
01_tartalom_Layout 1  2017.03.19.  10:12  Page 2





Kedves Olvasó!

A hosszú téli napok

múlásával az idei el -

sô, tavaszi lapszá -

munk kal köszöntöm!

Mozgalmas, ugyanakkor számos szem-

pontból eredményes évet hagytunk ma-

gunk mögött, de már most érzékeljük,

hogy az idei esztendô sem fog szû köl köd -

ni az egészségügy, az ápolásügy és a ben-

nük dolgozók helyzetét befolyásoló ese-

ményekben. Köztestületünk 2017 febru-

árjában újult erôvel folytatta az Ágazati

Kollektív Szerzôdés tavaly megkezdett

egyeztetési folyamatát. Markáns, a szak-

dolgozók érdekeit szem elôtt tartó javas-

latokkal keressük a szaktárca vezetôit, fo-

lyamatos konzultációban vagyunk a szak-

mai szervezetek, valamint az ágazati rep-

rezentatív szakszervezetekkel. A köztes-

tület által elvégzett feladatokról szóló

beszámoló mellett jelen lapszámunkban

folytatjuk az elmúlt évek hagyományát

azzal, hogy olyan díjazott szakdolgozó-

társunkat mutatjuk be, aki szakmai múlt-

ja és munkássága alapján igazi példaképe

lehet a jövô generációjának. Izgalmas in-

terjút olvashatnak az egészségügyi irá-

nyítás és szervezés meghatározó szerep-

lôjével, prof. dr. Betlehem József minisz-

teri biztossal. Magazinunkban a szakmai

cikkek mellett most is jut tér és idô a

könnyedebb pillanatokra is. Idei nyitóren-

dezvényünk a nôk jegyében zajlott, ahol

ismét neves médiaszemélyiségekkel talál-

kozhattunk: olvassa szeretettel, az egyik

sztárvendéggel készült lapinterjúnkat!

Jó olvasást, hasznos idôtöltést kívánok!

dr. Balogh Zoltán
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,,Ne kényszerbôl, az orvosnak tett szíves-
ségbôl, hanem mert megvan hozzá a jo-
gosítványuk. Kijelölt feladatként végez-
zenek a szakdolgozók olyan munkát, ami
képzettségüknek megfelel. Ma sokkal
többet tanulnak, mint amennyit ebbôl ki-

használunk” — vallja prof. dr. Betlehem
József miniszteri biztos, aki az egészség-
ügyi ellátáson belül egy olyan szakdolgo-
zói modell kidolgozására és megvalósítá-
sára kapott feladatot, amely nemcsak
megbecsülést hoz, de javíthatja a beteg-

ellátást is. Betlehem József egyébként a
Magyar Egészségügyi Szakdolgozói Ka-
mara nemrégiben kitüntetett korábbi ve-
zetôségi tagja, új titulusa egészen pon-
tosan: népegészségügyi és egészségügyi
rendszer hatékonyságának növelése ér-
dekében kiterjesztett hatáskörû szakdol-
gozói ellátási modell fejlesztésének koor-
dinációjáért felelôs miniszteri biztos. Ma-
gyarországon a 2000-ben indult egye-
temi szintû ápolóképzés célja korábban a
majdani oktatók kinevelése volt. Ezt ala-
kították át most úgy, hogy – a nemzet-
közi elvárásoknak megfelelôen – illesz-
kedjen a gyakorlatorientált egyetemi
képzési típusokhoz.

,,Rengeteg nemzetközi gyakorlatot
megnéztünk, hiszen a világ számos or-
szágában, például az Egyesült Királyság-
ban, az USA-ban, vagy a V4-eknél is
mûködik már az úgynevezett kiterjesztett
hatáskörû szakápolói rendszer. Itt telje-
sen természetes, hogy a kórházakban, a
szakrendelôkben vagy a háziorvosi szol-
gálatokban nem minden esetben orvosok,
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INTERJÚ

,,Nem ellenük, hanem értük” 
– átalakul a szakápolás

,,Ne kelljen diplomás ápolóknak olyan munkát végezniük, amit
messze meghalad a képzettségük” – mondja prof. dr. Betlehem
József minisz teri biztos. Kinevezése nyomán elindult egy jogilag
is rendezett, szabályozott rendszer kidolgozása a szakdolgozók
számára, amelyben tudásuknak megfelelô feladatokat végeznek,
és az ehhez tartozó felelôsségük is pontosan tisztázott.

Prof. dr. Betlehem József a Pécsi Tudományegyetem
Egészségtudományi Kar dékánja, egyetemi tanára, aki a
MESZK elsô országos elnökségének megválasztása óta
számos tisztségben vállalt feladatot. Nevéhez kötôdik a
MESZK Oktatási, Továbbképzési és Tudományos Bizottság
kialakítása és mûködtetése. A bizottság vezetôjeként ki-
emelt szerepe volt a hazai egészségügyi szakképzés át-
alakításának véleményezésében, az egészségügyi szak-
dolgozók szakmai fejlôdését szabályozó továbbképzési
rendeletek kialakításában. Ugyancsak jelentôs feladatot
végzett 2009 óta a vizsgabizottság tagjainak felkészíté-
sében, a vizsgabizottsági és képzési szakértôk nyilvántar-
tási adatbázisának és jelentési rendszerének kialakításá-
ban, mûködtetésében. Kamarai pozíciójából adódóan, de-
legált tagként több szakmai testületben képviselte a
szakdolgozói kar érdekeit. 2016. november 1-tôl megnö-
vekedett egyéb hivatali feladatai miatt a bizottság elnöki
tisztségérôl lemondott. A MESZK-ért Díj odaítélésével az
országos elnökség a kamaráért és a szakdolgozói társa-
dalomért az elmúlt 12 évben végzett kimagasló munkáját
ismeri el.
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hanem sokszor magasan képzett ápolók
látják el a betegeket. Mi is érzékeljük,
hogy lépni kell. 

A magyar ellátórendszeren
belül a szakdolgozók problé-
mája ennyi re még sohasem ke-
rült a fókuszba, én is azért vál-
laltam ezt a feladatot, hogy
jobbá tehessük nemcsak az el-
látást, de a benne dolgozók
mindennapjait, életét is” 

– mondja Betlehem József, aki maga is
megtapasztalta a rendszer problémáit,
hiszen dolgozott az egészségügyben mi-
elôtt a dékáni, majd a miniszteri biztosi
székbe ült. ,,A legnagyobb gond, hogy sok
feladatot látnak el ma úgy diplomás
szak ápolók, hogy ehhez nincs meg a jogi
háttér, sem a felelôsség rendezése. Fon-
tos lenne, hogy ne szükségbôl, vagy
éppen az orvosnak tett szívességbôl te-
gyék ezt, hanem mert ez a kompetenciá-
juk. Ahogy azon is változtatni kell, hogy
egy magasan képzett dolgozónak ne kell-
jen kisegítôi szintû munkát végeznie.
Sokkal többet tanulnak, mint amennyit
kihasználunk ebbôl. Ez sem a rendszer-
nek, sem az önbecsülésüknek nem tesz
jót” – folytatja a miniszteri biztos. Betle-
hem József egy nemzetközi cikket is idé-
zett, amely szerint ott, ahol a felsôfokú
végzettségû szakápolók kompetenciáját
kiterjesztették, tíz százalékkal növelt lét-
szám mellett hét százalékkal csökkent az
elkerülhetô halálesetek száma. A már hó-
napokkal ezelôtt kidolgozott rendszer fo-
kozatosan épülhet be a magyar egészség-
ügyi ellátásba, azonban, ahogy a minisz-
teri biztos mondja: ne várjunk azonnali
csodákat. Legalább öt–tíz év, míg a vál-
tozásnak számokkal is igazolható ered-
ménye lesz.

,,Nyilván nem fog szeptember elsejérôl
másodikára varázsütésszerûen megvál-
tozni minden. De ez a probléma globális.
Nem Magyarország specifikus, azért is
mertem erre a felkérésre vállalkozni, mert
tudom: sokat segíthet egy jól szabályo-
zott rendszer. Persze bármennyire is jó
egy modell, ha a benne dolgozók nem
érzik, hogy ez az ô javukat szolgálja.

A három érintett vidéki egyetemen
szeptemberben, a Semmelweis Egye-
temen pedig jövô februárban induló
képzés lehetôvé teszi, hogy – egy li-
cencrendszer kialakításával – további
hatáskörök kerülhessenek elsôsorban
a magasan kvalifikált szakemberek-
hez. A képzést legkorábban 2019
februárjában elvégzô szakápolók fon-
tos szerepet kapnak majd az alapel-
látásban, a krónikus betegek ellátá-
sában, valamint a sürgôsségi és a
mûtéti intenzív osztályokon.

Semmiképpen nem arról szól, hogy több
feladatot kapjanak, hanem arról, hogy ki-
építünk egy jól átgondolt, alapos és az in-
novációkat befogadó rendszert, ahol a
munkájukat elismerik: a tudásuknak és a
képességeiknek megfelelô jogosítványo-
kat kapnak. A jogszabály, amely lehetô-
séget ad arra, hogy az ápolók a fôiskolai
diploma megszerzését követôen, másfél
éves egyetemi képzés keretében megsze-
rezzék az új, MSc-fokozatú végzettséget,
már tavaly augusztusban megszületett. 

A három vidéki egyetem ez év
ôszétôl fogadja is a jelentkezô-
ket, mégpedig hat specializá ció -
ban. Ezek az alapellátás, a sür-
gôsség, a geriátria, a mûté tek kö-
rüli tevékenység, az anesz tezio -
ló gia és az intenzív terápia”

– mondta a miniszteri biztos. ,,Természe-
tesen elengedhetetlen, hogy az érintett
szakmák képviselôivel pontosan megha-
tározzák, milyen esetekben láthat el be-
teget egy egyetemi végzettségû ápoló. De
egy négyéves fôiskolai, majd egy másfél
éves egyetemi képzést követôen egy be-
tegvizsgálat éppúgy rájuk bízható majd,
mint az orvosegyetemrôl hat év után fris-
sen kikerült doktorra. Sôt, a tervek szerint
egy stroke-gyanús beteg számára is el-
rendelhetik majd az alaplabor-vizsgála-
tokat vagy akár a CT-t is, hogy minél
gyorsabban megtörténjen a kivizsgálás.
Ezzel éppúgy gyorsítható a betegellátás,

mint például azáltal, hogy egy várhatóan
szövôdménymentes alkartörés ellátását,
vagy egy reakciómentes seb kezelését
akár teljes egészében az egyetemi
végzettségû ápoló koordinálja” – foly-
tatta a szakember.

És akkor vegyünk további konkrét pél-
dákat: cukorbetegek, magas vérnyomás-
sal küzdôk, vagy vérhígító kezelésben ré-
szesülô betegek gondozása – ezek mind
gond nélkül elvégezhetôk szakápolók be-
vonásával, akik megvizsgálják a beteget,
tanácsokat adnak, és ha eltéréseket lát-
nak, akkor átengedhetik az orvosnak. De
csak akkor, amikor ez feltétlenül szüksé-
ges.

,,Tehermentesíthetik a háziorvosokat, a
sürgôsségieket, gyorsabb ellátáshoz jut-
hatnak a betegek. Munkájukkal segítik
majd az orvosokat abban, hogy sokkal in-
kább szakorvosi feladataikra tudjanak
koncentrálni, illetve legyen idejük a be-
tegekkel való kommunikációra. 

A jelenleginél gyorsabban jut-
hatunk majd egészségügyi ellá-
táshoz. Ezzel csökkenhetnének
a várólisták, növelhetô lenne a
betegelégedettség és mivel
több idô is jut a betegre, a
beteg biztonsága is. 

Nyilván csak ez a lépés nem oldja meg a
létszámhiányt, de segíthet annak hátrá-
nyait valamennyire csökkenteni. Az
utóbbi idôben megállt, sôt csökkent a
külföldi életet választó ápolók száma, ér-
zékelhetô: ha figyelmet, elismerést kap-
nak, inkább maradnak. A mostani átala-
kítás része a motiváció is, vagyis, hogy a
dolgozók ne csak további teherként,
hanem sokkal inkább lehetôségként,
szakmai továbblépésként éljék meg, hogy
elismerik a munkájukat pénzben és gesz-
tusokban is. Ennek egyébként része, hogy
ott, ahol az intézmény úgy dönt, hogy
vállalja a kollégák továbbképzését, ehhez
támogatást biztosítunk” – tette hozzá a
biztos.

Kun J. Viktória
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,,Szeretnek, felnôtt- és gyerek betegek is.
Én vagyok a »mosolygós« nôvérke, de lé-
nyegében tükröt tartanak nekem. Azt
kapom tôlük vissza, amit én adok” –
árulja el a titkot László Ibolya, az „Év Ki-
váló Szakdolgozója” díj nyertese. Össze-
sen 17 jelölt közül esett rá a választás,
mint a díjátadón mondták: egyértelmû
volt a döntés, hogy ô 2016 legjobbja.
Pedig annak idején egyáltalán nem erre
a pályára készült. Nem gyerekkori álma
vált valóra, vagy szülei nyomába lépett,
hiszen családjában senki sem dolgozik
vagy dolgozott az egészségügyben. Ba-
rátnôje unszolására választotta az egész-
ségügyet, együtt vágtak bele. Ô maradt,
a barátnô még az iskolánál lemorzsoló-
dott. ,,Az eltelt 30 év alatt, az ápolástu-
domány – csecsemô- és gyermekápolás –
területén széles körû szakmai tapaszta-
latokkal gazdagította tudását, naprakész
elméleti és gyakorlati ismeretekkel ren-
delkezik a csecsemô- és gyermekgyógyá-
szat ápolása-gondozása terén. Az egész-
ségügy területén végzett, kiemelkedô
szakmai tevékenységéért és példaértékû
munkájáért 2005-ben a Semmelweis Nap
díjazottjai között volt, 2015-ben Ápolási
Igazgatói dicséretben részesült. Az intéz-
ményben töltött 30 év alatt bizonyságot
tett feladatorientáltságáról, önállóságá-
ról, ma gas szintû szakmai tudásáról. Meg-
bízható munkatárs, aki munkáját hivatás-
tudattal, felelôsséggel, pontosan, gyorsan,
nagy hozzáértéssel végzi el. Egészségügyi
szakdolgozói munkája során kimagasló ké-
pességekrôl tett tanúbizonyságot: empati-
kus, türelmes, felelôsségteljes, kommuni-
katív, jó problémamegoldó képességekkel
rendelkezik. Szak mailag felkészült, napra-

kész, határozott, magas szintû szakdolgo-
zói tevékenysége által képes motiválni
munkatársait. Kiváló szakember” – in do -
kolta a zsûri Ibolya választását. Ô pedig
csak azt tudja: minden betegét éppúgy
ápolja, mintha saját szerette lenne. Szív-
vel és lélekkel. Átadja azt, ami ténylege-
sen belôle fakad, és teszi ezt a legnagyobb
természetességgel.

,,Úgy akarunk ápolni, mintha a mi hoz-
zátartozónkról lenne szó, amit mi is el-
várnánk, ha betegek lennénk, annyira le-
szünk figyelmesek másokkal, mint saját
szüleinkkel, gyermekeinkkel, annyira pró-
bálunk jók lenni szakmailag is, hogy ma-
ximális tudással rendelkezve még a leg-
veszélyesebb helyzetben is megnyugtató
mosollyal tudjunk a betegünk mellett
állni, mint egy kedves, empatikus ápoló.
Érezni a napi csodák gyönyörûségét, él-
vezni minden pillanatát annak, amit csi-
nálunk, az eufóriát, hogy megmentettem
egy életet. Amikor már kikerültem a

»nagybetûs életbe«, akkor éreztem meg
valójában ennek a munkának a varázsát.
Ugyan szinte gyerekfejjel elôször a szek-
szárdi bôrgyógyászaton kezdtem, beval-
lom, nem szerettem, 20 évesen viszont
felköltöztem a fôvárosba, akkor kerültem
a Szent László kórházba. Az elsô, megha-
tározó élményem az volt, amikor egy na-
gyon rossz állapotú kisgyerek mellé ke-
rültem. Végtelenül le volt gyengülve,
kiszáradt testtel, légzési nehézségekkel
feküdt az ágyon. Vele virrasztottam éj-
szakákon át. És láttam napról napra, ho-
gyan erôsödik és gyôzi le a betegséget.
Hihetetlen élmény volt, mikor egészsége-
sen hazaengedtük, ugyan az ô szervezete
vette fel a harcot, de úgy éreztem, hogy
részese vagyok ennek a küzdelemnek” –
kezdi történetét László Ibolya, aki rövid
ideig, lánya születése után maradt csak
távol a kórháztól, ezután fél-, majd teljes
mûszakban dolgozott, négy éven át gaz-
dasági nôvérként. Mégis, ebben a »béke-
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É L E T Ú T

Mosoly és türelem – a legjobb gyógyszer!
László Ibolya lett idén a legjobb, ô az „Év Kiváló Szakdolgozója” díj nyertese. Nem gyerekkori
álom, vagy szülôi példa vitte a pályára, belecsöppent, mégis: soha jobb döntést nem hozhatott
volna. Hisz a szeretet, a figyelem és a törôdés erejében, és abban: egyetlen mosolynak is gyógyító
ereje van.

AZ „ÉV KIVÁLÓ SZAKDOLGOZÓJA” DÍJ

A Magyar Egészségügyi Szakdolgozói Kamara az „Év Kiváló Szakdolgozója” díj
elnevezéssel minden évben pályázatot hirdet. A díj annak a kamarai tagnak
adományozható, aki kiemelkedôen értékes, teljesítménye példaként állítható.

Az „Év Kiváló Szakdolgozója” díj évente 1 fô részére osztható ki.
Megadott szempontok alapján a kamara területi szervezeteitôl beérkezô ja-

vaslatokat a MESZK Országos Szervezete által, külön erre a célra létrehozott
Kitüntetési Bizottság összehangolja, véleményezi és felterjeszti az elnökség felé.
A Kitüntetési Bizottság véleménye alapján a díjazottak személyét az elnökség
hagyja jóvá. A díj ünnepélyes eredményhirdetésére és átadására minden év de -
cemberében, a MESZK éves közgyûlésén kerül sor.
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beli« idôszakban élte át legmegrázóbb él-
ményét. ,,Meghalt az osztályon egy kis-
gyerek. Rettenetesen megviselt és a mai
napig nem tudom a haláleseteket feldol-
gozni. Ezért nem is tudnék intenzív osz-
tályon dolgozni. Ha nálunk is történik
bármilyen tragédia, képtelen vagyok kívül
tartani magam. Itt úgy jönnek-mennek a
betegek, mintha hazajárnának, olyanok
vagyunk, mint egy család. Folyik a kanü-
lözés, infúziókat adunk, vért veszünk, de
ennél sokkal többrôl van szó. Egy-egy pa-
lack cserélésénél, bekötésénél, vérvétel-
nél mindig van egy kis idônk, hogy be-
szélgessünk. Tudok minden rezdülésükrôl,
kiöntik nekem a lelküket. Egyszerre va-
gyok szakember, pszichológus és barát.
Sokkal több ez mint egyszerû munka,
vagy is beteg és ápoló kapcsolata, itt
benne van mindkét oldal emberileg is, a
jó ápoló partnere az orvosnak és a beteg-
nek egy aránt. Ha szükséges, megértô
hallgatóság, de ha kell, hideg fejjel tud
súlyos döntéseket is meghozni. Itt elen-
gedhetetlen az érzelmi stabilitás is, hi-
szen naponta kerülhetünk szembe fájdal-
mas, megrendítô eseményekkel. A beteg
pedig azonnal érzi. Még ha semmi bajom
sincs, csak épp nem mosolyogva jövök,
már kérdezik: baj van? Haragszom rájuk?
Az empátia azért is fontos, mert egy meg-
értô, együtt érzô ápoló nemcsak a család-
tagok számára jelenthet megnyugvást,
hanem a betegeknek is – ez pedig gyakran
nélkülözhetetlen a gyógyuláshoz” – vallja
Ibolya, aki ma sem találja a szavakat, ami-
kor a díjáról beszél. ,,A betegek indították,
ôk kezdeményezték, hogy engem válassza-
nak, és ez mindennél többet jelent. Annyira
hihetetlen, hogy még most sem találok
szavakat. Csak a hitemben erôsít: a mosoly
és a figyelem tényleg visszajön. Azt, amit
magunkból, ôszintén adunk, visszajön. És
sokszor kevés az idô, de elég néhány perc,
miközben bekötöm vagy cserélem az infú-
ziót” – folytatja Ibolya, aki egy dolgot hiá-
nyol szakmai munkájához: sokkal több le-
hetôséget a képzésekhez. ,,Amikor csak te-
hetem olvasok, fejlesztem magam, de úgy
érzem, lenne bôven mit tenni, ehhez vi-
szont kevés a lehetôségünk, talán ez az,
amin tényleg változtatni szeretnék. De nem
panaszkodom, mert tényleg kerek az éle - Fo

tó
: F

al
us

 K
ris

zt
a

04-06_eletut_Layout 1  2017.03.21.  15:33  Page 5



tem. Igaz, 26 éves lányom cseppet sem
von zódik az egészségügyhöz, sok mindent
ugyan ellesett tôlem, de soha nem akarna
betegágy mellett dolgozni. 96 éves ke-
resztanyjánál viszont mégis jól jön most,

hogy én itt dolgozom, kéznél van a segít-
ség” – meséli mosolyogva Ibolya, aki egy
dolgot üzen a fiataloknak, a jövô generá-
ciójának: gondolják alaposan végig a pá-
lyaválasztást! ,,Itt rengeteg türelem kell és

empátia, ezt a hivatást mûvelni pedig csak
szívbôl szabad. Természetesen” – teszi még
hozzá az év szakdolgozója.

Kun J. Viktória
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CÍMLAP +1 RECEPT:

Töltött káposzta

Ibolya kedvenc étele a töltött káposzta,
melyet bármikor: ünnepeken és hétközna-
pokon is egyaránt szívesen fogyaszt.

Hozzávalók (18 db káposztához):
Az aprókáposzta-alaphoz: 1,8 kg savanyú
káposzta, 2 nagy evôkanál sertészsír, 4
közepes fej vöröshagyma, 8 közepes ge-
rezd fokhagyma, 1 nagy evôkanál édes-
nemes fûszerpaprika, 1 mokkáskanálnyi
csípôs fûszerpaprika, fél mokkáskanálnyi
ôrölt bors, 25 dkg sertésdagadó, 15 dkg
hasaalja szalonna, 10 dkg füstölt kolbász,
35 dkg füstölt oldalas

A töltelékhez: 25 dkg hasaalja sza-
lonna, 50 dkg sertésdagadó, 2 teáskanál
zsír, 1 kis fej vöröshagyma, 8 közepes ge-
rezd fokhagyma, 30 dkg rizs, 0,5 liter víz,
2 egész tojás, 1 evôkanál édesnemes fû -
szerpaprika, 1 teáskanál csípôs fûszer -
paprika, ôrölt bors, só

A rántáshoz: 1 nagy evôkanál sertés-
zsír, 1 púpozott evôkanál liszt, 1 púpozott
teáskanál édesnemes fûszerpaprika, 1,5
dl hideg víz, 2 dl tejföl

Elkészítés: A finomra vágott vöröshagy-
mát egy lábasban a forró zsíron üvegesre
párolunk, hozzáadjuk a zúzott fokhagy-
mát, lehúzzuk a tûzrôl, rádobjuk a
fûszerpaprikát és rögtön felöntjük 1,5 dl
vízzel. Sózzuk, borsozzuk és hozzáadjuk a
nagyobb darabokra vágott dagadót, lebô-
rözött és felkockázott hasaalja szalonnát,
a szintén nagyobbra darabolt füstölt ol-
dalast, a vastag karikákra vágott füstölt
kolbászt és a hasaalja szalonna bôrét is.
Alacsony lángon kb. 1,5 órát fôzzük,
eközben elkészítjük a tölteléket. Egy lá-
basban felforraljuk a vizet egy teáskanál

zsírral és két teáskanál sóval, hozzáöntjük
a rizst és 2-3 percig fôzzük, majd fedô
alatt, 120 fokos sütôben 20 perc alatt
80%-osra pároljuk. Ha kész, a rizst egy
tepsin szétterítjük, hogy minél elôbb
kihûljön. Közben a tölteléknek szánt da-
gadót és bôr nélküli hasaalja szalonnát
kockára vágjuk és ledaráljuk. A vörös-
hagymát és a zúzott fokhagymát egy te-
áskanálnyi zsíron aranyszínûre pirítjuk és
félretesszük. Összekeverjük a hozzávaló-
kat: a darált húst és szalonnát, a párolt
rizst, a tojásokat és a lepirított hagymát-
fokhagymát. A masszát sóval, borssal,
fûszerpaprikával és ízlés szerint csípôs pi-
rospaprikával ízesítjük. A begyúrt töltelé-
ket rövid idôre hûtôbe tesszük, majd 18
db egyforma gombócot formázunk belôle.
Elkészítjük a töltött káposztákat: a leve-
lek torzsájának kiálló zömök részét egy
késsel lapjában levágjuk, hogy minél vé-
konyabb legyen. Ha nagyok a káposzta-
levelek, akkor a szélüket és a tetejüket is
lenyisszantjuk. A megformázott, szépen
kiterített levél aljára helyezünk egy kissé
hengeresre formázott gombócot, majd
alulról jó szorosan feltekerjük és a két ol-
dalát szintén szorosan begyömöszöljük,

hogy egy szép, zárt, feszes töltött levelet
kapjunk. Ezt megismételjük az összes
gombóccal. Ha a kolbászos-dagadós-ol-
dalasos pörköltünk elkészült, akkor rápa-
koljuk az ízlés szerint átöblített, vagy sa-
vanyún hagyott aprókáposzta 80%-át
(nem is kell átkavarni), és ezen a ká posz -
ta ágyon szorosan elhelyezzük két réteg-
ben a betöltött káposztákat. A tetejükre
rakjuk a megmaradt aprókáposztát, az
egészre öntünk 2 dl vizet és lefedve ala-
csony lángon 1,5 órát pároljuk. A hô ha-
tására a pörköltes gôz szépen átjárja
majd az egész káposztát és elkészíti a le-
velekben lévô tölteléket is. Ha letelt a pá-
rolásra szánt 1,5 óra, befejezésképp rán-
tást (igazából egy rántásos habarást) ké-
szítünk: kevés zsíron zsemleszínig hevít-
jük a lisztet, lehúzzuk a tûzrôl, hozzáad-
juk a pirospaprikát, elkeverjük és felönt-
jük hideg vízzel. Belekeverjük a tejfölt és
az egészet hozzáöntjük a kész apróká-
posztás alaphoz úgy, hogy elôtte a töltött
káposztákat kiszedtük a fazékból. Az
aprókáposztát jól összekeverjük a haba-
rással, további öt percig rotyogtatjuk és
kész is vagyunk.
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Tele az osztály. Folyamatos a jövés-
menés. Nehezen terelôdik össze a ki-

sebb nôvércsapat a beszélgetéshez – nem
hagyják el jó szívvel egyetlen percre sem a
babákat. Érzékelhetô: munkaidejük minden
percében ôk a fôszereplôk. Épp minden in-
kubátor foglalt, nehéz idôszak ez az egész
osztály életében, ráadásul két koraszülött
is kritikus állapotban van. Mindenki ôértük
harcol: orvosok, nôvérek és persze szülôk,
akik itt, a központ koraszülött intenzív
részlegén szinte egyedülállóan, de teljes
jogú részesei a küzdelemnek. Az elsô pilla-
nattól nemcsak tudnak, ôszintén hallanak
mindenrôl, de amit csak lehet, átengednek
nekik a dolgozók. Külön táblán vannak
pontosan felírva a teendôk, kis pöttyöket
tesznek melléjük, ami azt jelzi, mi az, amit
tud már az anyuka, illetve más színnel,
amit az apuka. Idôvel pedig mind több jel
kerül az ellátások mellé, ami biztonságot,
de legfôképpen hitet és önbizalmat ad a
szülôknek. Sajnos van, akit nehéz bevonni,
mert többnyire fél. Fél, hogy valamit elront.
Van, aki úgy éli meg, hogy egyszer már ár-
tott a babájának, nem akar ismét. Persze
mindenki más történettel érkezik ide, ezt
pedig az itt dolgozók is pontosan tudják.
Közösen indulnak neki ennek a sokszor na-

RIPORT

,,Mikor beléptem
a PIC-re, tudtam:
hazaér keztem”

,,Ez egy egészen külön szeglete, az egészségügynek. A hely, ahol

mi magunk is jobbá válunk” – így jellemezték munkájukat, munka-

helyüket azok a szakápolók, akik a Magyar Honvédség Egészség-

ügyi Központjának koraszülött intenzív részlegén dolgoznak. Ahol

olyan, sokszor embert-lelket próbáló munkát végeznek, ami szív-

szorító, de felemelô is egyben. Ahol egy igazi családdá lesz a kis-

baba, a szülô, a szakápoló és az orvos, és ahová hosszú évek múl-

tán is visszajár az, aki valaha megfordult az osztályon.

A korababáknak kell az édesanyjuk folyamatos közelsége

gyon kemény útnak, a korababák elsô, na-
gyon kritikus három hónapjának. Anya,
apa, nôvérek és orvosok. Amit itt tudnak
pontosan, szinte egyedülálló az országban:
a kicsiknek kell az édesanyjuk folyamatos
közelsége.

,,Egy éve jöttem a szegedi gyermek in-
tenzív osztályról, ahol 21 évet dolgoztam,
tényleg mindent láttam már. Azt gondol-

tam, új nem érhet. Sok tragédiát átéltem,
ott tartottam, hogy nem szeretnék már nô-
vérként dolgozni. Akkor egy doktornô hí-
vott, azt mondta: van a világon egy hely,
aminek adjak még egy esélyt. Eljöttem.
Friss anyukaként csöppentem ide, ahol
tényleg európai színvonalú a felszereltség,
mások a szokások, a gyakorlat, a Szegeden
megszerzett magabiztosságot újra kellett
építenem. Szinte elképzelhetetlen, hogy
ezen a megdöbbentô élethelyzetekkel teli
helyen mosolyog mindenki. Hogy a mun-
kád úgy végzed, hogy két szempár mindig
a hátadon, hisz a szülôk is velünk együtt
dolgoznak”– meséli Tisza Mónika viszony-
lag friss tapasztalatait az osztályról.
Mondja ezt úgy, hogy nemrégiben élte át
az elsô komolyabb válságát. ,,Gyerekinten-
zívesként azt gondoltam, sokat láttam már,
rengeteg tragédiát megéltem, és mégis. Itt
volt egy pillanat. Ott volt a korababa, bár-
mit csináltunk, semmire sem reagált, én
meg úgy éreztem, mintha kihúzták volna a
talpam alól a talajt. Vége. Aztán összeszed-
tem magam és folytattam a munkát, a
baba pedig hirtelen visszafordult. Ez az
érzés az, amiért itt vagyok. Mert ezek a
babák nagyon akarnak, és mi tudjuk pon-
tosan, hogy ha szól a csengô, kaszát-kapát
eldobva futni kell, de a harc közös. És min-
den egyes alkalommal, amikor kiadom
»kenguruzni« ôket, elsírom magam” –
mesél a munkájáról Mónika.
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,,Mindig volt a Honvédkórház. Amióta
elkezdtem PIC-en dolgozni, ez egyfajta
etalon volt. Az 1-es gyermekklinikán kezd-
tem és mindig azt fogom elsô otthonom-
nak tekinteni, mert majdnem mindent ott
tanultam, azt, amit ma a gyakorlatban
hasznosítani tudok. De tudtam, hogy egy-
szer ide kell jönnöm. Tanulni, hogy tovább
tudjam adni a koraszülött-ellátás teljes as-
pektusát. Ahol 24 órás a szülôi, az anyai je-
lenlét, ahol szinte kizárólag anyatejes táp-
lálás folyik, és ahol olyan csapatmunka
van, aminek mindenki egyenrangú részese.
Mindig is tudtam, hogy gyerekekkel akarok
foglalkozni, de féltem, hogy nem tudok
majd kommunikálni velük, mert a gyerekek
nyelvét nem értem” – folytatja már Gross
Dorottya, aki öt éve dolgozik korababákkal,
de alig egy hónapja dr. Nádor Csaba osz-
tályán. ,,Mikor beléptem a PIC-re, tudtam,
hazaérkeztem. Igaz, eleinte például itt is
azt éreztem: a kollégák az istenek, én pedig
a földi halandó. Butának és inkompetens-
nek gondoltam magam. Sokáig teljesen ér-
zéketlen voltam, csakis arra figyeltem,
hogy szakmailag mindent a legjobban te-
gyek. És aztán jöttek az elsô megpróbálta-
tások. Végigélni, hogy egy kívülrôl tökéle-
tesnek tûnô babát végig kell kísérni az
utolsó útján, mert a szíve beteg. Nagyon
beteg. Elveszíteni, az valami leírhatatlan
érzés. Mert átvesszük a szülôk gyászát is,
mi vagyunk ott minden pillanatában, ami-

kor rosszabbul van a baba, amikor kritikus
a helyzet. Náluk ugyanis bármikor történ-
het váratlan helyzet, a szervezetük annyira
labilis” – mondja a legfiatalabb ápoló.

,,Minden halállal én is picit kevesebb le-
szek” – veszi át a szót az egyik legtapasz-
taltabb nôvér az osztályon. Csiki Andrea 34
éve van nap mint nap beteg csecsemôk kö-
zött. ,,Minden egyes kicsire emlékszem,
minden egyes halálra is. Ha beszélünk róla,
sorra jönnek elô a történetek. De a legfon-

tosabb, hogy ha arra kerül a sor, a szülôk
szépen tudjanak elbúcsúzni. Sokszor meg-
köszönik, hogy kiadtuk a haldokló babát,
így hármasban, egy kis szobában köszön-
nek el egymástól. Együtt megfürdetik, fel-
öltöztetik. És a baba nem egyedül ér az út
végére. Ez nálunk egyébként sohasem for-
dulhat elô. Én végigéltem az elmúlt évti-
zedekben, hogy volt ez annak idején, és
lehet még ma is sok helyen. Az egyórás lá-
togatás, az osztály bejáratánál toporgó,
kétségbeesett szülôk, a kiterítve hagyott,
neont bámuló babák, elképesztô a változás.
Persze nem minden szülô nyitott, és ôszin-
tén megmondom, van, hogy az ember belül
haragszik. Haragszik, ha az anyuka felelôt-
lensége teremtett ilyen helyzetet, harag-
szik, hogyha nem tesz meg mindent, hogy
segítsen, vagy ha mondjuk, nem segít szé-
pen elmenni a gyermekének. Amikor a szü-
lôknek külön szobát adtunk, hogy várják itt
meg az utolsó perceket, és majd szólunk,
ha elérkezik a pillanat. Ôk meg azt mond-
ták, nem kell, ne ébresszük fel ôket. Én na-
gyon nehezen fogtam vissza magam,
Nádor doktor pedig higgadtan csak annyit
mondott: ez a baba pedig nem fog egyedül
elmenni, ebben biztosak lehetnek” – idézi
fel az eseteket Andrea. Dóri, a fiatal nôvér
viszont sokkal elfogadóbban szemlél. Ô azt
mondja: nem ismerjük, ki honnan jött és

„A terápiás döntés nem az övék, ôk csak az orvos meghosszabbított keze, de adott
pillanatban, amikor kell, csak a szakma van elôttük. Pontosan tudják, mikor mi a te-
endô, és nincs olyan, hogy pánik vagy kapkodás”

Minden ide kerülô baba kap egy horgolt polipot, ami nemcsak ajándék, hanem kiemelt
jelentôséggel is bír: a picik ösztönösen belekapaszkodhatnak az apró lábacskákba,
amelyek a köldökzsinórra emlékeztetik ôket, ezáltal növekszik biztonságérzetük, rá -
adásul így a számukra létfontosságú csövek is nagyobb biztonságban vannak
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miért került ilyen helyzetbe. ,,A munkánk
része a feltétel nélküli elfogadás is. Nem
látunk bele a múltjukba, a lelki sérülése-
ikbe, ahogy millió, sokszor nem is ismert
oka lehet annak, hogy egy csecsemô idô
elôtt, jóval idô elôtt érkezik.”

És hogy félnek-e a felelôsségtôl? Attól
hogy hibáznak esetleg, mikor ezekkel az el-
képzelhetetlenül apró testekkel bánnak?
Nem. Egybehangzóan mondják. Igaz, a te-
rápiás döntés nem az övék, ôk csak az
orvos meghosszabbított keze, de adott pil-
lanatban, amikor kell, tényleg csak a
szakma van elôttük. Pontosan tudják,
mikor mi a teendô, és nincs olyan, hogy
pánik vagy kapkodás. És az azonnal kiderül,
ki alkalmas erre a munkára. Itt nincs tér és
idô lelkizni, itt minden, amit és ahogyan
tesznek, csak a kicsikrôl szól. Ehhez pedig
fontos a feltétel nélküli bizalom és persze
a tisztelet.

Lázár Adrienn 19 éve, éppen nagykorú-
ként érkezett ide. Szinte az elsô ,,élménye”
egy bölcsôhalál volt. Ez talán a legmegrá-
zóbb itt, ezen a különleges osztályon.

,,Végigharcoltuk a babával a legkritiku-
sabb idôszakot, teljesen rendben volt – már
nem is az intenzíven, hanem külön kis szo-
bában. Megfürdettük, tisztába tettük, csak
épp kimentem, hogy megetessem, mire
visszajöttem, halott volt. És az a döbbene-

tes, hogy tudjuk: amikor idejönnek, még
minden kétesélyes. Aztán, mikor kikerülnek,
fellélegezhet mindenki, mert a legnagyobb
nehézségeken túlvagyunk, és aztán törté-
nik ez” – emlékszik Adrienn, aki ennek el-
lenére tudja: az, amit ôk csinálnak, nap
mint nap igazi csodákhoz vezet. Mert ami-
kor szól a csengô a szülészetrôl, rohannak.
Azonnal tudják, egy új életért indul a harc.
Általában három hónap, amit itt tölt a csa-
lád, van, hogy nehéz az út, de aztán a leg-

A Magyar Honvédség Egészségügyi Központjának koraszülött intenzív részlegének
csapata: Csiki Andrea, Gross Dorottya, Lázár Adrienn és Tisza Mónika

„Köszönjük, hogy vigyáztak ránk!”

több esetben sikerül, a baba életben marad.
És persze mindannyiunknak van egy ked-
vence, akit sajátjaként szeret. És ami még
nagyon fontos: nincs átjárás. A magánélet
szigorúan az ajtókon kívül marad, ahogy ki
is csak a legritkább esetben viszik a fájdal-
mat. Mert valamennyien azt mondják: az
életük drámái eltörpülnek amellett, ami itt
egy gyerek életéért folyik. És talán át is írja
a személyes harcaikat.

,,Nagyon változó, hogy ki, hogyan dol-
gozza föl. Volt persze megdöbbentô ese-
tünk is. Hiába lehetnek itt nálunk a nap 24
órájában a szülôk, ôk hazautaztak Debre-
cenbe. Pedig már tudtuk, mondtuk, hogy a
babájuk nincs jó állapotban. Aztán felhív-
tuk ôket, hogy kritikus a helyzet. Mondták,
hogy tartsuk életben, amíg megérkeznek…
Szörnyû volt, a baba egyedül ment el.
Vagy is a szülei nélkül. Az egyik orvosunk a
kezébe vette, hogy legalább ô mellette le-
hessen. Megpróbáljuk mindig, hogy a
mama kezébe adjuk a picit, és ô búcsúz-
tatja el babáját, aki szeretetet visz magá-
val. Ilyenkor csend száll az osztályra. Még
a többi pici sem nyöszörög, erôt, sokkal
több erôt gyûjt a további harchoz. Nekünk
is nehéz ezt feldolgozni. És vannak olyan
idôszakok, amikor sorozatosak a tragédiák,
felfoghatatlanul sok a gyász. Amire nincs
magyarázat” – mesélik már közösen.

Kun J. Viktória
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– Miként értékeli a tavalyi évet?
– Mozgalmas volt; tele szakmai egyez-

tetésekkel, a sztrájktárgyalás fordulóival.
A bérfelzárkóztatási program hatását
szeptember elsejétôl a szakdolgozók már
érezhették a havi illetményükben. A meg-
beszélések idén is folytatódnak, szakdol-
gozói kérdésekben a kormányzat to-
vábbra is stratégiai szintû partnerként te-
kint ránk.

– A tagok élet- és munkakörülményeit
befolyásoló intézkedések egyeztetése
mellett milyen egyéb feladatokat végzett
2016-ban a MESZK?

– Kamaránk aktív szerepet töltött be a
szakdolgozók szakmai fejlôdésének rend-
szerében. A szakképzésrôl szóló törvény ér-
telmében tanfolyami keretek között meg-
szerveztük 638 vizsgabizottsági tag felké-
szítését. Közel 60 moduláris vizsgára egy-
egy, további 648 komplex vizsgára pedig
két-két kamarai tagot delegáltunk, így 18
szakmacsoportban, 58 szakképesítésben
több mint 10 000 fô vizsgáztatásában vet-
tünk részt; ezenfelül 508 szabadon válasz-
tott továbbképzés minôsítését végeztük el.
Köztestületünk országos szinten 3296 tag-
társunknak biztosított továbbképzési pont-
értéket, és mindezeken túl kiemelkedôen
sok, 16 138 szakdolgozó végezte el elekt-
ronikus továbbképzési oldalunkon a tavalyi
évben meghirdetett öt kurzusunk valame-
lyikét. Így mindösszesen 19 434 fô szak-
dolgozó szerzett továbbképzési pontokat
– néhány konferenciától eltekintve –, térí-
tésmentesen.

edukációs programnak is, amelynek célja
az inkontinenciával nem kezelt betegek
felkutatása, megfelelô ellátásban része-
sítése, és a betegek tudásszintjének nö-
velése a háziorvosi praxisok közremûkö -
dé sével. 2013-tól az Egy csepp figyelem
Alapítvány kampányában is társadalmi
szerepet vállalunk, közremûködünk a
korai stádiumban felismerhetô és kezel-
hetô, az egyre fiatalabb korban jelent-
kezô cukorbetegség kiszûrésében. Haté-
kony közremûködésünk nélkül a nép-
egészségügyi program sem mûködik.

– Ön szerint mi a hazai egészségügy
legnagyobb gondja?

– Az egyre növekvô szakdolgozói lét-
számhiány, ami már szinte elviselhetet-
lenné teszi az ágazatban dolgozók napi
munkáját, a fokozódó terhelés pedig nö-
veli a kiégést és a munkahelyek, a pálya
elhagyását. Az alapellátásban foglalkoz-
tatott szakdolgozók (körzeti ápolók, vé-
dônôk, fogászati asszisztensek) anyagi
helyzete a tavalyi és az azt megelôzô
évben hozott intézkedések ellenére nem
változott jelentôsen. A hiány már itt is ér-
zôdik.

– Mit lehetne tenni?
– Kiemelten fontos egy Nemzeti Ápo-

lási Stratégia megfogalmazása a hiány-
szakmák (pl. ápoló, szakápoló) megszün-
tetésére, és komplex program elindítása
az álláshelyek betöltésére, illetve az ápo-
lás körülményeinek javítását célzó eszkö-
zök beszerzésére. A meglévô adatokból
világosan láthatók az egyes szakterülete-
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A jövô nemzedékét is motiváló, 
méltányos, igazságos és a munkabékét
megteremtô megoldás kell
A Magyar Egészségügyi Szakdolgozói Kamara elnökével, dr. Balogh Zoltánnal 
beszélgettünk a MESZK feladatairól, az elmúlt év eredményeirôl, 
az egészségügy és a szakdolgozók jövôjérôl.

A tagjaink ellen folytatott etikai eljá-
rások – a kamarai törvény és más jogsza-
bályban meghatározott rendelkezés alap-
ján – elsô fokon kamaránk területi szer-
vezeteinél, másodfokon az országos szer-
vezetnél zajlottak 2016-ban is: területi
szinten 24 ügy, országos szinten két má-
sodfokú eljárás volt.

Országos szervezetünk immár nyolca-
dik esztendeje nyújt jogi és munkajogi ta-
nácsadást. Az e feladat ellátására kapott
támogatásból egyéni és csoportos mun-
kajogi tanácsadásban részesítettük tag-
jainkat: 400, döntô többségében egyé  ni
tanácsadás történt, további 384 esetet az
országos elnökség szakemberei válaszol-
tak meg.

– Országos szintû programokban is sze-
repet vállalnak…

– Nagy hangsúlyt fektetünk a megelô-
zésre. Aktív tagjaink bevonásával 2010
óta veszünk részt a „Magyarország át-
fogó egészségvédelmi szûrôprogramja
2010–2020” címû programban, ahol
évrôl évre növekvô számú szûrôvizs gá -
lattal, személyes életmódtanácsokkal
hívják fel a figyelmet a betegségek meg-
elôzésére és korai szûrésükre. A prog-
ramban egy ország egészségének érde-
kében dolgozunk a magyar lakosságért,
az egészségért, Magyarország jövôjéért,
melyet a szakdolgozók – akikhez biza-
lommal lehet fordulni – a legjobb tudá -
sukkal segítenek.

A MESZK 2011-tôl oszlopos tagja a
nagysikerû Cseppnyi önbizalom beteg -

10-11-beszamolo_Layout 1  2017.03.22.  6:30  Page 10



ken, intézményekben, vagy akár területi,
megyei szinten a szakdolgozók életkori
adatai és ezek tendenciái, így az utánpót-
lás kérdésében is központi intézkedéseket
kell tenni. Olyan keretszámokat kell ki-
alakítani mind a szakképzésben, mind
pedig a felsôoktatásban ápolói tanulmá-
nyokat folytató ápolóhelyekre vonatko-
zóan, melyekkel megfordítható a már
évek óta tartó, sôt, fokozódó létszámhi-
ány. Ugyancsak fontos egy országos mé-
diakampány indítása a jövô ápolóinak to-
borzására, az egészségügyi szakdolgozók
megbecsüléséért, az álláshelyek betölté-
séért, a szakdolgozói pálya vonzóvá téte-
léért, a biztonságos betegellátás megte-
remtéséért. A társadalom és a leendô
ápolók megszólításában fontos szerep
hárul a szakmai köztestületre, de ehhez
kormányzati segítség és támogatás is
szükséges.

– Milyen intézkedésekre lenne szükség
még?

– Annak érdekében, hogy az egészség-
ügyi tevékenységet végzô munkavállalók
helyzetének javítása tovább gyorsuljon,
halaszthatatlan kormányzati intézke-
désre van szükség. A bérfelzárkóztató
program megindításakor szerzett tapasz-
talatok alapján lényeges változások szük-
ségesek a fekvô- és járóbeteg-ellátás
mellett az alapellátásban és az otthoni
szakápolásban foglalkoztatott szakdolgo-
zók körében. Garanciális elemeket kell
beépíteni a rendelkezésekbe azért, hogy
az emeléseket a munkáltatók végre is
hajtsák. Ez különösen az alapellátás te-
rületén okozott problémát. Az emelés
mértékét és ütemezését tovább kell iga-
zítani a mindenkori garantált bérmini-
mum összegéhez annak érdekében, hogy
az eddig elért eredmények ne értéktele-
nedjenek el.

– Kitôl várja mindezek megvalósítását?
– A MESZK Országos Elnöksége a Te-

rületi Elnökök Tanácsával, az Országos
Szakmai Tagozatvezetôk Tanácsával és a
területi szervezetek alelnökeivel kibôví-
tett közös értekezlete március közepén
levélben fordult dr. Ónodi-Szûcs Zoltán
egészségügyért felelôs államtitkárhoz.
Ebben a levélben megköszöntük és a to-
vábbiakban is kértük az államtitkár el-
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szántságát és erôfeszítését abban, hogy
az ágazati bérrendezés további finomítá-
sakor a bérfelzárkóztatási rendszerben
érezhetô, méltányos, igazságos és a mun-
kabékét megteremtô, ugyanakkor a jövô
nemzedékét is motiváló és fenntartható
megoldás alakuljon ki.

– Mi a kamara koncepciója?
– A továbbiakban is kitartunk amellett,

hogy tárgyalás útján kell megtalálni azt
a koncepciót, amely az elôbb sorolt elvá-
rások figyelembevételével kialakul. Ab ban
mindannyian egyetértünk, hogy a hazai
lakosság egészségének fenntartása és ja-
vítása közös célunk, de ez megfelelôen
képzett és kellô számú egészségügyi
szakdolgozó nélkül nem lehetséges.

Mindannyiunk számára örvendetes
tény, hogy a hazai gazdaság erôsödésével
mind a minimálbér, mind pedig a garan-
tált bérminimum jelentôsebb mértékben
emelkedett, és várhatóan a következô
idôszakban tovább emelkedik. Ugyanak-
kor mind erôteljesebben tapasztalható az
egészségügyi ellátórendszer súlyos em-
berierôforrás-krízise, ezért a bérfelzár-
kóztatási koncepció változtatását, a min-
denkori garantált szakmai bérminimum-
hoz igazítását tartjuk elfogadhatónak.
Ezzel biztosítható lenne, hogy az éven-

kénti garantált szakmai bérminimum
emelkedése ne hozza nehéz helyzetbe a
bértárgyalásban részt vevô egyik felet
sem, illetve az is, hogy az ágazati mun-
kabéke, a kiszámítható jövôkép kedvezô
irányba mozdítsa a humánerôforrás-
helyzetet.

Igazodva az elmúlt hetekben lefolyta-
tott egyeztetésekhez, és az ott közölt
szándékokhoz, azt javasoljuk, hogy visz-
szamenôlegesen, 2017. január 1-jétôl,
az egészségügyi szakdolgozók bértáblá-
jának kezdô sorában, az elsô szinten, ka-
tegóriánként a következô illetmények
bevezetése jelenjen meg: „B” kategória
esetében, a jogszabályban érintett mun-
kavállaló esetén: 1,0, „C” kategória ese-
tében: 1,06, „D” kategória esetében:
1,08, „E” kategória esetében: 1,10, „F”
kategória esetében: 1,35, „G” kategória
esetében: 1,38, „H” kategória esetében
pedig: 1,54. Ugyancsak fontos, hogy a
bértábla további szintjei emelésének
mértékét, a 2016. szeptember 1-tôl
megvalósuló szakdolgozói illetményki-
egészítés arányainak megfelelôen, to-
vábbra is differenciáltan javasoljuk
megjeleníteni.

Hivatásunk
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,,Tisztában vagyunk az anyagi viszonyokkal
és nagyra értékeljük a munkájukat” –
kezdte köszöntôjét dr. Ladányi Márta
egészségügyi ágazati koordinációs helyet-
tes államtitkár. ,,Az egészségügy az a terü-
let, ahol 95 ezer dolgozó bére emelkedett,
2016-tól 43 ezer ápoló, 18 ezer orvos vihet
többet haza, ami nagy öröm. Azon dolgo-
zunk, hogy a kor követelményeinek meg-
felelô rendszer épüljön. Ennek érdekében
folyamatosak az egyeztetések, az ágazat
partnerként értékeli a kamarát. A béreme-
lés mellett jelentôsen csökkent a kórházak
adóssága, 225 milliárd többlettámogatás-
sal segítettük, hogy az egészségügyi szol-
gáltatások biztonságosak legyenek. El-
mondhatjuk, hogy ma jobb az egészség-
ügyben dolgozni” – mondta Ladányi Márta.

,,Advent van, a várakozás idôszaka, ilyen-
kor köszöntjük azokat a kollégákat, akik
sokat tesznek, tettek a betegekért. Mert
fontos elismerni azokat, akik a vállukon vi-
szik az ágazatot” – folytatta már ünnepi
hangvételben dr. Balogh Zoltán elnök. ,,Az
elismerés nem mindig jön idôben. Velem is
elôfordult, hogy úgy halt meg a kollégám,
hogy senkitôl sem kapta meg a visszajel-
zést, milyen fantasztikus munkát végzett.
Évente 5–8 ezren mennek nyugdíjba, fon-
tos, hogy nekik is köszönetet mondjunk.
Példaképeink ôk, akik a jövô nemzedékét
nevelték, muníciót adtak a kiégés ellen. Ez
egy nagy család, olyan közösség, amelyben
érdemes szerepet vállalni, és rajtunk múlik,
hogyan építjük a jövôt” – mondta Balogh
Zoltán, aki bízik abban: lesz olyan idôszak,
amikor másként tekintenek majd az ága-

zatban dolgozókra. ,,Ezért kellenek a pozitív
hôsök, akik példát mutatnak, hirdetik a fia -
taloknak, hogy miért szép ez a hivatás”
– zár ta beszédét az elnök, majd átadta a
Lurdy-ház különtermének színpadát az ün-
nepnek, a díjazottaknak.

2016 díjazottjai

Az „Év Kiváló Szakdolgozója” címet László
Ibolya csecsemô-gyermek ápoló (Szent
László Kórház telephely Immundefektus
és Gyermekhematológiai Ambulancia)
nyerte el.

Az „Év Kiváló Szakdolgozói Közössége”
2016-ban a Kiskunhalasi Semmelweis
Kórház invazív mátrix osztálya lett. Tag-
jai: Bakony Éva, Faddi Istvánné, Hornyák

Zita, Kollár Jenôné, Kormosné Hufnagel
Lilla, Pap Zsuzsanna, Szaszkó Józsefné,
Szikora Mária, Szilágyi Márta, Tóth Fran-
ciska, Tóthné Sándor Mónika.

„MESZK-ért” díjat heten kaptak: Prof.
dr. Betlehem József, Bogár Gézáné, dr.
Horváth Csilla, dr. Kálmánné Simon Mária,
Kostelecki Zsuzsanna, Mátésné Horváth
Mónika és Szabó Veronika.

„Tagozat-ért” díjat Bojtorné Szegedi
Ág nes, Gyöngyösiné Hoffer Szilvia, Már-
ton Mártonné, Timkó Éva és Babonits Ta-
másné kapott.

„Az Év Elhivatott Fiatal Szakdolgozója
2016” nyertesei: Horváth Balázs és Sôregi
Krisztina.

KV

12 | Hivatásunk | 2017/1.

MESZK AKTUÁLIS

A kamara és a kormány közösen 
köszöntötte a szakdolgozókat

A legjobbakat díjazta évzáró gáláján a Magyar Egészségügyi Szakdolgozói Kamara: a szervezet 
mindig gondot fordít arra, hogy elismerje az egészségügyben tevékenykedô kollégák munká ját. 
Dr. Balogh Zoltán elnök szerint mindannyiunk érdeke, hogy hazánkban elegendô egészségügyi
szakdolgozó legyen, a pálya vonzóvá váljon, növeljék a szakma presztízsét. Az Emmi képviseletében
dr. Ladányi Márta köszöntötte a dolgozókat, aki bízik abban: ma jobb az egészségügyben dolgozni.

Az idén is köszöntésre kerültek azok a 75, 80, 85 éves szakdolgozók, akik máig aktívan
tevékenykednek és kamarai tagsággal rendelkeznek
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Fergeteges 
hangulatot hozott 
a harmadik farsang
Háromszáz résztvevô, elképesztô jelmezek

és igazi különleges ízekkel telerakott aszta-

lok gondoskodtak a felejthetetlen farsangi

hangulatról. Idén harmadik alkalommal bá-

loztak együtt a szakdolgozók, álltak jelme-

zeikkel versenybe, és nyerhettek tombolán

is komoly nyereményeket.

A MESZK harmadik farsangi báljának nyitóceremóniája

Önfeledt, közös éneklés a Lurdy-ház színpadja elôtt

A remek hangulatról az est sztárvendége, Kovács Kati is gondos-
kodott

Kovács Kati sztárvendég, Michelin csillagos séf és
a legötletesebb jelmezek kavalkádja – ezek írják

le legszemléletesebben a MESZK idei, immár a har-
madik farsangi bálját. Összesen háromszázan vettek
részt az igazán impozáns rendezvényen. A sztárven-
dég egyórás koncertje mellett a már állandó vendég-
nek számító Kódex együttes adta a bál zenei hangu-
latát. Idén az Olaszországban tanult Michelin csilla-
gos séf igazi ételkülönlegességekkel gondoskodott a
menürôl: minden asztalon elôételként sajt- és húst-
álak, mártogatósok készítették elô a gyomrokat a ne-
hezebb ételekhez, a büféasztalnál pedig már valódi
olaszos ízek várták a vendégeket. A legnagyobb slá-
ger a vargányával töltött ropogós ma lac sült volt, éj-
félkor pedig a hagyományos töltött káposzta adott
energiát a hajnalig tartó mulatsághoz.

A zenei és ételkavalkádot jelmezverseny színesí-
tette. Csoportos kategóriában a Kincses Kamra Ka-
lózai, összesen 13-an vihették el az ötliteres nyere-
ménypezsgôt, míg egyéniben Túrórudinak volt a leg-
nagyobb sikere. A tombolán pedig értékes ajándéko-
kat sorsoltak ki, volt, aki wellness hétvégét, tabletet,
mikrohullámú sütôt nyert, és volt, aki 50 ezer forint
értékû mûtermi fotózási lehetôséggel lett a nap vé-
gére gazdagabb.

KJV
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Idén a 
szerencse
jegyében 
ünnepeltük 
a nôket
Újra telt ház és hihetetlen han-

gulat fogadta a már megszo-

kott pontszerzô továbbképzé-

sen a résztvevôket, melyet nô-

naphoz közelítvén tartott meg

a MESZK. A Lurdy-házban ha-

todik alkalommal rendezett

eseményre gyorsan beteltek a

regisztrációs helyek. Közel ezer

kolléganô olyan elôadásokat

hallgathatott, amelyek a bol-

dog nôiségükhöz adtak útmu-

tatókat.
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„Az élet zenéjét a nôk adják, akik ôszin-
tén, minden feltétel nélkül fogadják ma-
gukba a dolgokat, hogy érzéseiken át
szebbé alakítsák át azokat.” Ezzel a Ri-
chard Wagnertôl vett idézettel hívta a
Magyar Egészségügyi Szakdolgozói Ka-
mara ünnepi rendezvényére tagjait, érzé-
keltetve annak idei miliôjét.

Már a Lurdy-ház teljes közönsége is
érezhette, különleges ez a nap, látván az
igazán sok csinos hölgyet. A szervezôk
ugyanis külön kérték: jöjjön mindenki kü-
lönlegesen nôiesen, hiszen ez a nap csakis
róluk szól. Már a rendezvény elsô perceiben
megadta a hangulatot a Csillag születik
sztárja, a Quantum XXL. Dr. Balogh Zoltán,

a MESZK elnökének köszöntôjét követôen
pedig szakemberek sora beszélt a nôiségrôl,
annak megfoghatatlan misztériumáról.

Babonits Tamásné, a MESZK általános
alelnöke a Nônek lenni jó címû elôadását
a részt vevô hölgyek elôzetes internetes
felmérésének eredményére alapozta.
Konklúziója, hogy nônek lenni jó!

Tanurdzsity Istvánné természetgyógyá-
szati tagozatvezetô asszony azt fejtette
ki, hogy rajtunk múlik, szerencsésnek
akarjuk-e látni munkánkat, kapcsolatain-
kat és magunkat. Az ember a különbözô
élôhelyekhez alkalmazkodik azért, hogy
vele összhangban rezonáljon.

Vida Andrea Anna A nôiesség miszti-
kuma – Az illat, ami hozzá vonz címmel
arról beszélt, hogy „Az illat közvetlenül
a szívbe hatol, és ott határozottan dönt
vonzalomról és megvetésrôl, undorról és
kedvességrôl, szerelemrôl és gyûlöletrôl”.

Dr. Hevesi Krisztina szexuálpszicholó-
gus a boldog nôrôl mutatott példát, akit
az önbizalom öltöztet, hogy abból a te-
remben lévôk is töltekezhessenek.

Ebéd után kisfilmet vetítettek le a kö-
zépfülgyulladás és migrén enyhítésére is
szolgáló fülgyertyák alkalmazásáról,
majd a kiállító jóvoltából minden részt-
vevô ajándékba kapott egy pár gyertyát
kipróbálásra.

Dr. Balogh Zoltán, a MESZK elnöke köszönti a hölgyeket

Babonits Tamásné: Nônek lenni jó! címû
teltházas elôadása
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Az egész napos program megálmodója,
Tóthné Bucsek Ildikó, a közösségi, foglal-
kozás-egészségügyi, otthoni és hospice
szakápolási szakmai tagozat tagozatveze-
tôje elôadásában azt hangsúlyozta: ,,A
szerencsések vonzzák a szerencsés vélet-
leneket, jó döntéseket hoznak, vágyaik rej-
télyes módon valóra válnak, és még a sze-
rencsétlen helyzeteket is jóra fordítják.
Ezért használjuk ki a véletleneket, higy-
gyünk a megérzéseinkben, és abban is,
hogy szerencsések vagyunk, ha meg éppen
nem úgy alakulnak a dolgok, találjuk meg
azokban a helyzetekben is a lehetôséget.”

Ezt követôen Újvárosy András vezetô
mentôtiszttôl kaphattak show-elemekkel
tarkított gyakorlati tanácsokat az édes-
anyák a váratlan életveszélyes helyzetek
megoldásához.

Bognár Márta gyermekápolási tago-
zatvezetô a koraszülöttek és az anyák kö-
zötti korai kapcsolatról tartott szívmelen-
getô elôadást.

A délelôtt elôadó dr. Hevesi Krisztina
boldog nôrôl mutatott példájának hite-
lességét erôsítette a záróceremónia fel-
lépôjeként elképesztô ovációval fogadott
férje, Hevesi Tamás, aki csak úgy mutat-
kozott be: zenész, zeneszerzô és elsôsor-
ban boldog ember. Az egyébként még a
szervezôket is meglepte, hogy a közönség
mennyire átvette azonnal a felcsendülô
dalok ritmusát, mennyire felszabadultan

énekelték együtt a slágereket a sztárven-
déggel.

Ez a nap tényleg azért volt különleges,
mert gyönyörû nôként ragyoghattunk, csak
magunkra figyelve, félre téve gondjainkat,
hogy újult erôvel, magabiztosan folytathas-
suk a sokszor embert próbáló, de mégis
rendkívüli munkánkat, ami a hivatásunk.

KJV

„Az önbizalom öltöztet” – dr. Hevesi
Krisztina szexuálpszichológus elôadását
is hatalmas érdeklôdés övezte

Dátum Helyszín           Rendezvény neve
április 22. Budapest            Radiográfus Kvíz – szakmai verseny
május 12–13. Hévíz                 VIII. Foglalkozás-egészségügyi Napok
május 24. Budapest            Az alsó végtag vénás és nyirokkeringési zavarok korszerû konzervatív 

                         kezelése és ápolása
június 13. Budapest            Védônôi Nap (közös rendezvény MAVE, OTH)
június 16. Budapest            Gyermekápolók a „Kincsek ôrzôi” – Gyermekpszichiátriai ellátás nehézségei
augusztus 31–szeptember 2. Siófok                MESZK IV. Szakdolgozói Tudományos Kongresszus
szeptember 8. Budapest            Szülésznô-Védônô-Dietetikai Tagozat szakmai továbbképzése
szeptember 20–22. Balatonfüred       XVI. Járóbeteg Szakdolgozói Konferencia (közös rendezvény Medicina 2000, MÁE)
október 6–7. Nyíregyháza       II. Országos Alapellátási Konferencia
október 13. Budapest            Országos Tagozati Nap
október 27. Budapest            Országos Szakmai Verseny
november 9. Budapest             Középpontban gyógyszerész asszisztensi munka és a gyógyászati segédeszköz ellátás
november 16–17. Budapest            Szociális Munka Napja
november 24. Budapest            Dietetikai Szakmai Tagozat továbbképzése
november 30. Budapest            Ápolás Innováció és Ápolásmenedzsment IV. Országos Konferencia

A változás jogát fenntartjuk.
Aktuális információ a www.meszk.hu weboldalon, az eseménynaptárban érhetô el.

MESZK AKTUÁLIS

A MESZK Országos Szervezetének 2017-es rendezvényei
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– Tavaly Ön lett a MESZK „Tagozatért
Díj” egyik elismertje. A díjazás feltételei
között szerepel a kiemelkedô szakmai
munka mellett a közösségépítô tevékeny-
ség is. Utóbbi vajon mit jelent a gyakor-
latban?

– A higiénikusok csoportvezetôje va-
gyok a budapesti Bajcsy-Zsilinszky Kór-
házban, a közösségi munkát leginkább a
saját példámmal tudom illusztrálni: fel-
adataink, munkakörünk révén szinte min-
den dolgozóval személyes kapcsolatot épí-
tettünk ki, folyamatosan kommunikálunk.
Ennek köszönhetôen olykor bizalmas in-
formációkhoz jutunk, amelyek másra nem
tartoznak, vagyis munkatársainkkal szoros,
bizalmi alapon mûködô kapcsolatot ápo-
lunk. A szakmán, és különösen a kamara
Közegészségügyi-járványügyi Tagozatán
belül ezek a kapcsolatok még szorosabbak
és rendszeresebbek.

– Ha már a szakmánál tartunk: aktív
kórházi higiénikusként Ön hogyan látja a
hazai kórházak, egyéb egészségügyi in-
tézmények általános higiénés állapotát?

– A tevékenységet szabályzó jogszabá-
lyi környezet megfelel az európai nor mák -
nak, ha az abban leírtak a gyakorlatban is
napi szinten mûködnének, elégedettek le-
hetnénk. Sajnos, számtalan ok miatt (for-
rás- és létszámhiány, emberi mulasztás
stb.) az egészségügyi intézmények több-
ségében ez sok kívánnivalót hagy maga
után. Nagyon sok kórházban, a szakmai
minimumfeltételek ellenére, a folyamatos
szakemberhiány miatt nincs higiénikus,
vagy az elôírtnál kisebb létszámban alkal-
maznak infekciókontrollal foglalkozó
szakembereket, holott a menedzsment
tisztában van a kórházi fertôzések veszé-

lyével, és jól ismerik az errôl szóló statisz-
tikákat is. Úgy vélem, ez az áldatlan hely-
zet nem is változhat addig, ameddig az
egészségpolitika, az ágazat legfelsôbb ve-
zetése nem foglalkozik kiemelt terület-
ként az ápolás és a szakma szabályainak
szigorú betartatásával. Erre kitûnô, köve-
tendô példa volna az angol egészségügy,
amelyben kiemelt, kormányzati hatáskör
alá vonták az infekciókontrollt, és szigo-
rúan betartatják a szabályokat, az ellenük
vétôket pedig szankcionálják. Ennek kö-
szönhetôen látványosan javultak az ered-
ményeik a kórházi fertôzések és járványok
megelôzése területén.

– A Rezidensek Szakmai Szervezete a
kórházi fertôzések megelôzéséhez tavaly
novemberben komplett javaslatcsomagot
tett le az ágazati vezetés asztalára. Ön a
gyakorlatban találkozott már az akcióterv
bármely elemének a megvalósítására irá-
nyuló törekvéssel?

– Nem találkoztam. Ennek ellenére a
mi kórházunkban az átlagosnál kedve-
zôbb a higiénés helyzet. Nálunk minden
kórteremben ott vannak és mûködôké -
pesek a kézfertôtlenítésre használt esz-
közök. Más kérdés, hogy a folyton ro-
hanó, agyonterhelt nôvérek mikor és
hányszor használják naponta. A kórházi
fertôzések számának látványos csökken-
tése, illetve hatásos megelôzése rendkívül
összetett problémakör, amelynek sikere
nemcsak a kórházi személyzeten, hanem
az oktatáson, a betegen és a látogatókon
is múlik. A sokféle kritikus ponton egy-
szerre kellene pozitív változásokat végre-
hajtani, ami a gyakorlatban szinte lehe-
tetlen. A gyökeres változtatást a szakis-
kolákban, a most felnövekvô új nôvérge-
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ARCOK A MESZK SZAKMAI Tagozataiból

Hatékony infekciókontroll – kevesebb fertôzés
A MESZK Közegészségügyi-járványügyi Tagozatának elnökét, Bojtorné Szegedi 
Ágnest a szakma fejlôdési lehetôségeirôl, aktuális gondjairól és a megoldás 
esélyeirôl kérdeztük.
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nerációknál lehetne elkezdeni, velük kel-
lene megértetni a fertôzések megelôzé-
sének életbevágó jelentôségét, és szigo-
rúan betartatni velük a higiénés követel-
ményeket, ami késôbbi munkájukban már
a mindennapi tevékenységük természe-
tes részévé válhatna.

– Ne feledkezzünk meg a jó példáról
sem! Az sem mindegy, hogy az osztályon
dolgozó orvosoktól mit látnak a nôvérek.

– Kétségtelen tény, hogy „a minden
beteg után mossunk kezet, fertôtlenít-
sünk elv”-et az orvosok is ritkán tartják
be, náluk is erôs hiányosságok tapasztal-
hatók. Sajnos, a még ma is élô kórházi
hierarchia miatt a higiénikus szavára
aligha hallgatnak az orvosok. Esetükben
a szankciók vezethetnének eredményre.

– A Közegészségügyi-járványügyi Ta-
gozatnak körülbelül hány tagja van és
milyen elérendô célokat tûztek ki?

– A taglétszám folyamatosan változik,
átlagosan 7–800 fôbôl áll a tagságunk.
A tagozat országos küldötteinek körülbe-
lül a fele nagyon aktív, ôk mindenben tá-
mogatják a munkámat, a másik felét még
aktivizálni kell. Alapvetô célunk, hogy fo-
lyamatosan és minél aktívabban jelezzük
az egészségügyi államtitkárságnak a hi-
giénikusszakma problémáit. Tudatosítsuk
az egészségpolitikusokban, hogy milyen
létszámgondokkal küzdünk, holott a
munkánk az intézményekben folyó gyó-
gyító munka minôsége szempontjából
döntô fontosságú lenne. Rá kell irányíta-
nunk a döntéshozók figyelmét arra, hogy
a szakmai minimumfeltételeket tartal-
mazó jogszabály elvárásaihoz képest
mennyivel kisebb a kórházi higiénikus -
létszám, és arra is, hogy ez milyen követ-
kezményekkel járhat. További gondunk,
aminek megoldása szintén sürgetô fel-
adat: a kórházhigiénés szakma bérezési
anomáliája. A miénk az egyetlen egész-
ségügyi szakma, amely – a fokozott fer-
tôzésveszély, az egészségkárosodás koc-
kázata ellenére – semmilyen veszélyes-
ségi pótlékban nem részesül. Minket ad-
minisztratív állományba sorolnak, mintha
a napunkat a számítógép mellett tölte-
nénk, holott a munkánk miatt folyama-
tosan fertôzéskockázatnak vagyunk ki-
téve. A MESZK vezetôségének tájékozta-

tása szerint az államtitkársággal folyó
egyeztetô bértárgyalások után ennek a
problémának a megvitatására is sort ke-
rítenek majd.

További fontos és megoldásra váró fel-
adat az úgynevezett gázmesterek, vagyis
a kórházi kártevôirtók státuszának, illetve
alkalmazásuk feltételeinek a tisztázása. A
szakmánk eredetileg eleve két tevékeny-
ségi körbôl állt: a kórházi higiénikusoké-
ból és a gázmesterekébôl. Utóbbi foglal-
kozás mondhatni ma már ritka, mint a
fehér holló, holott mûvelôikre minden
kórházban nagy szükség lenne. Ezt bizo-
nyítja a pár hónappal ezelôtti poloskain-
vázió megjelenése is. Sajnos a gázmeste-
reket általában nem tekintik valódi
egészségügyi dolgozónak, és a kórházi
menedzsmentek sem veszik kellôképpen
komolyan a tevékenységüket, holott a
kórházakban egyre több – a fertôzés koc-
kázatával is járó – egészségügyi kártevô:
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egyrészt a különbözô vérszívó élôsködôk
(bolha, tetû, poloska), másrészt a fertô-
zéseket terjesztô rágcsálók (patkány,
egér). A mostani gyakorlat szerint a kór-
házak többsége külsô szolgáltató céggel
igyekszik megoldani a kártevôirtást, ám
ez idôbe telik, ami alatt egy egész kórte-
rem vagy osztály is megfertôzôdhet a be-
hurcolt vérszívókkal. Az optimális az
volna, ha helyben lenne egészségügyi
kártevôirtó, aki azonnal megkezdhetné a
kritikus helyiség megtisztítását.

A korábban részletezett szakmai gon-
dok miatt az a meggyôzôdésem – és
ebben egyetértünk a kamara és a tagozat
minden vezetôjével –, a kórházi higiéni-
kusszakma a jelenleginél sokkal több fi-
gyelmet érdemel, és sürgôs, alapos fej-
lesztésre vár, mert ezáltal sokakat sújtó
járványügyi események elôzhetôk meg.

Lóránth Ida

Akcióterv a kórházi fertôzések visszaszorítása érdekében

A kórházi higiéné támogatására, vagyis a fertôzések megelôzésére a Rezidensek
Szakmai Szervezete a következô javaslatokat tette:
• Minden betegellátási ponton legyen elérhetô alkoholos kézfertôtlenítô gél.
• Kerüljön szigorú ellenôrzés alá a kötelezô évenkénti továbbképzés a kórházi

fertôzések és a kézhigiéné tárgykörében.
• Cselekvô szakmai programok indítása annak érdekében, hogy az elkövetkezô

négy évben felére csökkenjen az MRSA és a Clostridium difficile okozta kórházi
fertôzések elôfordulási gyakorisága Magyarországon.

• Szakmai regiszter, validált adatbázis létrehozása a kórházi fertôzésekrôl.
• Az Országos Epidemiológiai Intézet legalább félévenként hitelesen és közért-

hetôen tájékoztassa a szakmai szerveket, az Országgyûlést és a lakosságot a
kórházi fertôzések eredményeirôl, az elvégzett szakmai munkáról és a jövôbeni
teendôkrôl, tervekrôl.
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alább hitelesen tu dom képviselni mások
elôtt, mennyire fontos, hogy az ember
megtalálja a saját útját. Nem szabad el-
felejteni, hogy a munka nem kötelezô
rossz, amit az anyagiak miatt el kell vé-
gezni, hanem annál sokkal több. Sikerél-
ményt ad, társakat, a csapathoz tartozás
érzését, hasznos elfoglaltságot, célokat a
mindennapokban. Ezért örülök, hogy ezt
a pár kitérôt megtettem, mert így tudom
másoknak is elmondani, hogy akkor tud-
ják kiteljesíteni magukat, ha látják a vég-
zett munka szépségét és értékét is.

– Amellett, hogy egyetemen pszicholó-
giát tanít, több könyvet írt, és rendszere-
sen szerepel a médiában. Hogyan érkeztek
ezek a felkérések?

– Tulajdonképpen mindkettôt az egye-
temi elôadásaimnak köszönhetem. Sok
hallgatóm van, és nagyon jó velük a kap-
csolatom, pedig szigorú oktató vagyok.
Egy könyvkiadó új témákat, új szerzôket
keresett, és az egyik volt tanítványom
ajánlott engem. Az interjúk esetében is
ugyanez volt a helyzet, egykori hallgató-
imnak jutottam eszébe, amikor olyan
munkahelyre kerültek, ahol pszichológus
szakemberre volt szükség.

– Nehéz egyensúlyozni az egyetem vi-
lága és a sajtó elvárásai között?

– Idônként nem könnyû, de vállalom,
mert így tudom megvalósítani a cél ki tû -
zé semet. Fontosnak tartom, hogy a tudo-
mányos élet vívmányait közelebb vigyük
azokhoz, akikért létrejöttek. Hiába dolgo-
zunk ki ugyanis briliáns statisztikákat,
mérôeszközöket, és végzünk el nagyszerû
kísérleteket, ha ezekrôl éppen azok nem
tudnak, akikért mindezt végezzük, akik-
nek a mindennapjait megkönnyíthetjük
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RÓLUNK MONDTÁK

„Hálás lehetek, hogy 
megtaláltam a helyem”
Akár az egyetemi elôadóteremben, akár valamelyik televízió mûsor -
ban beszél párkapcsolati vagy szexuálpszichológiai témákról dr.
Hevesi Krisztina, magával ragadja a hallgatóságot, érzôdik, hogy ô
is olyan ember, akinek a hivatása a szenvedélye is. Stílusából és tu-
dásából ízelítôt kaphattak mindazok, akik részt vettek elôadásán a
VI. Különleges Szakmai Nap a Nôk jegyében címû rendezvényen.

– Mi volt az elôadásának célja?
– Egyrészt, mivel az egészségügyben dolgozók gyakran találkoznak pszichológiai, eset-

leg szexuálpszichológiával kapcsolatos problémákkal, szeretném segíteni ôket abban,
hogy kompetensebbnek érezzék magukat az ilyen jellegû, hozzájuk intézett kérdések
esetén. De legalább ennyire fontos, hogy ôk maguk, akik mindig másokkal foglalkoznak,
kapjanak támogatást a saját mentális egészségük megôrzéséhez. A szexuálpszichológia
mellett szakterületem az egészségfejlesztô pszichológia és a sportpszichológia is, így
azokkal a témákkal találkozom – stresszkezelés, megküzdés –, amelyek az emberek szá-
mára védôhálót jelenthetnek a hétköznapi nehézségekkel kapcsolatban. Nem véletlen,
hogy az egészségpszichológia témakörében sok tudományos cikk foglalkozik az ápoló-
nôk, orvosok helyzetével. Egy egészséges párkapcsolat fenntartása sosem könnyû feladat,
és ez különösen igaz, ha valaki több mûszakban dolgozik, gyakran túlórázik. Mi jelenthet
az ô számukra kikapcsolódást, feltöltôdést? A kutatásokból kiderül, hogy sokat segít a
rendszeres szabadság és a rekreáció aktív formái, például a kimozdulás a szabadba.
Ezen kívül pedig a humor. Mégpedig azért, mert lehetôvé teszi, hogy kiszakadjunk a hét-
köznapokból, egyfajta átkeretezésre ad lehetôséget, és eltereli a figyelmet a problémák-
ról. Az emberi élet két legfontosabb pillére a munka és a magánélet. Manapság ezek
gyakran egymás rovására mennek, és sajnos nem a magánélet megy a munka rovására,
hanem fordítva. Ezért szerettem volna olyan erôsítô gondolatokat átadni, amelyek se-
gítenek a saját párkapcsolatok kezelésében, megfelelô értelmezésében.

– Nem volt mindig egyértelmû, hogy pszichológus lesz. Hogyan sikerült rátalálni a
saját útjára?

– Hatalmas vargabetûvel. De nagyon hálás lehetek azért, hogy megérkeztem a he-
lyemre. Már gimnazista koromban felmerült bennem, hogy pszichológiával szeretnék
foglalkozni, de édesapám mérnökember, és a szüleim úgy gondolták, hogy egy egzak-
tabb tudomány felé forduljak. Így kerültem a közgazdaságtan területére, amirôl – an -
nak ellenére, hogy diplomát szereztem – éreztem, hogy nem az én területem. Próbál-
tam váltani, és elvégeztem egy újságíróképzést. Ott pedig azt éreztem, hogy válasz-
tékosan fogalmazok, jól tudok beszélni, de valahogy nem tudom, mit írhatnék a zász-
lómra. Azon gondolkodtam, mi van, ha az ember két diplomával még mindig nem ta-
lálja a helyét. És akkor rájöttem, hogy az az én bajom, hogy nem azt csinálom, amit
eredetileg szerettem volna. Ekkor kezdtem el a pszichológiaszakot. Nem mondom,
hogy óriási lelkesedés fogadta volna a családom részérôl az ötletet, de támogattak,
és ezt köszönöm nekik. Lehet, hogy jobb lett volna, ha megkímélem magam ezektôl a
kerülôktôl, és fel merem vállalni elsôre, hogy mivel szeretnék foglalkozni, de így leg-

Hevesi Krisztina könyvei

Hevesi K. Szex. 
A psziché labirintusában. 
Budapest: Kulcslyuk Kiadó; 2013.

Hevesi K. Szextrém. Perverziók,
szexfüggôség és ártalmatlan
különc ségeink. 
Budapest: Kulcslyuk Kiadó; 2014.
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ezen tudás birtokában. Számomra nagy
segítség volt édesapám példája, aki gaz-
daságmérnök. Ma már nyugdíjas, de a
Mûszaki Egyetemen tanított, a projekt-
menedzsmentet ô honosította meg Ma-
gyarországon. A tanítás mellett vállala-
toknál is dolgozott, azért hívták, mert a
tudományos elméleteket le tudta fordí-
tani a praktikus gondolkodás szintjére. Én
is erre törekszem, még akkor is, ha gyak-
ran könnyebb lenne a szakirodalom nyel-
vén fogalmazni. Pozitív visszajelzéseket
kapok, mondták már nekem, hogy engem
akár gyerekmûsorba is be lehet ültetni,
akkor is el tudom mondani a felnôtteknek
szánt üzenetemet úgy, hogy senki érzé-
kenységét nem sértem. De azt is megta-
pasztaltam az évek alatt, hogy az egye-
temi elôadásaimnál tudnom kell a köz-
napi nyelvrôl szakkifejezésekre váltani,
különben a hallgatók nem érzékelik a
tantárgy tudományos súlyát.

– Nem riasztják az ismertség negatív
velejárói, az hogy ismeretlenül bírálhat-
ják, hogy a magánéletét véleményezhe-
tik?

– Ezt nekem pszichológusként sokkal
könnyebb értelmezni, mint egy olyan em-
bernek, akire felkészületlenül szakad rá
mindez. A pszichológiai ismereteimnek
köszönhetôen tudok úgy tekinteni az
esetleges bántásra, hogy ez nem rólam
szól, és beleérezni magam annak a hely-
zetébe, aki megcélzott. Ha kritika ér, min-
dig végiggondolom, hogy elrontottam-e
valamit. Ha igen, akkor igyekszem változ-
tatni. Ha azonban úgy ítélem meg, hogy
nem hibáztam, akkor egyszerûen elfoga-
dom, hogy én sem tetszhetem mindenki-
nek, ahogy ne kem sem tetszik mindenki.
Arra is mindig figyelmeztetem magam,
hogy én döntöttem úgy, hogy kilépek a
nyilvánosság elé, és azzal ezt is vállaltam.

– A tanítás mellett magánpraxisa is
van, gyakran hívják televíziómûsorokba.
Ennyi teendô mellett mi jelenti az ön szá-
mára a kikapcsolódást?

– Nekem az segít, ha sikerül rendszere-
sen beiktatni valamilyen sportolási lehetô-
séget. Lehetôleg olyat, ahol valaki vezeti
az edzést. Mert nekem az agyam fárad el.
Az egész napom kérdés, kérdés, kérés, kér-
dés típusú sorozatokból áll, és nagyon jó,

hogy végre egy kicsit nem kell gondolkodnom, hanem megmondják nekem, mit csináljak.
Mostanában balettozni járok, nagyon jólesô érzés, hogy csak utánzom a mozdulatokat,
belefeledkezem a gyakorlatsorokba, kicsit kiszellôztethetem a fejem. A testmozgás élén-
kíti a vérkeringést, az agy is felfrissül. Ha sikerült ezt megoldani, akkor bírom a tem-
pót. Ha nem, és nincs lehetôségem a feltöltôdésre, akkor feszültebb is va-
gyok. A férjemmel nehezen tudjuk összeegyeztetni a programokat,
nekem a hétköznapok vannak tele, neki a hétvégék. Ezért minden
évben kétszer tíz napra mindent elengedünk, és együtt elutazunk
valahová. Olyankor nincsenek feladatok, csak a kikapcsolódás. Per-
sze, mivel izgága vagyok, egy-egy szakkönyvet oda is elviszek, de
az a szokásos tempóhoz képest semmi. Ezeken a közös nyaralá-
sokon mindig regenerálódunk, és arról is visszaigazolást ka-
punk, hogy mennyire szeretjük egymást. Lehet, hogy ezt a
hétköznapi reggeleken, amikor a fürdôszoba elôtt azon vi-
tatkozunk, hogy ki menjen be elôbb, nem érezzük át, de a nya-
ralásokon errôl bizonyosodunk meg. Mindig kiderül, hogy mi
nagyon jól tudjuk támogatni egymást. Egy párkapcsolatban
az a legfontosabb, hogy a felek között az igazán nagy
dolgokban – ideológia, emberség, értékek,
jótékonyság – egyetértés legyen.
Sokat számít, hogy ha nap-
közben ho zok egy fontos
döntést, és este otthon To-
minak elmondom, megerô-
sít, hogy ô ugyanúgy dön-
tött vol na. És hogy ne csak
rosszat mondjak a mé dia
hatásairól, nekünk nagy
lökés volt, hogy mi-
után én izgultam a
páromért a Sztárban
sztár mûsor kap-
csán, utána ô izgult
értem, amikor a
Celeb vagyok, ments
ki innen! mû sorban
szerepeltem. A pár-
kapcsolatunk szem-
pontjából az nagyon jó
döntés volt, mert ahogy az
ember a bajban ismeri meg
igazán a barátját, ugyanúgy
a partnerét is. Saját ma-
gunkban is érdekes volt
megtapasztalni, hogy
mennyire fáj, ha a má-
sikat bántják, és
mennyire minden
idegszálunkkal a
másik mellett tud-
tunk lenni.

Bródi Emília
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Kartalra. Azóta több lett a szabadidôm.
Van egy kis mûhelyem, ha itthon va-
gyok, ott készítem ezeket a fém dísz- és
használati tárgyakat. Kezdetben sokat
segített az internet, mert ötleteket
adott ahhoz, hogy milyen tárgyakat, dí-
szítéseket készítsek. Mostanában már
számos ismerôs, barát felkeres, el-
mondja, hogy mit szeretne, megbeszél-
jük a formáját, a méretét, aztán elkészí-
tem a tárgyat. Azt is mondhatnám, hogy
kézrôl kézre adnak, mindenki ajánl va-
laki másnak, így mindig van, amin
éppen dolgozhatok.

– Hogyan dolgozik? Elôbb tervez, rajzol,
aztán kezd az igazi munkához?

– Nem szoktam rajzolni, inkább „fej-
ben” tervezek. Sokszor éppen a kórházi
munkám szabad perceiben, például az
ügyelet üres óráiban. Elgondolom, hogy
mit szeretnék a kemény, rideg fémbôl el-
készíteni és azt milyen technikával fogom
megvalósítani, aztán otthon, a mûhely -
ben kirakom magam elé a nagyvonalak-
ban „leszabott” anyagot, és kezdôdhet az
igazi munka. A dísztárgyakat olykor
bronz ból, máskor vasból készítem, a na-

– Amikor fiatal pályakezdô volt, rögtön az
egészségügyben keresett munkát?

– Borsod megyében laktunk, eredetileg
lakatosnak tanultam. A 80-as évek vége
felé álltam munkába, egy akkoriban na-
gyon elterjedt vállalkozási forma, egy
GMK (gazdasági munkaközösség) dolgo-
zójaként. Munka volt bôséggel, de a fize-
tések gyakran akadoztak. Folytonos gond
volt, hogy késett a fizetés, várni kellett a
pénzre. Meguntam. Egy ismerôsöm azt
javasolta, hogy keressek munkát Buda-
pesten, és rögtön említett is egy lehetô-
séget: betegszállítókat keres a Szent
János kórház. Gondoltam, megpróbálom,
bár addig nem dolgoztam egészség-
ügyben, de majd belejövök a munkába. Az
állami intézményben legalább minden
hónap elején pontosan fizetnek, véget
érhet a létbizonytalanságom.

– Sikerült beilleszkedni az új munkate-
rületre? Meddig dolgozott a János kór-
házban?

– Hamar megtanultam a teendôket, 3-
4 évig maradtam a kórházban. Folyama-
tosan ingáztam, hétvégenként hazavona-
toztam. Idôközben megnôsültem, és a fe-
leségem várandós volt, majd megszüle-
tett az elsô gyermekünk, építkeztünk is,
szükség volt rám otthon, ezért egy idôre
itt hagytam a fôvárost. Helyben kerestem
munkát. Még két gyerekünk született.
Ahogy cseperedni kezdtek, ismét vissza-
jöttem a fôvárosba dolgozni, megint az
egészségügyben helyezkedtem el. Idôvel
elvégeztem a szakdolgozói tanfolyamot.
Munka mellett, amolyan másodállásban
dolgoztam betegszállító mentôn is. Most
már évek óta a kistarcsai Flór Ferenc kór-
házban dolgozom mûtôsként.

– A szíve azért csak visszahúzta az ere-
deti szakmájához is, hiszen szabadidejé-
ben egyedi fém dísztárgyakat, díszes kor-
látokat, kapukat készít, meg minden más,
kézügyességet, szakértelmet igénylô fém-
munkát elvállal. A különleges és egyedi
kemenceajtótól a kerti grillsütôig.

– A dísztárgykészítést már korábban,
valamikor a kilencvenes évek közepén
kezdtem, de akkoriban idô hiányában
csak ritkábban volt lehetôségem ezzel
foglalkozni. Pár éve Borsodban eladtuk
a házat és felköltöztünk Pest megyébe,
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LÉLEKÁPOLÓ 

Fémrózsaszál
egy mûtôs 

kezébôl
Lakatos János kórházi mûtôs,
ami önmagában megterhelô
fizikai munka, ám szabadide-

jét mégsem fotelben, tévét
nézve tölti, hanem apró

mûhelyében rideg, keményen
megmunkálható fémmel bir-
kózik. Dísz- és használati tár-

gyakat, gyönyörûséges korlá-
tokat, kemenceajtókat készít.
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gyobb rácsokat, kerítéseket, kapukat vas-
ból. Ha elkészül a kívánt forma és úgy
látom, nem szorul már változtatásra,
mert olyan, amilyennek elképzeltem,
akkor jöhet a festés, lakkozás, vagy a po-
lírozás. Mikor éppen melyik technika
szükséges aszerint, hogy a megrendelô
mit vár tôlem. Mindenkinek egyéni elkép-
zelései vannak az általa megálmodott
tárgyról. Vannak, akik inkább a dísztár-
gyakat, vagy a díszesebb konyhai eszkö-
zöket, felszereléseket kedvelik, mások a
kerti tárgyakat szeretik jobban. Igaz, van-
nak különösen népszerû, sokak által ren-
delt tárgyak is, mint a bronzrózsa, a gyer-
tya, vagy üvegtartók. Mostanában di-
vatba jött a díszes kemence- és füstölô-
ajtó, meg a grillsütô, a bogrács díszes áll-
vánnyal, ezeket sokan kérik tôlem. Persze,
minden tárgy más és más, sosem csinálok
két egyformát.

– Ha ennyire népszerû a munkája, nem
gondolt rá, hogy fôállásban csak ezzel
kellene foglalkoznia?

– Ötvenhetedik évemet taposom, nem
szeretném már túlbonyolítani az élete -
met. Nem mondom, mostanában gondol-
kodom a mûhely bôvítésén, mert szûkös
a jelenlegi, meg azt is tervezgetem ma-
gamban, ha nyugdíjba megyek, mivel
foglalkozom majd, de nagy vágyaim nin-
csenek már. Szeretnék például egy új-

fajta, saját ötletem alapján épített ke-
mencét csinálni, olyat, amilyen még sen-
kinek sincs.

– A gyerekei közül érdeklôdik valame-
lyikük a fémmûves munka iránt?

– Két fiam és egy lányom van. Az
egyik fiú Londonban él, szakács, a másik
CNC esztergályos, a lányom szintén
egészségügyi alkalmazott, itt helyben, a

kórház sürgôsségi osztályán dolgozik. A
feleségem pedig Budapesten, a Szent
Imre kórházban ápolónô. A gyerekek
közül egyelôre egyik sem mutat túlzott
érdeklôdést az általam nagy szeretettel
mûvelt fémmûvesség iránt, de idôvel
változhat még a felfogásuk.

L. I.
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Az idôskorú páciensek speciális ápo-
lási, illetve kommunikációs igényei-

vel több nemzetközi tanulmány is foglal-
kozott már. Azok szerzôi következteté -
seiket a gyakorlatban, nagyobb betegtö-
megen végzett megfigyelések eredmé-
nyeibôl vonták le. Abban minden vizsgá-
lat végrehajtói egyetértenek, hogy az
idôskorúak ápolása speciális terület,
amely a velük foglalkozó személyektôl
más viselkedést és kommunikációt igé-
nyel, mint a fiatalabb korosztályoké. A
hibás kommunikáció mindkét felet, a be-
teget és az ápolót is türelmetlenné, elé-
gedetlenné, elutasítóvá teheti, és az
ebbôl adódó ellentétektôl nehezen elvi-
selhetôvé válhat a köztük lévô kapcsolat.

Támogató otthoni környezet

A szakirodalom három fô szempont figye-
lembevételét ajánlja az idôsápolásnál: a
környezet, az ápolt személy egészségi ál-

lapota és az ápoló habitusa. Az eredmé-
nyes kommunikáció szempontjából nem
mindegy, hogy az ápolás otthoni környe-
zetben, szociális intézményben vagy kór-
házban történik. A megfigyelt esetek
alapján egyértelmûen kijelenthetô, hogy
az ápoló és az ápolásra szoruló között
legkönnyebben az otthoni környezetben
alakul ki a kívánt személyes kapcsolat.
Valószínûleg azért, mert a páciens a saját
megszokott környezetében eleve bizton-
ságban érzi magát, kevésbé fogadja gya-
nakvóan egy számára kezdetben idegen
személy érdeklôdését, és szükség esetén a
vele való fizikai foglalkozást. Az otthoni
ápolás további elônye, hogy az egyetlen
személyre koncentrál, ráadásul lényege-
sen hosszabb idô áll rendelkezésre, mint
a kórházi ápolásnál. A megfigyelések
egyértelmûen bizonyították, hogy a szak-
mailag magasabban kvalifikált, mûvel -
tebb, szélesebb látókörû ápolók sokkal si-
keresebben építik ki kapcsolataikat a pá-

cienseikkel, mint gyengébb kvalitású tár-
saik. Ôk sokkal toleránsabbak, megértôb-
bek a betegeikkel, és könnyebben, célra-
törôbben kommunikálnak velük.

Az idôsgondozás legnehezebb és leg-
több türelmet, empátiát igénylô szeg-
mense a kórházi ápolás. Itt az ápolónak
eleve számolnia kell az általa ápolt sze-
mély krónikus betegségével, vagy inkább
betegségeivel, az ebbôl fakadó türelmet-
lenségével, szorongásaival és azok min-
den mentális következményével. Az idôs
betegek többsége eleve nehezebben viseli
a kórházi tartózkodást, mint a fiatalok.
Bizalmatlanok, állapotukat olykor súlyo-
sabbnak látják, mint amilyen a valóság-
ban, a többségük nehezebben viseli a ke-
zelésekkel járó kellemetlenségeket, mind-
ezek miatt pedig türelmetlenek. Vannak,
akik magukba fordulnak, sem betegtár-
saikkal, sem a kórházi személyzettel nem
szívesen kommunikálnak. Ôket meglehe-
tôsen nehéz rávenni az együttmûködésre.
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HULLÁMHOSSZ

Együtt érzô ápolás 
– gyorsabb gyógyulás
Az idôskorú páciensek ápolásánál döntô szerepe lehet a
személy re szabott kommunikációnak. Az a betegápoló, aki
figye lembe veszi az általa gondozott idôs ember egyéni adott -
ságait, igényeit, és ezek szerint igyekszik vele személyes kap-
csolatot kialakítani, könnyebben boldogul feladatai végrehajtá-
sával, mint az a társa, aki csupán általános, minden beteg
ápolá sánál alkalmazott módszerekkel él.
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A prevenció fontossága
A leggyakoribb idôskori betegségek – idôben történô kezelésbe vétel nélkül – hamar
súlyosabb tüneteket produkálhatnak. Ezek pedig a pácienst elôbb-utóbb ágyhoz is köt -
hetik, és gyakori, hogy a folyamatos ápolásuk igénye is felmerül. Sajnos a 65 év feletti
fenyegetô tünetek híján kezelésük elmarad. A leggyakrabban elôforduló kórképek: a 2-
es típusú diabétesz, a magas vérnyomás, a szív-ér rendszeri problémák, a különféle
emésztôszervi problémák és a rosszindulatú daganatos betegségek. Az esetek több-
ségében az idôseknél már több súlyos betegség is diagnosztizálható, nem ritkán azért,
mert az alapbetegséget (pl. diabétesz, kóros elhízás) idôben nem kezdték kezelni.

Rohamosan nô a születéskor várható élettartam
Az EU demográfiai statisztikái szerint a kontinens népessége gyors ütemben
öregszik, vagyis (néhány tagország kivételével) minden államban egyre magasabb
lesz a születéskor várható élettartam. Az elôrejelzések szerint 2025-re, vagyis
alig nyolc év alatt, megduplázódik a nyolcvan éven felüli európai állampolgá-
roknak a létszáma. Ez a tény pedig speciális egészségügyi, szociális és gazdasági
intézkedéseket igényel minden tagállam kormányától. Ha az európai intézmé-
nyek nem készülnek fel a várható változásokra, könnyen bekövetkezhet a kon-
tinens egészségügyi, szociális és társadalombiztosítási rendszerének az össze-
omlása. A legsürgôsebb teendô az egészségügyi rendszerek átalakítása, a
szûrésen alapuló prevenciós hálózatok megerôsítése, és mindenki által hozzá-
férhetôvé tétele. Alapvetô cél: az egészségben eltöltött életévek gyarapítása.
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Egyetlen mosoly, fél siker

Több kutató is rámutat arra, hogy a nôvérek
közül sokan sztereotípiákat táplálnak, és
ezek hatására eleve bizonyos elôítéletekkel
kezdenek az idôs beteg gondozásához. Ezzel
pedig csak megnehezítik a saját munkájukat
és a beteg helyzetén sem javítanak. Néme-
lyek például azt gondolják, minden idôs
beteg szellemileg is leépülôben van, ezért
úgy sem értené meg, ha a szokásos módon
kommunikálnának vele. Óriási hiba például,
ha az ápoló óvodás szinten kezd gügyögni a
betegével, esetleg tárgynak tekinti, akin
kötelességszerûen kell elvégeznie bizonyos
rutinmûveleteket. A sikeres kapcsolatfelvé-
telhez alapelvárás, hogy az idôs ember ápo-
lója az elsô vizitkor semmit ne gondoljon,
feltételezzen róla. Véleményt csak késôbb
alkosson, amikor már személyes tapasztala-
tai alapján ítélhet. A nôvérek viselkedése
akkor a legcélravezetôbb, ha az idôskorú be-
teggel nem gépiesen, szó nélkül foglalkoz-
nak, esetleg néhány rideg, személytelen szó-
val kommunikálnak, hanem pár rövid, de
kedves, személyre szóló mondattal fordulnak
hozzá. Érdekes megfigyelés, hogy a kevésbé
toleráns és együtt érzô ápolók gyakran be-
szélnek a beteghez egyes szám 3. személy-
ben: „megfordul, kinyújtja a kezét, nem jaj-
gat” és hasonlók. Ebben a szituációban nyil-
vánvaló a két fél között az alá-fölé rendelt-
ségi viszony hangsúlyozása. Kerülendô a túl-
ságosan bôbeszédû, személyeskedô kapcso-
lattartás, a tartalmatlan fecsegés is. Ugyan-
csak hibának tekinthetô, ha az ellátottnál
több évtizeddel fiatalabb ápoló, a beteg
megkérdezése és beleegyezése nélkül, egyes
szám 2. személyben, azaz tegezô stílusban
szól. Nem árt óvatosan, mértékkel alkal-

mazni a humort sem, mert az könnyen át-
csaphat gúnyolódásba, ha a beteg esetleg
félreérti a viccelôdést. A tapasztalatok sze-
rint az a kórházi osztály, ahol megfelelôen
kommunikálnak a nôvérek, lényegesen ked-
vezôbb betegelégedettségi eredményeket
produkál, és a dolgozók között is kevesebb

a konfliktus, harmonikusabb és jobb a han-
gulat az adott közösségben.

A beteggel való kapcsolattartásban a
beszéddel azonos hatású az úgynevezett
nonverbális kommunikáció, vagyis a gesz-
tusok, az arcmimika, a hanghordozás is.
Hiába mosolyog valaki a beszélgetô part-
nerére és kedves szavakat mond, ha közben
grimaszol, égnek emeli a szemét, vagy há-
rító gesztusokat mutat. Az idôs betegek
többsége igényli a támogató gesztusokat,
az együtt érzô bólogatást, vagy a szimbo-
likus karmegérintést. Ha nincs szüksége rá,
akkor is örül, megnyugtatja egy párna, vagy
takaróigazítás, mert úgy érzi, figyelnek rá,
gondoskodnak róla. Ugyanilyen hatásos
lehet a szemkontaktus is.

HA
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Molekuláris diagnosztika helyezi genetikai
alapokra a terápiát. Ehhez pedig minden
olyan eszközt megtalál, ami minél gyorsab-
ban hozza a megoldást.

,,Egyetlen beteg se szenvedjen, vagy hal-
jon meg, akit a tudomány jelenlegi állása
szerint meg lehet gyógyítani! Az orvostudo-
mány fejlôdése az emberi genom megisme-
rése óta rendkívül felgyorsult, viszont az új
ismeretek és lehetôségek egyre nehezebben
jutnak el a betegekhez. Azt mindenki el
tudja fogadni, hogy a tudomány lehetôségei
végesek, de orvosként az elfogadhatatlan,
hogy ha már ismert a hatékony kezelési le-
hetôség, a beteg ehhez nem fér hozzá. Ez
most talán leginkább az onkológia területére
igaz. Ezért alapítottuk ezt a start up céget.
Genetikai és genomikai kutatásokkal indul-
tunk, igazából a betegség molekuláris okait
kerestük, mert tudtuk: minden egyes daga-
nat más és más molekuláris okra vezethetô
vissza, és az az egyéni kettôsség, amit a da-
ganat és maga a beteg ad, mindenképp sze-
mélyre szabott gyógyítást kíván. Nyilván
minél pontosabb a tudásunk ennek a tulaj-
donságáról, annál hatékonyabban tudjuk
kezelni. Mára több millió különbözô mole-
kuláris elváltozást írtak le a daganatokban.
Ezért most a legnagyobb kihívás az adatok
feldolgozása és minden génhiba esetén a
legmegfelelôbb, személyre szabott célzott
terápia megtalálása. Ehhez informatikai
megoldásokra is szükség van” – kezdi törté-
netüket dr. Peták István orvos-kutató, az
Oncompass Medicine Zrt. igazgatója.

,,A fejlesztésünk, maga az oncompass lé-
nyegében az informatikát, a molekuláris di-
agnosztikát és az orvost, beteget kapcsolja
össze. A hozzánk fordulóknál részletes mo-
lekuláris diagnosztikai vizsgálatot végeztünk
a daganatszövetbôl, ennek ismeretében
pedig a molekuláris biológusaink irodalom-
kutatással kikeresik, hogy az azonosított
molekuláris eltérések milyen hatóanyagok-
kal vannak pozitív vagy negatív kapcsolat-
ban. Orvos szakértôink pedig felkutatják,
hogy ezen hatóanyagok hogyan hozzáfér-
hetôk. Akár külföldi lehetôségekrôl is tudunk
információt adni, sôt akár meg tudjuk szer-
vezni, hogy a beteg külföldön vegyen részt
egy célzott klinikai vizsgálatban” – folytatja
Peták doktor, hozzátéve, hogy ezt a szolgál-
tatásukat egészítik ki az informatikai fejlesz-

téseik. ,,Elkészítettünk egy olyan interneta-
lapú egészségügyi konzultációs rendszert,
amelynek segítségével elôször a májáttétes
daganatos betegek kérhettek online vélemé-
nyezést az ország hét vezetô májsebészeti
centrumától. Ez a konzílium a centrumok-
ban dolgozó orvosoknak is érdeke: idôt és
energiát spórolnak a gyors és célzott infor-
mációkkal. Az applikáció, vagyis az iMET egy
távkonzíliumi lehetôség, abban segít, hogy
egy májáttétrôl minél hamarabb kiderüljön,
mûthetô vagy sem. A rendszerhez a betegek
orvosai és a kiválasztott sebészeti centru-
mok férhetnek hozzá. A lényege, hogy ha
valakinél az országban bárhol a vastagbélrák
májáttétjét diagnosztizálják, minden eset-
ben lehetôség legyen rá, hogy májsebészet-
ben jártas specialisták véleménye alapján
döntsék el, lehetsé ges-e a daganat mûtéti
eltávolítása. Ezzel az alkalmazással a beteg
és a kezelôorvosa akár néhány órán belül ta-
lálhat megfelelô sebészt az ország bármely
területérôl, és a segítségével az is biztosít-
ható, hogy a beteg a földrajzi tartózkodási
helyéhez lehetô legközelebbi onkológiai
centrumban részesülhessen mûtéti kezelés-
ben” – mondja a kutató-cégalapító.

De itt sem álltak meg. A következô lé-
pésben olyan informatikai fejlesztést való-
sítottak meg, amely globális megoldást
adhat az összes molekuláris genetikai el-
változás személyre szabott hatékony terá-
piával történô összekötésére. Az oncom-
pass technológiája és szolgáltatásai reáli-
san elérhetôvé teszik a precíziós onkológiát
minden beteg számára, itt Magyarorszá-
gon is. A szolgáltatás finanszírozása érde-
kében együttmûködést alakítottak ki az NN
biztosítóval, és természetesen tárgyalnak
az egészségbiztosítási alappal is.

A világ legnagyobb onkológiai találko-
zóján, az ASCO-n (American Society of Cli-
nical Oncology) mutatták be a teljes egé-
szében magyar fejlesztést, amely áttörést,
egy egészen új utat hozhat a rákgyógyítás-
ban. Az Oncompass „Precision Medicine
Calculator” ugyanis éppen azokban segíti
az orvost és a beteget, amit az ASCO cél-
ként megfogalmazott: a molekuláris evi-
denciaalapú, személyre szabott orvoslás
bevezetése, az orvosok klinikai tapasztala-
tának megosztása és minél több, jelenleg
nem gyógyítható beteg bevonása célzott
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Magyar
fejlesztésû
iránytû a rák-
gyógyításban
Felgyorsult a világunk, olyan infor-
mációdömping szakadt a betegek,
de az orvosok nyakába is, amely-
ben már nehéz eligazodni. Iránytût
ad azonban az a magyar kuta-
tócsapat, amelyik több mint tíz éve
dolgozik azon, hogy összehozza a
tudományt a napi klinikai gyakor-
lattal. Az Oncompass Medicine
csapata újabb és újabb fejlesztése-
ket gondol ki, hogy a betegek
minél gyorsabban jussanak a leg-
hatékonyabb kezelésekhez, a leg-
jobb esélyt kaphassák a rákkal
szembeni harcra.

Számítógépek, mikroszkópok és hatalmas
gépek – a megszokott orvosi rendelôtôl,

a kórházi miliôtôl teljesen szokatlan világ.
Pedig itt is gyógyítanak. Persze nem a szó
szoros értelmében, de mégis: betegek élete,
sorsa múlhat az itt dolgozó molekuláris bi-
ológusok, bioinformatikusok keze nyomán.
Ôk ugyanis az orvostudomány legújabb vív-
mányait alkalmazzák a napi gyógyításban.
A genetika, a molekuláris diagnosztika és az
ahhoz kapcsolódó informatikai újítások csa-
kis azt szolgálják, hogy minél közelebb ke-
rüljön az emberiség, na és persze aktuálisan
maga a beteg a rák gyógyításához. Abban
pedig talán egye dül állóak, hogy felfedezé-
seiket, a mindennapok egészségügyi mun-
kájától talán távolinak tûnô világot közvet-
lenül a betegekhez, illetve orvosukhoz viszik.

24-25-digitalis_Layout 1  2017.03.21.  15:41  Page 24



klinikai vizsgálatokba. Ezeknek a céloknak
a molekuláris diagnosztika és az arra ala-
puló informatikai megoldások jelentik az
alapját. Az információ korszakát éljük, mely
mostanra elérte az egészségügy világát is.
Ennek egyik bizonyítéka az olyan orvosi
szoftverek megjelenése, mint amilyen az
Oncompass által kifejlesztett molekuláris
információs kalkulátor. Persze ennél sokkal
többrétû információra szükség van a meg-
felelô ellátáshoz, ezért Magyarországon a
vállalkozás betegútmenedzsmentet is kínál.

,,Elindítottunk egy olyan betegútme -
nedzs ment-szolgáltatást, amellyel valóban
a 0. perctôl próbálunk segíteni. Információs
központként segítjük a daganattal diag-
nosztizált betegeket. Ahogy már a beteg-
ség gyanúja felmerül, és egy orvos kolléga
hozzánk irányítja a beteget, mi megszer-
vezzük a gyorsított kivizsgálását. Ez a szol-
gáltatásunk térítésmentes. Javaslunk on-
kológiacentrumot, segítünk megszervezni
idôpontot mintavételre, például biopsziára,
képalkotó vizsgálatokra. Ezek egy része
közfinanszírozott, de mi arról is tájékoztat-
juk a beteget, hogy hol mennyibe kerül
majd, ha nemcsak a közfinanszírozású
rendszert szeretné igénybe venni. A gya-

korlatban ez azt jelenti, hogy reggel meg-
történik a vérvétel, délutánra ismert a vér-
alvadási idô, ami a délutáni, például máj-
biopsziához kell. A szövettan elkészülhet
egy nap alatt, ami közben a képalkotó vizs-
gálatok is megtörténnek, és azok kiértéke-
lése is elkészülhet aznap. Ez azt jelenti,
hogy akár két nap alatt elvégzik a kivizs-
gálást, ami tipikusan több hónapig tart.
Amennyiben valóban elôrehaladott, rossz-
indulatú daganatról van szó, akkor a leg-
modernebb molekuláris diagnosztikai vizs-
gálatokra is van idô, amelyek közül a leg-
sürgôsebbek elkészülnek egy hét alatt. Így
az onkoteam már egy teljesen kivizsgált
beteget kap, és a megfelelô személyre sza-
bott kezelés azonnal elkezdôdhet” –
mondja dr. Peták István, aki az egyik fej-
lesztôje, kitalálója az információs ,,kalku-
látornak” dr. Bánki Endre operatív igazga-
tóval, a betegirányítási rendszer megálmo-
dójával és mûköd te tô jé vel. „Az idô kulcs-
kérdés, a rákbetegeknél versenyfutás, mert
ha már tünet van, onnantól exponenciáli-
san gyorsul a betegség progressziója. Tu-
datosítani kell, hogy nem szabad a vizsgá-
latokat halogatni, mert ha hamarabb tudja
meg a rossz hírt, az esélyei sokkal, de sok-

kal jobbak lehetnek. Persze a gyorsított út
sokszor pénzbe kerül, hiszen a folyamatban
részt vevô magánszolgáltatóknál a CT-MRI
50–100, a PET-CT 250, a magán patológiai
vizsgálat 25–50, a molekuláris diagnosz-
tika pedig 50–60 ezer forintnál kezdôdik.
De a beteg legalább tudja, mik a választ-
ható lehetôségei. Az orvosoknak pedig joga
és feladata is a teljes körû tájékoztatás. Hi-
szen ma már a beteg nem tehetetlen ré-
szese egy információk nélküli világnak,
hanem aktív partnere az orvosnak a beteg-
ség elleni harcban – teszi hozzá a tudomá-
nyos igazgató.

És miért fontos, hogy egy ilyen, kézzel
fogható orvostudományi fejlesztésrôl a
szakdolgozók is tudjanak? Az elképesztôen
felgyorsult fejlôdés velejárója a szinte kö-
vethetetlen információdömping, amelyben
sokszor maguk a klinikusok sem tudnak ki-
igazodni. Éppen ezért fontos, hogy a velük,
illetve közvetlenül a páciensekkel dolgozók
is elinduljanak az információs sztrádán,
felvegyék a tudomány ritmusát, és tájékoz-
tathassák a beteget az ilyen fejlesztésekrôl,
újdonságokról. 

K. J. V.
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Dr. Peták István orvos-kutató, az Oncompass Medicine Zrt. igazgatója, 
az Oncompass információs ,,kalkulátor” egyik fej lesz tôje, megálmodója
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SZELLEM ÉS KULTÚRA

A szenvedô
embert látta
a betegben
Kétszáz évvel ezelôtt, 1817. 

február 19-én született Kossuth

Zsuzsanna, a magyar ápolástör-

ténet kiemelkedô alakja. Rövid,

ám annál mozgalmasabb élete

alatt részt vett a magyar törté-

nelem sorsfordító eseményei-

ben, és létrehozta a modern, ma

is érvényes ápolási alapelveket.
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Magyarországon leginkább iskolák, egészségügyi szakképzô centrumok nevében ôrzik Kossuth Zsuzsanna
emlékét. Szülôházában még egy emlékszoba sincs és maga a ház jelenlegi állapota sem méltó hozzá. Ham-
vait, oly sok más, egykori hazánk szülöttével ellentétben másfél évszázad alatt az állam részérôl senki
sem tartotta érdemesnek arra, hogy hazahozzák és méltó helyen, a Kossuth-mauzóleumban, vagy mellette
helyezzék örök nyugalomra. A Magyar Ápolási Egyesület szeretett volna változtatni a sok évtizedes mu-
lasztáson, ezért mozgalmat indított a következô célért: „hozzuk haza Kossuth Zsuzsanna földi marad-
ványait Amerikából”. Eddig sajnos – különbözô amerikai jogi és adminisztratív aka dályok miatt – ez a
törekvésük nem járt sikerrel. Azt viszont elérték, hogy 2014 óta, egy ország gyû lési határozat révén, a
születésnapja lett hivatalosan is a Magyar Ápolók Napja. A Fiumei úti Nemzeti Sírkert Kossuth-mau-
zóleumának a falán, 1989 óta egy dombormû em lékeztet Zsuzsannára. Sárbogárdon pedig az egész-
ségház elôtt 1977 óta áll 190 centi magas szob ra, ami Balás Eszter alkotása. A Ma gyar Ápolási Egyesület
1998-ban emlékére megalapította a Kossuth Zsuzsanna-díjat, amelyet azok kapnak, akik kimagasló ápolási
munkát végeznek, nemcsak az ágy mellett, de az ápoló közösségek létrehozásában is.

szani, énekelni, de többre nem volt igé-
nyük. Megismerkedtek a háztartás alap-
jaival, táncórákat vettek, és várták, hogy
megérkezzen a késôbbi életük szempont-
jából ideálisnak mondható, kérôjük. Kis-
lányként Zsuzsanna szorgalmasan tanult,
olvasott, igyekezett minél szélesebb is-
meretekre szert tenni. A betegséggel, a
beteg emberek szenvedésével már na-
gyon korán, 14 évesen találkozott, amikor
az ország északkeleti részében kolerajár-
vány tört ki. Bátyja, Kossuth Lajos akko-
riban vármegyei biztos volt, aki a járvány
által sújtott vidéket járta, ahová húga is
elkísérte, hogy segítse a járvány leküzdé-
sét szolgáló munkájában. A késôbbi évek-
ben is bátyja mellett maradt: a Kossuth
által megírt országgyûlési tudósításokat
öt éven keresztül Zsuzsanna szerkesz-
tette, ezzel politikai ismeretekre is szert
tett. 1833-tól a család már Pesten lakott,
így a fiatalok közvetlenül bekapcsolód-
hattak a politikai életbe. Zsuzsanna részt
vett bátyja Törvényhatósági Tudósításai-
nak szer kesztésében is. Többek között az
ezekben a tudósításokban leírtakért, Kos-
suthot börtönbe zárták, húga pedig vala-
mivel késôbb férjhez ment Meszlényi Ru-
dolf kisdémi birtokoshoz, ügyvédhez és
hírlapíróhoz – Kossuth Lajosné Meszlényi
Terézia test véréhez –, és Sárbogárdra köl-
töztek. A vidéki élet, az
idôközben két kis-
lánnyal gya rapodott
család azonban nem
akadá l yozha t t a
abban, hogy to-

Kossuth Zsuzsannával kicsit igazság-
talanul bánt el a történelmi emlé-

kezet. Legalábbis, ha mai szemmel néz-
zük a több mint másfél évszázaddal ez -
elôtti eseményeket. Napjainkban nem -
csak a szakma, de a közfelfogás is az
angol Florence Nightingale-t tartja a
világ elsô, mai értelemben vett ápolójá-
nak, aki megalapozta a modern beteg-
ápolás tudományát. Könyvek sora jelent
meg róla, filmek készültek az életútjá-

ról, világszerte több városban utcák,
terek viselik a nevét, szobrok, festmé-
nyek ôrzik az emlékét. Egyszóval min-
denki ôt tartja az ápolónôk „ôsanyjá-
nak”, és nagy tisztelettel beszélnek a
munkásságáról. Kossuth Zsuzsanna leg-
alább öt évvel megelôzte brit „kolléga-
nôjét”, mégis, alig ismerik a tevékeny-
ségét. Ô már akkor országos tábori fôá-
poló volt, és ilyen minôségében meg-
szervezte hetvenkettô tábori kórház
megnyitását, amikor Nightingale még
csak közegészségügyi tanulmányokat
olvasgatott, és majd öt év múlva lépett
be elôször abba a kórházba, ahol el-
kezdhette a betegápolói munkát. Kos-
suth Zsuzsannát a világhír és a nemzet-
közi elismerés elkerülte, és – a gyógyító
szakmák képviselôin kívül – itthon is az
emberek többsége csak annyit tud róla,
hogy a 48-as forradalom kormányzójá-
nak, Kossuth Lajosnak valamilyen ro-
kona lehetett.

Messze megelôzte a korát

Kossuth László ügyvéd sátoraljaújhelyi
otthonába Zsuzsanna lánya ötödik gyer-
mekként érkezett. Szülôháza még ma is
áll, igaz, némileg „modernizálták”. A
maga idejében, a reformkor hajnalán,
Kossuth Zsuzsanna különleges, kortársai
gondolkodását megelôzô fiatal nô volt.
Akkoriban a jobb módú családok lányai
éppen csak megtanultak írni, olvasni, az
ambiciózusabbak esetleg hangszeren ját-
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A Magyar Egészségügyi Szakdol-
gozói Kamara kezdeményezésére,
Kossuth Zsuzsanna születésének
200. évfordulója alkalmából, a Ma-
gyar Nemzeti Bank tízezer forint
névértékû ezüst, és 2000 forintos
színesfém érméket bocsátott ki,
méltó emléket állítva ezzel Ma-
gyarország elsô fôápolójának.

vábbra is, a maga módján, részt vegyen a
közéletben. Férjével együtt élénken tá-
mogatták idôközben szabadlábra került
bátyja törekvéseit, és segédkeztek a hazai
ipar fellendítésére megalakítandó Orszá-
gos Védegylet létrehozásában, majd
mûködte tésében. Zsuzsannánál ekkor je-
lentkeztek a késôbb nagyon súlyossá váló
tüdôbetegségének elsô jelei.

Mûtétek altatásban

A forradalom évében, 1848-ban Zsu-
zsanna várandósan megözvegyült, férje
halála után néhány héttel, a két leány-
gyermek, Gizella és Ilona után, megszü-
letett fiuk, Rudolf. A szabadságharc ese-
ményei miatt a következô évben a kor-
mány és annak feje, Kossuth Debrecenbe
kényszerült átköltözni, és velük tartott
Zsuzsanna is. Kossuth, mint újdonsült
kormányzó, húgát a tábori kórházak fôá-
polójának nevezte ki. Feladata volt a hon-
védség egészségügyi szolgálatának a
megszervezése, karöltve Flór Ferenccel, a

pesti Szent Rókus Kórház korábbi igazga-
tójával. Hetven tábori kórházat hoztak
létre, ahol olyan, akkor modernnek szá-
mító módszereket próbáltak meghonosí-
tani, amelyeket eddig nem alkalmaztak a
magyar gyógyító intézményekben. Ilyen
volt a fertôzô betegek elkülönítése, a
mûtétek altatásban történô végrehajtása.
Kossuth Zsuzsanna nemcsak az elvek
kidolgozásán dolgozott, de aktívan
részt vett a betegápolásban is. Fel-
hívást intézett a magyar nôkhöz,
hogy minél többen vegyenek részt
az önkéntes betegápolásban. Az
általa ápolt sebesültek, betegek
úgy emlékeztek vissza Zsuzsan-
nára, mint türelmes, megértô, a
vigasztaló szavakban nem fu-
karkodó, emberséges ápolóra,
aki nem tett különbséget abban,
hogy milyen nemzet fia az általa
kezelt beteg, csak a szenvedô em-
bert látta benne. A hadifoglyok is
hálával gondoltak rá.

A szabadságharc bukása
Aradon érte, elôször orosz,
majd császári fogságba
került. Haynau a budai
vár börtönbe vitette, ám
a bírósági eljárás során
a császári tisztek tanú-
sították, hogy a sza-
badságharcos hon vé -
dek hez hasonló, gon-
dos ellátásban része-
sültek, így Zsuzsannát
sza badon engedték. Ezt
követôen gyermekek ne-
velésébôl tartotta el csa-
ládját, de 1851-ben, a Makk
József és Jubál Károly vezette
szervezkedéssel történô kap-
csolata miatt ismét letar-
tóztatták. Kiújult tüdôbaja
miatt a bécsi rabkórházba
szállították, ahonnan – az
amerikai nagykövet közben-
járására – rövidesen sza-
badon engedték, azzal a
feltétellel, hogy örökre
külföldre távozik. Elôbb
rövid ideig Belgiumban
élt, majd áthajózott az

Újvilágba. Ott is halt meg, nagyon fiatalon,
37 éves korában. A tüdôbaj lett a végzete.
New Yorkban temették el.

Hidegkúti Alexa
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Atéli hónapok sportolás tekintetében
nem éppen a legaktívabbak. Ez önma-

gában még nem lenne nagy probléma, de
ebben az évszakban  a szervezetünk jobban
igényli a kalóriadúsabb ételeket, mint a sa-
látákat. Ez a kettô együtt gyakran eredmé-
nyezi a testsúlyunk növekedését, a tükör-
ben látott kép megváltozását. A tavasz be-
köszöntével elô kerülnek a vékonyabb pul-
csik, pólók, szoknyák, és azt érezhetjük,
tennünk kell valamit, hogy a tavalyi ruha-
tárunk idén is bevethetô legyen.

Otthoni körülmények között legegy sze -
rûbben testsúlyunk változását tudjuk nyo-
mon követni. Sokan úgy gondolják, hogy
fittség szempontjából is a legfontosabb
mérôszám a testsúly, és mindent megtesz-
nek azért, hogy testsúlyukat csökkentsék.
Mégis, hogyan lehet az, hogy intenzív ed-
zéssel egy 60 kilós nô 8 hét alatt „csupán”
2 kilót fogy, ám 38-as helyett újra 36-os
méretû ruhákat hord.

Gondoljuk végig a következôket! Miért
ne lehetne egy 100 kg-os férfinak jó for-
mája, ha testtömegének nagy része izom?
Vagy miért ne lehetne egy 70 kg-os férfi
elhízott, ha testtömegének nagy része
zsír? A lényeg a testzsírszázalék, mely
megadja, hogy a testünk hány százaléka
zsír. Akármilyen fogyókúrás programba
vagy életmódváltásba kezdünk, a célunk
mindig a testzsírszázalékunk minimalizá-
lása legyen. Az interneten számos kalku-
látort találhatunk a testzsírszázalékunk ki-
számolására. Ezek fôként a test különbözô
részein (derék, csípô, nyak kerülete) mért
adatok alapján számolnak. Ettôl ponto-

sabb értéket adnak a patikákban, edzôter-
mekben használt digitális testzsírmérô
eszközök, mérlegek.

A testtömegindex (BMI) kiszámolása
sem mérvadó minden esetben, hiszen
csak a magasságunkból és testsúlyunkból
kalkulál. Ez alapján egy 90 kg-os atléta
7%-os testzsírszázalékkal túlsúlyosnak
számítana.

Az ideális testzsír
Az ideális testzsír nôknél és férfiaknál el-
térô. A nôk biológiai okok miatt nagyobb
(+6–7%) testzsírszázalékkal rendelkeznek
(1. táblázat).

1. táblázat. Testalkatok/testzsírszázalékok
– nemek közti különbségek

Értékek
Nôknél Férfiaknál

Esszenciális 10–12% 2–4%
Sportos 12–18% 5–12%
Átlagos 19–24% 13–17%
Elfogadható 25–31% 18–25%
Túlsúlyos 32%-tól 26%-tól

Valójában mit is jelentenek a táblázatban
látható kategóriák és százalékok?

Az esszenciális testzsírszázalék alá nem
lehet és nem is szabad menni. Ez a test
zavartalan mûködéséhez szükséges. Atlé-
ták, testépítôk igyekeznek ezt a szintet
minél inkább megközelíteni, de ehhez
rengeteg akaraterô és kitartó edzés, diéta
szükséges.

ÁLLÓKÉPESSÉG

Hozd magad formába!
Közeleg a tavasz – a múlt héten úgy éreztem ezt megtámoga-

tom azzal, hogy jó mélyre elteszem a vastag pulcsikat, ne is lás-

sam ôket decemberig! A tavasz a megújulás, a felfrissülés idô-

szaka. Ennek igénye bennem is, bennünk is sokszor megfogal-

mazódik, ahogy az elsô tavaszi napsugarak megjelennek és leke-

rülnek a nagykabátok.

28 | Hivatásunk | 2017/1.

A táblázatban jelölt sportos szint azok
számára érhetô el, akik rendszeresen spor-
tolnak és odafigyelnek étkezésükre. A hôn
áhított kockahashoz ezt a szintet kell elérni.

Ha valaki már kicsit is odafigyel, hogy mit,
mikor eszik vagy hetente 1-2 alkalommal
sportol, akkor nagy valószínûséggel átlagos
testzsírszázalékkal rendelkezik.

Az elfogadható testzsírszázalék az a szint,
ahol már érdemes lépéseket tenni. A baj itt
még nem komoly, de hosszú távon problé-
mák lehetnek. Ebben az esetben már kelle-
metlen úszógumi vagy pocak is megkeseríti
a tulajdonosa életét.

Ha valaki a túlsúlyos kategóriába esik,
azonnal lépéseket kell tennie, hogy csök-
kentse a testzsírszázalékát. Ez az érték
magas vérnyomás, ízületi fájdalmak, cukor-
betegség stb. kialakulásához vezethet.

Milyen intenzitású mozgás szükséges ahhoz,
hogy szervezetünk zsírt égessen?

A zsírégetés és a pulzusszámunk szoros
kapcsolatban vannak egymással. Maxi-
mális pul  zusszámunkat úgy kapjuk meg,
hogy 220-ból kivonjuk az életkorunkat. A
kapott érték 70–80%-a a zsírégetô tar-
tomány. Te hát egy 30 éves nô esetében a
maximális pulzus értéke: 220–30=190,
melynek zsírégetô zónája a 133–152 kö-
zötti pulzustartományba esik. Természe-
tesen, ha nincs nálunk pulzusmérôóra,
ezt a számot nehezen tudjuk kitalálni. Így
egyszer-egyszer érdemes ilyen órával vé-
gezni a mozgást, és figyelni a testünket,
milyen érzés ebben az aerob pulzustarto-
mányban mozogni. Figyeljünk a légzé-
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sünkre, mely jó támpontot adhat: ha ki-
csit felgyorsul, de még mindig el tudjuk
énekelni a kedvenc dalunkat, el tudjuk
mondani a gyermekünk mondókáját
anélkül, hogy kapkodnánk a levegôt, vagy
futás közben gond nélkül beszélgetni tu-
dunk, akkor jó helyen (pulzustartomány-
ban) járunk. Arról, hogy meddig kell
ebben a tartományban mozognunk, hogy
a zsírégetés hatékony legyen, megoszla-
nak a vélemények. A legtöbben azt vall-
ják, hogy a mozgás 20–40. percében kez-
dôdik el a zsírégetés, a pontos érték sze-
mélyfüggô. Egy azonban biztos: amellett,
hogy a mozgás következtében csökken a
szervezetünk testzsírszázaléka, javul az
állóképességünk, erôsödik az izomzatunk
és nyugodtabbak, kiegyensúlyozottabbak
leszünk. Ezért is érdemes hetente 2–3-
szor kardióedzést végezni.

Zsírégetés hatékonyan
Zsírégetés szempontjából a legoptimálisabb
a váltakozó intenzitású mozgások végzése
(az aerob és az anaerob tartományok válto-
gatása). Ezzel elkerüljük az izomzat leépü-
lését, és kevesebb idôráfordítással nemcsak
a zsírégetés lesz hatékonyabb, hanem az
edzett ségi szintünk is ugrásszerûen megnô.

Öt közkedvelt zsírégetô mozgásforma

A zsírégetô mozgások közül a kerékpár nagy
elônye, hogy sportolási és közlekedési esz-
köznek egyaránt befogható. Félórányi köze-
pes tempójú biciklizéssel körülbelül 250 ka-
lóriát égethetünk el.

Bár a futás négy évszakos sportág, a leg-
többen télen nem vesszük elô a sportcipôt.
Testsúlytól, életkortól és a futás intenzitá-
sától függôen fél óra alatt 200, de akár 300
kalóriát is elégethetünk.

A görkorcsolyázás a tinik sportja – gondol-
ják sokan. Ha azonban kedveljük ezt a moz-
gásformát, ne hagyjuk ki. Remekül formálja
a feneket és a lábakat, fél óra görkorcsolyá-
zással akár 300 kalóriát is elégethetünk.

A tavasz beköszöntével sok uszodában
már a kinti medencék is megnyílnak. A nap-
sütésben úszva, fél óra alatt, még könnyed
tempóban is több mint 200 kalóriát dolgoz-
hatunk le. Gyorsúszással pedig akár 350 ka-
lória energiát is felhasználhat a szerveze-
tünk.

Ha ôsz végén a cipôsszekrény mélyére rej-
tettük a túrabakancsot, most eljött az idô,
hogy elôkeressük onnan. Ha csak egy
könnyû gyalogtúrát tervezünk szombat dél -
elôttre, akkor is félóránként 200 kalória
energiafelhasználással számolhatunk.

Milyen mozgást válasszunk akkor, ha inkább
a csoportos órák állnak hozzánk közelebb?

Táncos lábúaknak – Zumba: A zumbaórákon
végzett mozgássor aerobiklépésekbôl és
táncos elemekbôl áll. A latin táncok inspi-
rálják, így a vádli, a comb és a fenék izmai
mellett a törzs és a csípô izmai is keményen
dolgoznak az óra során. Elônye, hogy a len-
dületes latin dallamoknak köszönhetôen
észre sem veszed, hogy közel 60 percet a
zsírégetô pulzustartományban dolgozol.
Mellette szól még, hogy egy óra alatt több
mint 500 kalóriától szabadulhatsz meg.

Az örök klasszikus – Step aerobik: A leg-
több esetben koreografált óratípus, de
minden teremben más és más. Így óra elôtt
érdemes érdeklôdni a recepción, hogy
kezdô mozogni vágyónak is ajánlják-e. Az
óra igazán intenzív, hiszen a step lépcsôre
történô le- és fellépések folyamatosan dol-
goztatják a szervezetet, és formálják a kri-
tikus részeket: vádli-, comb- és farizom.
Egy step aerobik órán 400–450 kalóriát
dolgozhatsz le.

Az új ôrület – Piloxing: Ez a sport –
ahogy az elnevezése is mutatja – a pilates
és a boksz keresztezôdésébôl jött létre.
Magas intenzitású intervall edzésprogram,
mely magában foglalja mindkét mozgástí-
pus legelônyösebb tulajdonságait. A
bokszra épülô elemekkel a feszültséget
ûzhetjük el végérvényesen, a pilates pedig
ruganyos, formás testet eredményez. Az
edzést csak fûszerezik a tánclépések, me-
lyek garantálják a jó hangulatot is.

Örök igazságok
Mindegy, hogy csoportos órákon, reggel az
uszodában, vagy egy kellemes kiránduláson
dolgoztatjuk a testünket, a lényeg a rend-
szeresség. A tónusos izmok érdekében a
kardióedzéseinket egészítsük ki súlyzós ed-
zésekkel, jógával, TRX-szel, vagy amihez
éppen kedvünk van. Ezzel biztosíthatjuk az
edzések sokszínûségét és változatosságát,
illetve hosszú távon így tudjuk elérni, hogy
a sport szerves része és öröm forrása legyen
az életünknek. A mozgás mellett hagyjunk
idôt a pihenésre is. Testünknek szüksége van
a regenerációra, hogy legközelebb újult erô-
vel tudjuk belevetni magunkat az edzésbe.
Természetesen a zsírégetô mozgásformák
sem érnek semmit a helyes táplálkozás nél-
kül. Figyeljünk oda a megfelelô mennyiségû
és minôségû szénhidrátok, fehérjék és zsírok
bevitelére. Együnk minél több zöldséget és
gyümölcsöt, és fogyasszunk napi 2–3 liter
folyadékot.

Miként varázsolható elô a tavalyi forma?
Mozgás, táplálkozás és pihenés. Kitartás, el-
szántság és a nyár beköszöntével a legjobb
formánk köszön majd vissza a tükörbôl!

Jakus-Kruchió Évi
gyógytornász, aerobikedzô
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Élelmiszercsoportok 
és lisztérzékenység

1. A tôkehús, a friss hal gluténmentes,
ugyanakkor a húskészítmények, a
hús konzervek, halpaszták már tartal-
mazhatnak glutént. A panírozott,
mély hûtött késztermékek egyértel -
mûen tar talmaznak glutént, de figye-
lem: a véreshurka is gluténtartalmú!

2. Az ízesítés nélküli tej, író, tehén- és
juhtúró, a kemény sajtok és a vaj glu-
ténmentes. Ám a natúr kefir, joghurt,
tejföl, tejdesszertek, joghurthabok, tú-
rókrémek, ízesített joghurtok, vala-
mint a gyümölcsjoghurt gluténmen-
tessége már nem evidens, mivel elôál-
lításukkor elôfordulhat, hogy állo-
mányjavítóként gluténtartalmú anya-
got használnak fel. Egyértelmûen glu-
tént tartalmaznak

a müzlis és egyéb gabonás joghurtok,
a növényi rosttal dúsított tejek, a ma-
látakávéval ízesített tejes italok, az
instant kakaók és kávék, teák, puding-
porok, fagylaltporok, jégkrémek.

3. A tojás gluténmentes.
4. A friss gyümölcsök, zöldségek gyors -

fagyasztott és konzervipari natúr ké-
szítményeik (pl. a mély hûtött zöld-
borsó vagy a csemegekukorica-kon-
zerv) nem tartalmaznak glutént.
Ugyanakkor a magasabb feldolgozott-
sági szintû zöldség- és gyümölcské-
szítmények már tartalmazhatnak.

5. A kész sütemények, kekszek, csokolá-
dék egyértelmûen tartalmaznak glu-
tént, de vigyázzunk: a cukorkák és rá-
gógumik is tartalmazhatják azt!

6. Glutént kerülô étkezéskor szabadon
fogyaszthatók a növényi olajok, de a
margarinok, az ízesített margarinok, a
vaj krémek már gluténtartalmúak le-
hetnek. Az egyes szalonnafélék, füs-

tölt húsok pácolásához pedig
olyan anyagokat is

felhasználhatnak,
melyek glutént tar-
talmaznak.
7. A levesporok, a

leveskockák, a salá-
tadresszingek, a már-

tások, a ketchup, a ma-
jonéz, a chutney-k, a szó-

jaszósz, a Tamari, a Shoyu, a
fûszer ke ve ré kek, a fûszer kré -

mek és a mustár is tartalmazhatnak
glu tént. Ám a zöld- és száraz fûszer -
nö vények, az ecet és a paradicsom-
püré már gluténmentesek.

8. Gluténmentes a cukor, a méz, a glü-
kózszirup, a zselatin, a szódabikar-
bóna, a friss és a szárított élesztô, a
tofu, az ételszínezékek és -aromák, a
marcipán, de a sütôpor már glutén-
tartalmú.

9. Gluténmentes a víz, az ásványvíz, a
szénsavas üdítôk, a tea- és gyógytea-
füvek, a babkávéból készült kávé. A
malátából készült pótkávé, a gabona-
rosttal kiegészített gyümölcslé, az
„italautomatás” csokoládé, a kávé, a
tea stb. tartalmaz glutént, de a kakaó -
porban, a sport- és fogyókúrás italpo-
rokban is elôfordulhat. A bor, a kuko-
ricából készített sör, a valódi gyü-
mölcspálinka, az aromából és tiszta
szeszbôl készített alkoholos italok
gluténmentesek. Viszont a gabonából
erjesztett italok fogyasztása (vodka,
whisky, gabonapálinka) már nem
megengedett. A titkos összetevôjû
italok (pl. Jägermeister) gluténtar-
talma egyértelmûen kérdéses, ezért
jobb kerülni ôket, a sör fogyasztása
pedig kifejezetten tilos.

10. Az étrend-kiegészítôk, gyógyszerek
tar  talmazhatnak glutént.

A fenti felsorolásban sok helyen tetten
érhetô a feltételezett gluténtartalommal
kapcsolatos bizonytalanság. Egy-egy
konkrét élelmiszerrel kapcsolatban a tel-
jes bizonyosság megszerzésében a táplá-
lékallergia adatbank zöld színû kis füzete
segíthet, amelyben felsorolás sze rûen a
különbözô gyártók olyan konkrét termé-
kei szerepelnek, melyeknél laboratóriumi
tesztekkel garantálják a gluténmentessé-
get. Ennek a vizsgálatnak a költsége je-
lentôs, ezért nem minden gyártó hajlandó
vállalni ezt a kiadást, ami egyrészrôl saj-
nálatos, másrészrôl egy picikét érthetô is.
Az adatbank honlapján található az
alábbi információ: „Az Adatbank, amely
az élelmiszeripartól kapott információkat
rendszerezi, és a betegek, illetve az
egész ségügyi szakemberek számára
könnyen elérhetôvé teszi, kilenc allergén-

MIT EHET A BETEG?

Lisztérzékenység, 
gluténmentesség II.
A betegség fôbb jellemzôirôl, arról, hogy mit szabad fogyasztani
és mit nem, a keresztszennyezôdésekrôl, az ezt elkerülô ételké-
szítési alapokról elôzô lapszámunkban írtunk, jelen cikkünkben
az egyes élelmiszercsoportok gluténtartalmáról kívánunk tájé-
koztatást adni, illetve elmondjuk, hogy miért jók és mire hasz-
nálhatók az álgabonák.
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tôl (tejfehérje, tejcukor, tojás, szója, glu-
tén, földimogyoró, benzoesav, azoszíne-
zék, kén-dioxid) mentes terméklistát állít
össze évrôl évre. …Az élelmiszer-elôállí-
tók vállalják, hogy a listán szereplô élel-
miszerek összetételét a határidôn belül
nem változtatják meg oly módon, hogy a
változtatás az adott anyagtól való men-
tességet befolyásolná. Ez az idôinterval-
lum jelenleg 1 naptári év.” Sajnos a „leg-
frissebb” változat 2015-ös, ám a lista bô-
sége miatt még így is óriási segítség a
táplálékallergiával élôknek.

Továbbá léteznek már kifejezetten a
cöliákiára szakosodott gyártók is, akik
termékeiknél garantáltan biztosítják a
gluténmentességet. Szerencsére a széles
termékpaletta lehetôvé teszi, hogy
addig válogassunk a cégek és termé-
keik között, amíg ízlésünknek meg-
felelôt találunk.

Az álgabonák

Az álgabonák botanikailag nem a
gabonafélék családjába tartoznak,
de keményítôtartalmuk nagy,
így hántolt, ôrölt lisztes mag-
vukat fel tudjuk használni éte-

leinkhez. Mostanában az egészséges és
az egészségtudatos vásárlók körében az
álgabonáknak nagy keletjük van, mert
– valami oknál fogva – a gabonáknál sok-
kal egészségesebbnek lettek titulálva. Nos,
egyes tulajdonságaikat tekintve hatásuk
valóban kedvezô, ám másokban a gabona-
félékhez hasonlóak, ezért nem jelenthetô
ki, hogy fogyasztásuk mindenképp elôny-
ben részesítendô. Gabonáink mellett –
vagy helyett – a vegyes,

változatos étrendben minden további nél-
kül fogyaszthatók, de nélkülözésük sem
teszi egészségtelenné az étrendet.

Ugyanakkor a mindennapi gasztronó-
miában, a gluténérzékenyek étrendjében
jelentôs szerephez juthatnak. Jelen cikk-
ben csak a három leggyakoribb, legin-
kább ismert és be is szerezhetô álga-
bona, a köles, a hajdina és az amaránt
jellemzôit, felhasználási lehetôségeit
mutatjuk be.

Köles

A köles a pázsitfûfélék családjába tarto-
zik. Ázsiában és Afrikában több mint 4000
éve ismerik. Származási helyüket tekintve
különbözô fajtái vannak: gyöngy köles, ka-
nári köles és afrikai köles. A termesztett
kölest seprûkölesként, disznókölesként és
Hersey kölesként is ismerik. A fehérjetar-
talma, az aminosav-összetétele alapján a
többi gabonafélékhez hasonlóan a köze-
pes biológiai értékû fehérjékhez sorolható.
Jelentôs a linolsavtartalma, remek vas-,
fluor-, foszfor-, kén-, cink-, magnézium-,
kalcium-, szilícium- és a B1-, B2-, B3-,
B6-vitamin-forrás. Emberi fogyasztásra a
hántolt kö les a megfelelô. Élelmi rostjai és
vízmegkötô tulajdonsága a bélrendszeri
daganatok elleni védelemben, a székreke-
dés és divertikulózis megelôzésében segí-

tenek, illetve jótékony hatású a cukor-
betegek és a koleszterin -
prob lémákkal küzdôk szá-

mára is.
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Egytálétel kölessel
Hozzávalók: hús (tetszés szerint: csirke, sertés, marha, akár garnélarák is lehet,
de el is hagyható – 15 dkg/fô), olaj (1 evôkanál/fô), zöldségkeverék (tetszés sze-
rinti: wok, mexikói stb. – 15 dkg/fô), köles (5 dkg/fô), víz (1 dl/fô), friss gomba
(tetszés szerint: csiperke, barna csiperke, laska stb. – 5 dkg/fô), só
Elkészítés: A húst felkockázzuk, tetszés szerinti fûszerkeverékkel (pl.: wok, mexikói,
gyros stb.) ízesítjük, majd olajon fehéredésig pirítjuk, hozzáadjuk a mirelit zöld-
ségkeveréket, a kölest és a vizet. A gombát csak a végén adjuk hozzá, mert sokkal
hamarabb megpuhul, mint a többi hozzávaló.
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Elkészítése során kétszeres mennyiségû
vízben 15–20 perc alatt megfô. Reggelire
például, ha kását készítünk belôle, akkor
nagyon finom mézzel, lekvárral édesítve,
aszalt gyümölcsökkel, olajos magvakkal
keverve. Finom kölespudingot kapunk, ha
a fôtt kölest turmixoljuk és gyümölcslével
elkeverjük. Túróval, sajttal, kevés sóval
ízesítve, kiváló falatokat nyerhetünk vele.
Lisztjébôl lepény, palacsinta is készíthetô.
Kiváló köretnek is, pláne zöldségekkel dú-
sítva. Felhasználható rakott, töltött éte-
lekhez, vagdaltakhoz.

Hajdina

A hajdina a keserûfûfélék családjába tar-
tozik. Nevét külsejének köszönheti: bar -
na/fekete terméshéjjal borított, három -

élû, legömbölyített gúla alakú szemter-
mése van és nyílhegy alakú levele. Eltérô
fajtái némileg eltérô tulajdonságokkal is
bírnak, például a hazai közönséges po-
hánka kevesebb antioxidánst tartalmaz,
mint az, amit Japánban vagy Kínában
termesztenek, ez utóbbi ugyanakkor kis
magvú, kesernyés ízû. A hajdinafehérje
biológiai értéke igen kiváló: 93,1%,
ugyanakkor hasznosulása csupán 79,9%,
ami feltehetôleg magas rosttartalma
miatt van, viszont cserébe a glikémiás in-
dexe közepes (55–59). Mintegy 77%-ban
telítetlen zsírsavakból áll, beltartalmi ér-
tékei közül még említésre méltóak: ká-
lium, foszfor, magnézium, nikkel, B1-,
B2-, E-vitamin, rutin (P-vitamin) és fla-
vonoid-antioxidánsok.

Elkészítése elôtt néhány órával érde-
mes beáztatni, mivel a fôzési idô ezáltal
20–30 percre rövidül. Alapos öblítést kö-
vetôen kétszeres mennyiségû, sóval,
fûszerekkel ízesített vízben fôzhetô meg.
Közben ne, vagy csak óvatosan keverges-
sük, mert a szemek könnyen összetörhet-
nek. Köretnek, kásának nagyon jó, de töl-
töttek, rakottasok, húsok, fasírtok eseté-
ben remekül helyettesítheti/felválthatja
a rizst. Extrudátum, pehely és puffasztott
formában is kapható.

Amaránt

A disznóparéjfélék család tagja az ama-
ránt. Ôshazája Közép- és Dél-Amerika.
Jelentôs fehérje- és zsírtartalma teszi ôt
naggyá az álgabonák sorában. Ásványi
anyagai: kálium, kalcium, foszfor, mag-
nézium, cink és vas, további említést ér-
demel még magas B2- és B6-vitamin-
tartalma. Telítetlen zsírsav- és élelmirost-
tartalma szintén figyelemre méltó.

Elkészítési lehetôségei közül különle-
gességnek számít az, hogy a sárga héjú
változata éppúgy kipattog, mint a pat-
togtatni való kukorica, ráadásul az íze is
hasonló. A többi változatának felhaszná-
lása a szokásos: fôzve, fûszerezve köret
lehet, de például krémlevesekbe is tehetô
levesbetétként. Töltöttekhez, rakottasok-
hoz megfelelô, de akár panírozásra is al-
kalmas, ami a lisztérzékeny diétában nem
elhanyagolható lehetôség. Ami szintén

nagyszerûvé teszi, az az, hogy nem csu-
pán magja, de levele is felhasználásra ke-
rülhet; belôle leves vagy fôzelék készül-
het. Vajon hányan tudják, hogy a híres
„Alegría” nem más, mint mézzel vagy
melasszal kevert pirított amarántmag. És
még egy jó hír: kókuszgolyóban képes ki-
váltani a darált kekszet.

Mint látható lehetséges cöliákiában is
a változatos étkezés, lehetôvé teszik ezt
a nyersanyagok, a nagyobb problémát itt
is a keresztszennyezôdés elkerülése je-
lenti. De dietetikus ebben is tud segíteni,
sôt: érdemes bizonyos idôközönként a
már gyakorlottaknak is újra és újra felke-
resniük egy szakembert, megújítani az is-
mereteket és korrekt információhoz jutni
az aktuális kérdéseket, táplálkozástudo-
mányi témákat illetôen: mi igaz, mi nem
és mire figyeljünk.

Mezei Zsuzsanna
dietetikus
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Egy klasszikus másképp
Hozzávalók: sült vagy fôtt hús szelet
(15 dkg/fô), meggybefôtt (10 dkg
meggy/fô), Haas vaníliás pudingpor
(gluténmentes, 5 g/fô), tej (0,5 dl/fô),
hajdina (5 dkg/fô), fûszerek: fahéj,
szegfûszeg
Elkészítés: A meggymártáshoz a be-
fôttet levével együtt felforraljuk,
fûszerekkel (fahéj, szegfûszeg) ízesít-
jük, majd behabarjuk a pudingporral
és a hideg tejjel. A hajdinát kétszeres
mennyiségû sós vízben megfôzzük
(elkészítés elôtt néhány órával érde-
mes beáztatni, mivel ezáltal a fôzési
idô 20–30 percre rövidül). Ha meg-
puhult, fedô alatt még picit állni
hagyjuk. A mártást és a hajdinát sült
vagy fôtt hússzelettel tálaljuk.

Édes túrós desszert
Hozzávalók: tehéntúró, édes tejszín,
édesítô, gyümölcs, puffasztott ama-
ránt
Adagolási arányok: Ahány dkg túró,
annyi dkg gyümölcs, a tejszín pedig
feleannyi. 3 dkg túróhoz 1 evôkanál
puffasztott amaránttal számoljunk.
Az édesítés ízlés szerint történjen.
Elkészítés: Elkeverjük a túrót a tej-
színnel, édesítjük ízlés szerint, majd
hozzáadjuk a tetszés szerinti gyü-
mölcsö(ke)t és a puffasztott amarán-
tot.
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Csak online előfi zetés Kamarai tag vagyok (1100 HUF/év)

 Nem vagyok kamarai tag (1900HUF/év)

 Intézményi előfi zető vagyok (1900HUF/év)

Print + online előfi zetés  Kamarai tag vagyok (1500 Ft/év)

 Nem vagyok kamarai tag (2100 Ft/év)

 Intézményi előfi zető vagyok (2100 Ft/év)

Példányszám

Fizetés módja *  Csekken

 Banki átutalással (kérjük, a 10404089-40810913
 számú számlára utalja át a kívánt összeget, 
 a közlemény rovatban pedig jelezze nevét és 
 az igényelt előfi zetési csomagot)

 Számla alapján, átutalással (közületeknek)

375 FT/ 

LAPSZÁM

RENDELJE MEG MOST!
Elofizetési díj: 1500 Ft/év

Hivatásunk Magazin
RÓLUNK • NEKÜNK

Az ár a postai költséget is tartalmazza.

Kérjük, juttassa el ezt a szelvényt kiadónkba 
(e-mail: terjesztes@lam.hu, postai cím: 1539 Bp. Pf. 603., 
telefon: +36 1 316 4556).

Név *

Intézmény (közületi előfi zetés esetén)

Kézbesítési cím *

Számlázási cím *

E-mail cím *

E L Ő F I Z E T Ő I  S Z E L V É N Y

* A csillaggal jelölt mezők kitöltése kötelező.

LEGYEN ÖNNEK IS
SAJÁT PÉLDÁNYA 
a                      magazinból!

A Magyar Egészségügyi Szakdolgozói Kamara lapja:

Szakmai segítség az Ön betegekkel való munkájához.

Bepillantás a szakma jeles képviseloinek életébe.

Interjú ismert személyiségek egészségügyben szerzett 
tapasztalatairól.

A szakdolgozók belso társasági magazinja, 
évi négy lapszámmal.

HITELES, SOKSZÍNU, ÉRDEKES



Most 50% kedvezményt adunk minden adatopciónk 
havidíjából, 6 hónapig

Válassz adatopciót és akár 50 000 Ft 
készülékkedvezményt adunk

-50 %
6 hó

Huawei
Y6 II Compact

Vodafone
Smart Turbo 7

Samsung 
Galaxy J3 (2016)

+2 GB-os belföldi 
adatopcióval

+1 GB-os belföldi 
adatopcióval

+2 GB-os belföldi 
adatopcióval

22 990 Ft*
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42 990 Ft*
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