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Az egyetemi, főiskolai hallgatói tudományos tevékenységet, a tudományos diákköri mozgalmat – már az 1950-es évek elején a hallgatók egy részének önképzési szándéka, a minőségi képzés iránti igény, és a felsőoktatási tudományos utánpótlás elősegítésének szándéka hívta életre. Őszintén reméljük, hogy hallgatóink közül mind többen érzik annak szükségét, hogy az általános képzés mellett önálló tudományos tevékenységet folytatva, kutatásokkal egészítsék ki tanulmányaik során megszerezhető tudásukat. Ennek a tevékenységnek a koordinálására és támogatására jött létre intézményünk Tudományos Diákköri Tanácsa, mely a kar Tudományos Bizottságával egyetértésben nagy gondot fordít arra, hogy egyre inkább emelkedjen a tudományos színvonal, s arra is, hogy a legkiválóbb hallgatók érdemben tudják felvenni a versenyt más egyetemek diákkörös hallgatóival. Ezért az erkölcsi és anyagi elismerésen túl a megmérettetésen legjobban szereplő hallgatóink lehetőséget kapnak arra, hogy intézményünket, az Egészségtudományi Kart az országos Tudományos Diákköri Tanács rendezvényein is a siker reményében képviseljék. 

Közismert, hogy azok a diákok, akik bekapcsolódnak ebbe a nemes kihívással járó és szakmai elkötelezettséget kívánó munkába, nem csupán a tanulmányi kötelezettségek által támasztott akadályokat képesek könnyebben venni, de egy lelkes és összetartó csapat tagjaként későbbi tanulmányaik, munkájuk során is hasznosítható eredményeket érhetnek el. Régi tapasztalat, hogy a diákkörös élmény egy életre szólóan meghatározhatja a hallgatók életpályáját és hivatását.

Meggyőződésünk, hogy Karunk Kaposvári Képzési Központja a TDK Tanáccsal közösen olyan kiváló szervezőmunkát végzett, mely az itt vázolt célok megvalósításához minden szükséges eszközt és lehetőséget biztosít. E gondolatok jegyében kívánunk az előadóknak és a konferencia valamennyi résztvevőjének sok sikert és eredményes időtöltést. 
	Prof. Dr. Bódis József

egyetemi tanár,
az MTA doktora
dékán
	Dr. Kriszbacher Ildikó

egyetemi docens,

tudományos dékánhelyettes


Köszöntő

A Pécsi Tudományegyetem Egészségtudományi Karának Kaposvári Képzési Központjában gyűltünk össze a mai napon. A szokásos évenkénti váltásnak megfelelően az idén itt kerül sor a Tudományos Diákkör XIV. kari konferenciájára.

Sajnálatos, de a megszokottól eltérően a konferencia csak egy napot vesz igénybe, igaz, akkor kora reggeltől (a vidékről érkezőkre gondolok) késő estig (fogadás és hazautazás). Az okok közül elsősorban az előadók számának csökkenését kell említenem. Tény, hogy ebben közrejátszott az is, hogy – a konferenciáink történetében először – a kar Tudományos Bizottsága véleményezésre küldte a beérkezett összefoglalókat, s ennek eredményeként a leggyengébb összefoglalók készítői nem mutathatják be anyagukat. Ezen azonban a jövőben lehet segíteni. A hallgatók kérjék témavezetőjük segítségét az összefoglalók elkészítésénél, a témavezetők pedig nagyobb gondot fordítsanak a beküldendő szövegek átnézésére. Nem hagyhatjuk figyelmen kívül, hogy jövőre Pécsen rendezzük az Országos Tudományos Diákköri Konferenciát (aminek az előkészítése már folyamatban van), és hogy ott eredményesek lehessünk, gondosan ki kell válogatnunk a legjobb témákat és a legjobb előadókat. Komolyabb problémát jelenthet, hogy a megváltozott oktatási rendszer mennyire csökkentette – főként a nappali képzésben résztvevő – hallgatók tudományos munkára fordítható idejét és így TDK munkáját. Másodsorban azt kell megemlítenem, hogy jelentős anyagi megtakarítást jelent a rendezvény egy nap alatti lebonyolítása.

Remélem azonban, hogy akik eljöttek, nagyon színvonalas előadásokkal szereznek örömet a hallgatóságnak, és nagyon jól fogják érezni magukat. Sikeres szereplést kívánok mindegyiküknek.

Megköszönöm a szervezőknek azt a több hete tartó, mindenre kiterjedő figyelemmel végzett előkészítő munkát, ami lehetővé tette, hogy itt és most találkozzunk. Köszönöm a témavezetőknek az előadók felkészítését, a zsűri tagjainak pedig azt, hogy vállalták a bírálás nem könnyű feladatát. Kívánom, hogy minden előadó elégedett legyen a munkájukkal.

Minden résztvevőnek és vendégünknek hasznos időtöltést, új ismeretekkel való gazdagodást kívánok, s azt, hogy a napi izgalmakat követően megkönnyebbült kikapcsolódásban legyen részük az esti fogadáson.

	
	Prof. Dr. Hartmann Géza

főiskolai tanár

az ETK TDK elnöke


PROGRAM
Időpont:

2008. április 18.

Helyszín: 7400 Kaposvár, Szent Imre u. 14/b.

8 00 –
Regisztráció
10 00 – 10 15
Zsűri elnökök tájékoztató megbeszélése
10 30 – 11 30
PTE ETK XIV. Tudományos Diákköri Konferencia ünnepélyes megnyitója


A konferenciát megnyitja:

Dr. Kelemen János főiskolai tanár, képzési igazgató, levezető elnök

Köszöntők:

Prof. Dr. Bódis József egyetemi tanár, az MTA doktora, dékán



Dr. Betlehem József egyetemi docens, oktatási dékánhelyettes

Dr. Kriszbacher Ildikó egyetemi docens, tudományos dékánhelyettes


Gelencsér Attila Somogy Megyei Közgyűlés elnöke
Prof. Dr. Hartmann Géza főiskolai tanár, az ETK TDK elnöke

Prof. Dr. Repa Imre egyetemi tanár, tanszékvezető

Szita Károly Kaposvár Megyei Jogú Város polgármestere
Varga Norbert HÖK elnök

11 30 –
Ebéd
12 15 – 15 45
Szekcióülések (4 szekció)

1545 –
Zsűri értékelő megbeszélése
16 00 – 17 45
Doktori képzésben résztvevő oktatók bemutatkozása 

18 00 – 19 00
Ünnepélyes eredményhirdetés
SZABAD PROGRAM

19 00 –
Állófogadás, ezt követően kulturális program


A Hallgatói Önkormányzat rendezésével és támogatásával

RÉSZLETES PROGRAM
I. szekció

II. előadó

Általános Szociális Munkás szak,

Ápoló szak,

Szülésznő szak

Levezetőelnök:
Dr. Csere Tibor főiskolai tanár, képzési igazgató
Zsűri elnök:
Prof. Dr. Illei György emeritus főiskolai tanár, címzetes egyetemi tanár
Zsűri tagok:
Dr. Betlehem József egyetemi docens, tanszékvezető, oktatási dékánhelyettes

Dr. Benkő Brigitta főiskolai docens

Karamánné Pakai Annamária tanársegéd


Dér Anikó tudományos munkatárs

Varga Norbert HÖK elnök
1215 – 1230
Kiss Katalin


Farsang Petra 

(Szombathelyi Képzési Központ, Általános Szociális Munkás szak)


Ki ég? Ki küzd? A Burnout és a megküzdési módok (Coping) közötti összefüggések


Témavezető: Dr. Lazáry Gyögyné

1230 – 1245
Miletics Lilián

(Szombathelyi Képzési Központ, Ápoló szak)


A gastroduodenalis vérzések ellátása és ápolása Sebészet Szubintenzív osztályon


Témavezető: Németh Gyuláné

1245 – 1300
Bárány Kozima 


Fusz Katalin 


(Pécsi Képzési Központ, Ápoló szak)


Erectilis dysfunctio diabetes mellitusban szenvedő pécsi betegek körében


Témavezető: Oláh András

1300 – 1315
Deli Beáta 

(Pécsi Képzési Központ, Ápoló szak)


Stigmával élni, stigma nélkül


Témavezető: Németh Katalin

1315 – 1330
Schrämpf Ágnes 

(Pécsi Képzési Központ, Ápoló szak)


Névtelen Alkoholisták Önsegítő Csoportja, van megoldás


Témavezető: Németh Katalin

1330 – 1345
Vadász Rita 

(Pécsi Képzési Központ, Ápoló szak)


A hőmérséklet és a munkanapok hatása a szívinfarktus kialakulására


Témavezető: Dr. Kriszbacher Ildikó

1345 – 1400
Szünet

1400 – 1415
Farkas Szimonetta 


(Pécsi Képzési Központ, Ápoló szak)


Malignus emlődaganat, mint pszichés teher


Témavezető: Németh Katalin

1415 – 1430
Szabadiné Tóth Katalin


(Kaposvári Képzési Központ, Ápoló szak)


"Betegség vagy kellemetlenség"


Témavezető: Dr. Baka Judit Éva


Dr. Bencze Zoltánné
1430 – 1445
Horváth László 


(Pécsi Képzési Központ, Ápoló szak)


A hideg és a tétlenség a szívinfarktus "melegágya"


Témavezető: Dr. Kriszbacher Ildikó

1445 – 1500
Oszkó Viktória 


(Pécsi Képzési Központ, Ápoló szak)


Füstbe menő egészség-ügy - Dohányzási szokások egészségügyi intézményben


Témavezető: Dr. Váradyné Horváth Ágnes

1500 – 1515
Kovács Dóra


(Szombathelyi Képzési Központ, Szülésznő szak)


Reális ismeretek az endometriosisról egészségügyi dolgozók és hallgatók körében


Témavezető: Dr. Horváth Boldizsár, Fekete Sándorné

II. szekció

III. előadó

Dietetikus szak, 

Mentőtiszt szak

Levezetőelnök:
Zsigmond Edit adjunktus, képzési igazgató
Zsűri elnök:
Dr. Mészáros Lajos emeritus főiskolai tanár

Zsűri tagok:
Oláh András adjunktus, mb. tanszékvezető


Dr. Sándor János főiskolai tanár, tanszékvezető

Lantos Zsuzsanna adjunktus


Gubicskóné Kisbenedek Andrea tanársegéd


Kiss Szabina hallgató HÖK
1215 – 1230
Nemes Judit

(Pécsi Képzési Központ, Dietetikus szak)


Az intézményben élő felnőtt értelmi fogyatékosok életminősége


Témavezető: Horváthné Kívés Zsuzsanna


 Szabó Szilvia
1230 – 1245
Virág Virág

(Pécsi Képzési Központ, Dietetikus szak)

A Crohn betegek táplálkozásának és tápláltsági állapotának vizsgálata


Témavezető: Prof. Dr. Figler Mária


Bonyárné Müller Katalin
1245 – 1300
Tóth Mónika

(Pécsi Képzési Központ, Dietetikus szak)


Az iskolabüfék napjainkban

Témavezető: Aradvári-Szabolcs Mariann
1300 – 1315
Herceg Balázs

(Pécsi Képzési Központ, Dietetikus szak)

Savanyú káposzta levének hatása kórokozó baktériumok és gombák növekedésére

Témavezető: Dr. Kerényi Mónika
1315 – 1330
Laufer Zsanett

(Pécsi Képzési Központ, Dietetikus szak)

A nyers fokhagyma, medvehagyma és gyári készítményeinek antimikróbás hatásának vizsgálata gyomornedvkezelés előtt és után


Témavezető: Polyák Éva


Dr. Kerényi Mónika
1330 – 1345
Kapitány Éva

(Pécsi Képzési Központ, Dietetikus szak)

A coeliakia előfordulása diabetesesek körében


Témavezető: Bonyárné Müller Katalin, Dr. Kozári Adrienne
1345 – 1400
Szünet

1400 – 1415
Vinkó Kata

(Pécsi Képzési Központ, Mentőtiszt szak)


Az OMSZ által végzett reanimációk jellegzetességei két vizsgált időszakban Zala megyében

Témavezető: Dr. Betlehem József
1415 – 1430
Márton István

(Szombathelyi Képzési Központ, Mentőtiszt szak)


Antipszichotikus gyógyszerek hatása a QT időre


Témavezető: Dr. Bödecs Tamás
1430 – 1445
Gyermán Orsolya

(Pécsi Képzési Központ, Mentőtiszt szak)

Poszttraumás stressz betegség mentődolgozók körében


Témavezető: Marton-Simora József
1445 – 1500
Kovács Rita

(Szombathelyi Képzési Központ, Mentőtiszt szak)

Tüdőembólia a sürgősségi ellátásban-avagy a mellkasi fájdalom egyre gyakoribb oka

Témavezető: Németh Gyuláné


Dr. Szabados Péter
1500 – 1515
Vara Zsolt

(Pécsi Képzési Központ, Mentőtiszt szak)


Idegen nyelvi nehézségek a fővárosi mentésirányításban

Témavezető: Dr. Nagy Gábor
1515 – 1530
Erőss Szabolcs


(Pécsi Képzési Központ, Mentőtiszt szak)


A baleseti hipotermia jellegzetességei Budapesten


Témavezető: Dr. Nagy Gábor

III. szekció

V. előadó

Diagnosztikai Képalkotó szak,
Egészségbiztosítási szak,

Egészségügyi Szervező alapszak

Orvosdiagnosztikai Laboratóriumi Analitikus szak,

Orvosi Laboratóriumi és Képalkotó Diagnosztikai alapszak,

Radiography BSc

Levezetőelnök:
Prof. Dr. Bogner Péter egyetemi tanár, tanszékvezető helyettes, regionális kapcsolati dékánhelyettes
Zsűri elnök:
Prof. Dr. Boncz Imre egyetemi docens, tanszékvezető, dékáni tanácsadó, címzetes egyetemi tanár
Zsűri tagok:
Dr. Komáromy László emeritus főiskolai tanár

Dr. Nagy Júlia főiskolai docens, tanszékvezető

Nagyné Dr. Csapó Zsuzsanna adjunktus

Walter Norbert tanársegéd


Varga Gergely hallgató HÖK
1215 – 1230
Zsemlye Tamás 
(Kaposvári Képzési Központ, Orvosdiagnosztikai Laboratóriumi Analitikus szak)


Klórozott szénhidrogén növényvédő szerek kimutatása humán vérszérumból és zsírszövetből

Témavezető: Dr. Nagy István, Orosz Ferenc
1230 – 1245
Kávai Bettina 
(Kaposvári Képzési Központ, Orvosdiagnosztikai Laboratóriumi Analitikus szak)
CD34 pozitív sejtek mérése áramlási citometriával autológ hemopoetikus őssejtgyűjtés során



Témavezető: Dr. Szomor Árpád
1245 – 1300
Gáspár Enikő 
(Kaposvári Képzési Központ, Orvosdiagnosztikai Laboratóriumi Analitikus szak)

A szérum 25-OH-D3-vitamin koncentrációjának meghatározása dializált betegeknél

Témavezető: Dr. Nagy István
1300 – 1315
Bencsits Tamara 

(Kaposvári Képzési Központ, Radiography BSc)

MR-Kontrastmittel -Funktionsweisen und Anwendungsgebiete

Témavezető: Haller Karin
1315 – 1330
Borbély Ádám

(Kaposvári Képzési Központ, Képalkotó Diagnosztikai Analitikus)


A radiográfus szerepe a kisérletes vasculáris intervenciós beavatkozásokban


Témavezető: Dr. Petrási Zsolt, Dr. Petneházy Örs
1330 – 1345
Mészáros Endréné

(Kaposvári Képzési Központ, Orvosi Laboratóriumi és Képalkotó Diagnosztikai alapszak)

A radiográfus szerepe a pontos és adekvát betegtájékoztatás biztosításán keresztül



Témavezető: Dr. Kovács Lászlóné, Vandulek Csaba, Fenyvesi Józsefné
1345 – 1400
Szünet

1400 – 1415
Magyar Viktória

(Kaposvári Képzési Központ, Orvosi Laboratóriumi és Képalkotó Diagnosztikai alapszak)


Radiográfus szerepe a diagnosztikai és terápiás radiológiai protokolok kidolgozásában

Témavezető: Vandulek Csaba, Dr. Lakosi Ferenc
1415 – 1430
Németh Katalin

(Kaposvári Képzési Központ, Orvosi Laboratóriumi és Képalkotó Diagnosztikai alapszak)

Radiográfus folyamatos továbbképzési program



Témavezető: Vandulek Csaba
1430 – 1445
Szanyiné Bejczi Éva

(Kaposvári Képzési Központ, Orvosdiagnosztikai Laboratóriumi Analitikus szak)

A kontroll minták eredményeit befolyásoló preanalitikai hatások

Témavezető: Dr. Toldy Erzsébet
1445 – 1500
Golovaty Markijan

(Kaposvári Képzési Központ, Radiography BSc)


Gefäßmodell für Angiographie und radiologische Interventionen

Témavezető: Haller Karin
1500 – 1515
Vörös Éva

(Zalaegerszegi Képzési Központ, Egészségbiztosítási szak)


A vizitdíj bevezetése a magyar egészségügybe

Témavezető: Dr. Halász Gabriella, Fekete Sándorné, Domján Péter
1515 – 1530
Farkas Krisztina

(Zalaegerszegi Képzési Központ, Egészségügyi Szervező szak, Egészségbiztosítási szakirány)

A biometriai azonosítás hatékonysága és előnye napjaink reformálódó egészségügyében

Témavezető: Domján Péter, Fekete Sándorné
1530 – 1545
Artner Andreas


(Kaposvári Képzési Központ, Radiography BSc)


Empfindlichkeitsklassen bei digitaler Speicherfolienradiografie: Messungen versus Herstellerangaben


Témavezető: Haller Karin

IV. szekció

IV. előadó

Gyógytornász szak,

Védőnő szak

Levezetőelnök:
Dr. Lakner László főiskolai docens, képzési igazgató

Zsűri elnök:
Prof. Dr. Kránicz János egyetemi tanár, intézetigazgató

Zsűri tagok:
Várviziné Dr. Gelencsér Erzsébet adjunktus, tanszékvezető

Müller Ágnes tanársegéd, kari külügyi és nemzetközi programkoordinátor


Horváthné Kívés Zsuzsanna tanársegéd


Császárné Gombos Gabriella adjunktus


Gyurasics Éva hallgató HÖK
1215 – 1230
Ludmann Boglárka 

(Pécsi Képzési Központ, Gyógytornász szak)


Deszantosok egészségvédelme a kiképzés alatt


Témavezető: Nagy Dóra, Dr. Kovácsné Gáti Kornélia
1230 – 1245
Szöllősi Eszter
(Pécsi Képzési Központ, Gyógytornász szak)

A gátizom erejének meghatározása és fejlesztése a menopausa időszakában



Témavezető: Prof. Dr. Bódis József, Hock Márta
1245 – 1300
Németh Eszter Irén
(Zalaegerszegi Képzési Központ, Gyógytornász szak)


Irradiáció vizsgálata EMG-vel PNF alsó végtag minta kivitelezéskor


Témavezető: Dr. Kiss Rita, Tóthné Steinhausz Viktória, Fekete Sándorné
1300 – 1315
Horváth Krisztina
(Pécsi Képzési Központ, Gyógytornász szak)

Nők sacroiliacalis ízületi fájdalmának kezelése peripartum időszakban

Témavezető: Leidecker Eleonóra
1315 – 1330
Patay Dorottya
(Pécsi Képzési Központ, Gyógytornász szak)

Proprioceptív tréning hatása sportolókra



Témavezető: Molics Bálint
1330 – 1345
Böröcz Júlia
(Pécsi Képzési Központ, Gyógytornász szak)


A craniomandibularis rendszer discfunktioinak fizioterápiás kezelése



Témavezető: Járomi Melinda, Józsa Katalin
1345 – 1400
Szünet

1400 – 1415
Nagy Zsanett
(Pécsi Képzési Központ, Gyógytornász szak)

Baranya és Tolna Megyei Sclerosis Multiplex Egyesületek tagjainak állapotfelmérése


Témavezető: Koroknai Gabriella
1415 – 1430
Jobst Dominika
(Pécsi Képzési Központ, Gyógytornász szak)

Egyensúly fejlesztése és vizsgálatának lehetőségei túlsúlyos és elhízott nők körében



Témavezető: Koroknai Gabriella, Molics Bálint
1430 – 1445
Gerencsér József

(Zalaegerszeg Képzési Központ, Ápolás és Betegellátás alapszak, Gyógytornász szakirány)



A kéz szorítóerejét fejlesztő edzésprogram objektív mérések alapján


Témavezető: Tóthné Steinhausz Viktória, Domján Péter
1445 – 1500
Nagy Veronika

(Szombathelyi Képzési Központ, Védőnő szak)


A védőnői szakma ismertsége Szombathely és Kaposvár térségében

Témavezető: Dr. Bödecs Tamás
1500 – 1515
Darvas Adrienn

(Kaposvári Képzési Központ, Védőnő szak)



Női szerepek hatása a gyermek lelki egészségére

Témavezető: Petőné Csima Melinda
1515 – 1530
Végh Anett

(Kaposvári Képzési Központ, Védőnő szak)


Iskolai teljesítménykényszer és pszichoszomatikus tünetek


Témavezető: Petőné Csima Melinda

1530 – 1545
Becker Edit

(Kaposvári Képzési Központ, Védőnő szak)


Ifjúkori elképzelés a családról, gyermeknevelésről

Témavezető: Petőné Csima Melinda
Doktori képzésben résztvevő oktatók bemutatkozása

II. előadó

1600 – 1610
Dr. Bödecs Tamás


(Szombathelyi Képzési Központ, PhD hallgató)


A szorongás és a depresszió hatása az egészségképre, az egészséggel kapcsolatos információigényre, és az elvárt segítség formáira főiskolás hallgatónők körében


Témavezető: Dr. Buda László, Dr. Sándor János
1610 – 1620
Dr. Turcsányi Kata

(Zalaegerszegi Képzési Központ, PhD hallgató)


A köz- és magán szféra együttműködésének néhány vonatkozása


Témavezető: Dr. Báger Gusztáv

1620 – 1630
Makai Zoltán


(Kaposvári Képzési Központ, PhD hallgató)


A képalkotó diagnosztika terminológiájának rendszerezése


Témavezető: Dr. Fóris Ágota

1630 – 1640
Dr. Koppánné Varga Ágnes


(Pécsi Képzési Központ, PhD hallgató)


Kommunikációs kompetenciák a szülészet-nőgyógyászatban


Témavezető: Dr. Rébék-Nagy Gábor

1640 – 1650
Petőné Csima Melinda


(Kaposvári Képzési Központ, PhD hallgató)

Szelekciós mechanizmusok az iskolai egészségfejlesztés során


Témavezető: Dr. Meleg Csilla

1650 – 1700
Fatér Zsuzsanna


(Zalaegerszegi Képzési Központ, PhD hallgató)

Mellkasi fizioterápia hatékonyságának mérése a pszichoszomatikus állapot függvényében


Témavezető: Prof. Dr. László János

1700 – 1710
Busa Ildikó


(Kaposvári Képzési Központ, PhD hallgató)

Család, tanulás és jövőkép összefüggésének vizsgálata serdülők körében


Témavezető: Prof. Dr. Meleg Csilla

1710 – 1720
Sélleyné Gyuró Mónika


(Pécsi Képzési Központ, PhD hallgató)

A klinikai interjú, mint az alkalmazott érvelés példája


Témavezető: Prof. Dr. Komlósi László

1720 – 1745
Hozzászólások

I. előadó

1800 – 1900
Ünnepélyes eredményhirdetés 

1900 –
Fogadás
Hallgatói előadások kivonatai
A bekötött összefoglalókat a szervezők a verseny tisztasága érdekében nem javították, az előforduló formai, helyesírási stb. hibákért a szerzők felelnek!

Bárány Kozima IV. évfolyam levelező munkarend

Fusz Katalin III. évfolyam nappali munkarend

Pécsi Képzési Központ Ápoló szak

Erectilis dysfunctio diabetes mellitusban szenvedő pécsi betegek körében

Célkitűzés: Kutatásom célja az erectilis dysfunctio előfordulási gyakoriságának felmérése diabetes mellitusban szenvedő pécsi férfiak körében, illetve annak vizsgálata, hogy a probléma kialakulása milyen további tényezőkkel függ össze (pl. gondozáson való részvétel, dohányzás, alkoholfogyasztás).  Adatok és módszerek: A vizsgálat keresztmetszeti, retrospektív, leíró jellegű, quantitatív kutatás, melybe a 2008. 01-03 hónapban a Megyei Kórház Diabetológia Osztályán/Szakrendelőjében gondozott, valamint ezen keretek között nem gondozott pécsi, 20 év feletti 2-es típusú DM-os férfibetegek kerültek bevonásra. (N=100) A vizsgálatból kizárásra kerültek az ED miatt terápiában részesülő betegek. Mintaválasztás: Az ülőhely/fekvőhely szerint sorszámozott betegek random módon történő kiválasztása véletlen szám generálással. (MathCad) Kutatási eszköz: standard kérdőív (EFNM standard), kiegészítve szocio-demográfiai adatokra és a gondozás minőségére utaló kérdésekkel. Adatok elemzése: standard kérdőív pontszámok alapján történő besorolása, valamint khi2 próba alkalmazása (SPSS 13.0).  Eredmények: Szignifikáns összefüggés mutatkozott a DM-ban szenvedő férfiak gondozásának típusa, az együttműködés mértéke, illetve az ED súlyossági foka között. (p<0,01) Ezen kívül a társas kapcsolatok minősége is összefüggést mutat az ED súlyossági fokával, valamint a társult betegséggel rendelkezők, a dohányosok körében nagyobb a merevedési probléma előfordulási aránya.  Következtetések: Következtetések: Rendkívül fontos a diabetológiai gondozásból kieső betegek körének felkutatása és gondozásba vonása, melyben &#8211; illetve azt követően az egészségnevelési tanácsadás során &#8211; a diplomás ápolók szerepe meghatározó lehet.

Kulcsszavak: Erectilis Dysfunctio, Diabetes Mellitus, EFNM standard kérdőív

Témavezető: Oláh András adjunktus

Becker Edit IV. évfolyam nappali munkarend
Kaposvári Képzési Központ Védőnő szak

Ifjúkori elképzelés a családról, gyermeknevelésről

Célkitűzés: Vizsgálatomban a családdal és a gyermekneveléssel kapcsolatos ifjúkori elképzelésekkel foglalkozom. Keresem a választ arra, hogyan gondolkodnak a fiatalok a különböző együttélési formákról és az azok közötti lényegi - gyakorlati különbségekről, továbbá hogy melyek azok a tényezők, melyek a jövőre irányuló elképzeléseiket befolyásolják. Célom mindezen ismeretek felhasználása a védőnői munka során, hisz gondozottaim a jelenlegi fiatalokból és az ő gyermekeikből állnak majd. Adatok és módszerek: Az adatgyűjtés keresztmetszeti kutatás keretében kérdőíves módszerrel történt 2006 decemberében. Az általam szerkesztett kérdőívet 17-25 évesek körében osztottam ki Bonyhádon, Pécsen, Kaposváron, Dunaújvárosban, Keszthelyen és Baján, középiskolák végzős osztályaiban és felsőoktatásban. A mintaválasztás kritériumát csak az adott korosztályhoz való tartozás képezte. A 444 kiosztott kérdőívből 364 érkezett vissza. Statisztikai módszerként a kategorikus változók megbízhatósági tartományainak elemzését alkalmaztam Microsoft Excel program segítségével. Az analízis során az összefüggéseket 95-%-os valószínűségi szinten tekintem szignifikánsnak. Eredmények: A kapott eredmények tükrében az ifjúság jövőre vonatkozó tervei a gyermekvállalás kérdésében sajnos a magyarországi demográfiai adatoknak megfelelően csökkenő népességet vetítenek előre. A párkapcsolati formák közötti választást elemezve szignifikánsan magasabb a házasságot preferálók aránya, annak ellenére, hogy válaszaikban tükröződik a házasság értékválsága is. Következtetések: Mindezen ismeretek alkalmazhatóvá válhatnak a gyakorlatban. Az eredmények egyrészt a gyermeknevelési problémákban való segítségnyújtásra és tanácsadásra, másrészt az iskolavédőnőknek a jövő generációjával való kapcsolatlétesítésre és fenntartásának szükségességére hívják fel a figyelmet.

Kulcsszavak: családmodell, szocializáció, gyermekvállalási elképzelés

Témavezető: Petőné Csima Melinda tanársegéd

Borbély Ádám II. évfolyam levelező munkarend
Kaposvári Képzési Központ Orvosi Laboratóriumi Képalkotó Diagnosztikai Analitikus alapszak, Képalkotó Diagnosztikai Analitikus szakirány

A radiográfus szerepe a kisérletes vasculáris intervenciós beavatkozásokban

Célkitűzés: A Kaposvári Egyetem Egészségügyi Centrumban, lehetőség nyílt egy állatkísérletes műtő valamint egy DSA készülék üzembe helyezésére. Az elmúlt évben számos kutatási project valósulhatott meg, melyek közül kiemelhető a cardialis stent beültetések. A radiográfus részvétele elősegítette a gyártók által újonnan fejlesztett stentek technikai és biológiai tesztelését állatkísérletes modellen. Adatok és módszerek: 2007-ben 142 stent került beültetésre. A beültetést követően 6 héttel került sor az első DSA kontroll vizsgálatra, majd 3 és 6 hónap múlva a másodikra és a harmadikra. A beavatkozás általános anesztézia biztosítása mellett az arteria femoralis feltárása után introduceren keresztül került sor a stentek beültetésére. A program végén került sor az adott érszakasz eltávolítására és a minta histopathológiai kiértékelésére. Eredmények: Intézetünkben sikeresen megteremtettük az állatkísérletes intervenciók feltételeit és sertésmodellen 167 beavatkozást végeztünk. A kezdeti metodikai fejlesztések lehetővé teszik a sertésszív biztonságos katéterezését különböző életkorban és testméreteknél. A kisérletes modell segítségével jól nyomon lehet követni a beültetett stent sorsát, az esetleges szövődményeket. Az elmúlt időszakban 5 fejlesztés alatt álló stent-et teszteltünk, melyek közül három típus bizonyult alkalmasnak humán felhasználásra. Következtetések: Intézetünkben hazánkban egyedülállóan rendelkezésre álló technikai feltételek és kutatási tapasztalatok további kutatási programok alapjául is szolgálhatnak. Egyben lehetőséget nyújt a katéteres és egyéb vasculáris intervencionális beavatkozások elsajátítására és gyakorlására. A főiskolai radiográfus képzés kiemelt eredménye a radiográfusi kompetenciák bővülése melynek egyik példája az Intézetünkben történő kutatási projektekben való részvétel.

Kulcsszavak: radiográfus, kompetencia, intervenció, kutatás

Témavezető: Dr. Petrási Zsolt kutatási igazgató

Böröcz Júlia IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Gyógytornász szak 

A craniomandibularis rendszer discfunktioinak fizioterápiás kezelése

Célkitűzés: Az articulatio temporomandibularis állandó, erőteljes igénybevételnek kitett ízületünk. A craniomandibularis rendszer, mint funkcionális egység zavarai, primer és secunder megbetegedései hatékonyan kezelhetők fizioterápiás eszközökkel. Az Arcus Digma 3D ultrahang navigátor használatával lehetőség nyílt mozgásának pontos vizsgálatára, objektív értékelésére. Vizsgálatunk célja a fizioterápiás eljárások hatékonyságának felmérése a craniomandibularis rendszer funkcionális státuszának változásában. Adatok és módszerek: A felmérést a Vas Megyei Markusovszky Kórház Gnatológiai és Rekonstrukciós Protetikai szakrendelésén végeztük. A vizsgálatban 11 (10 nő, 1 férfi) beteg vett részt. Átlagéletkor 36 (17-50) év. Funkcionális diagnózis: ízületi disfunctio. A páciensek 10 alkalommal fizioterápiás kezelésben részesültek. A felméréseket kezelések előtt és után az Arcus Digma ultrahang készülékkel, fizioterápiás betegvizsgálattal és Visual Analóg Skálával (VAS) végeztük. Eredmények: A kezelések hatására az ízületi mozgásterjedelem mértéke szájnyitás esetén a metszőfogak távolságát vizsgálva (incisal ROM) 5,9 %-kal, a condylus elmozdulását tekintve 10,8%-kal javult. A laterotrusio javulása 13,2%, a retrusioé pedig 22,7%. A VAS felmérések átlagosan 73,7 %-os javulást mutattak. Következtetések: A fizioterápiás kezelés hatására az ízületi mozgástartomány nőtt, a fájdalom csökkent, a koordináció javult. Magyarországon a craniomandibularis disfunctiok fizioterápiás kezelése nem elterjedt, hatékonyságáról kevés adat található. Az objektív mérésre kevés helyen adódik lehetőség. Vizsgálatunkkal a nemzetközi irodalom adataihoz hasonló eredményeket kaptunk.

Kulcsszavak: articulatio temporomandibularis, Arcus Digma ultrahang készülék, craniomandibularis rendszer disfunctioinak fizioterápiája, elektroterápia

Témavezető: Járomi Melinda adjunktus

                     Józsa Katalin vezető gyógytornász

Darvas Adrienn IV. évfolyam nappali munkarend
Kaposvári Képzési Központ Védőnő szak

Női szerepek hatás a gyermek lelki egészségére

Célkitűzés: A társadalomban él egy sematikus kép a nőről és szerepeiről, az ezekhez tartozó szerepviselkedésekről. A nőnek a társadalmi elvárások mellett a pszichéjében munkáló belső erőkkel -archetípusok- is meg kell küzdenie a mindennapok során, melyek szerepkonfliktust előidéző tényezőként kísérhetik életét, s az így kiváltott érzelmek és magatartásbeli megnyilvánulások hatással lehetnek saját és gyermeke lelki egészségére. Ezek a tények, illetve felvetések szolgálnak a kutatási probléma alapjául. Adatok és módszerek: Vizsgálati célom, hogy bepillantást nyerjek a nők által betöltött szerepek mindennapi világába. Célom feltárni, hogy a szerepkonfliktussal való megküzdés milyen kapcsolatban áll a nő és gyermeke lelki egészségével, továbbá milyen tényezők növelhetik a szerepkonfliktusok előfordulási gyakoriságát. A vizsgálathoz szükséges információkat 2007 decemberében, a Marcaliban működő általános iskolák 3-4. osztályos diákjaitól (N=148) és édesanyjuktól nyertem (N=148) kérdőíves módszerrel, melyben a WHO "Jól-lét" kérdőívet részben felhasználtam. A kapott adatok elemzését Microsoft Excel programmal, leíró statisztikai módszerekkel és a megbízhatósági tartományok elemzésével végeztem. Szignifikáns eredménynek a 0,05 alatti p értéket tekintettem. Eredmények: Eredményeim alapján megállapítható, hogy bár az anyák jellemzően megélnek szerepkonfliktust, nem mutatható ki szignifikáns összefüggés sem az anya sem a gyermek által megélt pszichoszomatikus tünetekkel, valamint a szubjektív "Jól-lét"-tel.  Következtetések: A pszichoszomatikus tünetek megjelenésének hátterében inkább szerepe lehet a személyiségnek, a családi szocializációnak, a családban uralkodó nevelői attitűdnek, továbbá a másodlagos szocializációs színtereknek, mely felhívja a figyelmet a családokkal foglalkozó szakemberek mentálhigiénés tevékenységének jelentőségére.

Kulcsszavak: női szerepek, szerepkonfliktus, latencia, lelki egészség

Témavezető: Petőné Csima Melinda tanársegéd

Deli Beáta IV. évfolyam levelező munkarend
Pécsi Képzési Központ Ápoló szak

Stigmával élni, stigma nélkül
Célkitűzés: Cél felmérni az ILCO-klubok hatékonyságát, a mintába kerülő két csoport között, majd összevetni az aktuális szorongás, depresszió mértékét, a szociális helyzetet, a jövőképet, valamint megismerni a két minta életminőségében, betegség okaiban, a betegséggel való megküzdésben kialakult különbségeit. Adatok és módszerek: Kutatás keresztmetszeti, retrospektív, leíró jellegű, kényelmi mintavétellel. Vizsgálatba 104 sztómaviselő vett részt összesen a cél ill. kontroll csoportba. Az alábbi beválasztási (18 év feletti, minimum 6 hónapja ileosztómával, kolosztómával, urosztomával élő kliensek) és kizárási kritériumok (18 év alatti betegek és azok, akiknek kevesebb, mint 6 hónapja történt a &#8222;sztómaműtétje&#8221;) alapján. Vizsgálat helye, ideje a célcsoportban: Szent János Kórház ILCO-klubja, Uzsoki utcai és Kőbányai ILCO-klub. Kontrollcsoport: Szent János Kórház Sebészeti osztály és szakrendelés, Országos Onkológiai Intézet Sebészet. A vizsgálat ideje: 2006-06-01-2007-01-15. A vizsgálat 1 saját és 5 standard kérdőív felhasználásával készült: STAI-S-T, Beck, GIQLI, FKV-LIS, Betegség Percepció. Szignifikancia szint (p<0,005), megbízhatósági tartomány(MT:5,01-6,03) megadása mellett, kétmintás T-próba alkalmazása történt. Eredmények: A szociális helyzetben, a jövőképben, a betegséggel való megküzdésben, az életminőségben nem, de a depresszió előfordulásában, súlyosságában a betegség okánál a stressz-aggódás tekintetében szignifikáns különbség mutatkozott. Következtetések: szignifikáns eltérés a depresszió terén és közelítően szignifikáns eltérés a külső megjelenésben mutatkozott, így nagy jelentősége van az ILCO-kluboknak, ha e két tényezőben ilyen hatékony segítséget tudnak nyújtani a sztómaviselőknek. 

Kulcsszavak: stoma, daganat

Témavezető: Németh Katalin tanársegéd

Erőss Szabolcs IV. évfolyam nappali munkarend

Pécsi Képzési Központ Mentőtiszt szak 

A baleseti hipotermia jellegzetességei Budapesten

Célkitűzés: A súlyos hipotermia mortalitása relatíve magas, egyes kutatások alapján elérheti az 50 %-ot is. Ezen mortalitás hátterében a szérum kálium, kálcium, a kreatinin foszfokináz, a szív nekroenzimjeinek eltérései állhatnak, melyek rosszindulatú ritmuszavart, veseelégtelenséget okozhatnak. Célunk megvizsgálni, a feltételezett tényezők milyen összefüggést mutatnak a beteg rövidtávú életkilátásaival. Adatok és módszerek: Retrospektív vizsgálatunkban a budapesti Péterfy Sándor utcai Kórház Klinikai Toxikológia Osztályára 2005. január 1. - 2006. december 31. között baleseti (véletlen) hipotermiával felvett betegek (n=80) kerültek be, (kortól, nemtől, alapbetegségektől függetlenül).  Az adatokat kórlap-elemzéssel nyertük, amit SPSS 13.0 szoftver segítségével dolgoztunk fel, Khi-négyzet próba, korrelációs és regressziós elemzés alkalmazásával. Eredmények: A betegek rövidtávú kimenetelét szignifikánsan befolyásolta, hogy történt-e újraélesztés (CPR) (p:0,000), és a megtalálás helyszíne (p:0,001). Emellett a CPR gyakorisága és a megtalálás helyszíne között nincs kapcsolat (p:0,289). Az ioneltérések nem mutattak összefüggést a betegek életkilátásaival, és azzal, hogy történt-e CPR. A melegítés időtartamával összefüggést mutatott a szérum kálium (p:0,026) és kálcium szint (p:0,011), viszont a hipotermia mértékével nem. Következtetések: A betegek életkilátásait a CPR szükségessége valamint, a megtalálás helyszíne befolyásolta. Habár az ioneltérések gyakoriak voltak a vizsgált mintában, azok főként a betegek korával állnak kapcsolatban. A betegek vitális paramétereit főleg a maghőmérséklet határozta meg.

Kulcsszavak: hipotermia, ioneltérések, rövidtávú életkilátások

Témavezető: Dr. Nagy Gábor tanársegéd

Farkas Krisztina II. évfolyam nappali munkarend
Zalaegerszegi Képzési Központ Egészségügyiszervező alapszak, Egészségbiztosítási szakirány 

A biometriai azonosítás hatékonysága és előnye napjaink reformálódó egészségügyében

Célkitűzés: A világban számos kísérleti biometriai projekt született. Egyik legismertebb az amerikai INPASS eljárás, amelyben az országba érkezőket olyan kártyával láttak el, amely lehetővé tette számukra, hogy a kihelyezett biometrikus terminálokat használva elkerüljék a hosszas sorban állást a bevándorlási hivataloknál. A biometriai alkalmazások kevésbé ismertek az egészségügy és finanszírozás területén. Adatok és módszerek: Kutatásomban egy informatikai modellt építettem fel, amelynek gerincét a biometrikus azonosítási módszerek képezik. Biometrikus azonosító eszköz lehet: az ujjlenyomat, tenyér erezet, retina, írisz, hang, arc. Számos gyakorlati kísérlet és tanulmány igazolta a biometria jogosultságát. Bruneiben mintegy 700 ezer ember láttak el olyan chipkártya alapú személyi igazolvánnyal, amely tartalmazza tulajdonosa ujjlenyomatát is, így rendkívül egyszerűvé, gyorssá és biztonságossá teszi annak alkalmazását. Eredmények: Az előnyök ellenére az egészségügyben történő alkalmazása nem egyszerű feladat. Milyen tényezők és okok állhatnak a háttérben, amelyek gátat állíthatnak a bevezetésnek? A biometrikus azonosítás alkalmazásának előfeltétele a fejlett kiszolgáló informatikai infrastruktúra. A gazdasági kihívásoknak történő megfelelés és a járulékok racionálisabb elosztása nem lehetséges hatékony informatikai kiszolgáló rendszer nélkül. Következtetések: A reform folyamatok az egészségügyben és finanszírozásában váltás után kiáltanak. A váltás lehetséges kulcsa a biometriai alkalmazások, amelyek elsődleges funkciója az azonosítás és a biztonság fokozása. Tudományos Diákköri munkám során SWOT elemzést, és gazdasági hatástanulmányt végeztem a biometrikus egészségügyi azonosítórendszerekre vonatkozóan. 

Kulcsszavak: Biometria, azonosítás, SWOT elemzés, gazdasági hatástanulmány

Témavezető: Domján Péter tanársegéd

                     Fekete Sándorné adjunktus

Farkas Szimonetta IV. évfolyam nappali munkarend

Pécsi Képzési Központ Ápoló szak 

Malignus emlődaganat, mint pszichés teher

Célkitűzés: Célunk, hogy feltárjuk és elemezzük az emlődaganatos betegek pszichés állapotát, társas támogatottságuk és életminőségük mértékét a megküzdési stratégiák függvényében. Adatok és módszerek: A vizsgálat keresztmetszeti, retrospektív, leíró jellegű, quantitatív kutatás. A mintába 112 páciens került. Beválasztási kritériumok: 18 év feletti malignus megbetegedésben szenvedő aktuálisan a malignus emlőtumor miatt kezelésben részesülő betegek. Kizárási kritériumok: 18 év alatti betegek és azok, akik aktuálisan nem a malignus betegségük miatt állnak kezelés alatt. Vizsgálati hely, ideje: PTE OEKK Onkoterápiás Intézet, 2007 június és 2008 január közötti idő. Az adatfelvétel egy saját szerkesztésű szociodemográfiai kérdéseket tartalmazó és 3 standard kérdőív segítségével történt: FKV-LIS, SoZu, EORTC QLQ-30. Szignifikancia szint (p<0,05), megbízhatósági tartomány (MT:5,01-6,03) megadása mellett, kétmintás t-próba alkalmazása történt. Az összefüggések vizsgálatát az SPSS 16. számítógépes software-rel és Microsoft Excel programmal végeztük. Eredmények: A mintában a megküzdések 5 típusát mértük fel: depresszív, aktív, figyelemelterelő, vallás és értelemkeresés, bagatellizálás. Állításainkat a Sperman´rho korrelációs vizsgálattal és az ANOVA táblázatok elemzésével vizsgáltuk. A mintában a leginkább alkalmazott megküzdési forma az aktív és elterelő coping, Az érzelmi támogatottság mértéke meghatározza a fizikai szerepvesztést.  Következtetések: Az onkológiai munkacsoport onkopszichológiai tevékenységet folytató szakemberrel történő kiegészítésének feltétele a motiváltság a holisztikus szemléletű ápolás és gyógyítás valamint multidiszciplinális együttműködés. A szociális elszigetelődés, a fáradtság negatívan befolyásolják az életminőséget és rontják a coping mechanizmusok hatékonyságát.

Kulcsszavak: daganat, coping

Témavezető: Németh Katalin tanársegéd

Farsang Petra, Kiss Katalin III évfolyam nappali munkarend
Szombathelyi Képzési Központ Általános Szociális Munkás szak 

Ki ég? Ki küzd? A Burnout és a megküzdési módok (Coping) közötti összefüggések

Célkitűzés: A dolgozatunk a lelki kiégés és a megküzdési stratégiák (coping) közötti összefüggéseket vizsgálja. A kiégés felismerése az 1970-es években egybeesett a világszerte megjelent gazdasági recesszióval, költségvetések csökkentésével, az átszervezésekkel összefüggő elbocsátásokkal. 2008-ban hasonló a helyzet a szociális intézményekben Magyarországon. Mc Manus 2004-es közleménye szerint a kiégés az öt évvel korábbi személyiségjegyek alapján előre jelezhető, tehát főiskolai hallgatók körében felismerhetőek a kiégésre prediszponáló személyiség vonások. Adatok és módszerek: Vas megye szociális intézményeiben dolgozó segítő szakemberek és PTE-ETK szociális munkás szak II. és IV. évfolyamos hallgatói véletlenszerű mintaválasztási móddal az önkéntesség elve alapján vettek részt a vizsgálatban: 2007. aug.-2008. jan-ig. Végül 163 szakember és 163 hallgató eredményét dolgoztuk fel. Két standardizált kérdőívet használtunk: Maslach, Leiter és Jackson (1982) Maslach Burnout Inventory (MBI), Oláh Attila Szorongás leküzdési mód preferencia kérdőívet (1986).  A személyes adatokat pedig egy általunk összeállított szociológiai kérdéssorral mértük.Vizsgálatunkhoz lineáris regressziót alkalmaztunk, amelyhez Microsoft Office XP Proffesional Excel programot használtuk. Eredmények: Szignifikáns összefüggéseket találtunk a preferált coping és a kiégés egyes dimenzióban az intenzitás és a gyakoriság között. Következtetések: Coping mechanizmus tréninggel és kognitiv átstrukturálással fejleszthető. A preferált copingok is változtathatók, ezáltal hatékony megelőzési technika lehet a kiégés megelőzésében.

Kulcsszavak: preferált copingok, burn out, kognitiv átstrukturálás

Témavezető: Lazáry Györgyné tudományos munkatárs

Gáspár Enikő IV. évfolyam nappali munkarend
Kaposvári Képzési Központ Orvosdiagnosztikai Laboratóriumi Analitikus szak
A szérum 25-OH-D3-vitamin koncentrációjának meghatározása dializált betegeknél

Célkitűzés: A vesebetegek szervezetének általános 25-OH-D3-vitamin koncentrációja alacsonyabb, mint az egészséges populációé. Célunk az volt, hogy felmérjük a dializált betegek szérum 25-OH-D3-vitamin szintjét, ennek évszaki változását, illetve a D-vitamin pótlásban részesített és nem részesített betegek vitaminkoncentrációjának havi változását. Adatok és módszerek: 30 haemodialízisben részesített beteg szérumából határoztuk meg a 25-OH-D3-vitamin koncentrációt. 10 beteg esetében 6 hónapon keresztül követtük a koncentrációk változását. A 10 betegből öt 1-&#945;-D3-vitamin pótlásban részesült. A 25-OH-D3-vitamin HPLC-s meghatározására saját módszert dolgoztunk ki. Az analizálandó szérumot fehérjementesítettük, majd hexánnal extraháltuk a vitamint. Az extraktumot nitrogén alatt bepároltuk, a maradékot metanolban feloldottuk, HPLC-n elemeztük. Eredményeink értékelésekor átlagot, szórást, variációs koefficienst számoltunk, regressziós analízist és t-próbát végeztünk. Eredmények: A dializált betegek 25-OH-D3-vitamin koncentrációja a referencia tartomány alsó határánál található. A pótlásban nem részesülő betegek átlagértékei augusztustól januárig fokozatosan csökkentek. A pótlásban részesített betegek 25-OH-D3-vitamin koncentrációinál egyértelmű stabilitás nem figyelhető meg. Következtetések: Kísérleteink során a szakirodalomban leírtaknak megfelelően igazolódott, hogy a D3-vitamin analóg kezelésben nem részesített betegek 25-OH-D3-vitamin koncentrációja fokozatosan csökken. A pótlásban részesülő betegek közül azoknál láttunk stabilitást, akik már a méréseink megkezdése előtt is kaptak D3-vitamint.

Kulcsszavak: D-vitamin, dialízis, HPLC

Témavezető: Dr. Nagy István főiskolai docens

Gerencsér József II. évfolyam nappali munkarend

Zalaegerszegi Képzési Központ Ápolás és betegellátás alapszak, Gyógytornász szakirány 

A kéz szorítóerejét fejlesztő edzésprogram objektív mérések alapján

Célkitűzés: Tudományos diákköri munkánkban a 3 hetes célzott edzésprogram hatását vizsgáltuk a kéz szorítóereje vonatkozásában. Feltételezésünk, hogy az edzést követően a kéz szorítóerejét kifejtő izmok dinamikus munkája javul, valamint a maximális izometrikus erő nő és a statikus izomaktivitással hosszabb ideig tudja tartani a közel maximális izometrikus helyzetet. Az állóképességi és izomerő fejlesztési edzésprogram hatása dominánsan megváltoztatja az izmok edzettségi állapotát. Adatok és módszerek: A méréseket II. éves gyógytornász hallgatókon végeztük (5férfi, 5 nő), átlagéletkoruk 22 év. A résztvevők 3 hetes edzésprogramon vettek részt. Az edzés megkezdése előtt és befejezésekor a jobb és bal kézen statikus (15s), valamint dinamikus (25s, 40 ütés/perc) méréseket készítettünk a DYNA-6 szelektív végtagi erőmérővel. Az edzésprogramot a mért eredmények alapján állítottuk össze. Az edzést Digi-Flex kéz és ujjerősítővel végeztük. A résztvevők véletlenszerű kiválasztással a jobb és a bal kézzel különböző típusú edzésprogramot végeztek. A kapott adatokat statisztikailag elemeztük a Microsoft Excel program segítségével. Eredmények: A célzott edzésprogram hatása objektíven mérhető. Az edzést követően mind a statikus mérés, mind a dinamikus mérés eredményei javultak, az izmok fáradása lassabban következett be. A statikus és a dinamikus mérés maximális csúcsértéke emelkedett. Következtetések: Hipotézisem, miszerint megfelelő edzéssel az izmok fáradásának gyorsasága csökkenthető, valamint a maximális szorítóerő kifejtése növelhető, a mérések alapján kimutatható, igazolható.

Kulcsszavak: dinamikus, statikus izomerő; edzés

Témavezető: Tóthné Steinhausz Viktória adjunktus

                     Domján Péter tanársegéd

Gyermán Orsolya IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Mentőtiszt szak

Poszttraumás stressz betegség mentődolgozók körében

Célkitűzés: Magyarországon a poszttraumás stressz betegség (PTSD) előfordulásáról még nem készült felmérés. A nemzetközi irodalom szerint a mentők munkavégzésével összefüggő stressz-reakciók okozta betegségek előfordulása magas. PTSD: stressz-reakciók által kiváltott pszichés és testi egészségkárosodások összessége. Kutatási kérdés: milyen mértékben érinti a magyar mentődolgozókat a PTSD, milyen faktorok befolyásolják azt? Adatok és módszerek: 2007 decemberében elvégzett adatgyűjtés: 100 fő budapesti, kivonuló szolgálatot teljesítő mentődolgozó (nemre, végzettségre, életkorra és a szolgálatban eltöltött időre való tekintet nélkül). Az adatgyűjtés módszere: Briere- féle standard PTSD felmérő teszt, valamint saját kérdőív. Statisztikai módszerek: X2-próba, kétmintás T-próba és Mann-Whitney teszt, SPSS 13.0 statisztikai szoftver segítségével. Eredmények: az adatokból kitűnik, hogy a megkérdezettek körében a standard PTSD teszt segítségével megállapított összes PTSD pontszám 0 és 65 közötti, átlagosan pedig 20 (normál eloszlású). A PTSD teszt összes pontszáma és a válaszolók neme között szignifikáns összefüggés van (Mann-Whitney: p = 0,003). A lakhely és az elmúlt két évben tapasztalt megrázó élmények megléte / hiánya között szintén szignifikáns kapcsolat van (X2-próba: p = 0,036). A lakhely, a nem, a PTSD szintje és sok más adat között további összefüggések mutathatók ki, melyek szintén alátámaszthatók statisztikai mutatókkal.  Következtetések: a megkérdezett mentődolgozók többségét olyan hatások érik munkája során, melyekből következtetni lehet arra, hogy körükben a PTSD előfordulása magas. Ugyanakkor a megkérdezettek egy része nincs tisztában ezzel a veszélyforrással, nem ismeri az okokat, következményeket.

Kulcsszavak: ptsd (poszttraumás stressz betegség); mentés

Témavezető: Marton-Simora József tanársegéd

Herceg Balázs IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Dietetikus szak

Savanyú káposzta levének hatása kórokozó baktériumok és gombák növekedésére

Célkitűzés: A savanyú káposzta és levének fogyasztásával télen kielégíthetjük C-vitamin szükségletünket. Emellett antitumoros hatása is van, amelyet a kéntartalmú izothiocianát vegyületek biztosítanak.Így gyógytáplálékként, valamint fogyókúrákban fogyasztják. Adatok és módszerek: A s. káposzta levének hatását vizsgáljuk a kórokozó baktériumok és gombák szaporodására.Ezzel alátámasztva a fertőzést megelőző és gyógyító hatást. Steril nyers, főzött házi és &#8222; gyári &#8221; palackozott s. káposzta levében vizsgáltuk a kórokozó baktériumok, sarjadzó gombák és fonalas gombák szaporodását csiraszám meghatározással. 103cs/ml-nek megfelelő baktériumot oltottunk a s. káposzta levébe(pH:3.9) illetve kontrolként azonos pH-jú tejsavba és ecetsavba. Szobahőn tartottuk, majd 1, 2, 3, 6 és 24 óra múlva 10&#181;l-t szilárd táptalajra szélesztettünk,24 órás 37oC-on történő inkubáció után a telepeket megszámoltuk. Fehérje elektroforézist végeztünk a nyers lében lévő fehérjék (enzimek) kimutatására. Eredmények: A nyers s. káposzta lé 1 óra után elpusztította a kórokozó baktériumokat.A gombák 24h múlva sem mutattak növekedést, kivéve a C. kruzei. Ezzel szemben a főzött 1 h után csak a Pseudomonas, Salmonella és Klebsiella növekedését gátolta és elpusztította, míg a patogén E. coli, Shigella törzsekre bakteriosztatikusan hatott. A kontrolként alkalmazott azonos pH-jú tejsav és ecetsav csak 2 óra után gátolta a baktériumok szaporodását. A fehérje elektroforézis során egy nagy molekulasúlyú fehérje csíkot kaptunk. Következtetések: A nyers s. káposzta leve jobban gátolja a baktériumok és gombák (kivéve C. kruzei) növekedését,mint a főzött. A tejsav és ecetsav a savanyú káposzta levével azonos pH-n ugyancsak gátolta a szaporodást. A hatás az alacsony pH-nak is tulajdonítható, bár a főzött lének a hatása csökkent, amely bizonyos fehérjéknek tudható be. Az elektroforézis igazolta egy fehérje meglétét.

Kulcsszavak: s. káposztalé

Témavezető: Dr. Kerényi Mónika adjunktus

Horváth Krisztina IV. évfolyam nappali munkarend

Pécsi Képzési Központ Gyógytornász szak

Nők sacroiliacalis ízületi fájdalmának kezelése peripartum időszakban

Célkitűzés: A terhességhez kapcsolódóan előforduló mozgásszervi probléma a medence fájdalom, előfordulása 4-76,4% peripartum időszakban, az összes chronicus non-specifikus derékfájások között 13%-30%. Jelen vizsgálat célja az SI ízület fajdalmának kezelése nemzetközi irodalom alapján stabilizációs tréningterápiával annak a ténynek a figyelembe vételével, hogy Magyarországon elhanyagolt a vizsgált populáció ellátása. Adatok és módszerek: Kutatásomban az esetcsoport 10 fős, a kontroll csoport 5 fős. A minta vétel nem reprezentatív módon történt. Vizsgálati eljárások: a lumbális fájdalom McKenzie szerinti differenciálása; SI ízületi fájdalom provokációs speciális tesztjei, Roland-Morris Low Back Pain and Disability Quastionnaire, alsó végtaghossz különbségeinek vázolása, Vizául Analóg Skála.  Alkalmazott módszer: stabilizációs tréningterápia, melynek időtartama 4 hónap. Az SI ízület vizsgálata a program elején és 4 hónappal később a végén történt. A vizsgálati eredmények értékeléséhez az MS Excel programot használtuk (T-próba, Fischer teszt). Eredmények: A fájdalmat provokáló speciális tesztek vizsgálatának eredménye: az esetcsoport javulása 27%-kal nagyobb a kontrollcsoporthoz képest. A Roland-Morris Low Back Pain and Disability Quastionnaire értékelése során a pontértékek között szignifikáns csökkenés jött létre p=0,005. Az alsó végtaghossz javulásának mértéke az esetcsoportnál 0,6 cm, a kontrollcsoportnál nem jött létre változás. A Vizául Analóg Skálánál 25,5 %-os volt a különbség mértéke az esetcsoport javára. Következtetések: Eredményeink alapján elmondható, hogy az SI ízületi dysfunkcio kezelése stabilizációs tréningterápiával eredményes és ajánlott. 

Kulcsszavak: SI ízület, fájdalom, stabilizációs tréning

Témavezető: Leidecker Eleonóra főiskolai tanársegéd

Horváth László IV. évfolyam nappali munkarend

Pécsi Képzési Központ Ápoló szak 

A hideg és a tétlenség a szívinfarktus "melegágya"

Célkitűzés: Hazánkban évente megközelítőleg 20000 embernél diagnosztizálnak szívinfarktust, ezeknek a betegeknek a fele egy éven belül elhalálozik. A felmérésünkben arra kerestük a választ, hogy hogyan befolyásolják a meteorológiai tényezők az infarktus kialakulását,azaz párhuzamot lehet-e vonni az időjárási frontok és az akut miokardiális infarktus (AMI) között a vizsgált időszakban.  Adatok és módszerek: Hazánkban 2000 és 2004 között kórházi osztályokon AMI diagnózissal felvett és kezelt betegek adatait elemeztük az OEP adatbázis BNO adatai alapján. A vizsgált időszakban 81956 főből állt a minta, akik kórházi felvételt nyertek AMI miatt. Az infarktusos eseteket a felvétel napja, hónapja, éve és a betegek neme, életkora szerint csoportosítottuk. A meteorológiai adatok forrása az OMSZ. Statisztikai adatok feldolgozása és elemzése: variencia analízis,&#967;2-próbával történt. Ehhez az SPSS 13.0,Windows statisztikai és Microsoft Excel programot használtuk. Eredmények: A vizsgált időszakban az AMI és a szezonalitás között összefüggés állapítható meg. Tavasszal szignifikánsan több AMI volt,mint a többi évszakban (p<0,01). A meteorológiai frontok tekintetében a tavaszi és nyári időszakban hidegfront esetén volt több AMI, míg ősszel és télen melegfronti hatás esetén volt több az AMI(p<0,01).A 2002-es évben a az 50 év alatti(p:0,069)korcsoporthoz képest az 50 év feletti(p:0,930)korcsoport szignifikáns különbséget mutat. Következtetések: Az AMI és a szezonalitás kapcsolatban állnak. Tavasszal több AMI volt,mint a többi évszakban. Megfigyelhető a tavaszi és nyári időszakban,hogy hidegfronti hatás esetén több az AMI, ősszel és télen melegfront esetén volt több eset. Évszakok és a fronthatások valamint az infarktusok incidenciája közti összefüggésből arra következtethetünk, hogy figyelembevételét javasoljuk a prevenciós stratégiák kialakítása során.

Kulcsszavak: szívinfarktus, szezonalitás, front

Témavezető: Dr. Kriszbacher Ildikó egyetemi docens

Jobst Dominika IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Gyógytornász szak

Egyensúly fejlesztése és vizsgálatának lehetőségei túlsúlyos és elhízott nők körében

Célkitűzés: A postmenopausális életkorban lévő nőknél az osteoporosis veszélye megnő, ezért a sérülések elkerülése céljából fontos az egyensúlyfejlesztés. Célunk a statikus és dinamikus egyensúly vizsgálata és fejlesztése volt túlsúlyos és elhízott nőknél. Hipotézisünk, hogy a rendszeres egyensúlyfejlesztő tréning pozitív hatása objektív vizsgálati módszerrel kimutatható. Adatok és módszerek: Mintánk elemszáma 13 fő, átlagéletkor 57,46 év (minimum: 46, maximum 62, szórás: 4,37), átlagos testsúlya 91,67 kg (minimum: 71,6 maximum 112,7, szórás: 6,95), átlagos BMI 34,36 kg/m2 (minimum: 25,31, maximum 41,9, szórás: 4,28). Vizsgálatunkat PTE-ETK, Fizioterápiás és Táplálkozástudományi Intézetben 2007 szeptembere és novembere között végeztük, Bretz-féle stabilométerrel. Eredményeinket egymintás T-próbával, Statistika for Windows szoftverrel elemeztük ki. Betegeink 3 hónapon keresztül, heti 2 alkalommal vettek részt egyensúlyfejlesztő mozgásprogramon, melynek ideje alkalmanként 50 perc volt. Eredmények: Egymintás T- próba eredményeinek ismeretében 5%-os szingnifikancia szint (p<0,05) esetében mondható, hogy  szignifikáns változás történt a test-tömegközéppont áthelyezésének idejében egy megadott pontba a sagittalis síkban (p=0,02), a test-tömegközéppont adott síkbeli mozgatásának sikerszázalékában (p=0,01) illetve a mérési idő százalékában kifejezett sikerében (p=0,01). A program szignifikáns változást hozott a minta testsúlyának változásában (p=0,00) és a BMI változásában is(p=0,00). Következtetések: Lényeges változás a dinamikus egyensúly javulásában következett be, változást a statikusban kevésbé tapasztaltunk, mely a 3 hónapos mozgásprogram során alkalmazott dinamikus gyakorlatok dominanciájának tudható be.

Kulcsszavak: elhízás, egyensúly

Témavezető: Koroknai Gabriella tanársegéd

                      Molics Bálint tanársegéd

Kapitány Éva IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Dietetikus szak

A coeliakia előfordulása diabetesesek körében
Célkitűzés: A probléma összetettsége és a dietoterápia nélkülözhetetlensége miatt választottam TDK munkám témájának a coeliákia és a cukorbetegség együttes előfordulását. Célul tűztem ki, hogy vizsgálom a Gyermekklinikán gondozott cukorbetegek között a coeliakia előfordulási gyakoriságát, a kiszűrt betegcsoport táplálkozási szokásait, laborparamétereik alakulását. 

Adatok és módszerek: -
Kutatásom típusa: kórlapelemzés: a vércukor, a HgA1c, a vas, az összfehérje értékek tanulmányozása a diabetes diagnosztizálásakor, 3 hónappal az inzulinkezelés megkezdése után, a coeliákia megállapításakor, 6 és 12 hónappal a gluténmentes diéta bevezetését követően. Táplálkozási szokások vizsgálata diet history (FAQ módszerrel)

-
Célcsoport: gyermekek, akikben az 1-es típusú diabetes és a coeliákia együttesen fennáll.

-
Elemszám: 19 fő

-
Beválasztási kritérium: Coeliákia+1-es típusú diabetes, 2-20 éves kor. 

-
Kizárási kritérium nem volt

-
Vizsgálati hely és idő: PTE Gyermekklinika, 2006. szeptember &#8211; 2007. december

-
Statisztikai módszerek és szoftver: Khi-négyzet, T próba, SPSS

Eredmények: -
A cukorbetegek között 9,8% (194 főből 19) volt a coeliákiás gyermekek előfordulási aránya. Ez magasabb volt, mint Arató és mtsai vizsgálatában (ők 8% körülinek találták).

-
A HgA1c eredményeiben minden egyes mérésnél szignifikánsan csökken az érték az előzőhöz képest. A coeliákiás diéta bevezetése után pedig megközelíti a normál értéket.

-
A szérum- összfehérje és a vas értékek is a diéta bevezetését követően jelentős javulást mutattak.

Következtetések: A gluténmentes diéta bevezetése után a gyermekek szénhidrát-, fehérje,- és vas anyagcsere értékei látványos javulást mutatnak. Ezért elengedhetetlen a silent coeliákia szűrése gyermekkorban 1-es típusú diabetesesekben. 

Kulcsszavak: coeliakia, diabetes

Témavezető: Bonyárné Müller Katalin főiskolai docens

                     Dr. Kozári Adrienne egyetemi docens

Kávai Bettina IV. évfolyam nappali munkarend

Kaposvári Képzési Központ Orvosdiagnosztikai Laboratóriumi Analitikus szak

CD34 pozitív sejtek mérése áramlási citometriával autológ hemopoetikus őssejtgyűjtés során

Célkitűzés: Az autológ őssejt transzplantációk terén a perifériás vér őssejt graft alkalmazása szinte teljesen kiszorította a csontvelőt, mint klasszikus őssejtforrást. Célunk az volt, hogy megállapítsuk az autológ hemopoetikus őssejt transzplantáción átesett betegek leukaferezissel legyűjtött őssejt mennyisége milyen tényezőktől függ, mennyire sikeres az őssejtgyűjtés. Őssejt fagyasztás előtt és a transzplantáció során beadott CD34+ sejtek mennyiségét összevetettük. Adatok és módszerek: Abszolút perifériás vér őssejtszám mérése CyFlow típusú áramlási citométerrel történik a különböző őssejt mobilizáló kezelést követően, leukaferezis után, és transzplantáció előtt. 2007 szeptemberétől végzett adatgyűjtés során 79 B-sejtes Non-Hodgkin lymphomás beteget vizsgáltunk, akik 1999 decemberétől 2007 novemberéig autológ őssejt transzplantáción estek át. Eredmények feldolgozása átlag, szórás, variációs koefficiens, F- és T-próba, korreláció alkalmazásával történt. Eredmények: A legyűjtött és a felolvasztott őssejtek száma között szignifikáns a különbség (p<0,05), az adatok korrelálnak egymással (r=0,8127). Következtetések: Megállapítható, hogy minél kevesebb a megelőző kezelések száma, minél fiatalabb a beteg, annál valószínűbb, hogy sikeres az őssejtgyűjtés. 

Kulcsszavak: CD34, áramlási citometria, leukaferezis, autológ őssejt transzplantáció

Témavezető: Dr. Szomor Árpád adjunktus

Schrämpf Ágnes IV. évfolyam levelező munkarend
Pécsi Képzési Központ Ápoló szak 

Névtelen Alkoholisták Önsegítő Csoportja, van megoldás

Célkitűzés: Felmérni a különbségeket az alkoholfogyasztás mértékében azon alkoholbetegek között, akik a hagyományos gyógykezelést vették igénybe, valamint akik részt vettek az Anonim Alkoholisták csoportfoglalkozásain. Továbbá annak vizsgálata van-e eltérés a depresszió és szorongási mutatókban, valamint a szociális támogatottság mértékében. Adatok és módszerek: keresztmetszeti, retrospektív kutatás 93 kliens részvételével történt. Vizsgálat helye:B.M.K.Mentálhigiénés Intézet és Alkoholbeteggondozó E.E.I.Pécs, 2007. 10. 29 - 12. 22 - ig terjedő időszakban. Az adatfelvétel egy saját szerkesztésű szociodemográfiai kérdéseket tartalmazó és 3 standard kérdőív: AUDIT, STAI- T, SozU felhasználásával történt. Statisztikai módszerek: megbízhatósági tartomány 95%-os szignifikancia szinttel, KHI2 próba, Microsoft Excel programmal. Eredmények: A Névtelen Alkoholisták (A.A.) csoportjába járók nagyobb arányban kértek segítséget a háziorvostól és jelentősen többen absztinensek (p=1, 71798E-20) a vizsgált időszakban. Az átlagosnál magasabb támogatottságú egyének közt magas az absztinencia megjelenése (p=3, 64421E-05). Szignifikáns különbség mutatható ki az A.A csoportban való részvétel, a támogatottság és az alkoholfogyasztás mértéke között. Következtetések: A Névtelen Alkoholisták Önsegítő Csoportján való részvétel segíti az absztinencia kialakulását, segítségével hatékonyabb lehet az alkoholbetegség elleni küzdelem. 2002 HUNGAROSTUDY eredményei és a saját felmérésem összehasonlítása kapcsán megállapítható, hogy a problémás alkoholfogyasztás a férfiakra jellemzőbb.

Kulcsszavak: alkoholfogyasztás, A.A foglalkozás, támogatottság, absztinencia.

Témavezető: Németh Katalin tanársegéd

Kovács Dóra III. évfolyam nappali munkarend

Szombathelyi Képzési Központ Szülésznő szak

Reális ismeretek az endometriosisról egészségügyi dolgozók és hallgatók körében

Célkitűzés: A reproductiv korban lévő nők 5-15 %-ban az edometriosis kimutatható. Egy része hatékony diagnosztikával korán felismerhető, így jó hatásfokkal kezelhető többek közt a következményes meddőség, elkerülhető a krónikus kismedencei fájdalom. Adatok és módszerek: 12 kérdést tartalmazó 140 kérdőív adatainak összehasonlító elemzése. Az edometriosissal kapcsolatos ismeretek mértékének felderítése a hallgatók és az egészségügyben járatosak körében. Eredmények: 1680 adat, a kérdőívben megfogalmazott kérdésekre adott válaszokból - a betegségről, a tünetekről, a diagnosztizálásról és kezelési lehetőségekről- kiderül, hogy az alanyok ismerete hiányos vagy pontatlan. Az egészségügyben dolgozóknál is előfordult, hogy nem ismerik a betegséget, és következményét. Következtetések: A fejlett egészségügyi kultúrával rendelkező egyénnek is ismernie kell e nem ritka megbetegedés lényegét, hogy a korai, diszkrét panaszok esetén is szakellátásához fordulhasson, ezáltal a már nehezen gyógyítható elváltozás kialakulása elkerülhető legyen. A kutatás során kiderült, hogy az egészségügyi dolgozók és a főiskolai hallgatók sem rendelkeznek kellő ismerettel e betegségről és következményeiről. Az egészségfejlesztéssel foglalkozók kiemelt feladata kellene, hogy legyen egy széles körű  tájékoztatás a lakosság körében a betegség súlyos kimeneteléről melynek a meddőség kapcsán társadalmi következményei is vannak.

Kulcsszavak: Endometriosis, felismerés, megelőzés, egészségfejlesztés, egészségügyi dolgozók, hallgatók

Témavezető: Dr. Horváth Boldizsár főiskolai tanár
                      Fekete Sándorné adjunktus
Kovács Rita IV. évfolyam levelező munkarend

Szombathelyi Képzési Központ Mentőtiszt szak

Tüdőembólia a sürgősségi ellátásban-avagy a mellkasi fájdalom egyre gyakoribb oka

Célkitűzés: Előadásomban a tüdőembólia helyszíni diagnosztizálásának nehézségeiről beszélek. Vázlatosan összefoglalom a fő kiváltó okokat, a betegség tüneteit, a betegek panaszait.  Adatok és módszerek: A kutatás során elemeztem a Kaposi Mór Kórház Sürgősségi Betegellátó Centrumában 2005. január 1-2007. december 31. között tüdőembólia diagnózissal elbocsátott betegeket. Csak a mentőszolgálattal beérkező betegeket vizsgáltam.  Eredmények: A masszív tüdőembóliás betegek EKG pontszáma átlagosan 10,125, a nem masszívaké pedig 4,312 volt. A két csoportban a szórás 5,234 illetve 1,186 lett. Annak vizsgálatára, hogy a két csoport között van-e szignifikáns eltérés, F-próbát alkalmaztam. Szignifikancia szintnek p=0,05 &#8211;t vettem. Az F-próba során a szórásnégyzetek különbsége p=0,013 volt, tehát az eltérés szignifikáns. Az eredmény ismeretében statisztikai próbaként kétoldali u-próbát használtam.   Alternatív hipotézisem, hogy az igazolt masszív tüdőembóliában készített EKG-k pontszáma eltérő, mint a tüdőembóliát nem igazolt esetek EKG pontszáma. Szignifikancia szintnek a p=0,05 értéket vettem. Kétoldali u-próba során kapott értékek azt mutatták, hogy a két csoport között szignifikáns különbség van a kapott EKG score eredmények között, mert: usz=5,813/&#8730;0,872=6,225 ,ha ukrit=up/2=0.05=1.96, akkor usz>ukrit,. Ezek szerint tehát masszív tüdőembóliában az EKG score-ok szignifikánsan magasabb pontszámot mutattak, mint a nem tüdőembóliás esetek. Következtetések: A helyszíni 12 elvezetéses EKG tehát tényleg hozzájárulhat a masszív tüdőembólia helyszíni diagnosztizálásához. Javaslom a pontrendszer használatát a helyszíni ellátásban, tüdőembólia gyanújában.  

Kulcsszavak: masszív tüdőembólia, mellkasi fájdalom, helyszíni diagnosztika, EKG score

Témavezető: Németh Gyuláné főiskolai adjunktus

                     Dr. Szabados Péter oxyológus szakorvos

Laufer Zsanett IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Dietetikus szak

A nyers fokhagyma, medvehagyma és gyári készítményeinek antimikróbás hatásának vizsgálata gyomornedvkezelés előtt és után

Célkitűzés: A fokhagymában lévő allicin antimikróbás hatását már igazolták. Ez a vegyület a fokhagyma sérülésekor keletkezik. A fokhagymát és a medvehagymát általános gyógyító hatása miatt is ajánlják. Sokféle formájú készítményt állítanak elő belőlük, hogy a kellemetlen szagot kiküszöböljék. Vizsgálatunk célja, hogy összehasonlítsuk a fokhagymának és medvehagymának és gyári készítményeinek az antimikrobás hatását, valamint, hogy a gyomornedv mennyire befolyásolja ezt a hatásukat. Adatok és módszerek: Nyers péppé zúzott fokhagyma, medvehagyma, vöröshagyma és a gyári készítményeik (kapszula, tabletta, olajos drazsé) antimikróbás hatását vizsgáltuk enterális patogén baktériumokra és nozokomiális fertőzést okozó Pseudomonas aerugonisa, MRSA törzsre gyomornedvkezeléssel és kezelés nélkül agar diffúziós módszerrel. A gyomornedvkezelésnél a nyers és gyári készítményeket 30 percig 37ºC-on inkubáltuk az éhgyomri gyomornedvvel, majd vizsgáltuk az antimikróbás hatásukat.   Eredmények: A nyers vöröshagyma nem mutatott antimikróbás hatást egyik kórokozóra sem. A nyers fokhagyma és medvehagyma hatása sokkal erőteljesebb, mint a gyári készítményeké és gyomornedv hatására sem szűnik meg. A fokhagyma készítmények közül az olajos drazsé és tabletta készítmény hatástalannak bizonyult. Következtetések: A nyers fokhagyma és medvehagyma antimikróbás hatása erőteljesebb, mint a gyári készítményeké, ezért főként nyersen való fogyasztást ajánljuk. A gyomornedv hatására megmaradó antimikróbás hatása miatt bakteriális hasmenésekben a folyadékpótlás mellett kiegészítésként ajánlhatjuk. További vizsgálatok szükségesek, hogy a Pseudomonas és MRSA fertőzésekben a hatóanyagok eljutnak-e a fertőzés helyére és befolyásolják-e a kolonizációt.

Kulcsszavak: fokhagyma, medvehagyma

Témavezető: Polyák Éva tanársegéd

                     Dr. Kerényi Mónika egyetemi adjunktus

Ludmann Boglárka III évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Gyógytornász szak 

Deszantosok egészségvédelme a kiképzés alatt

Célkitűzés: A deszantosok, más néven ejtőernyősök kiképzése extrém megterhelést jelent még a megfelelően edzett szervezet számára is. Ezért fokozott figyelemben kell részesítenünk a kiképzés, illetve felkészítés során a sportolókat, katonákat ért egészségkárosító hatásokat. Vizsgálatom célja, hogy a deszantos kiképzés miatt kialakuló anatómiai, belgyógyászati, traumatológiai, illetve egyéb elváltozásokat felkutassam és ennek megfelelően preventív szemléletű kiképzést, felkészítést javasoljak, illetve tovább bővítsem az egészséges és hatékony kiképzési eszközök, módszerek tárházát. Adatok és módszerek: Vizsgálatomat 2007 szeptemberében végeztem, 80 ejtőernyős részvételével, ami a teljes deszantos állomány 25%-a. Az egész ország területéről választottam 18-55 év közötti, 34,6 év átlagéletkorú katonákat, akik részt vettek már speciális mélységi felderítő kiképzésben. Vizsgált személyeket kérdőíves módszerrel mértem fel. A kérdőív az őket ért betegségekre és sérülésekre, illetve egyéb élettani tényezőkre fókuszál. Ezen kívül gyógytornász szemlélettel elemeztem a kiképzési módszereket, a használt eszközöket és technikákat. Eredmények: A kérdőív alapján egyértelmű összefüggés van a betegségek és a kiképzés között (p<0,096), mely indikálja a kiképzés profilaktikus megváltoztatását. Következtetések: Egyértelmű az alsó végtagot ért sérülések elkerülésének fontossága, hiszen a vizsgált katonák 70%-nál voltak megfigyelhetőek ezek az eltérések. Magyarországon a nemzetközi gyakorlattal szemben nincs megfelelő preventív kiképzés. 

Kulcsszavak: egészségkárosító kiképzés, preventív deszant mozgásanyag

Témavezető: Nagy Dóra főiskolai tanársegéd

                     Dr. Kovácsné Gáti Kornélia háziorvos

Magyar Viktória II. évfolyam levelező munkarend
Kaposvári Képzési Központ Orvosi Laboratóriumi Képalkotó Diagnosztikai Analitikus alapszak, Képalkotó Diagnosztikai Analitikus szakirány

Radiográfus szerepe a diagnosztikai és terápiás radiológiai protokolok kidolgozásában

Célkitűzés: Egy új vizsgálati és terápiás protokoll kidolgozásának sikerét befolyásolja az összehangolt csapat munka, feladatmegosztás az orvos, sugárfizikus és radiográfus között. A radiográfus szerepe hangsúlyozottá vált a kompetencia körök bővülésével és a szakmai alapokon megvalósult munka fázisok meghatározásával. Az Intézetünkben kidolgozásra került MR vezérelt prosztata brachyterápiai protokollban kulcsfontosságú szerepe volt a résztvevő radiográfus oknak. Adatok és módszerek: A mágneses rezonanciai képalkotás kiváló tulajdonságai miatt az intervenciók monitorizálására és vezérlésére is használható. Jelenleg még nincsen egy egységes nemzetközi protokoll kidolgozva az MR vezérelt prosztata brachyterápia részére. Intézetünkben megkezdtük egy új protokoll kidolgozását egy nyitott konfigurációjú 0.35 Tesla térerejű MR berendezésen. A vizsgálatok szimulációja majd egyes fázisainak tesztelése humán önkénteseken és nem humán vizsgálati alanyokon történt Eredmények: Az új protokoll bevezetésében a radiográfusok hozzájárultak az optimális beteg pozíció meghatározásához. Továbbá, számos vizsgálatok eredményeképp az alkalmazott felszerelések és tekercsek megfelelő konfigurációjában is részt vettek. Kiemelt feladat volt a mérési szekvenciák meghatározása és adaptálása a vizsgálati technikához és felhasznált intervenciós eszközökhöz. Következtetések: Az Intézetünkben kidolgozásra került új sugárterápiai metodika egy sikeres csapat munka eredménye. A radiográfus szaktudása és professzionális hozzáállása elősegítette a közös munka sikerét. A szakdolgozó tudása és gyakorlata nem elhanyagolható a jövőbeli képalkotó diagnosztikai és sugárterápiai kutatásokban.  Kulcsszavak: Kompetencia, radiográfus, protokol, sugárterápia

Témavezető: Vandulek Csaba ügyvivő szakértő

                     Dr. Lakosi Ferenc oncoradiológus

Márton István IV. évfolyam levelező munkarend
Szombathelyi Képzési Központ Mentőtiszt szak

Antipszichotikus gyógyszerek hatása a QT időre

Célkitűzés: Az antipszichotikumok (APS) kamrai tachycardiát (Torsade de Pointes; TdP) előidéző potenciálja magas, ezért aritmiás rizikót jelentenek. Vizsgálatunk célja az volt, hogy bebizonyítsuk az APS készítmények QT- idő megnyújtó hatását valamint, hogy a QTc számítására standardizált Bazett-formula valóban eltérő eredményeket ad-e, a másik két QTc számítására alkalmazott (Framingham és Fridericia-egyenlet) egyenlethez képest.  Adatok és módszerek: Hospitalizált pszichiátriai kezelés alatt álló betegek QTc- idejét vizsgáltunk. Betegek felvételekor és elbocsátásakor 12-elvezetéses ekg készült. Feljegyeztük a magnézium- és kálium szinteket, a betegek gyógyszerelését és a QT időket. A QTc időt férfiaknál 430-450 ms, nőknél 450-470 ms között határértékként, ha férfiaknál 450 ms illetve nőknél 470 ms fölött volt, akkor megnyúltként definiáltuk. 80 egymás után beválasztott beteg közül 70 beteg adatait tudtuk értékelni. 33 férfi és 37 nő szerepel a vizsgálatban.  Eredmények: Átlagos életkor: férfiaknál 43 (&plusmn;15) év, nőknél 48 (&plusmn;9) év volt. A vizsgáltak átlagban 2 (&plusmn;1) féle APS-t (min 1, max 4) szedtek. Aktív csoportnak neveztük azt a vizsgált mintát, ahol APS dózist emelték, passzív csoportnak pedig, ahol az APS dózist csökkentették. Azt a vizsgált mintát, akik APS szert kaptak, de dózisváltozás nem történt, standard csoportnak neveztük el. A vizsgált mintákban bebizonyítottuk, hogy az APS dózis emelése, szignifikáns QTc idő nyúlást okozott (Bazett formulával; p=0,0024, Framingham egyenlettel; p=0,0562, Fridericia egyenlettel; p=0,0363). Következtetések: A pszichiátriai gyógyszerek és gyógyszer-kombinációik esetében a QTc idő megnyúlásának a valószínűsége a jelenlegi gyakorlatban is magas, és erre APS alkalmazásakor is figyelni kell.

Kulcsszavak: antipszichotikum, QT idő, Torsade de Pointes, Bazett formula, Framingham- és Fridericia egyenlet

Témavezető: Dr. Bödecs Tamás főiskolai adjunktus

Mészáros Endréné II. évfolyam levelező munkarend

Kaposvári Képzési Központ Orvosi Laboratóriumi Képalkotó Diagnosztikai Analitikus alapszak, Képalkotó Diagnosztikai Analitikus szakirány

A radiográfus szerepe a pontos és adekvát betegtájékoztatás biztosításán keresztül

Célkitűzés: A hiányos betegtájékoztatás számos hibalehetőséghez vezethet, továbbá a vizsgálat minőségének romlását és hosszabb vizsgálati időt eredményezhet. A vizsgálat célja a vizsgálat minőségének javítása, gördülékenyebb munkamenet elérése, a hibalehetőségek csökkentése, és a beteg elégedettségének biztosítása. Adatok és módszerek: Intézményünkben vizsgáltuk a CT és MRI képalkotó vizsgálatra érkező betegek csoportját és a vizsgálat előtt használt betegtájékoztatókat. A régi és új betegtájékoztatók eredményességének vizsgálatát kiegészítettük a beteg elégedettségi kérdőívekkel. Eredmények: A hiányosságokat figyelembevéve létrehoztunk egy új CT és MR betegtájékoztató formanyomtatványt, mely megfelel a szakmai, jogi és etikai követelményeknek. Továbbá hozzájárul a betegek elégedettségéhez, az ellátás színvonalának emeléséhez és a minőség biztosításához. Következtetések: A szakszerűen és jól megfogalmazott tájékoztatók által csökkenthetjük a hibalehetőségeket, gördülékenyebbé tehetjük a vizsgálatot. A betegek a várakozási időt hasznosan kitöltve már tájékozottan és megfelelően előkészítve léphetnek a vizsgálóhelységbe, lényegesen megkönnyítve ezzel munkánkat.

Kulcsszavak: betegtájékoztatás, minőségirányítás, betegelégedettség, betegellátás

Témavezető: Dr. Kovács Lászlóné tanár

                      Vandulek Csaba ügyvivő szakértő

                      Fenyvesi Józsefné radiográfus
Miletics Lilián IV. évfolyam levelező munkarend
Szombathelyi Képzési Központ Ápoló szak 

A gastroduodenali vérzések ellátása és ápolása Sebészet Szubintenzív osztályon

Célkitűzés: Hazánkban gyakori probléma az ulcusbetegség, melynek súlyos szövődményei lehetnek. A korszerű endoscopos vérzéscsillapítás ellenére van hogy a műtét elkerülhetetlen. Megvizsgáltam mely korcsoport a legveszélyeztettebb, a nemi megoszlás arányát, milyen gyógyszerek befolyásolják a vérzések kialakulását, a műtétek gyakoriságát, és a műtéti szövődményeket. Adatok és módszerek: Retrospektív, feltáró kutatásomat a PAMOK Sebészet Szubintenzív Osztályára gastroduodenalis vérzéssel diagnosztált betegek között végeztem 2002 január 1. és 2007 január 1. között. Az ápolási és orvosi dokumentációt elemeztem, a mintaválasztás módja akcidentális, elérhető adatokra korlátozódó mintavétel, melyet az SPSS statisztikai programmal elemeztem. Eredmények: Eredményeim alapján szignifikanciát nem találtam a NSAID-ot szedő műtétes beteg és a gyógyszert nem szedők között. Az irodalmi adatok is ellentmondásosak de a műtétre kerülő betegek kis száma miatt további kutatásra érdemes, ami elmondható az anticoaguláns kezelésben részesülőknél is.  A vizsgált mintában a férfiak jelentős többségben vannak a nőkhöz képest. Az átlagéletkor 62.2 év, de a műtétre kerülő 60 év feletti és alattiak közt nincs szignifikancia. A műtéti szövődmények okaként fellépő cardiorespiratorikus insuffitientia és sebészeti ok között nem találtam jelentős eltérést. Következtetések: Egyre több hazánkban a 60 év feletti akik társbetegségekkel rendelkeznek. A korral járó izülei fájdalmak és a Non-Steroid gyulladásgátlók kontrollálatlan szedése növelhetik a gastroduodenalis vérzések kockázatát. Fontos momentum a férfi nem, akiknél gyakoribb probléma az alkoholbetegség is,de  rizikótényezőként nem bizonyítható. A szövődmények erdetét illetően az idős kori társbetegsége miatt lehetőség szerint elkerülendő a műtéti beavatkozás.

Kulcsszavak: Gastroduodenalis vérzés; Műtét; NSAID; Anticaguláns; Kor; Nem

Témavezető: Németh Gyuláné adjunktus
Nagy Veronika IV. évfolyam nappali munkarend
Szombathelyi Képzési Központ Védőnő szak

A védőnői szakma ismertsége Szombathely és Kaposvár térségében

Célkitűzés: Magyarországon közel egy évszázada működik a védőnői hálózat. Ma már egy kialakult képet mutat a védőnő kompetenciája a társadalomban. A hálózattal kapcsolatos ismeretek nagyban befolyásolják annak igénybevételét, a védőnői munka megítélését. Adatok és módszerek: Vizsgálati cél: Kutatásom célja, hogy két, védőnői képzést folytató, megyei jogú városban felmérjem a védőnői szolgálattal kapcsolatos ismereteket. Adatgyűjtésem önkéntesen kitöltött kérdőíves módszerrel történt. A kérdőív 31, nagy többségében zárt kérdést tartalmazott, a várandós ill. gyermekes anyáknak további 3 kérdést tettem fel. Városonként 80-80 főt (50-50 várandóst és gyermekes anyát) továbbá 30-30 (17-19 éves fiatalt) kérdeztem meg a védőnői szakmával kapcsolatos ismereteikről. A két város válaszadóit lakhely és korosztály szerinti bontásban hasonlítottam össze. A kérdésekre adott válaszokat (helyes-helytelen válaszok) kereszttáblákba rendeztem, megoszlásukat khi-négyzet próbával vizsgáltam, Microsoft Excel program segítségével. Eredmények: A legfontosabb kérdések tekintetében (védőnő helye, munkaviszonya, kompetencia köre, végzettsége, munkájának tárgya) a két város válaszadói azonos arányban válaszoltak helyesen. Korosztályi bontásban (serdülők-gyermekes anyák) volt különbség, a gyermekes anyák többször válaszoltak helyesen.  Következtetések: A két, védőnő-képzésnek otthont adó városban nem volt szignifikáns különbség a védőnői munka ismertségében, ám korosztályos bontásban a felnőtt populáció több, helyesebb ismerettel rendelkezik a védőnői szolgálatról.

Kulcsszavak: védőnői szolgálat, ismertség

Témavezető: Dr. Bödecs Tamás adjunktus

Nagy Zsanett IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Gyógytornász szak

Baranya és Tolna Megyei Sclerosis Multiplex Egyesületek tagjainak állapotfelmérése

Célkitűzés: Világszerte kb. 2-2,5 millió diagnosztizált sclerosis multiplexes beteg él,  Magyarországon ez a szám 8000-re tehető. Munkánk célja, Baranya és Tolna megyében élő SM betegek felkeresése, vizsgálata és állapotfelmérése. Adatok és módszerek: A két megyében lévő SM egyesületek tagjai közül 58 fő járult hozzá a vizsgálatok elvégzéséhez és a kérdőívek kitöltéséhez, átlagéletkoruk: 47, 44 év. Alkalmazott kérdőívek: Functional Assesment of Multiple Sclerosis, EuroQol Quessionnare, Expanded Disability Status Scale, valamint az Események című, SM-betegeknek szóló folyóirat 2002-es állapotfelmérésének kérdései. Statisztikai próbák közül a khí-négyzet-próbát alkalmaztuk. Eredmények: A megkérdezettek 62%-ánál 21 és 40 éves kor között diagnosztizálták a betegséget. Az első tünetek jelentekésekor az átlagéletkor: 27,79 év. A nemek aránya és a kezdeti tünetek gyakoriságának különbsége a vizsgált személyek és a szakirodalomban leírtak között 5%-os szinten nem szignifikáns. A későbbi tünetek közül legjellemzőbbek: indokolatlan fáradékonyság (96, 6%), alsó végtag gyengeség (77, 6%), látászavar és karok gyengesége (69%), fájdalom (63, 8%), izommerevség és érzészavar (50%). Meleg hatására állapotának rosszabbodását tapasztalta 72, 4%-uk.  Következtetések: A vizsgált betegcsoportban a betegség jelentkezésekor jellemző életkor megfelel a szakirodalomban leírtaknak. Az eredmények alapján megállapítható, hogy a betegség szélsőséges formái férfi betegek esetében jellemzőek: a betegség diagnosztizálása óta eltelt időhöz képest legnagyobb fokú állapotromlást, illetve a legenyhébb tüneteket is férfibetegnél tapasztaltunk. 

Kulcsszavak: sclerosis multiplex, állapotfelmérés 

Témavezető: Koroknai Gabriella tanársegéd

Nemes Judit IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Dietetikus szak 

Az intézményben élő felnőtt értelmi fogyatékosok életminősége

Célkitűzés: A kutatás az intézményben élő középsúlyos, tanulásban akadályozott és határeset jellegű értelmi elmaradott felnőttek táplálkozási szokásait és tápláltsági állapotát vizsgálta. Célunk volt bemutatni a vizsgált csoportban az esetleges hiányokat és rizikótényezőket. Adatok és módszerek: Kvantitatív, keresztmetszeti kutatás, a mintavétel nem véletlenszerű, kényelmi módszerrel történt a tervezett elemszám 100 fő. A mintába 18. életévüket betöltött, adekvát válaszadásra képes gondozottak kerültek beválasztásra, kizártuk az értelmileg súlyosan érintetteket. A felmérést hat Baranya megyei intézményben végeztük. A vizsgálati eszköz személyes kikérdezéssel kitöltött saját szerkesztésű kérdőív volt, melynek főbb kérdéscsoportjai: szociodemográfiai adatok, egészségi, tápláltsági állapot, mozgástevékenység, társas kapcsolat. Az adatok feldolgozására MS Excel és SPSS 11.0 programokat, a hipotézisek vizsgálatára variancianalízist és Khí-négyzet próbát alkalmaztunk. Eredmények: A vizsgált mintában (n=97) szignifikánsan magasabb a középsúlyos értelmi fogyatékosok testtömegindexe (BMI) a határeset jellegű elmaradottakénál. (p=0,002) A férfiak szignifikánsan (p=0,03) több zöldséget fogyasztanak, mint a nők. A dohányzás, az alkohol és a kávéfogyasztás számottevően alacsonyabb a középsúlyos fogyatékosoknál, mint a határeset jellegű elmaradottaknál. (p=0,022, 0,001, 0,046) Következtetések: A gyengébb képességű értelmi fogyatékosok egészségnevelésére nagyobb hangsúlyt kellene fektetni, rendszeres sporttal és az egészséges táplálkozási szokások kialakításával. A gondozottak táplálkozással kapcsolatos ismereteit és szokásait a gondozók befolyásolják. Biztosítani kellene gondozottaknak az egészséges táplálkozással kapcsolatos ismereteket. 

Kulcsszavak: életmód, értelmi fogyatékosság, táplálkozás, tápláltsági állapot

Témavezető: Horváthné Kívés Zsuzsanna tanársegéd

                      Szabó Szilvia tanársegéd

Németh Eszter Irén IV. évfolyam nappali munkarend
Zalaegerszegi Képzési Központ Gyógytornász szak

Irradiáció vizsgálata EMG-vel PNF alsó végtag minta kivitelezéskor

Célkitűzés: A vizsgálat célja, hogy a különböző alsóvégtagi PNF minták végrehajtása során az ellenkező oldali alsó végtag izomaktivitásainak változását EMG vizsgálattal kövessük. A mért adatokból következtetni tudunk, hogy az indirekt aktivitással az adott izomcsoportra milyen PNF mintákkal és mely csípő- és térdízületi helyzetben tudunk hatékony izomaktivitást kiváltani. Feltételezzük, hogy a vizsgált alsó végtag abdukciós helyzete befolyásolja a kifejtett irradiáció mértékét, továbbá a PNF flexiós minták kivitelezésénél a flexió mértéke befolyásolja a kontralaterál izomaktivitást. Adatok és módszerek: 20 egészséges gyógytornász hallgató (15 nő, 5 férfi) vett részt egyszeri elektromiográfos vizsgálaton. A domináns alsó végtag 8 izmának elektromos potenciálját vizsgáltuk az ellenoldali alsó végtag flexiós PNF-mintái során. Az adatfeldolgozás, rendszerezés és kiértékelés Microsoft Excel programmal történt. A normálást követően a százalékban kifejezett maximális izomaktivitási értékek összehasonlítását végeztük el. A szórások azonosságát F-próbával ellenőriztük, majd kétmintás t-próbát végeztünk. Eredmények: p<0,05 szignifikancia-szinten vizsgálva 7 izom esetében az eredmények igazolták a hipotézist, a pozícionálás és a flexiós helyzet szignifikáns hatással van az irradiáció mértékére. 5 izom esetében annál a pozíciónál kaptunk nagyobb ellenoldali izomaktivitást, amelyiknél vártuk, 2 izomnál a másik pozíciókban, de a különbség itt is szignifikáns volt. Egyetlen izomnál nem lehetett igazolni a hipotézist, nem volt szignifikáns a különbség a két elhelyezés között. Következtetések: A nyugalomban lévő alsó végtag abdukciós helyzete, és a PNF mintát végző végtag flexiós véghelyzete hatással van az irradiáció mértékére.

Kulcsszavak: PNF, irradiáció, EMG

Témavezető: Dr. Kiss Rita docens

                      Tóthné Steinhausz Viktória adjunktus

                      Fekete Sándorné adjunktus

Németh Katalin III évfolyam levelező munkarend
Kaposvári Képzési Központ Diagnosztikai Képalkotó szak

Radiográfus folyamatos továbbképzési program
Célkitűzés: A radiológia gyorsan fejlődő szakterület. Folyamatosan lépést kell tartani az új vizsgálati módszerekkel, melyekhez a továbbképzéseknek is igazodni kell. Célom, a folyamatos továbbképzéshez való hozzájárulás a külföldi gyakorlathoz hasonlóan, melyben a radiográfus tanulók és dolgozók érdekelté válnak szakmai tudásuk gyarapításában. Ehhez egy szakmai folyóirat létrehozása a célom. Adatok és módszerek: Az ösztönző program egy szakmai folyóirat kiadásában valósul meg, mely lefedi a radiológia széles spektrumát. Ezen témakörökben benyújtott tudományos közlemények, a MRAE és a MESZK Képalkotó Diagnosztika tagozatának aktuális információi, továbbképzési naptár, egészségügy politikai kérdések, nemzetközi hírek, kulturális rovat kerülnek bemutatásra. MRAE elnöke által jóváhagyott: Magyarországon került kiosztásra 700 db. saját tervezésű Radiográfus c. promóciós anyag a négy egyetem diagnosztikai képalkotó hallgatói, Budapesten a röntgenasszisztensi alapképzés hallgatói, a Radiológiai Szakmai kollégium tagjai és országosan a nagyobb radiológiai osztályok között. 300 önállóan elkészített igényfelmérő lapot osztottam ki egy konferencián és az alapképzésben tanulók között. Eredmények: A felmérő lapon rákérdeztem a szakterületre, az Internet-elérhetőségre, van-e igénye a folyóirat olvasására, valamint megrendelésére. 150 értékelhető lap érkezett vissza 99%-os a megrendelési igénnyel. Január-március hónapban érkezett e-mail-ek a promóciós anyag hatására, melyben kérik a lap megjelenésével kapcsolatos információkat. Következtetések: A felmérésem kimutatta, hogy a radiográfusoknak igényük van szakmai tudásuk fejlesztésére, a szakmai közlemények megismerésére. Nemzetközi vonallal összevetve, hazánkban régóta várt feladat teljesítésére kerül sor a folyóirat megjelentetésével

Kulcsszavak: Radiográfus, Továbbképzés, Life Long Learning

Témavezető: Vandulek Csaba ügyvivő szakértő

Oszkó Viktória IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Ápoló szak

Füstbe menő egészség-ügy - Dohányzási szokások egészségügyi intézményben
Célkitűzés: A dolgozó ápolók körében igen gyakori a dohányzás (közel 50%), ez azért figyelemfelkeltő, mert ők feltehetően rendelkeznek a dohányzás káros hatásainak ismeretével (Pikó, 2000). Az okok pedig a stressz, hibás megküzdési mechanizmusok, depresszió és életviteli problémák (Hungarostudy, 2002). A kutatás célja: tájékozódni az egészségügyi dolgozók dohányzási szokásairól és a hozzá kapcsolódó attitüdőkről és feltérképezni a támogató mechanizmusokat. Adatok és módszerek: Célcsoport: 18-60 év közötti dohányzó és nemdohányzó, ápolói munkakörben dolgozók. Mintaválasztás módja: kvantitatív, retrospektív, véletlenszerű, egyszeri, keresztmetszeti. Elemszám: 218 fő. Adatgyűjtési módszer: egyénileg összeállított kérdőív (Fagestrom K.O. Addictive behavior (1978) átvett elemeivel. A kutatás helye: Zala Megyei Kórház. Ideje: 2007.11.05.-2007.11.30. Statisztikai módszer: megbízhatósági tartomány, Khi2 próba, Microsoft Office Excel program felhasználásával. Eredmények: A minta 42%-a dohányzik, a populáció 41%-a szerint a műszakbeosztás hatással van az elszívott cigaretták számára (khi2:13,22; p:0,001). A dohányzók és a nemdohányzók egyetértenek abban, hogy a dohányzó dolgozók látványa rossz fényt vet a kórházra (khi2:8,65; p:0,003;MT:[0,57-0,57]). Következtetések: Jelen kutatás eredményei is rávilágítanak, hogy a dohányzó egészségügyi személyzet látványa negatívan befolyásolja a kórházról alkotott képet. Derek Raghavan (2005) tanulmánya is erre világít rá és már megtette a megfelelő lépéseket, ám lényeges különbség, hogy az említett intézményben támogatják a leszokni vágyókat. Hazánkban is erősíteni kell a motivációt, illetve olyan intézkedések szükségesek, amelyek elősegítik a dohányosok leszokását. (Nádasdy, DENAT)

Kulcsszavak: dohányzás, egészségügyi dolgozók

Témavezető: Dr. Váradyné Horváth Ágnes főiskolai adjunktus

Patay Dorottya IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Gyógytornász szak 

Proprioceptív tréning hatása sportolókra
Célkitűzés: A proprioceptív tréning hatása széles körben kutatott és publikált. Mind a prevenciós, mind a rehabilitációs célú alkalmazás indokoltságában az irodalmak az eredményeik alapján megoszlanak. Az ellentétes eredményeket felmutató tanulmányokon belül is a gyermekekkel foglalkozó kutatások szegényesek. Munkánk célkitűzése a proprioceptív tréning létjogosultságának igazolása már fiatal gyermekkorban is. Hipotézisünk szerint a proprioceptív tréning pozitív hatása már egy hat hetes programot követően is kvantitatívan igazolható, így vizsgált változóinkban lényeges változások következnek be.  Adatok és módszerek: Randomizált mintavételi eljárással mintánkat rendszeresen kosárlabdázó gyermekek halmazából nyertük. Proprioceptív tréninget végeztünk hat héten keresztül, heti két alkalommal 15 percig a rendszeres edzések elején körtréning formájában három állomással. A tréning megkezdése előtt és után, a hatodik héten egyensúlyvizsgálatot végeztünk stabilométerrel. Eredmények: A statikus és a dinamikus egyensúly numerikus értékeit táblázatban rögzítettük. A tréning előtti és utáni értékek közötti különbségeket az egymintás t-próbával kerestük. Az elsőfajú hiba elkövetésének valószínűségét 5 %-ban határoztuk meg (p=0,05). A próbák értékeinek ismeretében nullhipotézisünk a nyitott szemmel végzett módosított Romberg teszt maximális latero-medialis elmozdulásánál (p=0,012), illetve a csukott szemmel végzett módosított Romberg teszt során történt összes elmozdulásnak a 95%-át magába foglaló értékénél igazolódott (p=0,03). Következtetések: A proprioceptív tréning pozitív hatása már egy hat hetes programot követően is kvantitatívan igazolható. Eredményeink bíztatóak, azonban a proprioceptív tréning gyermekkorban való létjogosultságának alátámasztásához további kutatásokra van szükség.

Kulcsszavak: proprioceptív tréning, statikus és dinamikus egyensúly, kosárlabda, stabilométer

Témavezető: Molics Bálint főiskolai tanársegéd
Schrämpf Ágnes IV. évfolyam levelező munkarend

Pécsi Képzési Központ Ápoló szak 

Névtelen Alkoholisták Önsegítő Csoportja, van megoldás

Célkitűzés: Felmérni a különbségeket az alkoholfogyasztás mértékében azon alkoholbetegek között, akik a hagyományos gyógykezelést vették igénybe, valamint akik részt vettek az Anonim Alkoholisták csoportfoglalkozásain. Továbbá annak vizsgálata van-e eltérés a depresszió és szorongási mutatókban, valamint a szociális támogatottság mértékében. Adatok és módszerek: keresztmetszeti, retrospektív kutatás 93 kliens részvételével történt. Vizsgálat helye:B.M.K.Mentálhigiénés Intézet és Alkoholbeteggondozó E.E.I.Pécs, 2007. 10. 29 - 12. 22 - ig terjedő időszakban. Az adatfelvétel egy saját szerkesztésű szociodemográfiai kérdéseket tartalmazó és 3 standard kérdőív: AUDIT, STAI- T, SozU felhasználásával történt. Statisztikai módszerek: megbízhatósági tartomány 95%-os szignifikancia szinttel, KHI2 próba, Microsoft Excel programmal. Eredmények: A Névtelen Alkoholisták (A.A.) csoportjába járók nagyobb arányban kértek segítséget a háziorvostól és jelentősen többen absztinensek (p=1, 71798E-20) a vizsgált időszakban. Az átlagosnál magasabb támogatottságú egyének közt magas az absztinencia megjelenése (p=3, 64421E-05). Szignifikáns különbség mutatható ki az A.A csoportban való részvétel, a támogatottság és az alkoholfogyasztás mértéke között. Következtetések: A Névtelen Alkoholisták Önsegítő Csoportján való részvétel segíti az absztinencia kialakulását, segítségével hatékonyabb lehet az alkoholbetegség elleni küzdelem. 2002 HUNGAROSTUDY eredményei és a saját felmérésem összehasonlítása kapcsán megállapítható, hogy a problémás alkoholfogyasztás a férfiakra jellemzőbb.

Kulcsszavak: alkoholfogyasztás, A.A foglalkozás, támogatottság, absztinencia.

Témavezető: Németh Katalin tanársegéd
Szabadiné Tóth Katalin IV. évfolyam levelező munkarend
Kaposvári Képzési Központ Ápoló szak

"Betegség vagy kellemetlenség"

Célkitűzés: Hazánkban 500e főre tehető azon férfiak száma, akiknél előfordult már potenciazavar. Az érintettek nagy része nem keresi fel orvosát. A merevedési zavar ismerete minden orvos, eü-i szakdolgozó számára fontos, mivel a merevedési képesség csökkenése nem mindentől független helyi funkciózavar, hanem sokszor krónikus betegség következményeként vagy esetleg első tünetként jelentkező betegség. Adatok és módszerek: Keresztmetszeti vizsgálatomat saját szerkesztésű kérdőív felhasználásával végeztem Siófok és Keszthely HO rendelőiben 2007. tavaszán. A 100 fős mintát 30-70 év közötti organikus megbetegedéssel kezelt betegek és egészséges férfiak alkották. Az adatok kvantitatív elemzése MS Excel 7.0 segítségével történt leíró, és matematikai statisztikai módszerek alkalmazásával (gyakoriságok, Khi2-próba, megbízhatósági tartományok elemzése). A szignifikancia fokát p<0,05 határ alatt fogadtam el. Eredmények: ED jelentkezése kortól független. A PDE5 használata 80%-os. A káros szenvedély és az ED kapcsolatát elemezve nem mutatható ki szignifikáns különbség, míg az ED és a szorongás összefüggésében szignifikánsan magasabb arányban fordul elő a tünet. Az életkörülmények adatai és az előfordulás tekintetében nincs releváns különbség. Az általam végzett felmérés adatai-kis elemszám miatt- nem igazolják az ED és keringési betegségek összefüggéseinek nemzetközi kutatási eredményeit, de ezeket figyelembevéve, előjele lehet a koronária betegségek megjelenésének. Következtetések: ED széles réteget érintő probléma, következményei kihatással vannak egyénre, környezetére. Zavarhoz vezet partnerkapcsolatban, család felbomlását, önbizalomhiányt, depressziót okozva. Kerülni kellene dolgozatban említett kockázati tényezőket. Javasolt egyéb specifikus tényezők nagyobb mintán történő hatásvizsgálata.

Kulcsszavak: ED, organikus betegségek, életmód, stressz

Témavezető: Dr. Baka Judit urológus szakorvos

          Dr. Bencze Zoltánné adjunktus

Szanyiné Bejczi Éva III évfolyam levelező munkarend
Kaposvári Képzési Központ Orvosdiagnosztikai Laboratóriumi Analitikus szak 

A kontroll minták eredményeit befolyásoló preanalitikai hatások
Célkitűzés: a klinikai kémiai gyakorlatban a külső kontroll megbízható eredménye szolgáltatják azt a bizonyosságot, hogy a lelet a valós diagnózis felállításához járul hozzá. Ezért alapszabály, hogy a kontrollokat ugyanúgy kell kezelni, mint a betegmintákat. A diagnosztikai folyamatban a preanalitikai folyamat közel 60%-ot tesz ki. Ennek a folyamatnak az elemzése volt a célunk, külső kontrollok alkalmazásával. Adatok és módszerek: 27 immuno-assay-vel mért paraméter vizsgálatára (N=178) került sor, automatizált módszerekkel [Elecsys 2010 és E-170 (E), Roche, Architect (A), Axsym Abbott, Immulite DPC, Advia Centaur (AC), Bayer], hat laboratórium bevonásával. A liofilezett mintákat (QualiCont Kht) a feloldást követő 1 órán belül, a 7. ill. 10. nap után, normál (NH) és mélyhűtőben (MH) történő tárolás után analizáltuk. A szintek változásának mértékét %-ban fejeztük ki. Az értékelést variancia-analízissel végeztük. Eredmények: az A, Ax, AC automatákon mért eredmények tértek el a legjobban (p<0,01) a célértéktől, míg az E módszerekkel a legenyhébb (-3%) eltérést tapasztaltuk. Az NH-eltartás során a fehérje természetű biomolekulák immun-reaktivitása már a 7. napra 20%-al lecsökkent, míg a kismolekulák (pl. szteroidok, fT3, fT4) alig változtak. Viszont a 10. napra mindegyik molekulatípus szintje szignifikánsan (p<0,001) lecsökkent (36-44%). A MH-ban kevésbé degradálódtak az analitek, mint NH-ban, kivétel a tesztoszteron, fT3, fT3 és LH, amelyek a MH-ben jelentős (10-30%) immun-reaktivitás változást szenvedtek módszerfüggő mértékben. Következtetések: a minták mielőbbi mérésére kell törekedni, különösen a fehérje természetű paraméterek esetében. Tárolásra az NH helyett az MH-t válasszuk, néhány analit kivételével. A koncentráció-változások mértéke módszerfüggő.

Kulcsszavak: külső kontrollok, mintakezelés, módszerfüggés

Témavezető: Dr. Toldy Erzsébet főiskolai tanár
Szöllősi Eszter IV. évfolyam nappali munkarend

Pécsi Képzési Központ Gyógytornász szak

A gátizom erejének meghatározása és fejlesztése a menopausa időszakában

Célkitűzés: Epidemiológiai vizsgálatok alapján az inkontinentia gyakorisága a 40 évesnél idősebb nők körében 20&#8211;35%. Hazánkban becslések szerint 300&#8211;500 ezer inkontinentiában szenvedő beteg él. A speciális gátizom tornával célunk a gátizmok tudatosítása, izomerejének növelése, ezáltal az inkontinentia tüneteinek csökkentése volt. Adatok és módszerek: A vizsgálati csoport száma 25 fő (kor: 51,9&#177;8,5 év), viszonyítási csoport száma 25 fő (kor: 23&#177;1,7 év). A problémakör hátterét összeállított vizsgálati lap segítségével mértük fel. Az izomerő meghatározását Myomed 932-es készülékkel végeztük, mely során az egyszeri maximális hüvelyizomzat szorítást, az izom irányíthatóságát és állóképességét mértük. A speciális tornaprogram időtartama 3 hónap; a foglalkozások rendszeressége heti 2x30 perc volt. A felállított hipotézist eset-kontroll vizsgálattal ellenőriztük. A kutatáshoz szükséges statisztikai elemzésekhez a &#967;2 próbát alkalmaztuk, az adatfeldolgozás az Epi InfoTM version 3.2.2. programmal történt. Eredmények: Bebizonyosodott, hogy a specifikus torna végzése szignifikánsan megnövelte a kontrollcsoporthoz viszonyítva a gátizomerőt, minden vizsgált kategóriában. Maximális egyszeri kontrakció esetén: p<0,05; maximális ismétlések számának esetében: p<0,01; maximális kontrakció megtartási képesség esetén: p<0,01.   Következtetések: Speciális gátizom torna rendszeres végzése jelentősen befolyásolja a menopausa időszakában lévő nők gátizomerejét. Ezáltal csökkenthetők az inkontinentia tünetei, az alhasi és húgyúti szervek vérellátása javul. Ezen tényezőket figyelembe véve és a résztvevők szubjektív visszajelzései alapján elmondhatjuk, hogy jelentős életminőségbeli javulást érhetünk el. 

Kulcsszavak: menopausa, inkontinentia, speciális gátizom torna

Témavezető: Prof. Dr. Bódis József egyetemi tanár

                     Hock Márta főiskolai adjunktus

Tóth Mónika IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Dietetikus szak 

Az iskolabüfék napjainkban

Célkitűzés: Az egészséges táplálkozás a dietetika fontos területe. Sok betegség megelőzhető,ha minél változatosabban,az egészséges táplálkozás alapelveinek megfelelően étkezni. A különböző korcsoportok vonatkozásában a 14-18 év közöttiek vannak nehéz helyzetben egyrészt a nevelési problémák (menedzser életvitelű szülők), másrészt különböző betegségek (anorexia nervosa, bulimia) veszélyeztetettsége miatt. Az iskolai étkeztetésnek nagy szerep jut a fiatalok egészséges táplálkozásoz való viszonyának kialakításában. A TDK munkámban azt vizsgáltam, hogy az úgynevezett büféreform eredményes volt-e mind a büfék választékának kialakításában, mind a diákok vásárlási szokásaiban. Adatok és módszerek: Kutatásom típusa: kérdőíves felmérés a diákok körében, interjú az iskolabüfék vezetőivel. Célcsoport: kérdőívek: 14-18 éves fiatalok, interjúk: iskolabüfé vezetője (hiányában a büfé alkalmazottja) Elemszám: 293 fő. Beválasztási kritérium: 14-18 éves kor, középiskola tanulója, kizárási kritérium nem volt. Statisztikai módszerek és szoftver: T próba, SPSS, Autoszűrő, Microsoft Excel. 

Eredmények: 

-A diákok közel 95 %-a vásárol rendszeresen az iskola büféjében

-Az ajánlások ellenére megvásárolják az egészségtelen élelmiszereket

-Az iskolabüfék vezetői ismerik a kínálat alakítására vonatkozó ajánlásokat, ám vagy kereslet hiánya, vagy egyéb okokból nem, ill. csak részben alkalmazzák azokat

-Az iskolabüfék választékában nincs szignifikáns különbség

Következtetések: A reformok hatására az iskolabüfék kínálata valamelyest változott pozitív irányban, de a diákok táplálkozási és vásárlási szokásait ez nem befolyásolja. A fiatalok az otthon kialakított étkezési szokásaikat viszik magukkal az iskolába. Táplálkozástudományi szempontból a változáshoz nem elegendő az iskolai étkeztetést reformálni. Az otthoni étkezési szokások változtatása is fontos a cél elérése érdekében.

Kulcsszavak: iskolabüfé, egészséges táplálkozás, iskolai étkeztetés, büféreform

Témavezető: Aradvári-Szabolcs Mariann tanársegéd

Vadász Rita IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Ápoló szak
A hőmérséklet és a munkanapok hatása a szívinfarktus kialakulására
Célkitűzés: Jelen kutatásunkban azt vizsgáljuk, hogy az ismert rizikótényezőkön kívül a hőmérséklet hogyan befolyásolja az akut miokardiális infarktusos (továbbiakban: AMI) esetek számának alakulását Magyarországon. Valamint hogyan alakul az AMI megbetegedések száma a hét napjai szerint. Terveink között szerepelt még a menopausán átesett nők vizsgálata, mint rizikófaktor az AMI megbetegedések kialakulásában. Adatok és módszerek: Dokumentumelemzés és retrospektív adatgyűjtés adatlapból a PTE ÁOK Szívgyógyászati Klinika AMI-on átesett betegeinek körében. Magyarországon a 2000.01.01- 2004.12.31. között az  AMI-on átesett betegek esetszámát az OEP BNO kódjai alapján (I21, I22) elemeztük. A vizsgált időszakban 81956 fő került kórházi felvételre AMI miatt. Meterológiai adatok forrása: OMSZ Pécs, Pogányi reptér. Statisztikai adatok feldolgozása és elemzése: variancia analízissel és lineáris regresszióval történt. Ehhez az SPSS 13.0; valamint a Windows statisztikai és MS Excel programot használtuk. Eredmények: A vizsgált időszakban az AMI esetszám és a hőmérséklet összefüggése alapján elmondható, hogy a hőmérséklet az esetszámot 0,79%-ban befolyásolja. Ez az eredmény szignifikáns eltérést mutat (p<0,01).Hétfőtől kezdve hétvége felé folyamatos esetszám csökkenés tapasztalható. Hétvégén szignifikánsan alacsonyabb esetszám mutatkozott a hét többi napjához képest (hétköznap:p:0,155MT[0,153;0,158]; hétvégén p:0,110MT[0,108;0,112]). Következtetések: A hőmérséklet hatással van az AMI számának változására,tehát a hőingás szerepet játszik az AMI kialakulásában. Valamint 0 Co felett több az AMI, mint 0 Co alatt. Az AMI esetszámot a hét napjai alapján elemezve szembeötlő a hétfői esetszám kiugrás, és a hétvégi esetszám esés.

Kulcsszavak: szívinfarktus, időjárás, heti ritmus, menopausa

Témavezető: Dr. Kriszbacher Ildikó egyetemi docens   
Vara Zsolt IV. évfolyam nappali munkarend

Pécsi Képzési Központ Mentőtiszt szak

Idegen nyelvi nehézségek a fővárosi mentésirányításban

Célkitűzés: Évente közel 2,3 millió turista látogat a fővárosba, és megközelítőleg 150.000 a csak idegen nyelvet beszélők száma a fővárosban. Pest megye sürgősségi hívásait a nap 24 órájában a Központi Irányító Csoport (KICS) veszi fel és koordinálja a mentőállomásokon naponta dolgozó közel 200 mentődolgozót. A KICS havonta 10-20 hívást fogad idegen nyelvű bejelentőktől, de a nyelvi kommunikáció zavara gyakran megnehezíti a megfelelő mentőellátást. A kutatás célja felmérni a KICS dolgozóinak idegen nyelv ismeretét és idegen nyelvű hívásaik kezelését. Adatok és módszerek: 2008. februárjában a Pest megyei KICS dolgozóinál (n=30) strukturált interjú végeztem, azon személyi (ezen belül a nyelvi ismeretek) és technikai feltételekről, melyek befolyásolják a gyors és jól koordinált mentésirányítást. A kapott adatokat SPSS 13.0 szoftver segítségével, Khi négyzet próbával elemeztem.  Eredmények: Az idegen nyelvű beérkezett hívások tekintetében a magasabb iskolai végzettséggel (p:0,000) és a nyelvvizsgával rendelkezők (p:0,002) inkább megpróbálják a hívást fogadni. Az idegen nyelvet beszélők száma és a hívásfogadás módja között nincs szignifikáns különbség (p:0,122), az esetek 70%-ában egy másik idegen nyelvet beszélőnek irányítják át a hívást. A megkérdezettek 83%-a mentőápoló, ezen csoportból a nők nagyobb részének van (p:0,032), illetve tervezi a nyelvvizsga megszerzését (p:0,014). A hívások kezelésében viszont nincs különbség (p:0,115) a nemek között.  Következtetések: Annak ellenére, hogy az idegen nyelvű hívásokat a dolgozók jelentős része egy másik, nyelvet beszélő kollégának irányítják át, a nyelvvizsgával nem rendelkező, zömében idősebb férfiak, 80%-a szerezne nyelvvizsgát, ha a munkahely támogatná.

Kulcsszavak: idegen nyelv, mentésirányítás, híváskezelés

Témavezető: Dr. Nagy Gábor tanársegéd

Végh Anett IV. évfolyam nappali munkarend
Kaposvári Képzési Központ Védőnő szak 

Iskolai teljesítménykényszer és pszichoszomatikus tünetek

Célkitűzés: A teljesítményorientáció az iskolás korosztály növekvő problémája. A diákoknak egyre magasabb követelményeknek kell megfelelni, mely megterhelő számukra. Munkámmal az iskolai elvárások és a lelki egészség kapcsolatára kívánom felhívni a figyelmet. Vizsgálatomban a 16-18 éves fiatalok iskolai teljesítményproblémáinak elemzését és az ebből adódó pszichoszomatikus tünetek felmérését tűztem ki célul. Adatok és módszerek: A vizsgálathoz szükséges információkat 2008. januárjában Kaposváron és Siófokon három gimnáziumban, egy szakközép- és szakiskolában gyűjtöttem, 24 kérdésből álló saját szerkesztésű kérdőív segítségével. 420 kérdőív adatait dolgoztam fel. A kapott adatok analizálását leíró statisztikai módszerek mellett khi-négyzet és a megbízhatósági tartományok elemzésével végeztem Microsoft Excel program segítségével. A szignifikancia fokát p<0,05 határnál jelöltem meg. Eredmények: A kapott adatok alapján a fiúk szignifikánsan nagyobb arányban értékelik egészségüket kitűnőnek, míg a lányok közül többen számoltak be pszichoszomatikus tünetekről. A gimnáziumba tanuló diákok magasabb arányban számoltak be tünetképződésről, mint a szakiskolába járók. A szülői elvárás és a testi- lelki tünetek keletkezése között nem találtam jelentős összefüggést. A HBSC vizsgálat eredményeivel hasonlóságot mutatnak saját adataim. Következtetések: Kutatásom rávilágít arra a tényre, hogy az iskola jobban befolyásolja a pszichoszomatikus tünetek képződését, mint a szülői elvárásból fakadó teljesítménykényszer. Eredményeim rámutatnak arra, hogy több időt, odafigyelést, törődést szentelve a gyermeknek, elősegíthető a pozitív önértékelés, megelőzhető a pszichoszomatikus tünetek kialakulása, és az iskolai teljesítményproblémák megjelenése. Ebben a családdal és az iskolával együtt működve a védőnőnek kiemelt szerepe van.

Kulcsszavak: iskolai teljesítmény, teljesítménykényszer, pszichoszomatikus tünetek

Témavezető: Petőné Csima Melinda tanársegéd

Vinkó Kata IV. évfolyam nappali munkarend

Pécsi Képzési Központ Mentőtiszt szak

Az OMSZ által végzett reanimációk jellegzetességei két vizsgált időszakban Zala megyében

Célkitűzés: A szív koszorúér-betegségek, valamint az ezzel kapcsolatos halálozás, kiemelt egészségügyi problémát jelent a világ fejlett országaiban. Mo-n az elmúlt közel egy évtizedben két reanimációs protokollt alkalmaztak az OMSZ-nál. Célom, a két protokoll (ERC-HuRC 2000, 2005)és azok hatásai tükrében megvizsgálni a reanimációk körülményeit,jellegzetességeit. Adatok és módszerek: A vizsgálat Zala megye négy esetállomásán (Lenti, Keszthely, Nagykanizsa, Zalaegerszeg) történt, csak a megkezdett reanimációk kerültek feldolgozásra. A vizsgálat 2000. január 01.-2001. december 31. és 2006. január 01.-2007. augusztus 31. történt. Az esetlapokon rögzített adatokat előre meghatározott szempontok szerint gyűjtöttük. A kapott adatok feldolgozása MS Excel és SPSS 14.0 programok segítségével. A változók közötti összefüggés vizsgálatára Khi-négyzet próbát végeztünk. Eredmények: Az OMSZ által végzett reanimációk száma a két vizsgált időszakban 331. Ebből sikeres kimenetelű 84, sikertelen 247. Elemzésre került a kiérkezéskor észlelt első EKG- görbe, miszerint 241 esetben tapasztaltak ASY/PEA-t, 73 esetben VF-t és 17 alkalommal apróhullámú VF-t (p=0,03). Eredményeink szerint, a két protokoll alkalmazása során az ellátási idők között szignifikáns eltérés nincs (p=0,76). Az összes újraélesztés közül 117-et közterületen, 214-et pedig lakáson végeztek. A kiváltó okok az alábbiak szerint oszlottak meg: 164 kardiális, 9 cerebralis, 13 trauma okozta és 145 esetben egyéb ok (áramütés). Következtetések: A hirtelen kialakult keringésmegállás okaként, az általunk kapott eredményeket számos nemzetközi szakirodalom alátámasztja. Eredményeink azt mutatják, hogy szignifikánsan magas számban rögzítettek első észlelt szívritmusnak ASY/PEA-t a VF-hez képest. Továbbá nagy számban lakáson következett be a keringésmegállás, melyek többsége sikertelen kimenetelű. 

Kulcsszavak: prehospitális, reanimáció, OMSZ 

Témavezető: Dr. Betlehem József egyetemi docens

Virág Virág IV. évfolyam nappali munkarend
Pécsi Képzési Központ Dietetikus szak 

A Crohn betegek táplálkozásának és tápláltsági állapotának vizsgálata
Célkitűzés: A Crohn betegség előfordulása világszerte, így hazánkban is növekszik. A táplálkozás szerepe a betegség kialakulásában a mai napig nem tisztázott, de a dietoterápia szerepét a gyógyításban kiemelt fontosságúnak tartják. Célom a Crohn betegek táplálkozási szokásainak és különböző élelmiszerekkel szembeni toleranciájának vizsgálata.  Adatok és módszerek: 60 Crohn beteget vizsgáltam, 20 &#8211; 80 év között, egy 115 kérdésből álló kérdőív segítségével, személyes kikérdezéssel. A kérdések részletes táplálkozási anamnézisre és a tápláltsági állapotra vonatkoztak. Az eredmények kiértékelését számítógépes módszerrel (SPSS 15.0 szoftverrel) végeztem. Mivel a változók eloszlása nem a normál tartományban volt, így az analízishez a Mann-Whitney tesztet használtam, az átlagok összehasonlítására a kontingencia táblák kiértékelését chi-négyzet próbával végeztem. Eredmények: A javasolt diétát betartó betegek állapota szignifikánsan jobbnak bizonyult (p=0,034) a nem diétázókkal szemben. A nők diétával kapcsolatos attitűdje és a diéta betartása szignifikánsan jobb (p= 0,003), mint a férfiaké. A betegség akut szakaszában szignifikánsan gyakoribb (p=0,040) a különböző tápszerek használata, mint nyugalmi szakaszban. A diétájukat önmaguknak készítők magasabb arányban (p=0,002) tartják a diétát, mint akik csak a családjuk étrendi igényeihez igazodnak. Az életmódi szokások közül a dohányzást jelentősen lecsökkentették a Crohn betegség kialakulása óta azok, akik korábban dohányoztak (p<0,001). Következtetések: A diéta betartása döntő tényező a Crohn betegek állapotának befolyásolásában. A tápszerek használata képes javítani a tápláltsági állapotot és csökkenteni a betegség fellángolását. 

Kulcsszavak: Crohn betegség, diéta, tápláltsági állapot

Témavezető: Prof. Dr. Figler Mária egyetemi tanár

                     Bonyárné Müller Katalin főiskolai docens

Vörös Éva IV. évfolyam nappali munkarend
Zalaegerszegi Képzési Központ Egészségbiztosítási szak

A vizitdíj bevezetése a magyar egészségügybe

Célkitűzés: Az utóbbi egy évben hazánk egészségügye nagy változáson ment keresztül. 2007. február 15-től a biztosítottaknak hozzá kell járulniuk az egészségügyi ellátásukhoz (vizitdíj, napidíj). Ezért foglalkozom munkám során a co-payment szerepével. Bemutatom a rendszer előnyeit, hátrányait. Ismertetem a jelenlegi egészségügyi helyzetet, a keresleti és a kínálati oldal problémáit. Adatok és módszerek: Előadásomban a Zala Megyei Kórház betegforgalmának változásait szeretném bemutatni a co-payment tükrében. Összehasonlító elemzést végzek, hogy a reformok során bevezetett vizitdíj, illetve más hozzájárulások mellett milyen mértékben csökkent, illetve nőtt a kórház látogatottsága 2007. február 15-e előtti adatokhoz képest. Eredmények: Hipotézisem szerint rugalmas az egészségügyi szolgáltatások iránti kereslet, valamint csökkent az orvos-beteg találkozások aránya. Vizsgálatom szerint a vizitdíj bevezetése után csökkenő betegforgalom tapasztalható, szignifikáns eltérést tapasztaltam a két vizsgált időszak között. Következtetések: Az eredmények tükrében megállapítható, hogy a szignifikáns kapcsolat ellenére, további változtatásokra van szükség, különösen az öngondoskodás, az egészségtudatos magatartás, és az infokommunikáció területén.

Kulcsszavak: Co-payment, betegforgalom, reform.

Témavezető: Dr. Halász Gabriella adjunktus

                      Fekete Sándorné adjunktus

                      Domján Péter tanársegéd

Zsemlye Tamás IV. évfolyam nappali munkarend
Kaposvári Képzési Központ Orvosdiagnosztikai Laboratóriumi Analitikus szak
Klórozott szénhidrogén növényvédő szerek kimutatása humán vérszérumból és zsírszövetből
Célkitűzés: Tudjuk, hogy különböző kémiai anyagok közrejátszanak bizonyos betegségek kialakulásában. Ezért megvizsgáltam, hogy a Magyarországon élő emberek szervezetében milyen klórozott szénhidrogén típusú növényvédőszer-maradékok találhatóak meg, valamint azt is, hogy a vérszérumban mérhető értékekből lehet-e következtetéseket levonni a szervezet egészére nézve. Adatok és módszerek: A kutatás típusa monitoring vizsgálat. Célcsoport a magyar felnőtt lakosság volt, ebből véletlenszerűen választottuk ki kilenc alanyunkat, akiktől vérmintát és plasztikai sebészeti eljárásból származó zsírszövetet vettünk. A mintákat Florisil oszlopon történő elválasztással, majd alumínium-oxidos tisztítással készítettük elő. A méréseket CP-3800 típusú gázkromatográfon, az eredmények megerősítését CP-3800+4000 gázkromatográf &#8211; tömegspektrométer készüléken végeztük. Eredmények: Leginkább a p,p&#8217;-DDE és a &#946;-HCH jelenléte jellemző, ezek GC-MS megerősítése is megtörtént. A vérszérum koncentrációk átlaga a vizsgált komponenseknél: &#946;-HCH 2,5 ng/g, p,p&#8217;-DDE 3,35 ng/g. Ugyanez zsírszövetben: &#946;-HCH 5,95 ng/g, p,p&#8217;-DDE 61,9 ng/g volt. A legtöbb mintában &#945;-HCH, heptaklór, heptaklór-epoxid, hexaklórbenzol és egyéb DDT-bomlástermékek is előfordultak. Eredményeink egyediségét az adja, hogy Magyarországon a lehetséges humán minták közül eddig csak szérumban monitoroztak klórozott szénhidrogéneket, zsírszövetben nem. Következtetések: Annak ellenére, hogy a klórozott szénhidrogén hatóanyagú növényvédő szerek használata Magyarországon 1969. óta tilos, ma is megtalálhatóak az emberi szervezetben. Az általunk mért szérumkoncentrációk átlaga egy nagyságrenddel meghaladja a WWF európai felmérésének átlagát. Ennek okának felderítése későbbi vizsgálatok tárgya lehet.

Kulcsszavak: DDE, GC-MS, zsírszövet

Témavezető: Dr. Nagy István főiskolai docens
                      Orosz Ferenc laborvezető
Külföldi hallgatók előadás kivonatai
A bekötött összefoglalókat a szervezők a verseny tisztasága érdekében javították, az előforduló formai, helyesírási stb. hibákért a szerzők felelnek!

Artner Andreas III évfolyam nappali munkarend
Kaposvári Képzési Központ Radiography BSc

Empfindlichkeitsklassen bei digitaler Speicherfolienradiografie: Messungen versus Herstellerangaben

Célkitűzés: Für Röntgenaufnahmen, die mit digitalen Speicherfoliensystemen angefertigt werden, ist auf dem Bild ein Dosisindikator angegeben. Dieser Wert zeigt dem Anwender, ob die Belichtung für die jeweilige Aufnahme optimal gewählt wurde. Agfa verwendet als Dosisindikator den lgM-Wert. Bei der Berechnung dieses Werts wird die softwaretechnische Einstellung der Empfindlichkeitsklasse berücksichtigt. Adatok és Módszerek: Diese Arbeit beschäftigt sich mit der Berechnung der Empfindlichkeitsklasse aus Daten von durchgeführten Messungen und dem Vergleich der Ergebnisse mit den Herstellerangaben. Eredmények: Dazu wurden drei Versuchsserien durchgeführt. In jeder Versuchsserie wurden zehn Röntgenaufnahmen angefertigt und die dazu verwendete Dosis gemessen. Der Messaufbau war für alle Versuche gleich, die Einstellung der Empfindlichkeitsklasse wurde jedoch geändert (Empfindlichkeitsklassen 100, 400, 800). Die Ergebnisse der Messungen zeigen Abweichungen zu den eingestellten Következtetések: Die Ergebnisse der Messungen zeigen Abweichungen zu den eingestellten Werten, wobei diese Abweichungen von der Empfindlichkeitsklasse und der verwendeten Dosis abhängen.

Kulcsszavak: Radiografie, Speicherfolie, Agfa, Dosisindikator, IgM, Empfidlichkeitsklasse

Témavezető: Haller Karin Department Radiological Technology 

Bencsits Tamara III évfolyam nappali munkarend
Kaposvári Képzési Központ Radiography BSc 

MR-Kontrastmittel -Funktionsweisen und Anwendungsgebiete

Célkitűzés: Diese Bachelorarbeit behandelt die Funktionsweisen und Anwendungsgebiete der MR-Kontrastmittel. Adatok és Módszerek: Nachdem am Markt unterschiedliche MR-Kontrastmittel mit unterschiedlichen Funktionsweisen angeboten werden, war es das Ziel einen Ratgeber für MR-Kontrastmittel zu erstellen. Eredmények: Zur Erstellung der Bachelorarbeit wurde eine Literaturrecherche durchgeführt. Dazu wurde Fachliteratur aus Büchern, sowie aus Fachzeitschriften herangezogen, aber auch Publikationen aus dem Internet fanden Verwendung. Die Arbeit zeigt auf, wozu Kontrastmittel in der MRT überhaupt notwendig sind, sowie wann und wie diese eingesetzt werden. Außerdem wird auf die Einteilung und die Funktionsweise der MR-Kontrastmittel eingegangen. Következtetések: Durch diese Bachelorarbeit haben interessierte RadiologietechnologInnen, StudentInnen und andere LeserInnen die Möglichkeit sich einen Überblick über die wichtigsten Gebiete der MR-Kontrastmittel zu verschaffen. Durch diese Bachelorarbeit haben interessierte RadiologietechnologInnen, StudentInnen und andere LeserInnen die Möglichkeit sich einen Überblick über die wichtigsten Gebiete der MR-Kontrastmittel zu verschaffen. 

Kulcsszavak: MRT-Kontrastmittel – funktionsweise - Anwendungsgebiete

Témavezető: Haller Karin Department Radiological Technology

Golovaty Markijan III évfolyam nappali munkarend
Kaposvári Képzési Központ Radiography BSc 

Gefäßmodell für Angiographie und radiologische Interventionen

Célkitűzés: Zusammenfassend kann gesagt werden, dass das Modell vollständig und unter Erfüllung der vorgegebenen Bedürfnissen und Anforderungen konstruiert und gebaut wurde. Adatok és Módszerek: Das Konzept der Teilung der Arbeit in ein Rohmodell und ein Endmodell brachte die erhofften Vorteile. Viele Fehler wurden bereits am Rohmodell ausgebessert und mussten nicht erst am kostspieligen Acrylglas ausprobiert werden. Eredmények: Die 5 mm starke Acrylglasgrundplatte erfüllt ihren Zweck optimal und bietet dazu eine attraktive Optik. Die supraaortalen und iliacalen Abstandshalter sind optimale Führungsschienen für die Schläuche, und passen optisch sehr gut zum gesamten Modell. Die Teilung der aortalen Abstandshalter in zwei asymmetrische Teile brachte eine bessere Sicht auf den Arcus aortae und eine bessere Bedienbarkeit. Die Problematik des Durchmesserverlaufs zwischen der Aorta thoracalis und Aorta abdominalis wurde mit einer Reduzierungsmuffe gelöst und somit eine möglichst physiologische Situation geschaffen. Der Arcus aortae konnte nur zum Teil den physiologischen Begebenheiten angepasst werden. Következtetések: Eine eindeutige, durch die Krümmung erzeugte, Durchmesserreduzierung konnte nicht ganz beseitigt werden. Diese Problematik wird in der zweiten Bachelorarbeit nochmals aufgefasst und an einer optimaleren Lösung gearbeitet.
Kulcsszavak: Anatomie, Acrylglas, PVC-Schlauch, Gefäßmodell

Témavezető: Haller Karin Department Radiological Technology
Doktori képzésben résztvevő oktatók előadás kivonatai

A bekötött összefoglalókat a szervezők a verseny tisztasága érdekében javították, az előforduló formai, helyesírási stb. hibákért a szerzők felelnek!

Bogáné Fatér Zsuzsanna
Zalaegerszegi Képzési Központ PhD hallgató

Mellkasi fizioterápia hatékonysáágnak mérése a pszichoszomatikus állapot függvényében

Célkitűzés: Az ISZB sebészi (EC extracorporalis) és fizioterápiai kezelésének fő célja a páciens életminőségének javítása, melynek szerves része a korrekt fizioterápiás protokoll alkalmazása és a kliens pszichés státuszának figyelemmel kísérése. Feltételezem azt, hogy a mellkasi fizioterápia korrekt alkalmazása, - az általunk kidolgozott szívsebészeti fizioterápiás protokoll alapján - javítja a páciensek állóképességét, és pszichés státuszát. Adatok és Módszerek: A PTE pécsi, zalaegerszegi Szívsebészeti Centrumában és a budapesti Városmajori Klinikán fekvő kliensekre vonatkozik, akik szívműtéten estek át. Páciensek száma: 150 fő Kérdőíves felmérés: State-Trait Anxiety Inventory, STAI-S, Spielberger, State-Trait Anxiety Inventory, STAI-T, Spielberger. Szívsebészeti fizioterápiai protokoll összehasonlító elemzése. Eredmények: A szívsebészeti centrumokban alkalmazott fizioterápás protokollok eltérősége kiemelten a kliensek terhelhetőségében jelentkezett, ami a páciensek eltérő pszichikai állapotában is manifesztálódott. Következtetések: A magyar egészségügyi rendszerbe be kell építeni azokat a tapasztalatokat, vizsgálati módszereket, terheléses vizsgálatokat, amelyeket mi már sikeresen alkalmazunk Tanszékeinken. Úgy gondolom, hogy objektív vizsgálati módszerekkel, pszichológiailag is jól képzett fizioterapeutákkal - akik, tanulták, ismerik és alkalmazzák a megfelelő fizioterápiás protokollt - csökkenteni lehet a kliensek szorongását, javítani lehet életminőségüket a lehetőségek határain belül.

Kulcsszavak: ISZB, EC, STAI-S, STAI-T, korai terhelés

Témavezető: Prof. Dr. László János egyetemi tanár

Dr. Bödecs Tamás
Szombathelyi Képzési Központ PhD hallgató 

A szorongás és a depresszió hatása az egészségképre, az egészséggel kapcsolatos információigényre, és az elvárt segítség formáira főiskolás hallgatónők körében

Célkitűzés: Hazánkban a koraszülések incidenciája magasabb az elvárhatónál. A hatékony megelőző intervenciók megtervezéséhez szükség van a fogamzóképes nők egészségképének, információ-szükségletének és a segítségre vonatkozó elvárásainak ismeretére. Adatok és Módszerek: Vizsgálati cél: a szorongás és a depresszió egészségképre, információ-igényre, elvárt segítségre vonatkozó hatásának felderítése. 2007. nov-2008. febr. között a PTE ETK SzKK-ban 172 egészségügyi főiskolás hallgatónő töltött ki anonim kérdőívet. A válaszadás önkéntes volt. A depressziót a BDI rövidített magyar változatával, a szorongást Spielberger, az egészségképet Stainton-Rogers, Furnham által módosított kérdőívével mértük. Adatfeldolgozás: SPSS v11,5; faktorelemzés, többváltozós lineáris regresszió. Eredmények: Az egészségkép vonatkozásában két faktor („külső ok” - „belső ok”) különült el. A „külső ok” faktor pozitívan korrelált a depresszióval (p=0,017; béta=0,181). A „belső ok” faktor az összinformáció-igénnyel, és az összes elvárt intervenció típussal mutatott ugyancsak pozitív irányú összefüggést (p<0,05). A szorongás növelte az ismeretek iránti igényt, ugyanakkor rontotta a saját egészség megítélését (p=0,000; béta= - 0,33). Következtetések: A depresszió az egészségkép vonatkozásában a külsődleges okok preferálására hajlamosít, ezzel csökkenti az egészségjavító intervenciók iránti fogékonyságot. A szorongás negatívan befolyásolja a saját egészség megítélését, ugyanakkor növeli az ismeretek iránti igényt.

Kulcsszavak: szorongás, depresszió, informácio-szükséglet, elvárt segítség

Témavezető: Dr. Buda László főiskolai tanár 

                     Dr. Sándor János főiskolai tanár

Busa Ildikó

Kaposvári Képzési Központ PhD hallgató

Család, tanulás és jövőkép összefüggésének vizsgálata serdülők körében

Célkitűzés: Az iskoláskorú gyermekek teljesítményhez való viszonyát alapvetően a szocializációs színterek határozzák meg. A családnak kitüntetett szerepe van az értékközvetítésben, a jövőkép és a normák kialakításában. A sikerorientáltság és kudarckerülés tartósan jellemzi a felnőtt személyiségét, de ezek az attitűdök kisiskolás kortól épülnek be. A családi milliő és az iskola döntően befolyásolja a gyermek „én”-hez való viszonyát (önértékelés, önkontroll, énkép, énideál, énrezisztencia, önfejlődés igénye stb.). Adatok és Módszerek: A kutatásban különböző oktatási profilú középiskolák tanulói vesznek részt 3 életkori csoportban. Elővizsgálatban családszerkezeti és szociológiai jellemzők, valamint az iskolai légkör, tanárok viselkedésének megítélése került sorra kérdőíves módszerrel. A fővizsgálat a serdülők személyes jellemzőit tárta fel. Eredmények: A lányok jövőképében a családi kapcsolat igénye gyakrabban megjelenik, a baráti kapcsolatok szerepe a fiúk jövőképében rajzolódik ki konkrétabban. Fiúk mind a versengésben, mind a sikerorientációban magasabb értéket mutattak, mint lány kortársaik. A 17 éves serdülők körében figyelhető meg a legmagasabb szintű azonosulás az iskolai értékekkel és normákkal. A csonka családban élő fiatalok önállósodási törekvéseit, és versengés iránti fogékonyságukat szüleik jobban támogatják, kitüntetett szerep jut az anyai, támogató attitűdnek. Következtetések: A személyes diszpozíciók közvetítő tényezőként jelennek meg a szocializációs ágensek és a jövőorientáció között. A jelen magyar serdülői jövőbeli terveik, céljai között is egy ún. kulturális prototípus figyelhető meg, de hogy ezek a célok mennyire konkrétnak és megvalósíthatónak tűnnek számukra : az a családi és iskolai környezetüktől függ.

Kulcsszavak: családszerkezet, jövőorientáció, sikerkeresés, kudarckerülés

Témavezető: Prof. Dr. Meleg Csilla egyetemi tanár

Dr. Koppánné Varga Ágnes
Pécsi Képzési Központ PhD hallgató

Kommunikációs kompetenciák a szülészet-nőgyógyászatban

Célkitűzés: A gyógyítás eredményessége és végső soron az egészségügyi szolgáltatások költséghatékonysága függ az orvos-beteg találkozások során folyó verbális interakció színvonalától. Különösen érvényes ez a szülészet- nőgyógyászatban, ahol az alapvetően asszimetrikus, de ugyanakkor betegközpontú kommunikáció segíthet legyőzni a betegek női identitást is érintő intim tapasztalatainak kényszerű feltárásából fakadó szorongását. Adatok és Módszerek: Jelen kutatás hármas irányultságú, anyagát empirikus kórházi adatgyűjtés képezi: reproduktív korban lévő felnőtt nőkkel, várandós anyákkal és nőgyógyászati betegekkel készített strukturált interjúk és kérdőíves felmérések; gyakorló szülész-nőgyógyász szakorvosok kommunikációról vallott nézeteinek, illetve a gyakorlatban összegyűjtött tapasztalatainak feltárása és elemzése ugyanezen módszerek alkalmazásával; hanghordozón rögzített orvos-beteg interakciók elemzése az alkalmazott nyelvészetben használt konverzáció analízis technikájának segítségével. Eredmények: Mivel az előadás célja a PhD értekezés alapjául szolgáló kutatási terv ismertetése, csupán várható eredményekről lehet szó. Ezek közül legfontosabb a módszerek leírásakor már részletezett három kutatási irányból származó eredmények, amelyek rávilágíthatnak az orvos-beteg párbeszéd természetének jellegzetességeire. Ennél is fontosabb várható eredmény az orvos kommunikatív kompetencia-struktúrájának leírása. Következtetések: A doktori értekezés előkészítésének már jelen szakaszában is látszik, hogy következtetésként fog megjelenni a szülész-nőgyógyász kommunikatív kompetenciáinak leírása, illetve egy olyan javaslat, amely szerint e kompetenciák intézményes oktatása szükséges az ilyen párbeszédek professzionalizálásához és optimalizálásához.

Kulcsszavak: egészségügyi kommunikáció, betegközpontú kommunikáció, kommunikációs kompetencia

Témavezető: Dr. Rébék-Nagy Gábor egyetemi docens

Makai Zoltán 
Kaposvári Képzési Központ PhD hallgató

A képalkotó diagnosztika terminológiájának rendszerezése

Célkitűzés: Bevezetés. A képalkotó diagnosztika mára az orvostudomány fiatal, nagyon dinamikusan fejlődő, önálló területévé vált. A dinamikusan zajló innovációt a terminológiai rendszer folyamatos bővülése kíséri. A terület erősen interdiszciplináris jellege, a keletkező új fogalmakat jelölő terminusok nagy száma és az a tény, hogy az új terminusok elsősorban az angol nyelv közvetítésével jutnak el a magyar nyelvbe, komoly nyelvészeti problémát jelent a terület szakemberei számára. A probléma. Ma a képalkotó diagnosztika magyar terminológiája nem rendezett: a. sok esetben nem kellően tisztázott az egyes terminusok által jelölt fogalmak tartalmi jegyei, b. számos részterület terminológiai rendszere, terminológiai normája kialakulatlan, c. végül további problémát jelenthet a szinonímia kérdése is. Adatok és Módszerek: Vizsgálati anyag és módszer. A kutatás egy, mintegy 700.000 szövegszót tartalmazó digitalizált, valamint egy hozzávetőlegesen 80.000 szövegszót tartalmazó kézi keresésre alkalmas korpusz alapján történik. A rendelkezésre álló adatok alapján, közvetlen szakértői segítséggel logikai és ontológiai eszközök alkalmazásával meghatározzuk a tárgykör: a. legfontosabb fogalmait, b. a fogalmak és a hozzájuk kapcsolódó terminusok kapcsolatát, c. az új terminusok definícióit és elvégezzük d. a terminológiai rendszer fejlesztését. Eredmények: Eredmények. Az eredmények, a fentiek szerint, a tárgykör fontosabb fogalmai, ezek meghatározásai és az egyes részterületek terminológiájának gráfok segítségével is ábrázolható lehetséges ontológiai rendszerei, mely szemléltetésére, a teljeség igénye nélkül, példákat mutatunk be. Következtetések: A tárgykör rendezetlen terminológiájának komoly hatása lehet a tanítás/tanulási folyamatra.

Kulcsszavak: képalkotó diagnosztika, terminológia, rendszerezés

Témavezető: Dr. Fóris Ágota egyetemi docens

Petőné Csima Melinda
Kaposvári Képzési Központ PhD hallgató

Szelekciós mechanizmusok az iskolai egészségfejlesztés során

Célkitűzés: Az oktatási intézmények pedagógiai programjában célként fogalmazódik meg az egészséges életmódra nevelés. Az iskolai egészségfejlesztés során az egészségkárosító magatartás kiküszöbölésén túl hangsúlyt kell fektetnünk a személyiség olyan irányú fejlesztésére, mely hozzájárul az egyén lelki egészségének megőrzéséhez. Empirikus kutatások eredményei alapján azonban megállapítható, hogy ez a cél az iskolákban működő rejtett mechanizmusoknak köszönhetően sok esetben nem valósul meg. A tanulók körében megjelenő önpusztító viselkedésformák, az agresszió, a szorongás, a társas kapcsolatokban jelenlévő problémák, az önbecsülés, önbizalom hiánya mind felhívja a figyelmet a felszín alatt rejlő problémákra. Célom azoknak a latens szelekciós mechanizmusoknak a feltárása, melyek hozzájárulnak az iskola egészségtámogató belső környezetének kialakulásához, továbbá azon tényezők vizsgálata, melyek működése révén a tanulók egészséges lelki fejlődése nem biztosított. Adatok és Módszerek: Kutatásom megkezdése előtt metavizsgálatot végeztem két kaposvári gimnáziumban, 16-18 éves diákok körében. Vizsgálatom célja a két középiskola rejtett tantervében lévő különbségek feltárása, melyhez az információkat általam szerkesztett kérdőív segítségével gyűjtöttem. A kapott adatok analizálását a megbízhatósági tartományok elemzésével végeztem Microsoft Excel program segítségével. A szignifikancia szintet p<0,05 határnál jelöltem meg. Eredmények: A két iskola belső környezete között szignifikáns különbség van abban, hogy míg az egyik gimnáziumban prioritásként a teljesítményelv jelenik meg, a másikban az interperszonális kapcsolatok hangsúlyosabbak. Következtetések: A kapott eredmények lehetővé teszik vizsgálatom folytatását az egészségmagatartás és a „rejtett tanterv” összefüggésében.

Kulcsszavak: „rejtett tanterv”, lelki egészség, egészségmagatartás

Témavezető: Prof. Dr. Meleg Csilla egyetemi tanár

Sélleyné Gyuró Mónika

Pécsi Képzési Központ PhD hallgató

A klinikai interjú mint az alkalmazott érvelés példája

Célkitűzés: Az értekezés célja az irányított, és strukturált kommunikáció fontosságát hangsúlyozza az egészségügyi ellátás területén. Így az értekezés megközelítése az egészségügyi kommunikáció területe, mely a szakember-beteg interakciók vizsgálatával foglalkozik. Adatok és Módszerek: 37 interjú került elemzésre. Az interjúk elemzésének módszere a diskurzuselemzés, mely teljes interjúk mikrovizsgálatával a beszélgetés szekvenciális szerveződésének keretében elemzi a beszélők interakcionális viszonyait. Elemzésünk felhasználja a diskurzuselemzés kvantitativ, és kvalitativ megközelítéseit. A meggyőzés retorikai jellemzőinek figyelembevételével a beszélők minden egyes megnyilatkozását három szempontból elemeztük és kódoltuk. Eredmények: A vizsgálat bebizonyította, hogy a meggyőzés komponenseinek meghatározott szerepük van a konzultációs stílus kialakulásában. E komponensek feltárásával a klinikai interjúkat a hagyományos, orvos-centrikus illetve a beteg-centrikus stílusokba lehetett sorolni. A különböző beosztású egészségügyi szakemberek konzultációs stílusa szerepük és az interjú helyzet szerint alakult. A kvalitativ elemzés nem cáfolta, hanem árnyalta a kvantitativ elemzés eredményeit. Az egészségügyi szakemberek közötti bizonyos egyéb stíluskülönbségek, melyeket a kvantitativ elemzés nem tudott kimutatni, a vezető szakemberek (nem orvos) - interjútípustól független- beteg-centrikus konzultációs stílusát mutatta ki az irányító, empátiás és érvelő kommunikációs technikák alkalmazásában. Következtetések: A disszertáció következetései fontos szerepet játszanak az egészségügyi kommunikációs helyzet tudatosításában, melyeket tanítási és tanulási egységekké lehet lefordítani nem csak a magyar anyanyelvű, de az idegen nyelvi szakemberképzés számára is.

Kulcsszavak: szakember-beteg interakció, meggyőzés, terápiás konzultáció, diskurzuselemzés, retorikai mód

Témavezető: Prof. Dr. Komlósi László egyetemi tanár
Dr. Turcsányi Katalin

Zalaegerszegi Képzési Központ PhD hallgató

A köz- és magán szféra együttműködésének néhány vonatkozása

Célkitűzés: PPP Public Private Partnership a köz- és magánszféra partnersége. Az állam és a magánszektor olyan együttműködési formája, ahol a felek a közszolgáltatás nyújtásának felelősségét és kockázatát közösen viselik. A befektetők átvállalják az állami feladatok teljesítéséhez szükséges beruházásokat, valamint az adott beruházásban megvalósított eszközök üzemeltetését és az állam által felvállalt szolgáltatások nyújtásának egy részét. Adatok és Módszerek: A PPP keretében az állam a közszolgáltatásokat a hagyományosnál összetettebben bízza a magánszférára, a hagyományos modellben az állam elkülönülten kezeli a részszolgáltatásokat. Hagyományosan az építési feladatokat az állam a magánszférától rendeli meg, és elkészülte után az állam tulajdonába kerül, az építési költségeket is az állam fedezi. Eredmények: A PPP ilyen szempontból ellentétes a hagyományos modellel, az állam a közszolgáltatás biztosítását hosszú távon – jellemzően 20-30 éves időtartamra – rendeli meg a magánszférától. A magántársaság felelőssége az infrastruktúra tervezése, megépítése, működtetése és legalább részbeni finanszírozása, míg az állam mindezért szolgáltatási díjat fizet. Következtetések: Az állam részéről szerződött fél feladata a projekt definiálása, a szolgáltatás minőségének meghatározása, az árazási politika kialakítása és az ellenőrzési illetve monitoring feladatok ellátása. Így a szolgáltatás közvetlen menedzselése helyett a szerződés menedzselését helyezi előtérbe. Tehát az állam mint megrendelő az outputokat határozza meg (milyen szolgáltatást, milyen minőségben, mennyi ideig kíván igénybe venni), míg ezek létrejöttéhez a jelentős méretű beruházásokat, vagyis az inputokat a magánszférára bízza, ezekkel csak alárendelten foglalkozik. 

Kulcsszavak: PPP, közfeladat, kockázat

Témavezető: Dr. Báger Gusztáv egyetemi tanár
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