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A krénikus vesebetegség végsta-
diuméban, amikor a vesék mar nem
tudjék ellatni feladataikat, az élet fenn-
tartasa lehetetlen. A 20. szazad orvos-
tudomanyanak fejlédése tette lehet6vé
a muikodésképtelen szerv feladatainak
kiilsé beavatkozassal torténd pétlasat: a
muvesekezeléseket és a veseatiltetést.
A veseétiltetés a legjobb megoldas, de
a belltethetd vesék korlatozott szama,
a végstadiumu vesebetegek nagy ré-
szének muitéti alkalmatlansaga miatt a
tobbségnek csak a miivesekezelés vala-
melyik formaja a megoldas.

Egy kezel6hely kialakitasa koltséges,
a hetvenes és a nyolcvanas években a
szilkségesnél joval kevesebb kezelShely
allt rendelkezésre. A maganszektor meg-
jelenése valtozast hozott, sorra éptiltek a
centrumok, a kilencvenes években mar
minden részorulé megkapta az ellatéast.

Egyidejileg egy addig nem jelent-
kezé betegszdllitasi igény lépett fel:
vesebetegek rendszeres, iddre valé be-
széllitésa lakéhelytkrél a muvese éllo-
maésokra. Bar a széllitasi tavolsagok az
Gjabb centrumokkal csékkentek, de a
széllitdsok szama folyamatosan nétt.

Ezt a feladatot akkor az Orszdgos
Ment6szolgéalatnak kellett elvégezni a
mentési feladataik mellett. Gyakorlatilag
képtelen volt ellatni, mert nem rendel-
kezett elegendé kapacitassal, mésrészt
a mentés elsébbsége mindig felllirta a
betervezett szallitasi menetrendet.

A betegek nem értek be idére a
kezelésre, a kezelés utan pedig hossza
orékat, gyakran fél napot kellett eltolteni
a fuvarra vérassal. A maganvallalkoza-
soknak a programozott betegszallitas-
ba bevonasanak engedélyezése utén a
VORSZ és Veértesi LaszIl6 kbzés munka-
javal létre jott az elsd ilyen vallalkozas, a
Ren-Depo Bt.

Ez komoly véltozast eredményezett,

ERLES

a gépkocsi idében érkezett és szalli-
tott, a szolgaltatok idében kezdhették
és zarhattdak a megtervezett kezelési
muszakokat.

Az els6 vallalkozas sikere nyoman
sorra alakultak a betegszallitast végzo
véllalkozasok az orszag egész tertiletén.

Id6kozben sok, e vallalkozasok éle-
tét nehezité valtozast alkottak a korma-
nyok, egy azonban valtozatlan maradt, a
tevékenység elégtelen finanszirozésa és
az erre fordithato zért kassza. Igy az OEP
fuggetlenul a végzett széllitasok szama-
tél és a megtett utak hosszatél ugyanazt
az Osszeget fizeti ki, vagyis: ha tobb be-
teget kell széllitani, csokkentik az 1 km-
re és 1 betegre jutd Osszeget.

Ennek komoly koévetkezményei let-
tek. Tobb vallalkozds megsziint, voltak,
amelyek szabdlytalan Gton igyekeztek
tobb forrashoz jutni, megkarositva ez-
zel az elbirdsokat betartd térsaikat. A
kocsik minél jobb kihasznélasa érdeké-
ben rendszeressé valtak a korfuvarok: az
elséként beszéll6 betegek sok-sok folos-
leges kilométert 6rakig zotykolédnek.

A VORSZ rendszeresen kap panaszokat,
nem alaptalanul.

Koz6s érdekeik védelmére a beteg-

szallitobk megalakitottak a Mentdk és
Betegszéllitok Orszdgos Egyesuletét,
akikkel tobbnyire sikertilt is kapcsolatba
1épni, még ha a panaszokat nem is sike-
rult mindig orvosoltatni.
Nem tudjuk, miért szlintették meg, miért
jott Iétre helyette az Orszégos Betegszal-
litd Szolgalat Egyestilés igazgatésaggal,
felugyel6bizottsdggal és egy vezérigaz-
gatéval. De ez nem is a mi dolgunk.

Mi csak azt latjuk, hogy a progra-
mozott betegszallitdés mindsége nem
javul: tovabbra is nagyon sok a panasz
a széllitas pontossagara, a feleslegesen
orakat utaztatott betegek kélvérigjara, a

gépkocsik allapotara, a gépkocsivezetdk

viselkedésére, emberi hozzaallasara.

Akadnak centrumok, ahol a késések mi-
att muiszakok csusznak, felboritva min-
denki teljes napi programyjat.

Van olyan beteg, aki reggel hat érakor
indul el otthonrdl, hat érét tolt gépkocsi-
ban és este hatkor ér haza — mindezt egy
négyoras kezelés miatt.

A gondok orvoslasara vagy legalabb
megértésére tobbszor kezdeményez-
tink talalkozét az Egyesiilés vezérigaz-
gatdjaval. A miskolci Vesenapon el6z6
napi igérete ellenére sem jelent meg (6
a miskolci Borsodmenté Betegszallitd
Kft. vezetdje is, amely véllalkozds mun-
kajaval is szdmos panasz fogalmazddott
meg), a betegforum szervezésekor pe-
dig a titkarndje sokadszori megkeresés
utan kozolte, hogy a vezérigazgaténak
bokros teendéi mellett nincs ideje erre.
Most is a Minisztériumba ment targyalni.

Ezt a hozzdéllast nem értjuk, de
sajnos kénytelenek vagyunk tudoméa-
sul venni. A panaszokat természetesen
tovébbra is igyeksziink orvosoltatni, de
ugy néz ki, hogy ezekben az ligyekben
a betegjogi képviselethez, az OMSZ-hoz
és az Egészségugyi allamtitkarsaghoz
kell fordulnunk.

Mert szdmunkra — ellentétben az Egye-
suiléssel — tovabbra is a betegek érdeke

az elsé.

Dctann (it
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Alszik a hoban
a hegy, a volgy;
hallgat az erdd,
hallgat a fold.

Mikor legutobb
jartam itt,
nyar nyitogatta
pipacsait,

a nyar nyitogatta,
temette az 6sz;

¢s volt, aki vesztett,
¢s nincs, aki gyoz.

Lombnak, viragnak
nyoma sehol,
fekete csontvaz

a fa, a bokor,

s halotti csipke
a diszUiK is,

az a torékeny
tindéri disz,

mit rajuk aggat
¢jszaka

fehér kezével
a zuzmara.

Szabo Lorinc

Nyriomilk@lk

Alszik a hoban
a hegy, a volgy,
hallgat az erdd,
hallgat a fold.

Egyszerre mégis
rezzen a taj:
harmat fatyl
egy Kkis madar.

Haromszor harmat
Itiktet a dala,
vigan, szaporan,
mint ¢éles fuvola.

Az a fuvolas

a Nyitnikék!

Mar Kezdi is Gjra
az énekét:

Kék futtyre mindig
JKvart’ lefelé:

nem sok, de orulni
ez is elég.

Nyitni kék, fhtyli,
nyitni KeéK,

szivnek és tavasznak
nyilni Kék!

Nyitni, de — nyitni,
de - nyitni KéK!
Futyalom én is
éneket.

Nyitni Kék, futyli,
nyitni KéK,

a telet birni
illenék!

Birni és bizni
illenék!

Futyul és elszall
a Nyitnikeék.

Nyitni kék!
fatytlok utana

s nézek az eltiind
madarra.

Nyitni Kék, ftutytaléom,
nyitni KéK,

hinni és bizni
kellenék,

mint az a fazo
Kis madar,

aki sirja, de birja,
ami faj,

az emberekét!

i) VeseVilag

akinek tele rosszabb,
mint az enyém,

¢és aki mégis

csupa remény.

Nyitni kék, indulok,
nyitni kék,

fog az én szivem is
nyitni még.

Nyitni kék! Ebred

a hegy, a volgy,
tudom, mire gondol
a néma fold.

O volt a szdja,

a Nyitnikék,
elmondta a holnap
tzenetét:

a hitet, a vagyat
fhtytlte szét,
Kinyitotta a fold
Orok szivét:

fatty-fatty-ftatty, nyitni
KéK,

nyitni Kék -

Nvisd Ki, te, versem,
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Ahogy a korabbi években, most is
kozosen tartottdk év végi szamveté-
suiket a B. Braun tizennyolc muvese
kozpontjanak betegegyestileti vezetdi.

A cég Aesculap Akadémiajan
Osszegyllteket Fazekas Maria kom-
munikaciés igazgatd koszontotte,
majd Horn Péter vezérigazgaté tartott
révid osszefoglald tajékoztatast az el-
mult esztendd tevékenységérol.
Beszélt arrdl a gazdaséagi kornyezetrdl,
melyben a B. Braun végzi felel6s-
ségteljes munkéjat. Elmondta tébbek
kozt, hogy a korilmények, féként,
ami a finanszirozast illeti, nem kedvez-
tek az eredményes tevékenységnek,
mert bar az egészségigy az elmult
id6szakban tobbletforrashoz jutott,
a dializis szolgaltaték kimaradtak a
kedvezébb finanszirozasbdl. Mindezek
ellenére, ahogy a vezérigazgaté hang-
sulyozta — a betegellatdsban nincs,
nem lehet kompromisszum.

A B. Braun, mint t6bb évtizedes
csaladi vallalkozas kezdettdl alapfilo-
zofidjanak tekinti a magas szinvonala
betegellatast. Enhez minden kérilmé-
nyek kozott tartjak magukat a mai uté-
dok is. Még akkor is, ha ez sok aldozat-
tal jar a minden allomason jelentkezd
szakdolgozo- és apoléhiany miatt. A
cég vezetdi azon dolgoznak, hogy se
a dolgozék, sem pedig az ellatott be-
tegek ne érezzék az egészségligyben
altalanosan meglévd, ismert hatranyo-
kat, és a betegkdzpontu értékrend ne
szenvedjen csorbat.

Horn Péter elmondta, hogy min-
den gond ellenére sikeres volt a 2016-
os év, valamennyi fontos mutaté ezt

igazolja, a betegelégedettségi vizsga-

latok is ezt tamasztjak ala.
A vezérigazgatd jelezte, hogy a jovo
tervei kozott fontos helyet kap az infor-
matikai rendszer modernizélasa, fej-
lesztése, valamint Gj gépek, berende-
zések beszerzése, és izembe allitasa.
Végezetll utalt r4, hogy Ujra a ,leg-
jobb munkahely” cimmel buiszkélked-
hetnek a dolgozok sokszor erén felili
helytéllasanak koszonhetéen, akik jo-
val tulteljesitik azt, ami a dializis szol-
géltatasban elvarhat6, gyakran allami
egészségugyi feladatokat latnak el.
Adém Aurél, a Vesebetegek Egye-
stleteinek Orszagos Szovetsége el-
noke is a finanszirozas hianyossagait
emlitette hozzészélasaban. Elmond-
ta, hogy bar a Parlament el6tt sokfé-
le, egészségliggyel kapcsolatos tor-
vény szerepel, sok intézmény jovdje,
tovabbi miikodése nem atlathaté és
nem biztositott.
Kiemelte, hogy az egészségligy kont-
rollja egyaltalan nem megfeleld. Szolt
a betegelégedettségi vizsgalatokrol
is, ami ebben a korben meglehetésen
~kényes téma”, hiszen itt nem ,tran-

zit” betegeket latnak el, hanem visz-

szatérOket, akik nem szivesen adjak
neviket, ha valamit kifogasolnak, te-
hét legfeljebb anonim mdédon koézlik
észrevételeiket.

Kiemelte, hogy a magyar egész-
séglgyben a dializis szolgéltatés bé-
kés szigetnek szamit. Reméli, ezt azok
is észreveszik, akik felel6sként iranyit-
jak a magyar egészségligyet.

A VORSZ nevében az elnok ko-
szonetet mondott azért a segitségért,
tamogatasért, amit a szovetségnek a
B. Braun cég vezetdi biztositanak.

A résztvevok fehér asztal mellett,
kotetlen beszélgetéssel zartdk az
egyutt toltott idét, bizakodo, j6 han-
gulatban kivantak egymasnak sikeres
Uj esztendot.

A programnak kedves szinfoltja
volt, mikor Horn Péter vezérigazgaté a
tobb éves hagyoméanyhoz hiven atad-
ta a koran elhunyt d4polénd tiszteletére
alapitott VIRGA AaNES emlékplakettet
és oklevelet Olahné Asztalos Maria-
nak, aki a kezdetektdl a nyiregyhazi
dializis allomas vezetéapoldjaként bi-
zonyitja, hogy lehet és érdemes élet-
palyat tervezni az egészségugynek

ezen a szinterén.



Idén is a legjobb munkahelyek kozott a B. Braun

Legjobb Munkahely titka:
EMBERKOZPONTUSAG

Gratulalunk a gy6zteseknek!

A vilag vezet6 humaneroforras-
tanacsado cégeként ismert Aon Hewitt
16. alkalommal mérte fel a hazai mun-
kavallalok  munkahelyiikrél — alkotott
véleményét és vallalatuk iranti elkote-
lezettségét. A felmérésben 91 magyar-
orszagi vallalat 44 000 munkavallaléja
és 400 felsévezetdje vett részt. Az Aon
Legjobb Munkahely dfjat harom kate-
goriaban hirdették ki, amelyek kozott
a 250-1000 fét foglalkoztatd véllala-
tok kozll a dolgozék korében végzett
felmérés alapjan — immaron masodik
alkalommal — az egyik legjobb munka-
hely a 25 éves évforduldjat tinnepl6 B.
Braun Avitum lett.

Az emberi érték és szakértelem
egyre jobban felértékelddik a vallala-
tok vildgaban. Ennek megfeleléen a
vallalati kultdrak is az emberkdzpon-
tlsagot helyezik el6térbe, és arra to-
rekszenek, hogy a munkahelylk irant
elkotelezett munkavallaldkkal dolgozza-
nak. Idén — 2005 ¢éta eldszor — valto-
76 tendencia mutatkozott meg a hazai

munkaeropiacon: csokkent a munka-
vallalok elkotelezettsége a céglik irdnt és
batrabban mernek munkahelyet valtani.
Ez a tendencia azonban nem figyelhetd
meg a Legjobb Munkahelyeknél, ahol
tovabbra is nétt a dolgozok elkotelezett-
sége a munkahelyik irant.

A B. Braun Avitum Uttor6 volt 25
évvel ezelétt a hazai egészségligyben.
Neki koszonhette tobb ezer vesebeteg
az életét, hiszen a vallalat inditotta el a
90-es évek elején a hazai dializisellatas
europai szinvonalra torténo fejlesztesét.
Napjainkban a cég tébb mint 2500 ve-
sebeteg szamara nyUjt mindségi és élet-
ben tartd kezelést. A cég 100 mérnok
munkatarsat foglalkoztatd —fejlesztési
divizidjan keszllt szoftverek a vilag 85
orszagéban tobb mint 85 000 diali-
zis gépen futnak. Emellett a B. Braun
Avitum kozponti szolgaltatdsokat nyuijt
a teljes hazai cégcsoport részére, de a
felmérés eredménye értékesitéi csapa-
tanak elkotelezettségét is tikrozi, amely
16 terapias terilileten 5000 termékkel

szolgalja a hazai egeszsegligyet.
»Legjobb
igazan megtiszteld kitlintetés, amely

munkahelynek  lenni

legfontosabb elismerése eddigi mun-
kanknak. A dij tikrozi, hogy sikerdlt
a céljainkkal azonosuld és azért ten-
ni akard kozosséget kialakitanunk. A
vezetdség nevében szeretném megko-
szonni az 0sszes kollégdmnak az elko-
telezett munkat és biztositani 6ket arrol,
hogy tovabbra is azon leszlink, hogy a
jelenlegi és a jovendébeli munkatarsa-
ink egyarant buszkék lehessenek ra,
hogy olyan munkahelylk van, ahol a
legjobb dolgozni” — mondta Horn Péter
vezérigazgatd a dij kapcsan.

Legjobb Munkahelynek lenni érték,
mind a munkaltatd, mind a munkaval-
lal6 szamaéra. A kiszélesedd részvétel
egyben kivald alapanyagot nyujt a
hazai és nemzetkdzi humaneréforras-
trendeket, gyakorlatokat vizsgalo elem-
zésnek. Az Aon Legjobb Munkahely
dijakat oktéber 27-én adtak at a HR-
fesztival keretén belll az Akvariumban.

Manyika kitlintetése

Manyika - mindenki igy ismeri, igy szolitja a nyiregyhazi miveseallomason,

ahova 18 évesen, szinte gyerekként kertilt.

igy szolitotta Olgh-
né Asztalos Mariat Horn
Péter, a B. Braun vezér-
igazgatdja is, mikor az év
végi Unnepségen csoda-
latos virdgcsokor kisére-
tében atadta neki a Virga
Agnes &poléné tisztele-
tére alapitott plakettet és
oklevelet.

— Manyika hossza évek
6ta a muveseéllomas iko-
nikus arca — mondta t6b-
bek kozt a vezérigazgato.

Arrdl is beszélt, hogy
sokkal tobbet tesz mun-
kahelyén, mint elvarha-
t6 lenne egy nefrologiai
szakapol6tol. llyen mun-
katérsakbdl kellene sok a
betegek, és munkatarsak
megelégedésére.

Val6jdban  minden
elhangzott a koszontés-
ben, ami Manyikéat jel-
lemzi. Amirél ezutén be-
szélgettiink, az mar csak raadas.

Hiszen 6nmagérdl, elkotelezettsé-
gérdl, hiiségérdl, emberségérél nem
szivesen nyilatkozik senki. Ennek el-
lenére nincs nehéz dolgom, mert Ma-
nyika sugérz6 egyénisége, nyugalma
szavak nélkil is beszédes.

Ahogy kibontjuk a beszélgetés fo-
nalat, azért sok minden kiderul réla.
— Az els6 munkahelyem a nyiregyhéazi
alloméas. Mar kezdetben megszeret-
tem ezt a kornyezetet, mindent, ami
ezzel a felelésségteljes feladattal jar.
Mér akkor gy gondoltam, érdemes

itt hosszu tavra tervezni. Es az évek,

évtizedek bizony elszaladtak. Sok ta-
nulassal, mert ez olyan szakma, ahol
szinte alapkovetelmény az &llando
fejlédés, naprakészség, egy jo érte-
lemben vett készenléti allapot. EIébb
szakdpolé lettem, majd diplomas
vezetéapolo.

Megtudom, hogy 185 dializalt
beteg tartozik az alloméashoz, és bar
lassan, de novekszik a hasi dializist
valasztok, és betanulok szama is. Ma-
nyika mind a betegekkel, mind pe-

dig a hozzé tartozé6 munkatéarsakkal

j6 kapcsolatot apol, és
mara sikerult egy j6, 6sz-
szetartd csapatot kialaki-
tania. A tanulas mellett
a tanités is hozzatartozik
mindennapjaihoz, most
is van két Uj munkaerd,
fia 4polok, veliik kulon is
kell foglalkozni.
— Mozgalmas napjaim
vannak — mondja. — Ké-
szenléti tgyeletet is ella-
tunk, és mobil szolgélta-
tok is vagyunk a rendes,
napi harom muszakban
végzett kezelések mellett.
Manyika el6tt volt
példa. az egészségugy-
ben dolgozik a névére is,
azt mondja tdéle kapott
kedvet ehhez a szakma-
hoz, és nem banta meg.

Négyen vannak testvé-

rek, valamennyien la-
nyok. Egyik testvére el is
kisérte, és meghatottan
gratulalt neki a dijatadas utan.

Otthon, a csaladi korben is igyek-
szik maximalisan teljesiteni, két kis-
lanyt nevel, a csalad jelenti szaméra
biztos hatorszagot.

Manyika ragyogva, meghatottan
fogadta a gratulacidkat, megfényese-
dett szemmel mondta:

—Nagyon boldog vagyok, hiszen meg-
becslilnek, rengeteg szeretetet kapok!

Mit lehet ehhez hozzatenni? Aki &l-
landdan ad, 6nzetlentl, békezlen, az
elébb-utébb kap is.

Leopold Gyorgyi



dr. Macsai Emilia

DIABETESZBEN KIALAKULO
VESEBETEGSEG

A cukorbetegsegben kialakuld sz&védmeények kdzul a vesebetegseg megijelenese

korUlbelll a diabétesz 15-20 éves fenndlldsa utan varhato, és kronikus

veseelegtelenseghez vezet.

Atlagosan — enyhébb vagy sulyosabb formdban — minden harmadik cukorbeteg-

ben fellép, jelentdsege egyre nagyobb, hiszen napjainkibban a cukorbetegseg a

muvesekezelest igenyld betegek 30-50 szdzalekanak kortdrienetében megtaldalhato.

A szovédmények leggyakrabban
egymassal térsulva jelentkeznek, te-
hat a vesekarosodas sokszor egyutt
jéar a szemészeti problémaékkal, a pe-
riférias idegek bantalméaval, a szivet
ellaté koszortereket, az als6 végtagi
verGereket és az agyi ereket érintd ér-

elmeszesedéssel.

A VESEK FELADATAI

A vesék a gerincoszlop két olda-
léan, az als6 bordék éltal védett po-
zicibban taldlhatok a szervezetben,
feladatuk a salakanyagok vérbdl vald
eltdvolitdsa mellett a szervezet folya-
dék- és éasvanyianyag-egyensulya-
nak szabélyozésa, a vérképzésben és
csontanyagcserében, valamint a vér-
nyomas-szabalyozdsban szerepet jat-
sz6 hormonszer(i anyagok termelése.
Mkodési egységét a vesetestecskék,
az ugynevezett nefronok alkotjék,
szamuk egy vesében korulbelll egy-
millio.

Ezek két részbdl allnak, az ér-
gomolyagokban (glomerulus) fo-
lyik a verGereken &t beérkezd vérbdl

a méreganyagok és az el6-vizelet
eltavolitdésa, majd a maéasodik Ilé-
pésben ez a szlrlet végighalad a
vesecsatornacskak (vesetubulus)
kilonb6zé szakaszain, mikozben a
szervezet szdméara még szikséges
anyagok és a viz nagy része vissza-
szivodik, és tovabbi méreganyagok
vélasztddnak ki.
Végll a vizeletté koncentral6dé oldat
avesemedencébe, onnan a hugyveze-
téken at a hugyhdlyagba kertl, ahon-
nan a hagycsovon at periodikusan
tévozik.

A diabétesz
glomerulusok, de kisebb mértékben

els6sorban a

a tubulusok mukodését is karosit-
hatja, ennek &ltalaban az elsé jele a
vizeletben speciélis eljarasokkal ki-
mutathaté fehérje, a mikroalbumin
megjelenése.

A masik jel a vesék szliréfunkciojét
jellemzd laboratériumi adat, az un.
eGFR - a becstilt glomerulus sz(irési
teljesitmény — csokkenése. Ezt az
értéket ma mar a vesefunkcids vizs-
gélatot végzé laboratérium szémitja

ki a beteg életkordnak és nemének

ismeretében, azt fejezi ki, hogy a vese

percenként hany ml vérplazmat tud

megszirni a méreganyagoktol.

A kilonbozé testméretl egyének
eGFR-értékeinek 0Osszehasonlithat6-
sadga miatt ezt a szdmot a testfelszinre
vonatkoztatva adjuk meg, atlagosnak
tekintve az 1,73 m? testfelszint.
Egészséges egyéneken a mikroalbu-
minurités 20-30 mg/nap alatti, az
eGFR pedig 120 ml/perc/1,73 m?
kordli. A cukorbetegségben kialaku-
16 vesebaj 5 stadiumaét kulonithetjuk
el, a klinikai tinetek a 3.-4. stadi-
umban jelennek meg, addig csak
szlirévizsgalat derithet fényt a problé-
mara. A fehérjetirités egyre kifejezet-
tebb lesz, nemritkdn meghaladhatja a

3 g/nap mértéket, az eGFR ezzel pér-
huzamosan Iépésrdl 1épésre csokken,
90-60-30 ml/perc/1,73 m?-re, mikdz-
ben a vesékben tipusosan kéros szo-
vettani elvaltozasok zajlanak.

Végul elérkezik az 15-20 ml/perc/1,73
m? eGFR-értékkel jellemezhetd 5.
fazis, amelyben valamilyen vese-
potld kezelést kell elkezdeni a beteg
kielégitd életmindségének megtartéa-

sa céljabal.

A VESEBETEGSEGEK
MEGELOZESE, KESLELTETESE

Mindenképpen a  szénhidrat-
anyagcsere medfelel6 vezetése a
legfontosabb  terdpids lehetdség,
amely a vesebetegség kialakulasat is
megel&zheti, ugyanakkor a hajlam a
veseszovddményre részben genetikai
eredetlinek tarthaté. Nagy szerepe
van tovébbé a vérnyomas megfeleld
korrekciéjanak, a vérzsirszintek jé be-
allitdsanak, a diétdnak, a dohanyzés
elhagyasanak.

A kezdddé veseelégtelenség mel-
lett a fehérjebevitelt 0,8-0,6 g/test-
sulykilogrammra kell csokkenteni,
kalkulélni sziikséges a bevitt kélium,
foszfor, s6 és folyadék mennyiségét
is, ebben szakképzett dietetikus se-
githet.

A betegség ezen fazisaban lehe-

téség van a nefrolégiai ambulanci-
adkon specidlis gyogyszerek elindita-
séra, mint példaul a vérszegénység
korrekciéjaban vaspétlassal egyutt
alkalmazott eritropoetin, vagy a fe-
hérjeszegény diéta mellett javasolha-
t6 készitmény.
Lehetséges tovabba egyes tabletta
formajaban bevehet6 foszforkétd sze-
rek és D-vitamin-szarmazékok adéasa.
Ezek segitségével a vesemikodés
rosszabbodésénak sebessége ked-
vezéen befolyasolhato.

Mésrészt a nefrolégus a koértor-

ténet és a Kklinikai adatok alapjan
masfajta okra visszavezethet6 vese-
betegséget is kiderithet, példaul a
mozgasszervi panaszok miatt sze-
dett gydgyszerek vesekérosité hatésa
vagy vérképzdszervi betegség, esetleg
immunoldégiai vesebetegség fennallta
is felvetédhet.
Gyakran ndégydgyészati vagy prosz-
tata-betegség, esetleg veseké okoz
vizelet-elfolyasi akadalyt, mindezek
kezelésével a vesefunkci6 javulhat.

A vesebetegség kialakuldsa utén
leggyakrabban a napi tobbszori, kis
dézist inzulinkezelésre Kkell attérni,
de minden beteg esetében egyéni

mérlegelést igényel a bedllitas, hi-

szen a vércukor-korrekciét szamos

nefrolégiai tényezé — példaul acido-
zis, parathormon-szint, vérkép - is
befolyasolja. A cukorbeteg-gondo-
zés keretein belll évente elvégzett
vese-ellendrzés elterjedése 6ta ma
mar egyre ritkdbban taldlkozunk el-
hanyagolt allapotu, elérehaladott ve-
seelégtelenséggel, erre az éllapotra
a testszerte megjelend vizenydk, a
nehezen uralhaté vérnyomas, a gyen-
geség, a fulladés, a leromlé altalanos
allapot, bdrviszketés, vérzékenység,
hényinger, izomgoresok, csontfajdal-
mak, szivburok- és mellhartya-gyul-
ladés, koémaés allapottéa fokozédo
zavartsag jellemzé. A diabéteszben
kialakul6 kréonikus veseelégtelenség-
re — aktuélis betegség kapcsén, mint
példaul sulyos hasmenéshez és ha-
nyashoz térsul6 kiszaradas — heveny
epizédok is rakédhatnak, amelyek
gyorsithatjak a vesefunkci6 tartés ha-

nyatlasanak sebességét.
VESEPOTLO KEZELESEK

Ha vesepétld kezelés szikséges, a
beteg és kezel6éorvosa kozosen el-
dontik, hogy az orvosi szempontok
és a beteg szdndékainak 0sszeegyez-
tetésével milyen moédjat vélasztjdk a

vesemukodés potlasénak.

Veseatiiltetés

Az elsé lehetséges moddszer a vese-
atultetés, amelyet részletes kivizs-
gélésnak kell megeléznie mar a 20
ml/perc/1,73 m? eGFR-érték eléré-
sének szakdban. A tlnetszegényen
zajlé gyulladasos folyamatokat és
kezd6d6 daganatos betegséget Kkell
ilyenkor elsésorban kizérni, hiszen a
vesetranszplantacié utédn szikséges-
sé valé immungatld kezelés idején
ezek fellangolhatnak.

A masik fontos feltétel az ér-
rendszer aktudlis &llapota, mivel a

transzplantécié utan a betltetett vese



megtartésara hasznalt szerek esetleg

fokozzék a sziv, az alsé végtagok vagy
az agy terlletén az érelmeszesedés
kockéazatat.

Az l-es tipusu diabéteszes betegek
esetében lehetéség van a hasnyal-
mirigy egyideji atiltetésére is, ilyen-
kor az inzulinkezelés &atmenetileg
felfuggeszthetd.

A vesedtiltetés utdn szigoruan

tgyelni kell a javasolt gyégyszerek
pontos szedésére, az ellenérzéseken
valé megjelenésre, a fertézések ki-
védésére, a masodlagos daganatok
korai észlelésére.
A cukorbetegség elérehaladottabb
idészakéban tobbnyire az érrendszer
karosodott, emiatt a veseatiltetés rit-
kébban javasolhato.

Hasi dializis

A masodik vesepétld megoldas a
hasi (peritoneélis) dializis, amikor egy
szOvetbarat anyagbdl készilt katéter
kerill a beteg hasfaldba, amelynek a
vége a hashértya tiregének alsé pont-
jén van.
A méregtelenités és folyadékeltavoli-
tas a paciens sajat hashartyajanak fel-
szinén zajlik, a beteg oktatoprogram
soran megtanult médon maga cseréli
az oldatokat a hasdban egy kétzsékos
rendszer segitségével, meghatérozott

id6kozonként, otthoni korilmények

kozott. A még meglévd vesemiikodés
ilyenkor tovdbb megmarad.

Altalaban havonta két alkalommal
kell a dializal6-allomason megjelenni
vérvétel és orvosi vizsgélat céljabol.
Tobbnyire dolgozhat a beteg emel-
lett, vannak olyan médszerek is, ami-
kor automata késziilék éjszaka, alvés
koézben cseréli az oldatokat a beprog-
ramozott utasitdsoknak megfelel6en,
nappal pedig példaul iskolaba jarhat a
péciens.

Az Ujabb glukézmentes oldatok
az anyagcsere kedvezébb bedllithato-
ségat biztositjgdk, ma méar nem jelent
sulyos veszélyt a hashartya-gyulladas
— esetleges technikai hibabdl eredé —
ritka fellépte sem.

Szemészeti bevérzés utani, de
megtartott latés éllapotéban, labilis
szivmUikodés és keringés esetén ez a

modszer javasolt.

Hemodializis

Ha a betegnél peritonedlis dializis
nem végezhetd, a muivese-alloméason
heti 3 alkalommal, 4 6réban elvégzett
hemodializis jon széba.
Ehhez egy artéria-oldalagat az érse-
bész egy véna-szakasszal egyesit (ez
az Ugynevezett fisztula).
Néhany hét utén az érszakasz tagul,
képes a kb. 300 ml/perc vérhoza-

mot biztositani, ami a géppel torténd

muvese-kezeléshez sziikséges.

Az artériés tlivel megszurt fisztula-

bdl kivezetett vér egy nagyon vékony
hajszélcsoveket tartalmazo, gyarilag
elééllitott, Ugynevezett Kkapillarison
keresztil érintkezik a mosoéfolyadék-
kal.
A méreganyagok itt lépnek ki a
keringésbdl, a nyomasviszonyok be-
allitasaval a folyadék-tobblet is elta-
volithaté a beteg szervezetébdl.

A megtisztitott vér a vénas tlin ke-
resztl ezutén visszajut a betegbe.
Ha a hemodializis elinditadsara nem
tervezett moédon, mar szarhaté fisztu-
laval, hanem siirgésséggel kertl sor,
érbehatolasként nagyvéna-kanlt kell
el6zetesen belltetni a nyaki régioba,
aminek a gyulladas mellett vérrog ki-
alakulésa lehet a sz6védménye.

A vér testen kivili keringetéséhez

mindkét esetben alvadasgéatlot kell al-
kalmazni, figyelve a més testrégiéban
esetleg fellépb vérzésre.
A kezelés technikai kortlményeit a
havonkénti laborkontroll eredményei
alapjan értékelik, sziikség esetén mo-
dositjak.

A folyadék- és méreganyagszint a
peritonedlis dializissel szemben nem
egyenletes, hanem periodikusan val-
tozik.

Megjelent a Diabetes ¢ 2011/2.

szamdaban

A helyzet javuldban. ..

Més az &sszel levelet kaptunk a SOTE I. Belklinika FMC Dializis Centrumabdl, amelyoen a

betegek &ldatlan allapotokrdl téjékoztattak. Allitottak, hogy névérek sora hagyta el a centru-

mot, €s orvosoktdl valt meg a szolgaltato.

Természetesen igyekeztiink uténa
nézni a dolognak, beszéltink bete-
gekkel, orvosokkal, a szolgéltatoval,
aki szerint mindaz, amit a betegek él-
litottak, nem teljesen felel meg a va-
l6sdgnak. Az igazség megismerése,
az allaspontok kozelitése és a hely-
zet javitasa érdekében, a szolgéltatd
kezdeményezésére egy férumra ke-
rilt sor, amelyet a betegegyestletek
képviseldje, a VORSZ koordinalt.

A férumon a betegek elismételték
ugyanazt, amit a szolgéltaténak és a
VORSZ-nak irt levelik tartalmazott:
azt, hogy orvosok, névérek tavoznak
az éllomésrdl, az egyik orvos hang-
neme mind orvoskollégéival, mind a
betegekkel elfogadhatatlan, a bete-
gek véleményére nem kivancsiak, a
fejuk folott dontenek.

A betegférumot kovetéen az érin-
tett orvosok és névérek, valamint a
szolgéltaté és a betegszervezet kép-
visel6je leszogezték, hogy dontéen
nem  orvos-szakmai  kérdésekrdl
van sz6, a probléma gyokere a régi
beidegz&désekben és a nem medfeleld
emberi hozzéallasban keresendé.
Tekintettel arra, hogy Uj orvos-igazga-
té és féndévér kerllt a centrum élére,
akik karoltve igyekeznek orvosolni a
problémékat, abban éllapodtak meg,
hogy adnak idét és esélyt a helyzet ja-
vitdséra, néhany hénap utén térjenek
vissza ugyanilyen férumon a véltozéas
kozOs elemzésére.

Hogyan sikerilt mindez? - ezt
igyekeztiink egy uUjabb betegféru-
mon, 6 hénappal a problémak jelzése

utan megtudni. Idékozben kidertilt,
Ujabb orvostdl vélt meg az allomas,
viszont 2 Uj orvossal, és mas alloma-
sokrél érkezd ,vendégndvérekkel”
gyarapodott.

A masodik betegférumot is-
mét a VORSZ elnoke koordinélta, s
elsésorban arrdl érdeklédott, hogy
a bejelentés 6ta tortént-e véltozés. A
betegek szdszdldja hangsulyozta: volt
és van pozitiv valtozas.

(gy tapasztaljak, hogy a féorvos
szinte erén felil segit nekik, az (j
fénévér ugyancsak arra torekszik,
hogy a kifogéastalan kezelés mellett a
hangulat is j6 legyen. Nincs azonban
véltozas a névérlétszam terén: jelen-
leg is tobb ,vendégnévér” dolgozik az
alloméson, ami héatréltatja a fix csa-
pat kialakulasat. Furcsa médon az
eltdvozott névérek kozil is néhényan
visszajarnak helyettesiteni.

Dr. Kevei Péter orvos-igazgatd
hozzaflizte, hogy egy ekkora méretd
alloméson husz allandé névérre len-
ne sziikség, ezzel szemben jelenleg
tizennégy névér latja el a 90-rél 120-
ra nétt beteg-géardat. Arrdl is tajékoz-
tatott, hogy 18 névérinterjin vannak
tal, ennek eredményeként mar egy
névér és egy férfi szakapolé munka-
ba lépett. ,A névérhelyzet javulasa
érdekében jelentds fizetésemelést
valositottunk meg” — egészitette ki az
elhangzottakat Berkes Attila, a szol-
géltato vezetdje.

Miutén az elsé férumon sok kri-
tika érte az egyik orvos viselkedését,
ezirdnt is érdeklédtink. ,Korrekt a

kapcsolat” — tudtuk meg egy beteg
sziikszavl valaszabol.

Egy masik beteg hozzéaflzte, hogy
az orvosok, névérek elmenetele nem
rhaté6 egyedul az emlitett doktornd
szamléjara, ebben nagy szerepe volt
a szolgaltaténak, az egészségligyben
tapasztalhat6 korilményeknek.

Az azonban igaz, hogy a vezetd-
véltasok és a doktorné érkezése utan
gyarapodtak a vitdk, egyre rosszabb
lett a hangulat.

De az utébbi idében valtozott a
hangnem, normalizélédott a hely-
zet. Véleménye szerint ebben fontos
szerepet jatszik az j féorvos, aki jé
példat mutatva egyenként mutat-
kozott be a betegeknek, részletesen
kikérdezte 6ket, intézkedett a hatéko-
nyabb kezelésrdl, egyszéval ugy érez-
te mindenki, hogy végre valaki foglal-
kozik veliik. Erre reflektélt a féorvos,
aki megmagyarézta a manapsag is
eléfordulé vitdk okat. Nevezetesen
azt, hogy némely beteg még nem
érti, miért kell véltoztatni a megszo-
kott kezelésén, hogy a valtoztatést az
6 érdekében, &llapoténak javulaséért
kezdeményezi az orvos.

— Mindenkinek véllalni kell a fele-
l16sséget, orvosoknak és a betegek-
nek is — hangsulyozta.

Amit tudtunk, megtettink, to-
vébbra is igyeksziink olyan szakmai
és emberi kornyezetet kialakitani, ami
elsésorban a betegek, de a dolgozé-
ink megelégedettségét is szolgélja —
hangsulyozta zérszéként a szolgélat
vezetdje. -d-



RICHTER GEDEON

Aranyanyu lett a kiskunféelegyhazi féapolo

ARANYANYU

A Richter Aranyanyu Dijat a Ridikil Magazin kiilondijaval egyiitt - immarom hatodik

alkalommal - tavaly is kilencen vették at a n6k megbecsiilésének linnepén, a novem-

ber 10-én tartott dijatado galan.

Koztiik volt Garai Erzsébet f6apolo, a Fresenius Medical Care egyik dolgozdja is.

»A Richter Aranyanyu Dij dijazott-
jai mindannyian elszantak. Eszrevét-
lentl, a hattérben teszik a dolgukat
és nem is gondolnak arra, hogy
munkéjukkal az egész tarsadalom
jolétének megteremtéséhez és fenn-
tartasdhoz jarulnak hozzé nap mint
nap.

Ok azok, akik pozitiv, inspi-
ralé torténeteiken keresztil min-
ket, a dij alapitéit is minden évben
megerdsitenek abban, hogy fontos
elismernink 6ket, és bemutatnunk
munkéjukat a nagykoézonségnek is”
—mondta Beke Zsuzsa, a Richter Ge-

deon Nyrt. kommunikécioés vezetdje.

Ez a dij méra igazi sikertorténet
lett, évrdl-évre tobb szaz jelolés ér-
kezik. A zs(ri idén is 16 nét juttatott
a dontébe, négy kategéridban egy
zsuri és egy kozonségdijat adtak &t.

A nagykozonség a dontésoket a
réluk készilt kisfilmekbdl ismerhette
meg, majd egy-egy szavazat leada-
saval eldonthette, hogy kik legyenek
dijazottak.

...megkaptam az lvegszobrocskat, éle-
tem elsé elismerését. Ez az én Oscarom.
1988 6ta dializalok...

A négy kategéria egy-egy gyoz-
tesét a mar jol ismert zs(ri tagjai —
Dobé Kata szinésznd; Kriston And-
rea, a Kriston Intim Torna moddszer
kidolgozdja; Nagy Timea olimpiai
bajnok pérbajtérvive; és a ,hazigaz-
dak”: Beke Zsuzsa, a Richter Gede-
on Nyrt. kommunikéaciés vezetdje,
valamint Racz Zsuzsa ir6 — kozdsen

vélasztottdk ki. A programhoz idén

musorvezetéként Jakupcsek Gabri-
ella is csatlakozott.

Az egészségugyi szakdolgoz6 ka-
tegéria kozonségdijasa Garai Erzsé-
bet, a kiskunfélegyhézi FMC Dializis
Kozpont féapoldja.

Nem véletlenil kapta ezt a
megtisztel elismerést, hiszen koz-
tudottan a muvesekezelésre szoruld
emberek életébe visz naponta re-
ményt és boldogsagot apré figyel-
mességeivel.

Betegei mar varjak a megszokott
napi 6lelést, vagy a reményt adé kis
pozitiv Uzeneteket tartalmazé kar-
tyait. Azt mondjak, 6 a béke szigetét
jelenti ebben a kilatastalannak t(iné
helyzetben.

Erzsébet emellett szdmos més
megmozduléasban is részt vesz, ami-
vel mésok és a varos javara lehet.
Megkérdeztik, hogyan fogadta a dij-
atadasra invitdl6 meghivét, s magat
a kitlintetést.

— A dijra a klubvezetém, Grofné
Czere Anikd jelolt, még a nyéar ele-

jén. Tagja vagyok ugyanis a Kiskun-

félegyhazi Boldogsagklubnak, amely
a Jobb Veled a Vilag Alapitvany Bol-
dogségprogramjaban 2014. szep-
temberében indult.

A Bagdi Bella é&ltal alapitott or-
szédgos Boldogsagprogram lényege
a személyiségfejlesztés, a pozitiv
gondolkodésra valé képesség meg-
tanitasa.

Fontos 6nmagunk megismeré-
se, fejlesztése, hogy megtanuljuk
és gyakoroljuk, méasoknak is &atad-
juk, hogyan is tudjuk megoldani
azokat a nehézségeket és akadalyo-
kat, amiket a mai életkdrilmények
eléidéznek életiinkben.

A boldogség tanulhaté! Csak

akarni kell. Minden hdénapot més
és mas témanak szentelunk: bol-
dogséagfokozé héla gyakorlaséanak,
a megbocséjtasnak, az Onbecsi-
lésnek, az egészséges életmodnak,
az optimizmusnak, a parkapcsolat-

nak. Méjusban nélunk volt a Richter
Egészségvaros, s ennek soran meg-
ismerték klubunkat, programjainkat,
sét volt egy kérhéazi korséta is.

Sz6 esett ugyan az Aranyanyu
kitintetésrdl, a jelolés médjardl, ha-
taridérél, de azt nem tudtam, hogy
a klubvezetém javasolt erre. Aztan
egyszercsak kaptam egy telefont,
hogy lesz egy filmforgatéds rélam,
merthogy bekertiltem az elsé 16 je-
I6lt kézé. Mondtam, még jé, hogy
ulok!

Hasonlé meglepetés ért a dijat-
adason. Oda is meghivték a 16 jelol-
tet.

Rogton pityergéssel kezdtuk, hi-
szen a Nem adom fel Alapitvany ké-
rusa szivhez szolo, szivet melegité
dallal koszontotte a megjelenteket,
majd elkezdddott a filmek bemutatéa-
sa.

Amikor a kozonségszavazat fel-
konferéldsakor azt hallottam, hogy
~,egy egész varos fogott Ossze érte”
— akkor mér tudtam, hogy én kovet-
kezem.

Es megkaptam az iivegszobrocskat,
életem elsé elismerését. Ez az én
Oscarom. 1988 6ta dializalok, isme-
rem és szeretem a betegeket, s amit
a Boldogséagklubban tanultam, azt
igyekszem atadni nekik.
(:lgy érzem, egy-egy Oleléssel, szi-
vecskével vagy boldogséagkartyaval
konnyebbé teszem az életliket, a
mindennapjaikat.
— Egyitt ordltink vele! — mondja
Kalmar-Nagy Brigitta névér. — Meg-
érdemelte ezt a dijat, hiszen j6séa-
géaval, kedvességével, viddmsagaval
kénnyebbé teszi a betegek minden-
napjait.
De nem csupén a betegekét, hanem
a miénket is, hiszen egy j6 hangula-
td munkahelyen mindenki jokedvre
deral.

-dunay-



dr. Kulcsar Imre

Csonit- €s asvanyi anyagcserezavar
krénikus vesebetegekiben

Az idult vesebetegekben fokozatosan kialakulé csont-

és asvanyi anyagcserezavar (angol néven: Chronic Kidney
Disease — Mineral Bone Disorder — CKD-MBD) egy rend-
kivil 6sszetett, tobb tényezd altal befolyéasolt allapot.
A kialakuldséban a vesemiikodés romlésa jatszik dontd
szerepet. A glomerulus filtraciés rata (GFR) csokkenése
miatt csokken a vizelettel kitiritett foszfatok (foszfor-sok),
mennyisége, azaz a vérben megemelkedik a foszfor (P)
szintje.

A vesék az aktiv D-vitamin el6allitadsaban is fontos sze-
repet jatszanak, urémidban tehat a szervezet D-vitamin
ellatottsaga is csokken. Emiatt csokken a kalcium (Ca)
felszivodasa a bélbdl, és mindezek az anyagcserezavarok
(egyéb tényezdk kozremikodésével) megzavarjék a mel-
lékpajzsmirigyek muiikodését és a csontok folyamatos éat-
épulésének egyensulyat (amelyet a csontépité — osteoblast
— és a csontbontd — osteoclast — sejtek aktivitdsa hataroz
meg), szilardsagat, tomegét, mineralizacidjat.
Ugyanakkor a mellékpajzsmirigy megnoévekedett aktivi-
téasa (a szérum parathormon szint — PTH — emelkedése
révén) a csontokbdl meszet mobilizél a keringésbe, amely
lerakddik az erek falaban, a szivbillentytikben, izomzatban
és az {zuletek korul — azaz a lagyrészek meszesedése fo-
kozédik.

AZ UREMIAS CSONT- ES ASVANYI ANYAGCSERE-
ZAVARNAK A FO JELLEMZOI

Koros laboratériumi paraméterek jelenléte:
emelkedett szérum P-szint
emelkedett szérum PTH szint

csokkent szérum Ca szint

®* & o o -

csokkent szérum D-vitamin szint

2. Csontelvéltozasok (renalis osteodystrophia, ROD)
Alapvetden lassu, kevert és fokozott csontétépuilésrol
lehet sz6 ROD esetén: elsé esetben a csontépiilés-csont-

bomlés lassu, utébbi esetben gyors folyamat.

Alassu csontétépulés jellemzi az adinamiés csontbetegsé-
get és az osteomalaciat, mig a gyors atépiilés klasszikus
példéja az osteitis fibrosa (sulyos szekunder mellékpajzs-
mirigy talmuikodés).

Az adinamids csontbetegség relative csdokkent mellék-
pajzsmirigy miikodés (PTH 120 pg/ml alatt) vagy alumi-
nium intoxikacio6 (ritka) kovetkezménye. Rendkiviil gyako-
ri a dializalt populéaciéban (40-60%), kilonosen idésebb
korban, diabetesben, alultaplaltség esetén. Sokszor a
nem medfelel6 kezelés (aktiv D-vitamin vagy Ca-tartalmu
foszfatkotdk tuladagolésa, a dializdlé oldat magas Ca-
tartalma) hatéséra jon létre.

Az osteomalacia D-vitamin hidnyt jelent.

Ha a PTH szint jelentésen emelkedett (540 pg/ml fe-
lett), nagy valdszinliséggel osteitis fibrosa (kortlirt csont-
ritkuldsok), de mindenképpen kifejezett méasodlagos
mellékpajzsmirigy tulmiikodés allhat fenn (amelynek mér-
sékelt formai is Iéteznek).

Valamennyi csontelvaltozds a csonttorések fokozott

kockéazatét jelenti.

3. Légyrész-meszesedések

Aktiv csontképzédés lagyrészekben, mint az erek fala,
szivizom, szivburok, szivbillenty(k, izomzat, iziileti tok,
kotészovetek. Legfébb oka a magas P-szint, a pozitiv Ca-
egyensuly, a magas PTH, alacsony D-vitamin szint vagy a
tal nagy adagu aktiv D-vitamin pétlas.

A sziv és érrendszeri betegségek és az ebbdl eredé ha-

lalozés kockazatat rendkivil mértékben megnoveli.

A CSONT- ES ASVANYI ANYAGCSEREZAVAROK
KEZELESE IDULT VESEBETEGEKBEN

A kezelés célja a sziv- és érrendszeri szévédmények,
tovdbba a csontelvéltozasok kivédése, illetve azok prog-

resszidjanak lelassitasa.

A KEZELES LEHETOSEGEI

1. Metabolikus acidézis (a vér savassagénak fokozéda-
sa) kezelése

Az acidézis a csontokbdl Ca-felszabadulést eredmé-
nyez, serkenti a csontbont6 sejtek tevékenységét.
Predializisben Na-bikarbonat adéaséval javithatjuk, dializalt
betegeknél a dializal6 oldat bikarbonat-koncentracidjanak

novelésével.

2. Nativ D-vitamin kezelés

A tapasztalataink alapjan a dializalt betegek talnyomé
tobbsége kifejezett D-vitamin hidnyban szenved. Ezt 6sz-
szességében (ha csupén a vitaminpétlas a célunk) nativ
D-vitamin adéséaval pétolhatjuk (a hidnytdl és az évszaktol
figgéen napi 1000-3000 NE).

3. A magas szérum foszforszint kezelése

A szérum P-szint emelkedésének kulcsszerepe van a
betegség kialakuldséban, ezért minden lehetséges médon
torekedni kell arra, hogy a normélis tartoméanyban (0,87-
1,45 mmol/l), de legfeljebb 1,8 mmol/l alatt tartsuk.

Ennek lehetséges médijai:
¢ Foszforszegény diéta (800-1000 mg/nap): nehezen

tarthat6, ha az optimalis fehérjebevitelt is biztositani akar-
juk.

Egységnyi sulyban (100 g) a legtébb foszfor — a ked-
velt élelmiszerek kozul — a fustolt, illetve egyéb sajtokban,
a makban, kakadban, hiivelyesekben, diéban, szardinia-
ban, allati bels6ségekben, hisban van.

Segit a betegeknek az ételek P-tartalmanak megitélé-
sében az Gn. PEP (Phosphat-Egység-Program) téplélko-
zési program, amely kilénbozdé élelmiszerek P-tartalmat
foszfat egységben (FE: 0-6) adja meg (pl.: a hasok 150
grammja 3 FE).
¢ Foszfatkots gyogyszerek szedése

A Ca-tartalmua foszfatkoték (kalcium-karbonét, kalci-
um-acetét) hatékonyak és olcsobbak. Bevételik étkezés

kozben, szétrdgva ajanlott. Nem javasolt adasuk magas

szérum Ca-szint, lagyrész-meszesedés, és adinamiés
csontbetegség esetén. llyenkor a Ca-ot nem tartalma-
z6 foszfatkoték szedése (sevelamer-karbonét, lantan-
karbonét) ajanlott.
¢ A dializis-dézis novelése

Magas szérum P-szint esetén javithat a helyzeten a dia-
lizis dézisdnak (elsésorban a kezelési id6 megnyujtaséanak)
a novelése.

A foszfat eltavolitasara a jelenleg ismert legjobb dializis
modalités a lassu éjszakai hemodializis (heti 5-7 alkalom-

mal, 6-8 6rés kezelés).

4. A szérum kalciumszint céltartomany
Az optimdlis tartoméany: 2,1-2,4 mmol/l.

Alacsony Ca-szint esetén széba jon nativ D-vitamin pét-
las, ha a PTH engedi (120 pg/ml feletti) Ca-tartalma
foszfatkotdk, sz.e. aktiv D3 vitamin is adhaté. Sikerte-
lenség esetén a dializalé oldat Ca tartalma atmenetileg
névelhetd.

Magas szérum Ca-szint esetén a Ca-tartalma P-kotd és
az aktiv D-vitamin elhagyandd, til magas PTH esetén
mérlegelhetd kalcimimetikum adésa és a dializatum Ca-

tartalmat csokkenteni kell.

5. A parathormon (PTH) céltartoménya
Dializélt betegekben a céltartomény 120-540 pg/ml.

Amennyiben ezt meghalad6 PTH szintet mériink, széba
jon kalcitriol vagy parikalcitol, illetve kalcimimetikum,
vagy a ketté kombinativ alkalmazésa.

Amennyiben gydgyszeresen a mellékpajzsmirigy-talmu-
kodést nem tudjuk kontrollalni, (tovabba, ha a Ca szint
jelentésen csokken), szdéba jon a mellékpajzsmirigy elté-

volitdsanak sziikségessége.

Irodalom

Deék, Gy.:
A csont- és dsvanyi anyagcserezavar kezelése
Hypertonia és Nephrologia, 2015; 19(Suppl.3): 59-61

A korszer( dializiskezelés gyakorlata




BETEGSEG~E A CSUKLAS?

Nem - vagna ra gondolkodds nélkil minden bizonnyal szdz

megkerdezett kdzdl szaz. Nem véletlendl, hiszen ezzel az élet-

tani jelenseggel mindenki taldlkozott mar egyszer, vagy tébb-

szOr, rovidebb-hosszabb ideig.

A csuklés gyakori korai csecse-

mdkorban, de nincs ok ijedtségre,
hiszen néhany csepp citromlé &lta-
laban megszinteti, a maméak nem
is tulajdonitanak neki kulondsebb
jelentéséget.
Altalaban etetés kozben jelentkezik,
moho nyelés, ,talevés” lehet az oka.
Az orvosok sem tulajdonitanak neki
kilondsebb jelentéséget, vélemé-
nydk szerint jéindulatd, tébbnyire
6nmagatol megsziing jelenségrél van
sz6 minden korosztalynal.

Viszont, ha gyakran el6fordul, és
hosszan tart, akkor igen kellemetlen,
és nem is lehet egy kézlegyintéssel
napirendre térni felette.

A csuklas keletkezése banalis ok-

kal magyarazhatd, ez a rekeszizom
akaratlan gorcse, melynek sorén
gyors belégzés kovetkezik be, a hang-
résen keresztil a levegé a tiidébe
szivodik és kilonds — csuklasszerd
— hangjelenség kiséri. Mivel a re-
keszizom Osszehtzddésa percenként
megismétlédik, a csuklas gyakoriséa-
géra is megvan az esély.
De okozhatja a gyomor fesziilése,
levegényelés, a talsagosan forrd, vagy
tal hideg étel fogyasztésa, kivalthatja
alkohol, szénsavas ital, vagy mas fo-
lyadék hirtelen nyelése, a nyel6csé,
vagy a belek izgalma, stressz, esetleg
reflux.

E gyakori jelenség altalaban ami-

lyen gyorsan jon, olyan gyorsan el

is mulik, j6 esetben. De van arra is
példa, hogy nem szlinik meg néhéany
perc, s6t néhéany ora alatt sem. Ext-
rém esetekben akéar napokig is eltart-
hat. Mit lehet ilyenkor tenni?

Vannak egyéni, jol bevélt hazi prakti-
kak, a levegé visszatartasatdl a jég-
nyelésig, a vizivastdl a széaraz kenyér
fogyasztésaig, a borsmenta, kapor,
6rolt bors, téarkony, citromlé, ecet
is szerepel a népi megfigyelés szé-
les skéldjan. Van, aki a megijesztést
tartja hatékony modszernek, més a
levegé visszatartasat javasolja.

,Valaki gondol rdm” — gyakran ez-
zel nyugtatgatja magat, aki csuklik,
az ismert népi bolcsesség szerint. Ha
azonban a csuklds makacs, gyakori
és hosszan tartd, akkor gyanakodni
kell, hogy hatterében esetleg sulyo-
sabb okok htizdédnak meg.

Az orvostudomény tapasztalata
szerint ezek az okok szertedgazoéak,
lehet akér tuddgyulladés, szivburok-
gyulladds, méjnagyobbodas, epehd-
lyag gyulladas, veseelégtelenség, a
vérben felgyllemlett kéros anyagok,
de lehet tumor, stroke, a kemoteréapi-
aval kezelt betegek esetében kuléno-
sen gyakran eléfordul.

Az ismétlédb, sziinni nehezen —
vagy egyaltalan nem — akar6 csuklést
mindenképpen komolyan kell venni,
és okat orvos segitségével kideriteni
a megfelel§ terdpia meghatérozésa

érdekében. (leopold)

Olvasoink irtak

25 éves a Dél-pesti Vesebetegek Egyesillete

Egy Ujabb év telt el - egy ujabb, amely sok mindent tartogatott, j6t és rosszat egyarant.

Sok szép,

Az évek szaladnak, és Gjra itt va-
gyunk mindannyian eme cso-
délatos és meghitt napon a Dél-pesti
Vesebetegek Egyestletének karacso-
nyi Unnepségén. Rengetegen jottek
el, Gjak és régi tagok.

Természetesen az évek soran sok
véltozas tortént, de az Osszetartas
mindig megmaradt! Ezt legféképpen
Tormasi Marikdnknak koszonhetjuk,
aki éjt nappalld téve mindig segit,
barmikor szamithatunk a segitségé-
re, odaadé munkajéra immar 25 éve.
Az 6ra nemsokara eltti a 15 érat és
megkezdbédik az Unnepség. Az em-
berek sorra érkeznek, s Marcsi min-
denkit csaladtagként fogad O&szinte
orommel. Kezében tartja el6z6 este
éjszakaba nyuldan irt beszédét — ezzel
plusz id6t szanva rank.

Lassan mindenki megtalélja he-
lyét, nevetés hallatszik, s karacsonyi

zene, amit Hager Lacinak és Kun

Ferinek k6szonhetiink, mint minden
évben. Majd miutan mindenki megta-
lalta helyét, elkezdédik az évértékeld
beszéde Marikénak.

Bar nehezére esik, de mégis fel-
allva kerekesszékébdl mondja el be-
szédét, amely tartalmaz sok 6romteli
hirt, de sajnos negativakat is.

Az Ginnep koézpontjaban a 25 éves
évforduld allt.

— Visszatekintek 25 év tavlatabdl, és
azt mondom, megérte, csodélatos
volt, Gjra ezt az utat, hivatast vélasz-
tanam. Csodélatos didkokkal, beteg
emberekkel dolgozhattam egyttt.
Ko6szonom azt a sok szeretetet, ame-
lyet téletek kaptam, és hélas vagyok
azért, hogy én is adhattam, adhatok
rengeteg feltétel nélkilli szeretetet,
gondoskodast! — fejezte be Marika a
beszamolgjat.

Ezutén valtozatos kardcsonyi mu-

sorral varéazsoltak remek hangulatot

Farago Katiek, Karolyiné Marikaek,
majd LaszIlo Andrea énekelt mig kis-
lanya, Laura zongoran kisérte, Varro
Gabor és Harmath Laura harmoni-
kaztak és Farago Noémi zongorajaté-
kéval emelte Egyesiletink karacso-
nyanak Unnepélyességét.

Az este fénypontja azonban a
gyonyord, 100 szeletes tor-
ta volt, amit Christof Adam
édesanyja, Nyari Edina ké-
szitetett nekink.

Szorgos kezek munkéja volt
az a rengeteg finomség is,
amit az asztalokon kinéltak a
tagok és csaléddtagjaik részé-
re, melyeket Erddsné Pravda '
lldik6, Szabéné Egervéri Déri |}
(aki egyébként NEPHRO Ala-
pitvanyunk képviseléje), Vari
Erzsike, Kiss Marika és Mucsi
lldiko készitett az Egyesulet

szamara.

maradandé emléket, és sajnos szomoru veszteséget is.

Természetesen senki se tévozha-
tott Ures kézzel, mert az este vége felé
Bedi Zoli betegtérsunk tomboléaval
emelte meg az este hangulatat, amit
az 6 megszokott vicces médjan vezé-
nyelt le.

Az eddig felsorolt résztvevékon
kivil nagy-nagy koszonettel tarto-
zunk dr. Harsanyi Judit orvos-igaz-
gaténak, dr. Hering Andrea féorvos
asszonynak, noévérkéinknek, egye-
slleti tagjainknak, segit6inknek! A
Dél-pesti Vesebetegek Egyestlete
vezetGségi tagjainak: Tormasi Mari-
kanak, Kaloczkai Kalmannak, Zilahi
Attilanak, Magyari Ottonak, Bedi Zol-
tannak és Kiss Marikanak — és Balog
Ibolyanak, aki 25 éve minden Unne-
pélylinkon szérakoztat benniinket.

25 év? Igen! Bizony, egyesiletink
mar 25 éve alakult!

Baranyi Nikolett




VieddisfsarancialiSfagtianszplantaltiveser

Mar a kérdésfelvetés is irrealis — mondana vala-
mennyi szakember, hiszen a valasz réviden, és tomo-
ren: semeddig. Nincs garancia ra, hogy a beiiltetett
vese nem l6kdédik ki, hogy miikodbéképes lesz, és ha
igen, meddig szolgalja Gj tulajdonosat.

Hogy a kérdés mégis megfogalmazddott, annak egy
kozelmultban megjelent Gjsagcikk az apropdja, amely sze-
rint egy angol asszony édesanyjatél kapott veséje mar 100
éve mukodik, vagyis a legidésebb transzplantélt szervként
tartjak szamon.

A hir éppagy lehet messzirdl érkezett, légbdl kapott ,ka-
csa’, mint valésag, hiszen kiilonleges, extrém esetek
eléfordulhatnak.

HiG reményt ennek ellenére kar taplalnia egyetlen
transzplantéltnak is, mivel nalunk a rendelkezésre &ll6
adatok szerint a legtovabb tulélé transzplantéalt vesék jo
esetben 20 évig izemelnek, bar a sokak altal ismert Sze-
kely Gyorgy veséje 30 évig is miikodott. Mindennek elle-
nére nem érdektelen azzal a kérdéssel foglalkozni, hogy
vajon mi minden befolyasolja egy atultetett vese élettarta-
mat.

A kérdésrdl dr. Szabo Jozsef transzplantacios sebésszel, a
SOTE Sebészeti és Transzplantaciés Klinika munkatéarsa-
val beszélgetiink, mint olyan autentikus orvossal, aki mo-
gott szamtalan transzplantaciéos matét all, aki a sz6 valds
értelmében is ,belelat a vesékbe” a mitétek soran.

— A transzplantalt vese élettartama sok tényez6tdl fugg —
mondja a féorvos. — Tobbek koz6tt az immunolégiatdl, a
fert6zésveszélytdl, a kilokédés esélyétdl, a beteg altalanos
allapotétol, attél, hogy él6 vagy cadaver donortdl szarma-
zik-e a betltetendd szerv.

El6 donor esetén mikodSképesebb szervre szémitha-
tunk, hiszen nagy elény, hogy lerévidil az idéfaktor, nincs
széllités és tarolas.

Eppen ezért szorgalmazzak vilagszerte ezt a fajta szervnye-
rést, hiszen sokkal biztonsagosabb. Legfébb szempont a
donor és recipiens szovettipusanak 6sszeférhetésége. Mig
korabban csak vérrokonok adhattak szervet, ma mar az
érzelmi kotédés is elegend6 ehhez. Bar kdzhelynek hang-
zik, mégis igaz, hogy a sebész ,hozott anyagbdl” dolgozik.
Eseza megallapitas egyforman érvényes donorra és reci-
piensre is. Annak ellenére, hogy mind a donorvese, mind

pedig a recipiens a legmodernebb diagnosztikai eszko-

zokkel torténd vizsgélatsorozaton megy at, mégsem lehet
meghatérozni, de még tippelni sem, hogy mennyi ideig
miikodik majd a betiltetett vese.

A mutét ma mar rutinmutétnek szamit, és ezt abszolut
jo értelemben kell érteni, a mutéti technika nagy részét
négy évtizede dolgozték ki, tehat a mitéti gyakorlat hosz-
szu id6re vezethetd vissza, de a beavatkozas ennek ellené-
re minden esetben személyfliggd, egyénre szabott, nagy
odafigyelést, szakmai tudast, felel6sséget igényel.

A transzplantacios tapasztalatok igen kedvezéek, a ve-
setranszplantéltak 80 szazaléka 10 év utén is egészséges,
tehat az esélyek jok, de a szerv tulélési idejét a beteg, és a

belltetend szerv anatémidja hatarozza meg.

— Bar a sebész szerepe rendkivil fontos, a transzplanta-

cié nem a mutéttel, nem a vese belltetésével kezd6dik, és
nem is azzal végzédik.

Egy folyamatrdl van sz6, amelyben fontos szerep jut va-
lamennyi résztvevének, és ebben a folyamatban a transz-
plantélé sebész csak egyetlen lancszem.

— Ez valéban igy van, koztudott, hogy a vesebetegek
gondozasét, a dializisre, transzplantaciéra torténd felké-
szitésuket, valamint az utankovetést, a rehabilitacié nagy
részét a nefrolégus szakorvosok végzik, akik a felépulés
idészakaban alland6 kapcsolatban éllnak a betegekkel.
Nem hanyagolhat6 el ugyanakkor a betegek feleléssége
sem. A sikeres transzplantacié utani euféria gyakran feled-
teti a rdjuk harul6 feladatokat. Minden beteg arra szamit,

hogy hosszu ideig élhet j6l mikodo Gj veséjével, de csak

az orvosok felkésziltsége, és a sze-
rencse ehhez nem elegendé.
Minden beteg maésként reagal a
gyogyszerekre, a megvaltozott élet-
modra, az j élet adta lehetéségekre.
A mitét utéani rehabilitacié igen
fontos szakasza ennek a folyamat-
nak, senki nincs bebiztositva a szerv
kilokédése ellen, bar az erre szolgélé
gyogyszerek egyre jobbak, és haté-
konyabbak, a kockazat még mindig
fennall, és a mesterségesen legyengi-
tett immunrendszer is okozhat kelle-
metlen meglepetéseket.
Az orvosi utasitas szigora betartasa,
a szurdvizsgalatokon valo részvétel, a
szervezet muikodésének figyelése, a
kulonféle jelzések értékelése nem ha-
nyagolhato el a beteg részérdl.
Magyarorszagot a vesetranszplan-
tacié bolcsdjeként tartja szamon a
vilag orvostarsadalma, a veseatiilte-
tések nagy része ma mar sikeres, ide
értve a mutét utani idészakot is, ami
egyre hosszabb j6 egészségi allapo-
tot jelent.
Ennek ellenére figyelembe kell venni,
hogy a muitéti siker csak egy része a
héabori megnyerésének, csak egyet-
len csata. A végsd gybzelem az orvos
team-en kivil a beteg kezében van.
Ha az Gj vesét befogadija a szerve-
zet, és az mukodni kezd, az mar fél
siker, j6 start a tovabbiakhoz. De a
célba éréshez még sok feladat, sok
megprobaltatas var arra, aki egy Uj,
teljes, aktiv élet reményében vallalja a
transzplantéciot.
A transzplantaciéonak tétje van.
Garancia nélkil, de mindenképpen
gy6zelemre jogosité reményekkel.

L. Gy.

Olvasoink irtak

VESE~SZURES
SIOFOKON

A Vesebetegek Siéfoki Egyestlete 2016. november 12-én vese szliré na-
pot tartott, amely nagyon eredményes volt. A rossz id6 ellenére az ingyenes
szlirésen sokan voltak, nagy létszdmban vettek részt.

A vizsgélat tobb részbdl allt, volt teljes korl vizeletvizsgélat, koleszterin mé-

rés, hugysav mérés, diabétesz tanacsadas, vércukor mérés, testzsir mérés és

orvosi tanacsadaés.

Ez a szlrés figyelemfelkelté és az egészségmegdrzés érdekében fontos volt.

Szerencsére igen sok latogatd érdekl6dott esetleges veszélyztetettsége irant.
A résztvevlk egyben felvildgositést is kaptak, és akinek a vizsgélati ered-

ményében esetlegesen eltérés volt, azoknak felhivtuk a figyelmuiket a tovabbi

vizsgélatokra és kivizsgélasra.
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Mar a cime is sokat sejtet6 annak a mesekonyvnek, ami a kézelmultban jelent
meg a szervatiiltetett és dializalt gyermekeknek. Feszt Timea, a Trappancs Egyesii-
let elndke, aki aktivan részt vett a konyv készitésében, és egyik megalmoddja volt,

biiszkén, elégedetten beszél réla. Es ez nem véletlen, hiszen ilyen, és tegyiik azon-
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nal hozza, hianyt pétlé konyv eddig még nem jelent meg Magyarorszagon.

— A konyv célja - mondja Timea
—, hogy tdmasza legyen a dializis-
re szoruld, transzplantaciora varo,
vagy azon atesett gyerekeknek,
valamint szileiknek, testvéreik-
nek, az egész csaladnak. Hogyan
segithet ilyen sulyos helyzetben a
mese? Sokféleképpen, azzal, hogy
ellizi a félelmet, a szorongast, utat
mutat, tudast kozvetit, elér a gyer-
mekszivekhez. A mesehds gydz,
a mese erét ad, oldja a betegség-
tudatot, minden kisgyermek Ugy
érzi, 6 a féhds, rola szél a torténet.
Loci torténetében magukra ismer-
nek a kis olvasok.

A mese nyelvén nem konnyud el-
mondani olyan komoly dolgokat,
mint a vese mukodése, szerepe,
leiri a kulonféle vizsgélatokat és
eszkozoket: az injekciotdl az ultra-
hangig.

De szerepel ebben a kdnyvben a
mUvese kezelés, a veseriadd, a
mUtét, a gydgyulas folyamata, és
az Uj élet kezdete az Uj vesével.

A konyv megjelentetése cso-
délatos ©6sszmunka eredménye.
Nem véletlen, hogy az alapétle-
te Adamsky Szilviatol szarmazik,
6 vetette papirra a torténetet, a
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Magyar Nephrologiai Alapitvany

szakmai rész Maldth Aniko és dr.
Kelen Kata tevékenységét dicséri,
Reusz Gyorgy professzor lektoral-
ta. A tlneményes illusztraciok
Bartos Erika munkai. A szerz6
maga élte a4t a mesekonyv torté-
netét, 6 kétszeresen transzplan-
talt, aki most Ujra dializisre szorul.

Az sem véletlen, hogy igazi
sikerkonyv lett ez a mesekonyy,
hiszen egyetlen csalad sem felejti
el azt a pillanatot, mikor az orvos
kimondja: a gyerek dializisre, vagy
transzplantaciora szorul.

Az elsd sokk utan jon a bi-
zonytalansag, a rettegés az isme-
retlentdl, az Uj élethelyzettdl. Es ez
a konyv sok mindenre vélaszt ad
gyereknek és feln6ttnek, reményt
jelent, megmutatja a veszteség és
nyereseg egyensulyat.

A mesének varazsa van. Ennek
a mesének ennél is tobb: gyogyito
varazsa. Hogy miért? Mert a gye-
rekek nyelvén szél a gyerekekhez,
egy gyerek torténetén keresztul.

Boldizsar Ildiko mesekutatd,
meseterapeuta szerint: mese, ami
hozzatesz valamit az életiinkhoz.

Ez a mese magat az életet ki-
nélja: ,Uj élet, Uj mosoly”.  -leo-

Olvasoink irtak

Flavonoidok és a josta

Sokat hallunk, olvasunk a flavo-
noidok kivalé élettani hatasarél. An-
tioxidans, egészségmegdrzd, robo-
rélo, regenerald hatédsa mellett javitja
a vérképet, az immunrendszert. Ezek
a tajékoztatasok sokszor igen draga
készitményekhez kapcsolédnak.

A flavonoidok egy meghatérozott
csoportjat a sotét szind gyimolcsok,
igy a sotét sz6l6, fekete ribizli, bodza,
fekete cseresznye, szeder cékla stb.
tartalmazzak. Ahhoz, hogy az ezek-
ben levé flavonoidok kell6 élettani
hatést érjenek el, rendszeresen és
kil6és mennyiségben kellene fogyasz-
tani. Ez azonban anyagilag igencsak
megterheld.

Bar néhéany véllalkozds tobb
gyumolcs és zoldség felhasznala-
séaval lekvart, szorpét — azaz kon-
centratumot — éllitott eld, és forgal-
mazza, mint nagy hatdsu téaplalék
kiegészitét. Tapasztalati, bizonyitott
eredményekkel tamasztjak ala a ké-
szitmények kivalé élettani hatasét.

Mit tudok tenni sajat magam?
Ha van kertem, magam is meg tu-
dok termelni ,biokultiraként” egy
kezelést alig igényl6 gyumolcsot,
a jostat. Az ebbdl késziilt dzsem és
szorp egymagaban koncentrdltan
tartalmazza a flavonoidot, amellett,
hogy kell6 feldolgozéssal egész évre
megdrzi a friss gyimoles figyelemre
méltéan magas C vitamin tartalmat.

A josta az egres és a fekete ribizli
hézasitasaval, nemesitéssel jott lét-
re. A neve német eredetl. A fekete
ribiszke: Johannisbeere, és az egres:
Stachelbeere kezddbetliinek Ossze-

vonasabodl szarmazik.

A Kkozel embermagassagra novo,
bokrosodé tévek permetezés nélkil
jol teremnek. Szaporitasa is konnyd.
Lebujtatott &agak meggyokereztet-
ve levalaszthatok, és kulon Ultetve
bokros tovet fejlesztenek, de a leva-
gott vesszSk is megerednek. Ultetés
utén 2-3. évben mar termést hoznak.
Jilnius mésodik felében megkdstol-
haték a feketére szinez6d6 szemek,
julius elején egységesen fekete gyu-
molcsok sziretelhetdk.

A gyumolcs ize kissé idézi a fekete
ribizli és az egres izét, de mas. Nyer-
sen fogyasztva is Uditd, de feldolgoz-
va egész évben fogyaszthaté.

Az ajanlott feldolgozésra érdemes
kiloén odafigyelni, hogy minél tébbet
megdrizzen kival6 tartalméabdl.
Szérpnek feldolgozva: A megmosott
gyumolcsot Osszetdrve, gézzacskod-
ban felfiiggesztve, cukrot tartalma-
z6 edénybe csepegtetjik a levét. A
cukor tartosit. A szorp igy nyersen
Uvegbe tolthetd, minimalis tartosi-
toszert fajunk a tetejére és lezéarjuk.
A szorp véltozatlan &llapotban 6rzi a
nyers gyUmolcs Osszes értékét.
Dzsemnek elkészitve kissé mun-
kés feladat. A josta szemek mind-
két végét lecsipkedve, nagyon révid
fézéssel, kevés cukorral, a gyimolcs
szemek részben egyben maradnak.
Kefirhez, joghurthoz keverve, vagy
csak kanalazgatni is finom, de silt
his mellé pompaés.

Néhany tovet érdemes rendelni,
vagy kertészetben venni. Nagyobb
tavolsagra Ultetve, meger6sodés
utédn lebuUjtatva egy-egy vesszot,

strithetd a sor. Fuzér E.
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Jelenlegi rejtvényiink megfejtését 2017. méjus 1-ig varjuk a VORSZ irodéban. — Mit cipeljuk a bolyba?! - mondta Haza, a bolyba.

El6z6 szamunk megfejtése: ,Mennél bolcsebb és jobb egy ember, annél tobb jot vesz észre az emberekben®.



Visszaemlékezés az 1956-0s forradalomra

Egy 6budai orvos torténete

Az 1956. évi forradalom 60 éves évforduléjanak emlékmuisorara kerult sor az Obu-

dai Tarsaskor nagytermében november 23-an. A Szent Margit Kérhaz és a Szent Mar-

git Rendelbintézet kdz6s innepi megemlékezésén a megszoélalok visszaemlékezései és

egy film emlékeztette a résztvevdket a forradalomn eseményeire.

Az Unnepség levezetdjeként dr. Polner Kalman Pro
Obuda dijas féorvos koszéntétte a vendégeket, majd dr.
Pintér Endre, Obuda-Békasmegyer Diszpolgéra, az Obu-
dai Orvos Klub alapitéja el6szavdban emlékeztetett a
torténtekre. Ezt kovetden vitéz Valko Gyula nemzetdr ve-
zérezredes, a Magyar Nemzet6rség Ifjuséagi Tagozatanak
orszagos féparancsnoka koszontotte a megjelenteket.

A visszaemlékezés fénypontja a Budapesti bevetés
cimd film bemutatéja volt, amelyet Dékany Istvan ren-
dezett. Németh Balint egykori forradalméar koszonetét
fejezte ki a program megszervezéséért, s végil zarszot
mondott dr. Badacsonyi Szabolcs, a Szent Margit Kérhaz
féigazgatdja.

Ezt kovetéen az 1956-os forradalom és szabadség-
harc héseire emlékeztetett a rendezvényt levezetd Polner
féorvos, aki az elnyoméssal szembeszallék béatorsagara
hivta fel a figyelmet, akiknek mind a kommunista diktata-
ra kegyetlenségeivel, mind pedig a megszallé szovjet csa-
patokkal szembe kellett szallniuk.

— Orok héla és dicsség az orvosoknak és az egészségiigyi

dolgozoknak, akik életiik aran is apoltak a sebestilteket,

politikai hovatartozas nélkil. Dr. Oriés Endre professzor
— az akkori Szent Margit Kérhaz igazgatdja — és csapata
erdn felll teljesitették a Hippokratészi eskiiben véllalt ko-
telezettségeiket. S amikor mér nem birték az ellatast biz-
tositani, éppen azon nemzet fiaitdl kértek segitséget, akik
a professzor szileit vesztéhelyre kiildték. Németorszag-
bdl jott a segitség, 100 agyas sebesilt-ellaté kdzpontot
hoztak létre a volt San Marco Kérhézban. Az intézmény-
ben sérilt forradalmarokat, szovjet katonakat is ellattak,
nem vélogattak a sebesiiltek kozott... Mindennek ellené-
re Orlés professzort késébb perbe fogtak, letartéztattak,
megalaztak. Végsé soron addig tildozték, hogy kénytelen
volt lemondani igazgatoi tisztségérdl, gj allast természe-
tesen nem taldlt sehol, gyakorlatilag az 6ngyilkossagba
hajszoltdk — mondta vitéz Valké Gyula.

A rendezvény végén az Obudai Mazeum munkatér-
saival kotetlen beszélgetés folyt a 60 esztenddvel ezel6tt
torténtekrdl, végul a megemlékezés résztvevdi atvehették
Viszket Zoltan e témardl irt konyvét, amelynek cime: Orlés
Endre (Egy o6bu-
dai orvos élete).

Ezt az embert Vigydzé Laszionak

hivjék, s én abban a szerencsés hely-
zetben vagyok, hogy 29 éve ismerem.
Még a Margit Kérhazban dolgozott, a
CAPD betanitasokat végezte, amikor
Taraba professzor bemutatta nekem.
Azébta is torom a fejem, hogy miként
ker(lt az egészségligybe, no és mikor
kezdett szobrokat faragni?

— Otvenhat éves munkaviszonyom-
bdl negyvenegy évet aktivan a bete-
gek kozott, a betegekért tevékeny-
kedtem és jelenleg is az érdekiikben
dolgozom.

Mentéapoldként sikerllt az egész-
ségugy teriletére jutnom, ugyanis
ott nem volt fontos és nem is vették
figyelembe, hogy el6tte magasabb
végzetséggel maés tertleten dolgoz-
tam.

Ott kezdtem el az egészségugyi ta-
nulményaimat a féiskolaig. Aztan egy
alkalommal mentés koézben - sze-
rencsés véletlennek koszonhetéen
— megismerkedtem Taraba Istvan
professzorral, aki ott a helyszinen
meghivott a Margit kérhézba, az ak-

kor szervez6dé osztélyéra.

eSYsZocialisgmunkas

Van egy munkatarsunk, akivel rendszeresen talalko-

zunk, tudjuk, hogy okos tanacsaival segit a betegeken,

kijarja nekik a segélyeket, lakast, munkahelyet szerez a ra-

szoruloknak, csak éppen azt nem tudtuk, hogy mivel tolti

kevés szabadidejét. Pedig ez a tevékenysége is emlitésre

meélto, hiszen szobrai templomokat diszitenek, kerteket

éléenkitenek, lakasokat ékesitenek.

Ugy summazhatjuk, hogy mindkét tevékenysége az embe-

rek érdekében torténik.

Betanulasként a nefrolégiai oszté-
lyon és a dializisben dolgoztam, majd
az akkor indulé CAPD részlegen,
késébbiekben, mint vezetd foglalkoz-
tam a betegek betanitasaval.

— A szocidlis munkakor is a
CAPD-s tevékenységgel fliggott és
fiigg ossze.

Dr. Taraba sziikségesnek tartotta,
hogy a CAPD-s teamben legyen
egy olyan személy, aki a betegek

felmeriilé szocialis gondjait, men-

télis problémait figyelemmel kisé-
ri, és sziikségletiikknek megfeleléen
intézkedik. Ont alkalmasnak talal-
ta erre a feladatra.

— Hazénkban ezekben az években
ez még ismeretlen munkakor volt! De
azonnal véllaltam a tovabbtanulassal
jaré6 gondokat és megszereztem az
Altalanos Szocialis Munkés diplomét,
melyhez Gerontolégiabdl, Hospice-

bdl, valamint Gyermek és Ifjasag

Védelembdl is szakvizsgét tettem.




— Mikor keriilt el a Margit Kérhazbol?
— Taraba professzor Ur haléla utan a Péterfy Sandor utcai
Kérhaz Nephrologiai osztélyara hivott Dr. Szélidsy Gyula
féorvos ar, a CAPD részleg vezetdjének. Az itt toltott évek
alatt még nagyon sok elméleti és gyakorlati ismeretet sze-
reztem a féorvos artél és Dr. Mohai LaszI6 adjunktus Gr-
tél, valamint a sok belfoldi-kilféldi tanulmanyaton és a
betegektdl.

A 90-es években a Péterfy kérhaz volt az orszag CAPD-s
centruma. Az egész orszagbdl odakuildték a betegeket, or-
vosokat, névéreket, CAPD betanitasra.

Tanfolyamok szervezését, programok ¢sszeaéllitasat, kul-
turdlis programok szervezését és lebonyolitasét is végez-
tem, valamint az elméleti és gyakorlati oktatasok anyagéa-
nak egy részét osszeallitottam és eléadasokat tartottam.
Szémtalan helyrél gyujtéttem Ossze az ismeretanyagot,
konferencidkon, tovdbbképzéseken vettem részt, s ezt a
tudéast akartam megosztani a héalézat betegeivel, munka-
tarsaival, amikor &tmentem a Diaverum dializis szolgélta-
téhoz.

— Jelenleg hol dolgozik?

— A korabbi években szocialis munkas tevékenységemet
mindig a CAPD-s oktatéssal parhuzamosan végeztem,
2010 janiusaig. Jelenleg mar ,csak” szocialis munkésként
dolgozom.

Mind a két terllet 6néallé6 embert kivanna. De az addig el-
telt harminc évben ez igy alakult. Mar évek 6ta oktatok

vidéki és az egyik budapesti egyetem
Szociélis Munkéas szakén, ahol mar
sok hallgatét ,fertéztem” meg a szo-
ciélis munka szeretetével, és a palyan
maradtak.

De sajnos nem a dializis teriletét va-
lasztjak!

- Esa fafaragas? Az honnan jott?
— Talan az O&seimtél. A szileim
mindketten tgyes kézmves foglal-
kozast emberek voltak.

Az édesanydm ndi kalapkészité volt,
az Okisz tervezé laborbdél ment nyug-
dijba.

Az édesapam sportszer készitének
tanult. A kisérleti laboratérium
vezetSjeként szamtalan Uj eljarassal
tervezett sportszereket, sportvitorlas
hajokat, siléceket, tenisziitéket. Egy-
szer csak elkezdtem én is hajémodel-
leket késziteni, de nem a vitrin sza-
maéra, hanem amelyekkel versenyezni
lehet.

Tobb hazai és nemzetkozi versenyen
indultunk az édesapammal, és si-
kereket értink el. Korhd hajékat is

készitettem, amikhez a miniat(r al-

katrészeket nekem kellett faragni.
Az elsé sikerek fellelkesitettek, egyre
nehezebb motivumokat, majd mind
nagyobb és komplikaltabb szobrokat
faragtam.

- Mignem odaig jutott, hogy fel-
vették a Képzémiuvészeti Féiskola-
ra. Szobrasznak tanult.

— Tobbek kozott Borsos Miklos

tanitvanya lettem. Jol emlékszem,
hogy az els6 munkédm a Vizitaciés
Madonna volt. 1965-ben egy korte-
fabdl faragott fesziiletet és egy oltéart
készitettem. Ezek az Esztergomi Ke-
resztény Mizeumba keriltek.

Aztén jottek az egyhazi megrendelé-
sek, Krisztus fejek, korpuszok, olta-
rok. Did, korte, hérs, ezek a legked-
vesebb alapanyagaim, s az egyhézi
tematika mellett vilagi térgyakat is
készitek: gyertyatartdkat, torzokat,
maszkokat.

- De a civil foglalkozdsa sem
hagyta érintetleniil a muivészetét...
— A ,Kézben tartjuk a vesét” cimd
szobromra gondol? Ezt 1993-ban fa-
ragtam, egy munkahelyi Kardcsonyi
ajandékozasra.

Nekem ez természetes. Mint minden
muvészeti dgat, a szobraszatot is az
élet inspirdlja. S miutdn évtizedek
6ta vesével foglalkozom, nem cso-
da, hogy megihletett ez a csodélatos
szerv — és amit a kezelésekkel érte te-
szink.

Dunay Csilla




A veseelégtelenség NEM gyogyithato.
Nem is javul,

A betegek — csecsem6tél az aggastyanig —
folyamatosan mivese kezelésre szorulnak,
hetente harom napjuk a dializissel telik;
az életben maradasert.
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