETELERE ES ELETMODJARA

Célkitiizés: A kutatasom célja az irodai dolgozok dietetikai tanacsadassal vald ellatisa az egészséges
taplalkozasrol és fejlodésiik nyomon kovetése. Feltételezésem az volt, hogy az irodai dolgozok testosszetétele
¢és ¢életmodja a dietetikai tandcsadas hatdsara pozitiv iranyba fog valtozni. Adatok és Modszerek: A
kutatdsom kovetéses vizsgalat. A célcsoportom az irodai dolgozok, az elemszamom 122 6 volt. A
bevalasztasi kritériumok: legalabb 1 éve fennallé6 munkaviszony, legalabb 6 6rat ilémunkaval toltd dolgozok.
A kizarasi kritériumok: taplalkozassal dsszefiiggd tarsbetegségek fennallasa, kevesebb, mint 6 ora tilémunka
végzése. Vizsgalat helye: Veszprém, Balatonszentgyorgy, Marcali onkormanyzatok, irodak. 2014 junius és
november. A felmérés a testosszetétel mérével (Omron BF 511) és vérnyomasmérdvel (Omron M3 HEM-
7051-E) valamint sajat szerkesztést kérd6iv kitoltetésével tortént. A kapott adatok elemzése és feldolgozasa
Microsoft Office Excel 2007 és SPSS v 20 program (Khi négyzet, egymintas T-proba, atlag, szoras)
segitségével tortént. Eredmények: Az étkezési szokasok, a vérnyomas és a testosszetétel eredményei kozott
nincs szignifikans kiilonbség (p>0,05). Szignifikans kiilonbséget mutat a teljes kidrlést pékaruk fogyasztasa
¢és a visceralis zsir, a két mérés eredményei kozott (p<0,05). A dietetikai edukacio csak kis mértékben van
hatassal az alanyok testosszetételére és életmodjara. Kovetkeztetések: Hosszabb tava edukaciora és
egészséggondozasra van sziikség a jelentds eredmények eléréséhez.

Kulcsszavak: egészséges taplalkozas, irodai dolgozok, tanacsadas

Szab6 Zoltan'
'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
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Toth Péter Zoltan'
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatass BSc — Gyogytornasz szakirany II1. évfolyam,
nappali munkarend

TORZSSTABILIZALO TRENING HATASANAK VIZSGALATA
UTANPOTLASKORU LABDARUGOKNAL

Célkitiizés: A kivalo sportteljesitmény eléréséhez, a sériilésmentes sportolashoz elengedhetetlen a torzsizmok
megfeleld ereje. Jelen kutatds célja a torzsstabilizald tréning hatékonysaganak igazolasa utanpotlas koru
labdartigok korében. Adatok és Modszerek: Szécs Janos Labdarugd Akadémia (ZTE FC) U17-es korosztaly
A (esetcsoport) és B (kontrol) csapata. Az A csoport (n=14 £6) 10 héten keresztiil torzsstabilizald tréninget
végzett a sportspecifikus edzés mellett, a B csoport (n=14 f0) folytatta a sajat edzésprogramjat. Leird
statisztikat, az adatok eloszlasatol fugg6en paros t-probat vagy Wilcoxon-tesztet, illetve kétmintas t-probat
vagy Mann-Whitney tesztet végeztiink (SPSS22v.). Eredmények: Az A csoportban a tréning eldtt a hatizmok
ereje 191,9+56,8Nm, utana 214,2+54,2Nm, a tréning hatasara szignifikans valtozas mutathat6 ki (z=-2,001,
p=0,045). A hasizmok ereje tréning el6tt 134,3+29,8Nm, utana 151,8+30,1Nm, itt is szignifikans javulas
lathato (t=-3,76, p=0,004). Bar 12,6%-al javult a has-hatizom arany atlagértéke, a valtozas nem szignifikans
(z=-0,445, p=0,657). A Plank-teszt kiindulo értéke 7,6+1,1 szint, a tréning utan 8,6+1,1 szint, a tréning
hatasara szintén szignifikans javulast mutatott (z=-2,356, p=0,018). A B csoport értékei egyik mutatot tekintve
sem valtoztak szignifikansan (p>0,05). Kovetkeztetések: Az alkalmazott torzsstabilizalo tréning hatékonynak
bizonyult a sportspecifikus edzés mellett. Ajanlott lenne a sportolok edzésprogramjaba beépiteni a rendszeres
torzsizom-erositést.

Kulcsszavak: torzsstabilizalé tréning, hasizom-hatizom egyensily, Plank-teszt

Csaszarné Gombos Gabriella'
'PTE ETK Fizioteréapias és Sporttudomanyi Intézet Fizioterapias Tanszék
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Tothné Matyas Krisztina®
"Pécs — Egészségiigyi szocialis munka MSc I1. évfolyam, levelezé munkarend

A HIVATAS MELYPONTJA BURNOUT MEGJELENESENEK ES
MEGKUZDESENEK OSSZEHASONLITO VIZSGALATA HAZAIL EGYHAZI,
MAGAN, ALLAMI ES KULFOLDI IDOSOTTHONOKBAN

Célkitiizés: Arra kerestem a valaszt, hogy a kiégés megjelenése milyen mértékben tér el kiilonbozd
fenntartasa kiilfoldi és hazai idés otthonokban a vizsgalt dolgozé személyzet korében. Adatok és Modszerek:
Keresztmetszeti, egyszeri véletlen mintavételi kvantitativ eljaras volt. A kiosztott 119 db kérd6ivbol 94 db
volt értékelhetd. Az allami fenntartast idds otthonban 30 6, az egyhazi fenntartasi otthonban 19 16, a
németorszagi idds otthonban 25 6, a magan id6s otthonban 20 6 toltotte ki a Maslach Burnout Inventory
Kérdoivet, a Pszicholégiai Immunrendszer Kérddivet. A demografiai adatok vizsgalatara sajat kérdéssort
alkalmaztam Az adatok elemzését az IBM SPSS for windows analitikai, statisztikai szoftver 20 —as verziojaval
végeztem. A leird statisztika keretén beliil atlagot, abszolut és relativ gyakorisagot szamoltam. A
szignifikancia megallapitdsahoz Khi négyzet probat alkalmaztam. Az eredményeket p <0,05 esetén
tekintettem szignifikansnak. Eredmények: A kiégés foka a négy intézményben valtozd képet mutatott.
Erzelmi kimeriilés szerint az allami és a magan intézmény valaszadoi a leginkabb, az egyhazi intézmény
dolgozoi a legkevésbé veszélyeztetettek. Az érzelmi kimeriilés gyakorisag-intenzitas, elszemélytelenedés
intenzitas, egyéni teljesitmény intenzitas és az intézmény tipus kozott szignifikans volt a kapcsolat (p <0, 05).
Kovetkeztetések: A hit és a vallas spiritudlis erdsséget ad a személyiségnek. A kiégés megel6zhetd anyagi,
érzelmi megbecsiiléssel, tartalmas tovabbképzéssel, és aktiv szabadidével.

Kulcsszavak: burnout, kiégés, érzelmi kimerulés, idések otthona
Toth Balazs', Sebestyén-Bende Zso6fia?
'PTE ETK Siirgésségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet klinikai Koordinacios és Neveléstudomanyi

Tanszék
Csolnoky Ferenc Korhaz Veszprém
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Torok Maria
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

ALSOVEGTAG-AMPUTACION ATESETT BETEGEK FANTOMFAJDALMA
ES LELKI MEGKUZDESE

Bevezetés és célkitiizés: Magyarorszagon egyre gyakoribb az alsovégtag amputacidja, melynek oka lehet
kronikus tarsbetegség miatti irreverzibilis komplikacio vagy traumas sériilés. Az amputacion atesett
személyek testi- lelki megkiizdése egyénenként eltérd. Vizsgalatunk célja felmérni a kiilonbségeket traumas
és tarsbetegség miatti amputaciot megel6z6 és azt kovetd fajdalom, depresszio, jovokép, rehabilitacio,
életmindség szempontjabol. Anyag és médszer: A vizsgalatot sajat szerkesztésii kérddiv segitéségével
végeztik melyhez egy standard Beck- féle depresszid kérddivet csatoltunk. Célcsoportunk a 18. életévét
betoltott also- végtag amputacion atesett személyek voltak, akik kontaktusba vonhatok és térben-idében
orientaltak (n=48). Vizsgalatunkat 2014. majus - 2015. januar kozt végeztiik. Az eredményeket a MS Excel
program segitségével elemeztiik, az osszefiiggések vizsgalatara a Khi-négyzet probat és linedris regressziot
alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: A vizsgalatban Osszesen 32 férfi és 16 ndi beteg vett részt.
Atlagéletkoruk 57,16 év volt. A kutatasban résztvevé betegek 79,17%-4nak (38 6) tarsbetegség miatt, mig
20,83%-anak (10 f6) baleset kovetkeztében valt sziikségessé az amputacidja. Feltételezésiink, hogy
tarsbetegség esetén miitét elétt nagyobb a betegek fajdalma, mint a miitétet kovetd idészakban, nem
igazolodott, mivel atlagosan 3,02 a mutét elotti és 6,58 a mutét utani fajdalom. A legnagyobb fajdalmat
mindkét csoport az éjszaka folyaman érezte (p=0,613). Szignifikans Osszefiiggést a fajdalom mindsége
valamint a depresszi6 sulyossaga kozott nem talaltunk (p=0,26). Fajdalomcsillapitas és mutéti indikacio
kozott szignifikans Osszefiiggést nem talaltunk (p=0,473). Kovetkeztetések: Vizsgalatunk jelentds
korlatjanak bizonyult az alacsony elemszam. Eredményeink alapjan elmondhat6, hogy akar tervezett, akar
traumas eredetli az amputacid, az jelentds mértékben befolyasolja a paciensek mindennapjait, életmindségét
¢és pszichés allapotat, igy atfogo apolasi stratégia sziikséges az ellatas és rehabilitacio idészakaban is.

Kulcsszavak: amputacio, életmindség, fajdalom, fantomfajdalom

Fullér Noémi'
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védondi Intézet
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Turgyan Rendta’
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany I11. évfolyam, nappali munkarend

ZOLDSEG- ES GYUMOLCSFOGYASZTAS BEFOLYASOLASA
KISISKOLASOKNAL A KOZETKEZTETES TUKREBEN

Célkitiizés: Szamos betegség Osszefiiggésbe hozhato az alacsony zoldség és gyiimoles bevitellel, ezért
fontosnak tartjuk, hogy e betegségek prevencidja mar a gyermekkorban elkezdddjon. A vizsgalat célja, hogy
az alkalmazott motivacios, 0sztonzé eszkozok segitségével fokozzuk a zoldségek ¢és gyuimolesok
fogyasztasanak gyakorisagat a beavatkozasi idoszakban kisiskolas kort gyermekek korében. Adatok és
Modszerek: A kutatast két pécesi altalanos iskolaban végeztiik el: egyik az intervencids csoport (n=103),
masik a kontroll csoport (n=135). A vizsgalat ideje 6 hét: 2014.10.16.-2014.12.05. Bevalasztasi kritériumok:
6-8 év kozotti gyermek, sziil6i engedély, kozétkeztetést igénybe vevo egyén, adott iskola 1. illetve 2. osztalyos
tanuloja. Adatgyiijtési modszer: kilsé megfigyelés, a zoldség és gyiimolcs mennyiségének dokumentalasa,
fogyasztas jutalmazasa. Az eredményeket Microsoft Excel 2010 program segitségével dolgoztuk fel. Az
eredményeket szignifikansnak akkor tekintettiik, ha p<0,05. Eredmények: Az intervencios csoport utolsé heti
zoldség, gyumoles fogyasztasa 12,18%-0s novekedést mutatott az elsd héthez képest, de a kiilonbség nem
szignifikans (p=0,317), bar pozitiv valtozas megfigyelhetd. Az intervencios és a kontroll csoport kozotti
eltérés nem szignifikans (p=0,529), viszont lathat6, hogy az intervenciés csoport a vizsgalat végére
szazalékosan tobbet fogyasztott a kontroll csoportnal. Kovetkeztetések: A kutatast érdemes lenne
kiterjeszteni nagyobb elemszamra a szocidlis hattér figyelembevételével (iskolavalasztas), étkeztetés még
részletesebb vizsgalatara (menzan kiviili ételfogyasztas, két étkezés kozott eltelt id6tartam), a gyermekek
otthoni étkeztetésének megismerésére (ételismeret, uzsonnacsomagolas menza potlasara, étkezés mindsége,
mennyisége, ritmusa).

Kulcesszavak: zoldség, gytimoles, motivacio, kisiskolasok, kozétkeztetés
Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea', Mendl Edina?

'PTE ETK Taplalkozastudomanyi és Dietetikai Intézet
’PTE KK Gyermekgyogyaszati Klinika
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Varga Bernadett!
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, levelezd munkarend

PSZICHOSZOMATIKUS TUNETEK ES ALVASMINOSEG KULONBOZO
MUNKARENDEK ESETEN

Célkitiizés: A valtomiszakban torténd munkavégzés soran szamos ¢lettani folyamat cirkadian ritmusa zavart
szenved. Jelen vizsgalat célja, hogy dsszehasonlitsuk a kiillonboz6 tipusu apoloéi munkarendek egészségre
kifejtett hatasat. Keressiik a legkevésbé megterhelé tobbmiiszakos miiszakrendet. Adatok és Modszerek:
Kvantitativ, keresztmetszeti leiré jellegii kutatasunkat 2014-ben Szekszardon és Kaposvaron, valamint online
kérdoiv formajaban, nem véletlenszerii, kényelmi mintavétellel végeztik apolok korében (n=267). Az
adatgyiijtés eszkoze a Bergen Shift Work Sleep Questionnaire - BSWSQ kérdéiv, a Morningness-Eveningness
Kérdoiv roviditett valtozata, a Pszichoszomatikus Tiineti Skala - PSzTS, és sajat szerkesztésii kérdoiv.
Kizarasi kritérium volt emésztérendszeri panaszokat okozd betegség (pl.: taplalékintolerancia) vagy
varandossag, ¢s a kevesebb, mint egy éves apoloi munkaviszony. Az alkalmazott statisztikai modszerek khi2-
proba, kétmintas T-proba, az ANOVA, Mann-Whitney teszt és linedris regresszio volt (Microsoft Excel és a
SPSS 20.0), a szignifikanciaszintet p<0,05 hataroztuk meg. Eredmények: A ndk rosszabb alvasmindségrol
szamoltak be (p=0,047), gyakrabban szenvednek alvasproblémaktol (p=0,043) és gyors vagy szabalytalan
szivdobogastol (p=0,014) mint a férfiak. Az alvasmindség az éjszakai munkavégzés utan (p=0,005) és a
szabalytalan munkarendben (p=0,006) a legrosszabb. A szabalyos munkarendii dolgozok tobbet sportolnak,
mint a szabalytalan és flexibilis munkarendii apolok (p=0,04). Akik egészségteleniil étkeznek szignifikansan
tobb pszichoszomatikus tinetrél (p=0,006) ¢és rosszabb alvasmindségrol (p=0,029) szamoltak be.
Kovetkeztetések: Szamos hazai és kulfoldi kutatassal 0sszhangban megallapithato, hogy a valtomiiszakban
torténd munkavégzés negativan hat az egészségi allapotra. A tobbmiiszakos munkarendek koziil a
szabalytalan munkarendben dolgozok alvasmindsége és egészségmagatartasa a legrosszabb.

Kulcsszavak: cirkadian ritmus, valtomiiszak, alvaszavar, pszichoszomatikus tiinet

Dr. Olah Andras', Sziladiné Fusz Katalin?

'Pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és
Védonoi Intézet

2péesi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar Apolastudoményi, Alapozo Egészségtudomanyi és
Védonoi Intézet
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Varga Dzsenifer!
'Pécs — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Népegészségiigyi ellendr szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

KOFFEINES ITALFOGYASZTASI SZOKASOK
A KOZEPFOKU INTEZMENYEKBE JARO DIAKOK KOREBEN

Bevezetés: A koffeines italok, energiaitalok f6 fogyasztoi a serdiilok és a fiatal felndttek. A didkok nem
rendelkeznek kelld informacioval a koffein hatasarol, veszélyérol. Ennek ellenére naponta fogyasztanak nagy
mennyiségben koffeines italokat. Anyag és médszer: Kvantitativ, keresztmetszeti vizsgalatot végeztiink 2014
oktober és 2015 januarjaban a kozépfoku oktatasi intézményekbe jaro 14-18 év kozotti diakok korében. Sajat
szerkesztésti, anonim, onkitoltds kérdoivet alkalmaztunk. Elemszam: 155 6. Az adatok feldolgozasa a
Microsoft Office Excel 2010-es verzidjaval tortént, atlag-, gyakorisagi megbizhatosagi tartomanyt és khi
négyzet probat alkalmaztunk. Eredmények: Az energiaital napi gyakorisaganak fogyasztasat tekintve, a
gimnazistak szignifikansan kevesebbszer (p=0,006) fogyasztanak energiaitalt, hiszen 6k egyaltalan nem
fogyasztjak a terméket, mig a szakmunkasképzébe és a szakkozépiskolaba jarok fogyasztjak oOket. A
legnagyobb mennyiségben a szakkozépiskola tanuldi fogyasztanak energiaitalt (0,74 1), de ez nem kiilonbozik
szignifikansan a masik két iskola tanuloinak fogyasztasi mennyiségétol (0,72 1 és 0,35 1). Azon didkok, akik
dohanyoznak, szignifiknsan gyakrabban fogyasztanak naponta energiaitalt, mint azon tarsaik, akik nem
dohanyoznak (p=0,005) A diakok tudasa, ismerete nem kielégité a koffein hatasara, és veszélyeire nézve,
killonosen az alkoholos energiaitalok hatasat tekintve. Kovetkeztetés: A didkoknak megfelel preventiv
jellegii egészségnevelése sziikséges a koffeines italok fogyasztasaval kapcsolatosan, akar az iskolaban, akar a
médian keresztiil, valamint a csaladi példamutatassal is egyarant.

Kulcsszavak: energiaital, koffeines ital, kozépfoku intézmények diakjai, koffein hatasa, veszélye
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Varga Edina'
'Kaposvari Képzési Kozpont — Orvosi laboratoriumi és képalkoto diagnosztikai analitikus BSc — Képalkoto
diagnosztikai analitika szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

FEJ-NYAK TUMOROS BETEGEK 3D SUGARKEZELESHEZ SZUKSEGES
BIOLOGIAI CELTERFOGAT MEGHATAROZASA

Célkitiizés: A fej-nyak tumoros betegek 3D sugarkezeléshez sziikséges bioldgiai céltérfogat meghatarozasa
soran a DW-MRI és a PET/CT modalitasok szerepét mértem 0ssze, két fej-nyak tumoros beteg képadatainak
vizsgalata soran. Valamint, 8 fej-nyak tumoros paciens PET/CT képadatain az interobserver SUVmax
mérések eredményeit vetettem 0ssze. Vizsgalatom célja igazolni, hogy a DW-MRI és a PET/CT képalkotés
elengedhetetlen képalkotdé modalitasok a fej-nyak tumoros betegek 3D sugarkezeléshez sziikséges biologiai
céltérfogat meghatarozasa soran. Adatok és Modszerek: Két fej-nyak tumoros paciens DW-MRI és PET/CT
képadatainak elemzése. Tovabba 8, szintén fej-nyak tumoros paciens PET/CT képadatain mért SUVmax
eredmények osszevetése a budapesti Pozitron-Diagnosztikai Intézet altal mért SUVmax értékeivel. A kutatas
soran a rendelkezésre allo DW-MRI és PET/CT képadatokat dolgoztam fel a syngo.via és a Fiji nevii
programok hasznalataval. A kapott eredményekr6l leird, osszehasonlitd elemzést-, illetve a SUVmax
értékeken onkontrollos T-probat végeztem el. A bevalasztasi kritériumok mindkét vizsgalat kapcsan a képi
informaciok megléte volt. Eredmények: Kutatasom soran megallapitottam, hogy a két vizsgalati modalitas
azonos ¢érvényességgel vizsgal, hiszen a DW-MRI vizsgalatokat osszevetve a PET/CT képadatok
eredményeivel, a két modalitas igazolja egymast a tumor és attét vizsgalataban. Tovabba az interobserver
megfigyelés még az alacsony elemszam ellenére sem mutatott szignifikans eltéréseket. Kovetkeztetések: A
két technikat egytitt alkalmazva az onkologianak lehetdsége van egy, a technologia fejlodésének koszonhetd
pontosabb és célzottabb 3D sugarkezelés megtervezésére.

Kulcsszavak: fej-nyak tumor, DW-MRI, PET/CT, SUVmax, interobserver
Dr. Kovacs Arpad'
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Varga Evelin’
'Pécs — Egészségiigyi gondozas és prevencio BSc — Népegészségiigyi ellendr szakirany IV. évfolyam, nappali
munkarend

A HEPATITIS A, AHOGY A SERDULOKORU GYERMEKEK LATJAK

Bevezetés: A WHO statisztikaja alapjan, évi szinten kortilbeliil 1,4 millio j hepatitis A virus fertdzott személy
lehet. Célom, hogy felderitsem a serdiilékoruak ismereteit a hepatitis A virussal kapcsolatban valamint, hogy
mennyire tajékozottak az elsddleges prevencio lehet6ségirdl. Felmérjem a tanulok korokozokkal kapcsolatos
ismereteit. Anyag és modszer: Az adatgyijtést egy Tolna megyei kisvaros, Bonyhad két kozépiskolajaban
végeztem. A mintamat az iskolak 10. 11. valamint 12. évfolyam tanuléi alkottak. Osszesen 215 értékelhetd
kérddiv készult. Kutatasom kvantitativ jellegl, azaz felderité kutatas volt. Kérddivet osztottam ki a tanulok
kozott, melyet anonim modon toltottek ki. A kérd6ivem kezdd valamint zar6 része az altalam osszeallitott,
kérdéscsoportokat tartalmazta, mig a tovabbi részeket a HBSC 2010 c. kutatas valamint a , Tisztasag fél
egészség” c. program kérdései adtak. A feldolgozasa MS 2013-as verzi6 felhasznalasaval tortént, a kapott
adatokat Chi-négyzet probaval értékeltem. Eredmények: Az alacsonyabb évfolyamokon tanulok ismeretei a
korokozokrol szignifikansan nem kiilonboztek (p=0,34). Azonban a 10. évfolyam tanuldi jobban ismerték a
korokozok altal okozott megbetegedéseket (p=0,005). A hepatitis A virussal kapcsolatos feltételezéstink nem
nyert igazolast ugyanis elegendd ismerettel rendelkeztek a tanulok. Azonban szignifikansan tobben
valasztottak a virus tiineteit a fitik és a lanyok kozott is (p=0,001). A gimnaziumi tanulok ismeretei nem voltak
jelentdsebbek a szakkozépiskolasokhoz viszonyitva. A tanulok elegend6 ismerettel rendelkeztek a prevencio
teriiletén is. Kovetkeztetések: Fontos lenne kialakitani a megfeleld egészségtudatot mar serdiilokorban.
Sziikséges lenne novelni a tanulok kérokozokkal kapcsolatos ismereteit a megfeleld tajékozottsag elérése
érdekében.

Kulcsszavak: higiénia, egészség, korokozok, hepatitis A virus
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Varga Klaudia'
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

GYERMEKEK EGYENSULY- ES KOORDINACIOPROBLEMAINAK
REHABILITACIOJA

Célkitiizés: Korabban nagy érdeklddéssel kutattdk, hogy a kiilonbozé egyensulyproblémakkal kiizd6
gyermekeknél a terhesség vagy sziilés soran létrejott-e agyi oxigénhidny. A vizsgalat célja: a minimal cerebral
diszfunkcioban (MCD) szenvedé gyermekek egyensulyproblémainak javitasa, ¢és az eredmények
osszehasonlitdsa az 6vodas csoport és mas egyensulyzavaros korképek eredményeivel. Adatok és
Médszerek: A kvantitativ kutatasban 2-7 éves kor kozotti gyermekek vettek részt. Bevalasztasi kritériumok
az egyéni csoportnal: MCD, sziilés koriili negativ torténések, egyensuly és koordinacios zavarok, beleegyez6
nyilatkozat. Az 6vodas csoportnal: nincs MCD, egyensulyzavarok, beleegyez6 nyilatkozat. Kizartam minden
olyan alanyt, akik a bevalasztasi kritériumnak nem felelt meg. A kutatasban, egyéni csoportban 5 f6 (3
hénapon keresztiil heti 2 kezelés), az dvodas csoportban 14 f6 (20 alkalmas egyensulyfejleszt6 csoportos
torna) vett részt. A vizsgalatot a Zala Megyei Korhaz Gyermekosztalyan és az Urhajos Ovodéaban folytattam
le 2014. augusztus 1. és 2015. januar 31-e kozott. Sajat készitésii kérddivet, modositott Flaming6 tesztet és
Baropodometer-t alkalmaztam. A kiértékeléshez a Microsoft Excel 2003-as és SPSS 20.0-s verzioju
programot (leird statisztikat: atlag, szoras, minimum, maximum, egy-kétmintas T-probat, khi-négyzet probat,
Pearson-féle korrelacio) hasznaltam. Eredmények: A m. Flaming6 tesztnél T-probaval megallapitottam,
hogy az 6vodas tornacsoport énmagahoz (p<0,01) és az egyéni csoporthoz (p<0,01) mérten szignifikans
javulast ért el. A mozgasfejlodési kérdoivem szerint egy fore atlagosan 1 szakasz kimaradésa és 5 késése
jutott. Kovetkeztetések: A gyermekek mindkét csoportban fejlédést mutattak a talpnyomasértékeknél, az
ovodas csoport kiemelkedéen a m. Flaming6 tesztnél. A szakirodalmak szerint az MCD és mas
egyensulyzavaros korképek hosszatavu terapiaja soran nagymértéki allapotjavulast tapasztaltak.

Kulcsszavak: minimal cerebral diszfunkcid, egyensulyzavar, egyensuly tréning
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Varga Krisztina'
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apolo szakirany IV. évfolyam, levelezd munkarend

A GYULLADASOS BELBETEGSEGBEN SZENVEDO FIATAL FELNOTTEK
ELETMINOSEGE

Célkitiizés: Az utobbi 16 évben megkétszerezOdott a regisztralt, nem fertdzéses eredetii gyulladasos
bélbetegségben szenvedd 19 éven feliliek szama (KSH 2013). Célunk képet kapni az életmindség kiillonboz6
dimenzidjarol a kronikus betegség soran (Szepes 2010, Marin 2012, Schirbel 2010, Romberg-Camps 2010).
Adatok és Médszerek: Keresztmetszeti, kvantitativ vizsgalat a PTE Klinikai Kozpontban 2014.07.15.-
2014.12.31. kozott tortént. Nem véletlenszerii, kényelmi mintavétel soran a célcsoportba 18 és 46 év kozotti
egyének keriltek, akiknél M. Crohn-t vagy Colitis ulcerosat diagnosztizaltak. Az adatgytijtés standard
kérdéivek felhasznalasaval (Betegségteher Index, IBDQ, Coloplast életmindség kérd6iv) és a demografiai
adatok megkérdezésével tortént (N=103). Microsoft Excel 2013 program segitségével a leird statisztika
mellett kétmintas t- és y2- probat alkalmaztunk (p<0,05). Eredmények: A megkérdezettek életkora
31,03+8,18 év. A Betegségteher Indexet (a betegség/kezelés befolyasa a szerepteljesitésre) a Colitis
ulcerosaban szenvedok kedvezdtlenebbil értékelték (p<0,05). Az altalanos életmindséget a nem (p=0,21), a
csaladi allapot (p=0,15), a betegség tipusa (p=0,77), a munkaviszony (p=0,75) nem befolyasolja. A sztomaval
¢l6k az elérheté 80 pontbdl mindossze 42,33 ponttal értékelték az életmindséget. Kovetkeztetések: A
bélbetegek faradékonyak, gyakoriak a hasi panaszaik. Colitis ulcerosdban nagyobb a betegségteher,
kedvez6tlenebb az életmindség (Nagy 2012). A sztdma negativan befolyasolja az életmindséget (Knowles
2013). A lakohely jelent6sen befolyasolja a betegségterhet és az életmindséget is.

Kulcesszavak: Crohn — betegség, Colitis ulcerosa, életmindség
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Varga Zsofia'
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Dietetikus szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

SCLEROSIS MULTIPLEXBEN SZENVEDO BETEGEK ZSIRSAV-
BEVITELENEK VIZSGALATA

Célkitiizés: A Sclerosis Multiplex (SM) egy idegrendszeri korkép szamos tiineti formaval. Az SM betegek
allapotat szamos tényezd befolyasolhatja, amelyek kozott van a taplalkozasi szokasok is. Tobb kutatas
vizsgalta, hogy a betegek korében bizonyos tapanyagok bevitele jelentdsen eltér az egészséges emberekhez
képest, igy ez is kozrejatszhat a betegség allapotanak romlasaban. A kutatas célja az volt, hogy megvizsgalja,
hogy van-e jelentds kiillonbség a betegek zsirsavbevitelében, a kontrollal osszevetve. Adatok és Modszerek:
A testosszetétel méréséhez egy klinikai méré gépet (Omron BF511) hasznaltunk, emellett egy standard
kérdoivet, mely a betegek altalanos adatait mérte fel. Ezen kiviil alkalmaztunk egy élelmiszerfogyasztasi
gyakorisagi kérdéivet (FFQ) és egy haromnapos taplalkozasi naplot (Olef 2003) is. A mérésben 50 beteg és
40 kontroll egészséges személy vett részt. A felmért adatok kiértékelése MS Excel és SPSS 18.0 programban
leird statisztikaval, két mintas t-probalval, Khi-négyzet probaval, ANOVA-val, és Post-hoc: Tukey-teszttel és
Scheffe-teszttel; az étrendek kiszamolasa a Nutricomp programmal tortént. Az eredmények, akkor voltak
szignifikansak, ha p<0,05 volt. Eredmények: Az antropometriai adatoknal szignifikans eltérést, a testtomeg,
testizom, testzsir és viszceralis zsir mértékében talaltunk. Az FFQ esetében a zsir dus élelmiszerek koziil a
betegek szignifikansan gyakrabban fogyasztottak az omlesztett sajtokat, a tejszint, a zsirt és a vajat, az olajos
magvakat, és az édesség féléket. A haromnapos étkezési naplo koziil a betegek szignifikansan kevesebbet
vittek be koleszterinbdl, D-vitaminbol, Omega-3 zsirsavbol és magnéziumbol, mig szignifikansan tobbet
Omega-6 ¢és linolsavbdl. Kovetkeztetések: Az eredmények azt mutatjak, hogy a elégtelen taplalkozasi
szokasok az SM betegeknél hozzajarulhat betegségiik lefolyasahoz. Az eredmények csupan reprezentativak,
tovabbi vizsgalatok sziikségesek.

Kulcsszavak: sclerosis multiplex; zsirsav-bevitel; taplalkozasi szokas
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Virnai Viktoria'
Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

GONARTHROSIS MUTETI KEZELESENEK EREDMENYEI

Célkitiizés: Vizsgalatunkban célul tiiztik ki, hogy felmérjiik a kiilonboz6 tipusu térdprotézis miitéten atesett
betegek mozgasszervi statuszat, életmindségét, majd a kapott eredményeket osszehasonlitsuk egymassal
Adatok és Modszerek: Retrospektiv kutatasunkban iranyitott mintavételt végeztink a PTE-AOK Ortopédiai
Klinikan. A vizsgalat 2014 novemberében tortént, melyben 15 f6 vett részt. Bevalasztasi kritérium volt a
térdprotézis beitiltetése, kizarasi kritérium volt mas egyéb, sulyos mozgasszervi megbetegedés. Részletes
ortopédiai vizsgalat utan sajat készitést, valamint standardizalt WOMAC kérdéivet toltottek ki a betegek.
Egymintas t-probat, F-probat, kétmintas t-probat alkalmaztunk, mely elvégzésére Microsoft Office Excel
2007-es programot hasznaltunk. Eredmények: Unicondylaris térdprotézis (UKA) miitét utan 1 honappal VAS
atlagértéke szignifikansan kisebb (p=0,004), aktiv (p=0,011) és passziv (p=0,014) ROM szignifikansan
nagyobb, mint total térdprotézis (TKA) miitét esetén. Miitét utan 15 honappal UKA esetén a VAS atlagérté
szignifikansan kisebb (p=0,014), mint TKA utan, azonban az aktiv (p=0,066) és a passziv (p=0,055) ROM-
ban nem taldltunk szignifikans kiilonbséget a két csoportot ¢sszehasonlitva. UKA utan 15 honappal a
musculus quadriceps izomereje szignifikansan nagyobb (p=0,049), mint TKA utan, a m. gluteus medius
izomereje szintén nagyobb UKA esetén, azonban nem szignifikansan (p=0,111). UKA utan 15 hénappal a
WOMAC atlagértéke szignifikansan magasabb, jobb, mint TKA esetén (p=0,03). TKA és revizids miitéten
atesett betegek ugyanezen értékeit osszehasonlitva nem talaltunk jelent6s killonbséget. Kovetkeztetések:
Sebészi kezeléssel javulast tapasztaltunk sulyos gonarthrosist diagnosztizalt betegek miitét utani mozgasszervi
statuszaban, életmindségében, azonban a protézis allapotara vonatkozé kérdésekben mindenképpen hosszabb
tavu utankovetés szikséges.

Kulcsszavak: gonarthrosis, térdprotézis, unicondylaris, revizio
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Vereczkei-Orf Andrea’
'Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Apol6 szakirany IV. évfolyam, levelezd munkarend

A LAPAROSZKOPOS MELLEKVESE ELTAVOLITAS ELONYEINEK
VIZSGALATA, A NYITOTT TECHNIKAHOZ VISZONYiTVA

Célkitiizés: A laparoszkopos adrenalectomia a mellékvese sebészetében teljesen kiforrt, ,,gold-standard”
eljarasnak szamit (Kulis T 2012). A vizsgalat célja a mutéti id6, a fajdalom nagysag, a szovédmény
elofordulas, a transzfizids igény, a konverzids arany és a korhazi apolasi id6 nyitott miitéttel torténd
osszehasonlitasa volt. Adatok és Modszerek: A kvantitativ céliranyos tanulmanyban a PTE Sebészeti
Klinikan, 35 nyitott és 37 laparoszkopos miitéten atesett beteg jellemzdit hasonlitottuk ossze. Bevalasztasi
kritériumok: CT-vel igazolt, 10 cm-nél nem nagyobb joindulati elvaltozas miatt egyik oldalon operalt, 18-75
elvaltozas, ASA III-IV kategoria, 18 év alatti, és 75 év feletti életkor. A statisztikai elemzés SPSS 22.0
programmal, khi-négyzet, T, Fisher és Mann-Whitney probakkal tortént (p<0,05).. Eredmények: A
laparoszkopos miitétnél szignifikansan kisebb volt a fajdalomcsillapit6d igény (p<0,001), az apolasi id6
(p<0,001) és a szovoddmény (p=0,001). A miitéti id6 a hipotézissel ellentétben szignifikdnsan hosszabb volt a
laparoszkopos miitétek esetében (p=0,001, MT: 6,8-22.,6). Kiovetkeztetések: A laparoszkopos miitét minden
10 cm-nél nem nagyobb joindulati mellékvese daganat miitétjére alkalmas, melyet korabban nyitott eljarassal
operaltak. A miitéti id6 nemzetkozi 6sszehasonlitasban is nagyon kedvezd volt (Gaujoux 2011, Nguyen 2011).
Phaeochromocytoma esetén a sulyos vérnyomas ingadozas a laparoszkopos modszer esetén tovabbra is
fennall6 veszély.

Kulcsszavak: laparoszkopos adrenalectomia, dsszehasonlito vizsgalat
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Vincze Anna Licia’
"Pécs — Apolas és betegellatas BSc — Ment6tiszt szakirany IV. évfolyam, nappali munkarend

ESZKOZHASZNALAT SZAKSZERUSEGE A SURGOSSEGI ELLATASBAN-
INTRAOSSEALIS KANULALAS

Célkitiizés: A siirg6sségi ellatas soran kulcsfontossagu az, hogy a beteg szervezetébe minél el6bb tudjunk
gyogyszereket és a hianyzo volumen poétlasara alkalmas szereket juttatni. Ha a periférids véna punkcidja nem
lehetséges, akkor alternativ technikdkban kell gondolkodnunk. Célunk volt megvizsgalni az Orszagos
Ment6szolgalatnal dolgozd egészségiigyi végzettséggel rendelkezd bajtarsak intraossealis kaniilalashoz
fiiz0do attitiidjét és felmérni ismereteiket. Adatok és Médszerek: Négy Zala megyei és négy Vas megyei
mentdallomason dolgozo egészségiigyi végzettséggel rendelkezOk korében végzett kérddives kutatas.
Vizsgalatra keriilt, hogy a beosztasnak, a nemnek és a munkaban eltoltott éveknek van-e hatasa az eszkoz
hasznélatara. Az adatelemzés SPSS 20 programcsomag segitségével tortént. (Altalanos leiro statisztika, T-
proba, ANOVA ¢és 2 proba.) Eredmények: Igazolodott, hogy a szakorvosok szignifikansan magabiztosabban
alkalmazzak az intraossealis kaniilalasi technikat, mint a mentészakapolok. (p=0,002). A nem és a beosztas is
befolyasolja a kantilalas nehézségének szubjektiv megitélését. A gyermekes ¢s gyermektelen mentédolgozok
intraossealis kaniilalasi attitiidjét vizsgalva nincs szignifikans kiilonbség abban a kérdésben, hogy melyik
csoport itéli meg fontosabbnak az intraossealis eszkoz jelenlétét a prachospitalis ellatasban valamint abban,
hogy csak felndtt vagy gyermek ellatasa soran is alkalmaznak-e az eszkozt. Kovetkeztetések: A felmérés uj
eredményeket hozott, indokolt lenne szélesebb korben valé vizsgalata annak érdekében, hogy teljesebb képet
kapjunk a prachospitalis ellatasban dolgozok intraossealis kaniilalasi készségeirdl. Jo alapot szolgaltat ez a
vizsgalat azonban arra, hogy megallapithat6 legyen az, hogy a dolgozok nyitottak befogadni az eszkozzel
kapcsolatos 0j ismereteket és hajlandoak lennének képzéseken részt venni, ahol ismereteiket frissithetnék és
bdvithetnék az intraossealis kaniilalas témakorében.

Kulcsszavak: intraossedlis kaniilalas, siirgdsségi ellatas

Dr. Radnai Baléazs'
'PTE ETK Siirg6sségi Ellatasi és Egészségpedagogiai Intézet
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Vizsy Miria'
1Zalaegerszegi Képzési Kozpont — Apolas és betegellatas BSc — Gyogytornasz szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

ULOMUNKA KOVETKEZTEBEN KIALAKULT KRONIKUS
DEREKFAJDALOM KEZELESE AKTiV TECHNIKAK
ALKALMAZASAVAL

Célkitiizés: A kronikus derékfajdalom az egészségiigy ¢s a tarsadalom szamara is kiemelt problémat jelent.
A vizsgalat célja felmérni egy 18 alkalmas mozgasprogram hatésait kronikus derékfajdalom esetében. Adatok
és Modszerek: A prospektiv, kvantitativ vizsgalat 2014-ben Zalaegerszegen, 9 f0 bevonasaval folyt,
mindannyian 30 és 60 év kozotti kronikus panasszal rendelkezd, régéta tilomunkat végzé személyek.
Torzsstabilizaciot és myofascialis technikat eldtérbe helyezé mozgasprogramon vettek részt. Adatgyiijtési
modszerek: DAVID er6gépek, plank-tesztek, Zebris biomechanikai mozgaselemz6 rendszer, nyujthatosagi
tesztek, VAS-skala, Roland-Morris kérddiv, sajat készitésii kérddiv, dokumentumelemzés. Statisztikai
elemzésként leird statisztika, t-proba és khi2—proba készilt (SPSS 19.0, Microsoft Office Excel).
Eredmények: A DAVID izomerdmérés (flexorok p<0,003, extensorok p<0,008) és a plank-tesztek
(hagyomanyos ¢és oldalt helyzetben p<0,001, nyujtott tlésbdl inditva p<0,042) is szignifikans javulast
mutattak. A gerinc aktiv mozgasterjedelme minden irdnyban szignifikans novekedést mutatott (p<0,001). A
VAS-skala értékek szignifikansan (p<0,001) csokkentek, hasonloan a Roland-Morris Indexhez (p<0,001). Az
izomnyujthatosagi tesztek esetében is javulas volt tapasztalhatd, mely az ischiocruralis izomzat esetében
szignifikans (p<0,001). Kovetkeztetések: Jelen kutatds minden vizsgalt szempontbol alatamasztja a
kombinalt technikak hatékonysagat. A myofascialis technika alkalmazasi lehet6ségeit ezen teriileten tovabbi,
szélesebb korben elvégzett vizsgalatokkal lenne érdemes folytatni.

Kulcsszavak: kronikus derékfajdalom, torzsstabilizacio, self-myofascial release technika

Csaszarné Gombos Gabriella'
'PTE ETK Fizioteréapias és Sporttudomanyi Intézet Fizioterapias Tanszék
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Voros Nikolett'
"Kaposvari Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas €s prevencio BSc — Védénoé szakirany IV. évfolyam,
nappali munkarend

GYERMEKBANTALMAZAS

Bevezetés és célkitiizés: A gyermekbantalmazasok szama novekszik hazankban, mely gyakran a gyermek
halalahoz vezet. Jelen vizsgalat célja, hogy feltarja, milyen stlyossagu és tipusu bantalmazasok zajlanak a
csaladokban és kideriteni ezek csaladi-, szocialis- és a sziilok személyiségében rejlo hatterét. Anyag és
modszer: A célcsoporton beliili kényelmi mintavétel soran két kozépfoku oktatasi intézmény 15-21 éves
tanuloi alkottak a mintat (n=183). Az adatgyiijtés Kaposvaron a Tancsics Mihaly Gimnaziumban, illetve a
Moricz Zsigmond Mezdgazdasagi Szakképzo Iskolaban folyt, 2014 6szén. Az anonim adatgytijtés, sajat
szerkesztésii kérdoiv segitségével tortént. Az adatok kiértékelése SPSS v 13 ¢és Excel 2003 segitségével folyt.
Leir6 statisztika, Spearman-féle rang-korrelacio, ¥>-proba és Fisher's Exact Test késziilt. Eredmények: A

jaras (p=0,003) provokald hatassal bir a bantalmazasok gyakorisagara. A szulok rossz problémamegoldo
képessége (p<0,01), szenvedélybetegsége (p=0,042) noveli a bantalmazasok esélyét. Ugyanakkor a sziil6k
iskolai végzettsége (p=0,703), munkanélkiilisége (p=0,718), csaladi allapota (p=0,583), hogy vérszerinti, vagy
neveld szild neveli a gyermeket (p=0,765) nem mutatott szamottevd Osszefiiggést a bantalmazasok
eléfordulasaval. Kovetkeztetés: A helyes szil6i attitiid kialakitasahoz egy szélesebb védonéi timogatas és
felvilagositas sziikséges. Relevans, hogy a csaladon beluli bantalmazasokra utald elsé jelek idejében
felismerésre kertiljenek, a szulok és a gyermekek segitséget kapjanak. Jelenleg a gyermekbantalmazas tipusai,
okai a segitségkérés lehetdségei nem képezik az iskolai egészségnevelés részét, tehat siirgeto feladat az eddigi
témakorok kibovitése.

Kulcsszavak: gyermekbantalmazas, csaladi harmoénia
Harjanné dr. Brantmiiller Eva'

'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védéndi Intézet Védénéi és Prevencios
Tanszék
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Zubor Moénika Miria’
'Szombathelyi Képzési Kozpont — Egészségiigyi gondozas és prevencid BSc — Védénd szakirany IV.
évfolyam, nappali munkarend

A MEHEN BELULI ELHALAS LEHETSEGES OKAI

Célkitiizés: Felmérni azokat a veszélyeztetettségi tényezOket, amelyek a méhen beluli elhalashoz
vezethetnek. Ismertetni az anyai okok ¢és a magzat betegségei miatt bekovetkezd méhen beliili elhalasok
gyakorisagat. Adatok és Médszerek: Kutatasomat a szombathelyi Markusovszky Egyetemi Oktatokorhazban
végeztem. A 2007.01.01.-2014.12.31.-ig tart6 idoszakban 50 elhalassal végzddott terhességet vizsgaltam
dokumentumelemzéssel. Az adatok elemzéséhez a leir6 statisztika keretein beliil atlag és gyakorisag szamitast
hasznaltam. Két valtozo osszefiiggéseinek megallapitasara a chi2-probat alkalmaztam (p<0,05). A statisztikai
elemzéshez a Microsoft Office Excel programot hasznaltam. Eredmények: Szignifikans kiilonbség
tapasztalhato a halvasziiletés gyakorisaganak el6fordulasa tekintetében a singularis terhesség (MT=0,78-0,97)
és az ikerterhesség (MT=0,02-0,21) kozott, valamint a halvasziilés tekintetében a fejletlen magzatok
(MT=0,23-0,49) és a fejlett magzatok (MT=0,50-0,76) kozott. Szignifikans kiilonbség igazolhato a kiillonboz6
koru nék korében az endocrin betegségek és a halvasziilés gyakorisaga kozott (p<0,05). Magzati hajlamositd
tényezok kozul leggyakoribb a lepény rendellenességei voltak. Vizsgalataim alapjan, a méhen beliili elhalas
szempontjabol a legveszélyesebb idGszak a 25-30. gesztacios hét kozé tehetd. Az elhalt magzatokbol 19 (38
%) fit magzat és 33 (66 %) lany magzat volt. A méhen beliili elhalas az 501- 1000 gramm kozotti sziiletési
sulyt, 31-35 cm hosszisagu magzatok korében fordult el§ a leggyakrabban, melynek oka a hypoxia és a
koldokzsinor nyakra tekeredése. Kovetkeztetések: A méhen beliili elhalas szamanak csokkenése érdekében
nagyon fontosnak tartom a pontos sziilészeti anamnézis felvételét. Véleményem szerint a veszélyeztetettség
korai felismerésével és a szovodmények megeldzésével, valamint a megfeleld idoben torténd felismerésével
a halvasziilések szama tovabb csokkenthetd.

Kulcsszavak: méhen beliili elhalas; dysmaturitas; gesztacios hét; sziiletési sily; paritas
Karacsony Ilona', Harjanné dr. Brantmiiller Eva?
'PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozé Egészségtudomanyi és Védondi Intézet

’PTE ETK Apolastudomanyi, Alapozo Egészségtudomanyi és Védondi Intézet Védénéi és Prevencios
Tanszék
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TEMAVEZETOK NEVMUTATOJA

Angyal Magdolna
Antal Gergely
Bajsz Viktoria
Ban Bernadett
Banfai Balint
Dr. Betlehem Jozsef
Bognarné Laposa Ilona
Prof. dr. Boncz Imre
Dr. Borcsanyi-Andits Monika
Prof. dr. Buiki Andras
Csakvari Timea
Csaszarné Gombos Gabriella
Dr. Cselik Zsolt
Dr. Deutsch Krisztina
Dr. Endrei Dora
Elias Zsuzsanna
Dr. Farkas Péter Imre
Felso Regina
Ferenczy Monika
Prof. dr. Figler Maria
Fullér Noémi
German Zsuzsanna
Gombosné Papp Judit
Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea
Dr. Gyevnar Zsuzsanna
Harjanné dr. Brantmiiller Eva
Héder Anna
Hegyi David
Henics Dora
Hock Marta
Dr. Horvath Istvan
Horvath Laszlo
Horvathné Kivés Zsuzsanna
Dr. Jaromi Melinda
Juhasz Eva
Kaplar Matyas
Karacsony Ilona
Karamanné dr. Pakai Annamaria
Prof. dr. Karadi Zoltan
Kenesei Zsuzsanna
Prof. dr. Kilar Ferenc
Dr. Kocsis Béla
Komlosi Kalmanné
Dr. K&szegi Tamas
Dr. Kovacs Arpad
Prof. dr. Kranicz Janos

168



XXI. Kari Tudoményos Diakkori Konferencia

Dr. Kuzsner Jozsef
Dr. Laczko Tamas
Dr. Lakatos Agnes
Dr. Laszl6 Marianna
Dr. Molics Balint
Dr. Molnar Kornélia
Makai Alexandra
Melczer Csaba
Mendl Edina
Prof. dr. Miseta Attila
Monori Krisztina
Nagy Tamas
Dr. Nagy Tamas
Dr. Oléh Andras
Prof. dr. Oroszlan Gyorgy
Dr. Pasztor Laszlo
Pet6né dr. Csima Melinda
Dr. Radnai Balazs
Dr. Schwarcz Attila
Dr. Schmidt Béla
Sebestyén-Bende Zsofia
Dr. Somogyi Jozsef
Prof. dr. Szabo Istvan
Dr. Szab¢ Jozsef
Szabo Zoltan
Dr. Szant6 Zalan
Szebeni-Kovacs Gyula
Szekeresné dr. Szab¢ Szilvia
Sziladiné Fusz Katalin
Szunomar Szilvia
Toéth Balazs
Toéthné Steinhausz Viktoria
Dr. Tékus Valéria
Dr. Thanné Tari Julia
Dr. Tigyiné dr. Pusztafalvi Henriette
Tovari Anett
Dr. T6kés-Fiizesi Margit
Dr. Turcsanyi Katalin
Ungar Tamés Laszloné dr. Polyak Eva
Vajda Réka
Dr. Véaradyné Horvath Agnes
Vas-Barna Rita
Velényi Anita
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ELOADOK NEVMUTATOJA

Név Szekcei6 eléadas Absztrakt
Asztalos Agnes 19. oldal 34. oldal
Baka Zsofia 22. oldal 35. oldal
Baranyi Adam 19. oldal 36. oldal
Békefi Agota 11. oldal 37. oldal
Benis Szilvia Dominika 13. oldal 38. oldal
Berényi Nora 31. oldal 39. oldal
Bir6 Nora Eszter 9. oldal 40. oldal
Bodor-Kovacs Rita 10. oldal 41. oldal
Bokolosz Kynthia Zoé 27. oldal 42. oldal
Boncfoldi Beata 24. oldal 43. oldal
Bor Bianka 11. oldal 44. oldal
Borsos Zsofia 16. oldal 45. oldal
Bosnyak Doéra 22. oldal 46. oldal
Csaszar Robertné 11. oldal 48. oldal
Csiky Hajnalka 19. oldal 47. oldal
Cs6gor Eva 13. oldal 49. oldal
Csutoras Pal Bence 31. oldal 50. oldal
Danku Noéra 24. oldal 51. oldal
Diosdi Réka 24. oldal 43. oldal
Doktor Hajnalka 9. oldal 52. oldal
Elias Adam 29. oldal 53. oldal
Endrédi Judit 16. oldal 54. oldal
Erdésiné Brajda Agnes 12. oldal 55. oldal
Fejos Réka Regina 10. oldal 56. oldal
Fénai Alexandra 22. oldal 58. oldal
Fischer Brigitta 13. oldal 57. oldal
Fulop Lili 19. oldal 59. oldal
Fiiri Marta 19. oldal 60. oldal
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Gelencsér Kinga 13. oldal 61. oldal
Goncz Andrea 12. oldal 62. oldal
Gulyas Bianka 16. oldal 63. oldal
Gyore Istvan 29. oldal 64. oldal
Haberl Klaudia 24. oldal 65. oldal
Hando Zsofia 22. oldal 66. oldal
Hatala Panna 26. oldal 67. oldal
Harasztia Doéra 19. oldal 68. oldal
Horvath Alexandra 10. oldal 69. oldal
Horvath Barbara 31. oldal 70. oldal
Horvath Dominika 10. oldal 71. oldal
Horvath Nora 16. oldal 72. oldal
Horvath Orsolya 24. oldal 73. oldal
Horvath Viktoria 24. oldal 74. oldal
Hotea Brigitta 22. oldal 75. oldal
Ipolyi Doéra 13. oldal 76. oldal
Juhész Alexandra 29. oldal 77. oldal
Juhasz Anita 16. oldal 78. oldal
Juhasz Erika 25. oldal 79. oldal
Juhész Gergely 16. oldal 80. oldal
Jurasek Julia Vanda 20. oldal 81. oldal
Kemény Nikolett Erzsébet 22. oldal 82. oldal
Kerezsi Noémi Izabella 21. oldal 83. oldal
Kiraly Petra 25. oldal 84. oldal
Klesitz Rita 13. oldal 85. oldal
Kocsis Eva 17. oldal 86. oldal
Kondakor Brigitta 25. oldal 87. oldal
Korom Vivien Timea 20. oldal 88. oldal
Kosa Brigitta 27. oldal 89. oldal
Kovéacs Eva Fruzsina 9. oldal 90. oldal
Kovacs Kata 31. oldal 91. oldal
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Kovacs
Kovacs
Kovics
Kunstar
Kupovits
Lang
Létai
Lérincz
Lukacsics
Lukacsné Sipko
Magyar
Markovics
Markus
Mihalyi
Millei
Nagy
Nagy
Nemes
Németh
Németh
Németh
Németh
Németh-Gonczol
Odor
Ozsvath
Pallag
Papp
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Anita
Melinda
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Pénusz Robert 26. oldal 122. oldal
Pusztai Dorina Erzsébet 10. oldal 123. oldal
Rabné Récsei Petra 12. oldal 124. oldal
Reizmiiller Kata 14. oldal 125. oldal
Rozsa Eniké 20. oldal 126. oldal
Sain Henrietta 30. oldal 127. oldal
Salamon Kéalmanné 12. oldal 128. oldal
Sarkozi Eszter 21. oldal 129. oldal
Sereg Edina Boglarka 15. oldal 130. oldal
Simon Ildiko 26. oldal 131. oldal
Ségor Katalin 17. oldal 132. oldal
Sopar Bernadett 15. oldal 133. oldal
Sterba Renata 32. oldal 134. oldal
Stocker Zsofia Veronika 30. oldal 135. oldal
Szaboné Kiss Csilla Zsuzsanna 12. oldal 136. oldal
Szalai Alexandra 28. oldal 137. oldal
Szallar Katalin 21. oldal 138. oldal
Szanto Agota 32. oldal 139. oldal
Szentes Nikolett 28. oldal 140. oldal
Szieberth Roxana 15. oldal 141. oldal
Szilagyi Brigitta 23. oldal 142. oldal
Szilvagyi Doéra 32. oldal 143. oldal
Szoke Barbara 15. oldal 144. oldal
Takacs Tamas 28. oldal 145. oldal
Tarjan Julia 15. oldal 146. oldal
Tauker Anna 26. oldal 147. oldal
Tihanyi Gyongyi 28. oldal 148. oldal
Tomposné Gyuricza  Judit 26. oldal 149. oldal
Toth Enik6 Maria 21. oldal 150. oldal
Toth Péter Zoltan 23. oldal 151. oldal
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Toéthné Matyas Krisztina 26. oldal 152. oldal
Torok Maria 18. oldal 153. oldal
Turgyan Renata 21. oldal 154. oldal
Varga Bernadett 11. oldal 155. oldal
Varga Dzsenifer 18. oldal 156. oldal
Varga Edina 28. oldal 157. oldal
Varga Evelin 18. oldal 158. oldal
Varga Klaudia 32. oldal 159. oldal
Varga Krisztina 9. oldal 160. oldal
Varga Zsofia 21. oldal 161. oldal
Varnai Viktoria 18. oldal 162. oldal
Vereczkei-Orf Andrea 9. oldal 163. oldal
Vincze Anna Lucia 30. oldal 164. oldal
Vizsy Maria 32. oldal 165. oldal
Voros Nikolett 15. oldal 166. oldal
Zubor Monika Maria 15. oldal 167. oldal
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A KONFERENCIA SZERVEZOI

Dr. Betlehem Jozsef
Prof. dr. Figler Maria
Dr. Olah Andras
Dr. Acs Pongrac
Prof. dr. Boncz Imre
Dr. Csidei Irén
Emo6dy Barnabas
Egyed Anna
Hock Marta
Gubicskoné dr. Kisbenedek Andrea
Toth Balazs
Dr. Turcsanyi Katalin
Horvath Mariann
Varga Gabor
Janko-Kiraly Attila
Szarka Evelin
Voller Gyula
Elmer Diana HOK
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TAMOGATOK
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