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A Kérddjel szerkesztsége tidvozli minden kedves Olvaséjat. Lapunk killcsine mint az a boriton latszik- megvaltozott, s azon
igyeksziink, hogy ez a valtozas a belbecsre is kiterjedjen. Megprébéljuk szinesebbé, képekben gazdagabbé, izgalmasabbé t.enni eme
kivélé sajtoterméket. Szeretnénk elémi, hogy Egytemiink eseményeivel foglalkozo lapot, egy szabad véleménnyilvéanitasi forumot
tudjunk az érdek18d6k kezébe helyezni, ezért kérjiik a kedves Olvasékat, hogy amennyiben van:

oképiik,

oOtletiik,

emegirt, vagy félkész cikkiik,

epanaszuk,

o()hajuk,

+sohajuk,

evitaindit6 banatuk

evagy barmilyen, az egyetem kozéletét érintd, gondolatuk,

ugyan osszék mar meg veliink, hogy mi is megoszthassuk mindenkivel. Megtaldlhatéak vagyunk a Didkonkorméanyzat irod4jéban, a
I1. koliban (1d. impresszum, 8. old.), vagy az 5220-as telefon tilsé végén.

Szeretnénk k6z6Ini mindenkivel, hogy tavasz van.

Tavasz mér van, MEDIKUS HET pedig volt, mégpedig mércius 29-t61 4prilis 3-ig. Sok rendezvény sok helyszinen (1d. melléklet).

Mindenkinek kellemes id6toltést!

A Magyar Orvostanhallgatok Egyesiilete (angol nevén
Hungarian Medical Students' International Relations
Committee-HuMSIRC) 1983-ban alakult meg, non-profit, nem
politikai egyesiilet. Az Orvostanhallgaté Szervezetek
Nemzetkdzi Szovetségének (IFMSA) teljes jogu tagja. Az
IFMSA a vilag legnagyobb szakmai hallgat6i cseréket bonyolito
szervezete (évi tobb, mint 5.000 cserével), mely tevékenységét
a kovetkezd hat 4lland6 bizottsdganak miikodésén keresztiil fejti
ki, a WHO partnereként: Standing Committee on Professional
Exchange, Standing Committee on Electives Exchange,
Standing Committee on Public Health, Standing Committee on
Medical Education, Standing Committee on AIDS and Sexually
Transmitted Diseases, Standing Committee on Refugees and
Peace.

Az IFMSA jelenleg mintegy 60 éllandé és tarsult tagorszéggal
rendelkezik. A tagorszadgok tisztségvisel6i minden évben két
alkalommal taldlkozhatnak: az IFMSA tavaszi taldlkozoéja az
Exchange Officers' Meeting (EOM) minden év mérciuséban, a
General Assembly (GA) pedig augusztusban keriil
megrendezésre. Ezek a talalkozok adjédk meg a lehetdséget a
csereszamok emelésére, személyes kapcsolatok bévitésére.
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Egyesiiletiink orszagos szerve a Hajdu-Bihar megyei Birosdgon
bejegyzett 6nalld jogi személyiség. Mind a négy magyar
orvostudomanyi egyetemen miikodik helyi bizottsaga, az
orszagos kozpont Debrecenben van. Az Egyesiilet orszagos
vezetdsége nyolc fobdl all: elnok, gazdasigi elndkhelyettes,
nemzetkozi cseregyakorlat-felelés (NEO), nemzetkozi csere-
TDK felelds (NEC), valamint a négy helyi bizottsag elnoke. A
helyi tisztségviseloket a helyi bizottsigok kozgylilése, az
orszagos tisztségviselket az Egyesiilet orszagos kiildottgyiilése
valasztja meg, évente egyszer.

Az Egyesiilet célja, hogy hozzajiruljon a széles latokort,
modern szemléletii, mar a palyajuk kezdetén értékes hazai és
kiilfoldi tapasztalatokkal rendelkez6 orvosok képzéséhez, a
magyar egészségiigy szinvonaldnak emelése érdekében. Célunk
tovabba lehetdséget biztositani az elméleti és kutatérnunkaval
foglalkoz6 hallgatok tudomanyos tapasztalatcseréjére, valamint
szoros kapcsolatot kiépiteni az elmélet és a gyakorlat kozott,
kiilonos tekintettel az alapellatas és a megel6zés teriiletére.

Céljaink megvalositasahoz a kovetkezd programokat kindljuk
az orvostanhallgatoknak:

Nyari Cseregyakorlat

Bilateralis szerz6déseink értelmében a magyar hallgatok a vilag
mintegy 30 orszégénak tobb, mint 100 egyetemén tilthetnek el
egy honapot, az altaluk valasztott klinikai teriileten.
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Kinttartozkodasuk alatt a szallds, étkezés koltségeit a fogadd
orszdg orvostanhallgato szervezete fedezi. A meghirdetett
cseregyakorlatos helyekre palyéazati formanyomtatvéannyal lehet
jelentkezni, melynek elbirdldsa egy mindenre Kiterjedd
(tanulmanyi eredmények, nyelvtudas, tudoményos tevékenység,
egyesiileti munka, stb.) pontrendszer alapjan torténik.

A cseregyakorlat 4ltaldban 4 hétig tart, ezalatt a didk a kiilfoldi
didkszervezet vendégeként bepillantast nyerhet egy idegen
orszag kérhazénak, kliniké4janak munkéjéba, illetve nap mint nap
gyakorolhatja és fejlesztheti nyelvtuddsit. A magyar
egyetemekre érkezd kiilfoldi didkok - hasonléan a kiutaz6
medicusokhoz - ingyenesen kapnak szallast és ellatast, melynek
koltségeit részben a kiutaz6 magyar hallgaték 4altal
Egyesiiletiinknek befizetett 6sszeg fedezi.

Az IFMSA 1997 augusztusaban Fokvarosban megrendezett éves
talalkoz6jan megkotott szerzodések értelmében 1998-ban 165
magyar hallgaté utazhat majd kiilfoldre a MOE cseregyakorlatos
programjaval.

Csere-TDK (Elective)

Az Electiven val6d résztvétel alapfeltétele az, hogy a didk
valamelyik tanszéken, klinikdn mar tudomanyos didkkori kutaté
munkét végezzen. Ha a hallgat téméjaba vagd programot talél a
fogado orszag kataloguséaban, akkor a cseregyakorlathoz hasonld
elbiralas utin nyerhet jogot a kiutazasra. Az elective idétartama
4-12 hét, ugyanazokkal a feltételekkel, melyek a
cseregyakorlatos programra is érvényesek.

1998-ban 27, dontSen bilateralis elective szerzédésiink €.

SCOAS szakbizottsag (Standing Committee of AIDS and Sexually
Transmitted Diseases )

A SCOAS 1997 szeptembere Ota miikodik, egyelére csak
Debrecenben. A programban részt vevd didkok egy, az Egyesiilet
altal szervezett kurzus utdn, melyen felkért DOTE oktatok
készitik fol a hallgatokat, eldadasokat tartanak Eszak-Kelet-
Magyarorszag kozépiskolaiban, az AIDS és egyéb STD-k primer
prevencidjardl, igény esetén mas, a fiatalsdgot érdekld és érintd
egészségmegdrzéssel kapcsolatos témakban is. Ezen kiviil
anonym telefonos tanécsad6 szolgalatot miikodtetiink a MEZON

ifjasagi irodaval kozosen, valamint személyes konzultécids
lehetdségeket is biztositunk.

tanar, a Sziilészeti- és NOgyogyaszati K|
Az MTA Biolégiai és Orvos :
h"
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Talalkozdk és rendezvények

1994-ben a MOE Debrecenben rendezte meg az I. Magyar
Orvostanhallgat6 Konferencidt, ahol a négy magyar
orvosegyetem 200 hallgatéja és oktatdja vitatta meg az
oktatdssal, az egyetemek curriculumaival, a tudoményos
diakkoéri mozgalommal és a nemzetkozi kapcsolaivkkal
Osszefliggd kérdéseket. 1996-ban Budapesten rendeztiik meg
meglepden nagy sikerrel az I. Orvosegyetemi Allasborzét.
Tekintettel arra, hogy az orvostudomanyi egyetemeken nem
kizarélag orvosképzés folyik, az éallasborzén a fogorvosok,
illetve gyogyszerészek szdméra is kinalkoztak elhelyezkedési
lehetdségek. Ezen kiviil az érdekldddk megismerkedhettek a
kiilonbozd didkmunka lehetdségekkel, ideértve az OMSZ-nél
torténd munkat is. 1997 marciusdban Budapesten keriilt sor az
IFMSA éves talalkozdjara (Exchange Officers' Meeting, EOM),
melyen a vildg 55 orszadganak kozel 300 képviseldje vett részt. A
rendezvény jelentdségét emelte, hogy Dr. Kokény Mihély és Dr.
Demszky Gabor egyarant védnokei voltak a taldlkozénak. Az
Egyesiilet eddigi hazai és nemzetkozi mitkodésének legnagyobb
elismerését kivaltod taldlkoz6 nagy sikerének tudhaté be, hogy
csereszerz6déseink szdmét emelni tudtuk. Ezenkiviil itt
fogalmazddott meg a SCOAS magyarorszagi bizottsaga
felallitasanak otlete is.

1998 oktoberében tervezziik a II. Magyar Orvostanhallgat6
Konferencia megszervezését, itt, Debrecenben, mert az elsd
ilyen taldlkozohoz hasonléan ismételten nagy az igény egy
hallgato6i-oktat6i eszmecserére.

Interszektorialis egyiittmiikodés

Egyesiiletink a Nemzetkozi Szakmai Didkszervezetek
Kamarédja (NSZDK) harmadik legnagyobb tagjaként szervezi
meg 1998. mércius 26-29. kozott a 3. Magyar Ifjusagi Képzési
Szeminariumot (MIX'98), mely talalkozé remek lehetdséget
biztosit az orvostanhallgatoknak, hogy az egyéb felsGoktatasi
hallgatéi szervezetek (pl. jogi, kozgazdasz) képviselditol
tapasztalatokat szerezzenek olyan teriileteken, mint
kommunikacid, marketing, szervezési kérdések, stratégiai
tervezes.

Minden érdekl6dét szeretettel varunk a MOE irodaba, a III.
kollégium foldszintjén.

Moemberek
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Barmilyen meglepd is, a Debreceni Orvostudomanyi
Egyetem Tan4csa 1998. januar 29-én ismét 6sszeiilt, és ami talan
nem okoz meglepetést. Dr. Muszbek Lészl6 akadémikus,
egyetemi tanér toltotte be az elnok szerepét. Meghivottként részt
vett Dr. Bazsa Gy()"rgy egyetemi tanér, a KLTE rektora, Duffek
Mihaly a Zenem(ivészeti F8iskola igazgatdja, Dr. Fiirj Zoltan a
Kolcsey Ferenc Reformétus Tanitoképzd Féiskola féigazgatoja,
ifi. Dr. Fekete Karoly a Debreceni Reformatus Hittudoményi
Egyetem rektora, Dr. Loch Jakab egyetemi tandr, a Debreceni
Agrartudoményi Egyetem rektora, Dr: Baldzs Csaba c. egyetemi
tanar, a Dr. Kenézy Gyula Koérhéz-rendeldintézet
igazgatohelyettese.

Elséként a Debreceni Egyetemi Szovetség keriilt szoba.

Dr. Fésiis Lészl6 els6ként az ET az elmilt mésfél évben az ez
ligyben elért eredményeire tért ki. Ekozben az Egyetemi
Szovetség is elkészitette az intézményi fejlesztési tervet, amelyet
tobbszor megvitattak részleteiben is. Ezt kovetden kiilonb6zd
orsz4gos forumok, a Vildgbank és més egyéb szervek szakértd
elé keriilt, akik végiil is elfogadtak. Ezutan az Universitas egyik
elnokségi iilésére keriilt, ahol az ott jelenlévd intézményvezetdk
még tovdbb modositottdk. A szovetségnek elndke, vagy
szenatusa lesz, s a szenatusnak is egy elnoke, aki megalkotja a
sajat Szervezeti- és Miikodési Szabalyzatat.
Eddig 6t intézmény miikodott kozre a tervek Gsszedllitdsaban.
Orommel jelentette, hogy a Kolcsey Ferenc Reformatus
Tanitoképzd Fdoiskola is csatlakozott, - mint a véros hatodik
fels6oktatasi intézménye - a szovetséghez.

Az Egyetemi Tanacs jovahagyta a szovetségi tarsuldsi
szerzGdést. A

A csalddorvos képzésrél is sz6 esett. Dr. Ilyés Istvan
egyetemi docens irt egy beszamolot a kozpont tevékenységérdl,
jelenlegi helyzetérdl, tovéabbfejlesztésének feladatair6l. Az
anyag alapjan és az Egyetem vezetésének, ill. a Curriculum
Bizottsagnak a véleménye alapjan kidolgoztak egy javaslatot

Csaladorvosképzo Tanszék alapitdsara. Tobb szempontbol mas

kie.rd o géel.@negyedik oilidia‘l

tipusi ez a tanszék, mint a jelenlegi
tanszékeink. Mas tipusd, hiszen dontd
tevékenysége a posztgraduélis képzésre
fog alapulni, ill. tevékenységének dontd
teriilete a csaladorvosképzés lesz. Kétségtelen, hogy a gradualis
orvosképzésben is kell bizonyos, de az elébbiekhez viszoryitva
lényegesen alarendeltebb szerepet véllalnia. Ezen kiviil fol kell
épiteni a Csaladorvosképz0 Tanszékkel egyiitt azt az oktat6i
gardat, akik az egyetemi kovetelményeknek megfelelnek,
ugyanakkor az esetek nagyobb részében a csalddorvosi
ellatasban vesznek részt. Ez egy 0j és szokatlan feladat a
Debreceni Orvostudomanyi Egyetem részére, mert oktatoink
legnagyobb része az Egyetem dlloményaba tartozik.

Az eléterjesztéssel kapcsolatban Dr. Nemes Zoltin
kérdezte, hogy ha kiils6 oktatok keriilnek az Egyetemre, akkor
felmeriil egy kérdés, a Széchenyi Osztondijnak a lehetséges
odaitélése. Elészor ezt 4t kell gondolni, hogy mennyire
kompatibilis, vagy nem kompatibilis, mivel megfeleld egyst=m:
oktatédsi kovetelmény sziikséges a Széchenyi 6sztondij
elnyeréséhez. A kérdést adekvatnak tartja arektoris.

Folvetddhet még az, hogy a Csaladorvosi Tanszéket el
is kell majd helyezni valahova. A jelenlegi elhelyezési
koriilmények rendkiviil kedvezétlenek, sziikek, s a didksag
érdekeit is sértik, hiszen a Kollégium teriiletébdl vettek el egy
bizonyos részt e célra. Az elképzelés ezzel kapcsolatosan az,
hogy a Ladéanyi alapitvannyal az Egyetemhez keriilt un. Ladanyi
villa és a mellette 1év0 tires telek értékesitésével teremtené meg
az Egyetem a feltételeket a Csaladorvosképzé Tanszék
elhelyezésére.

Az Egyetemi Tandcs jovahagyta a Csaladc:vosi
Tanszék létesitésére vonatkozd javaslatot.

A rektorhelyettesi beszamolok keretében Dr. Szegedi
Gyula bejelentette, hogy a Klinikai Bizottsdg albizottsagai
elkezdték ezévi munkéjukat. A beszamoldban sz6 volt, hogy a
gyakorlatban 1997 decemberében, hivatalosan pedig e honap
elején atadasra keriilt a III. sz. Belgyogyaszati Klinika és a
Linedris gyorsitd is. Az elmult évben ezen kiviil a
Borgyobgyaszati Klinika fényterdpids osztalyat alakitottdk ki,

boxositasra keriiltek a nagykoértermek, s a gyermekklinikan uj




gyermeksebészeti osztély keriilt kialakitisra, amely mér igen
intenziven miikodik. Az Idegsebészeti Klinika bévitésének elsé
része megtortént. A Sziv- és Tid6gyégyaszati Klinika
1ézermonoszk6pos rendel$jét és a Sziilészeti Klinikén egy miitdt
adhattak at.

A gazdasigi vonatkozasokat megelozve elmondja,
hogy amig 1996-ban 500 millié forintot forditott az Egyetem
klinikai célii beszerzésre, ez az 6sszeg 1997-ben meghaladta a
600 milli6 forintot, s ebben nincsen benne a Linearis Gyorsitd
beszerzése.

Ezen Osszegek jO része palydzatok Wutjdn keriilt az
Egyetemre. Ugyhogy hajra, kovetkeznek az Gjabb pélyazati
felhivasok, palyazati idészakok! Jobban élhettek volna a
Medicor-DOTE pélyazati lehetdséggel, Osszesen négy palyézat
futott be hatariddre.

Dr. Udvardy Mikl6s oktatasi rektorhelyettes beszdmolt
az oktatds terén benyujtott sikeres pélyazatokr6l. 1997-ben
sikeres volt a TEMPUS pélyazat, amelyet Gergely Pél
professzor ill. Vereb Gyorgy koordinalt, két intézményi
palyézattal.

Orommel tajékoztatta az Egyetemi Tanécsot arrdl,
hogy az ezévi felsGoktatasi palyazatokra 219 millié forint
igénnyel jelentkeztek a DOTE egyetemi ill. féiskolai szakai a
kiilonbozd palyazati alprogramokra. A palyazati csomagban
bizonyos féiskolai szakok, a curriculum reformhoz kapcsol6do
elképzelések, az 0j szakok tamogatdsa, bizonyos klinikai
oktatasi palyazatok elsédleges besorolést élveztek.

Dr. Fésiis Laszl6 az Universitashoz kapcsolodéan
tajékoztatast adott arr6l, hogy a DOTE a gesztor intézménye az
integracionak. A DOTE-n zajlanak a financialis ligyintézések. A
legutobbi FEFA-ban igényelt HAEV épiilet - melynek
megvasarlasar6l tobbszor volt sz6 az ET iiléseken -
megvasarlasara engedélyt kapott az Egyetem. Ennek az
épiiletnek a megvasarlasaval javulhatna a Pszichiatriai Tanszék
betegellatd munkaja. Az épiilet megvasarlasat természetesen
egyeztetni kell a tobbi tagintézménnyel is.

A Miiveldési és Kozoktatasi Minisztérium keretén
beliil megjelenik az 1999 évre sz6l6 palyazati kiiras, ennek
hatarideje 1998. éprilis vége lesz, s nagyon jelentds, kb. 400

millio forint a palyazati alap.
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Megérkezett - most masodik alkalommal - a
felsGoktatds kutatistimogatdsi pénz masik fele, amelyik
normativ médon osztja el a kutatdsi tdmogatast a
fels6oktatasban. 1997-ben 41 millié forintot kapott e célra a
DOTE. Az elmult évben az Gsszeg 2/3-at osztottdk fel az
intézetek és klinikak kozott, 1/3-at pedig kozponti célokra tették
félre. Az idén, tehat 1998-ban ez a tdmogatasi Gsszeg nem lett
kevesebb: 41 milli6 700 ezer forintot kapott a DOTE. Ami
nagyon lényeges, a kutatdsi tdmogatds elosztdsa a mindsitett
oktatoktél kezdve sok mas tényezdtdl fiigg. Ha a négy
orvosegyetemen a mindsitett oktatok szamat nézik, akkor ugy
nézki, hogy a DOTE kb. 5,4 %-ban rendelkezik mindsitettekkel,
aSOTE9,17 %-ban,a SZOTE 6,23 %,a POTE 4,24 %-ban.

A masik statisztika az aktudlis kutatdsi aktivitast
mutatja be 1996-ban. Ebben a sorban - az dsszes felséoktatési
intézmény kozott - a DOTE a 4. helyet foglalja el. (A Miiszaki
Egyetem, az ELTE, a JATE el6z6tt meg minket.) Mindez azt
mutatja, hogy a DOTE nagyon hatékonyan dolgozik. Ugyanez
mondhatd a DOTE betegellatd tevékenységérdl is, mivel
egészségligyi terilleten az orszdg 1/30-at latja el. Ha a
mindsitetteket nézik, akkor megint nagyon j6 hatékonysaggal
miikodik az Egyetem.

Felhivta azonban a figyelmet arra, hogy ezek a
szamit4sok, amikor a mindsitett oktatok szama szamit, a Ph.D.,
vagy a kandidatusi fokozat 1 pontot ér, az akadémiai doktori
fokozat 2 pontot, az akadémikussag 3 pontot ér, meghatarozok.
Az akadémikusok szama nem ndvelheté hirtelen és
ugrasszeriien, de alapvetden meghatdrozé ezek szama is. Arra
biztatja az intézeteket, hogy az arra érdemes és e cim
elnyerésének feltételeihez kozel 4116 vezetd oktatokat biztassak
az akadémiai doktori cim elnyerésére. Amellett, hogy egyfajta
tudomaényos eldmenetelt jelent, az Egyetem szdmara kamatozik.
Ahogy annak idején sokan megjoésoltak, hogy a habiliticié nem
tudomanyos fokozat, mas a jelentése: az oktatasi jartassagnak,
az egyetemi tanari alkalmassédgnak a lemérése tulajdonképpen.
Ezért szeretné, ha az utébbi évek csokkend tendencidja ismét
emelkedésbe csapna ét, €s emelkedne a nagydoktori, akadémiai
doktori tudomanyos fokozatot elnyerék szama.

Kecskés Gabor gazdasagi fOigazgatd tajékoztatta a
jelenlévoket arr6l, hogy a DOTE energetikai rendszerei

o+l #Fd-a 1




meglehetdsen régiek, s nagyon régen voltak felujitva. Ez vonatkozik a h@energetikai rendszerre, a tivhédlozatra, az elektronikus
rendszerre, szinte mindenre. Ami a legrosszabb éllapotban van, az éppen a fiitési rendszer, ahol komolyabb feltjitasok kb. 25 évvel
ezelétt torténtek. Ezen a helyzeten nagyon keveset javit a DOTENERGO-val keét évvel ezelbtt megkotott szerzédés, aminek
értelmében kb. 200 milli6 Ft-os befektetés varhaté az Egyetemen, amibél 75 millié Ft mér megtortént, 113 millié Ft pedig ebben az
évben esedékes. Arra nagyon kevés remény van, hogy a szitkséges tobb sz4zmilli6 forintot a két minisztériumtol - a Népjoléti es a
Miivelédési - megkapja a DOTE. Ezért fordult az Egyetem a Kornyezetvédelmi Minisztérium kozponti palyazati alapjdhoz. A
Kérnyezetvédelmi Minisztérium pélyézati alapja méltanyolta az Egyetem helyzetét, s 380 millié Ft timogatést igért. Az Osszeg fele

vissza nem téritendd, mésik fele pedig harom év alatt harom részben téritendd vissza.

< — >

A népegészségiigyi iskola népegészségiigyi- €s kornyezet- szabtak a Népegészségiigyi Iskola elé. Mintegy kényszerpalyan
egészségiigyi szakénak akkreditacios kérelme kicsit indulva el kellett inditani a képzést, kiilonben a tdmogatés
egyediilalloan, rendhagyé modon keriilt az ET ill. - nem idekeriilt volna.

remélhetdleg az ET jovéhagydsa utn - a Magyar A Népegészségiigyi Iskola az elmult 1idszakban
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Akkreditaciés Bizottsdg elé. Hasonloképpen a ‘ G ” megujult erdvel és igen nagy aktivitdssal
molekularis biol6gus szakhoz, itt is a szakok s é miikodott. A visszajelzések az Iskola
elészor elkezdtek miikodni és utdna é * miikodésérdl a legjobbak. Nemcsak,

tortént az akkreditacio. Ennek azokaa hogy felséfokban sz6lnak a

kovetkezd. Bizonyara mindenki ’ Népegészségiigyi Iskola eddigi
tudja, és emlékszik ra, hogy a ¢ ” miikodésérdl, hanem az 4ltalunk
Népegészségigyi Iskola alapitdsa elkészitett akkreditdciés anyagot
és fejlesztése vildgbanki * egyfajta eurdpai modellként is

tamogatédssal, a Népjoléti ’ Q szeretnék folhasznalni. Jelenleg is folyik
Minisztérium kozremiikodésével folyik. o

\ az oktatés. A népegészségiigyi szakon 33, a
A Népjoléti Minisztérium és a Vildgbank most indult kornyezet-egészségiigyi szakon

annak idején nem rendelkezett - s taldn nem is 10 hallgat6 tanul. A szakoknak a tovébbi boviilése
rendelkezhetett, miutin menet kozben tortént a is varhatd. A Népegészségiigyi Iskola elhelyezése
FelsGoktatasi Torvény modositdsa - mindazokkal az megnyugtaté megoldast nyert a kassai uti épiiletnek az
ismeretekkel, amelynek sordn egy fels6oktatési intézmény dtaddsaval.

szakirdnyi tovabbképzési szakot indithat. Ennek Dr. Adany Réza, az intézet vezetdje csupan egyetlen
kovetkeztében méasfajta programot és masfajta iitemtervet egy gondolatot kivant hozzéfiizni, miszerint a Magyar
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Akkreditciés Bizottsagot azzal a specialis kérelemmel keresik meg, - amire mér az elmult év marciusaban megjelent Fels6oktatasi

Térvényt kiegészitd rendelete lehetdséget ad -, melyben kérik az eurdpai akkreditacié bevonésat is a kérelem elbirdlsaba. Ezzel a

Népegészségiigyi Iskola az EU éltal is elfogadott diplomat adhatna ki.

AzET tagjai timogattik a népegészségiigyi és kornyezet-egészségiigyi szak akkreditaci6janak felterjesztését.

< — ——>

A FINANSZ{ROZASI HIANY RESZLEGES FEDEZETERE TERVEZETT LETSZAMCSOKKENTESI JAVASLAT
MEGVITATASA

Az 1997 évre kb. 157 milli6 forintnyi bérhidny
keletkezett, ami abbdl adédott, hogy a Miivelédési és
Kozoktatasi Minisztériumt6l az Egyetem a bérfejlesztéshez nem
kapta meg a sziikséges dsszeget. Akkor még intenziv targyalasok
folytak a Miivelddési- és Kozoktatdsi Minisztériummal arra
vonatkozoan, hogy a bérhidnynak legaldbb egy jelentdsebb
részét sikeriiljon megszerezni. Az MKM-mel a targyalésokat az
egész felsdoktatas folytatta, de ugy érezték, hogy a megvonas
kiilénosen az orvos- és egészségtudomanyi egyetemeket sijtja. A
targyalasok csak részeredményeket hoztak. Részeredmény
ebben az esetben az is, hogy az orvos- és egészségtudomanyi
egyetemeket extrém mértékben sijto elvondsokat sikeriilt
kezelni "tiinetileg", de a bérhidny esetén mintegy 44 milli6
forintot sikeriilt csak visszaszerezni az Egyetem szamara. Igy is
kozel 120 millié Ft-os nagysagrendii bérhidnnyal kellett a
kovetkezOkben szamolni. Akkor a bérhidny eltiintetésére
felhasznalhat6 forrasként a TOK-bevételt, a szakorvosképzésre
érkezett eliranyzatot és a 1étszamcesokkentést jelolték meg.

A létszamleépitésre mér kordbban sort kellett volna
keriteni, azonban amig az Egyetem targyaldsokat folytatott az
MKM-el annak reményében, hogy kozponti forrasbél tovabbi
tamogatast adnak a bérhidny fedezésére, addig a DOTE nem €It
ezzel. Sajnos a kdzponti forrashoz jutds nem sikeriilt. Id6 kézben
megkezdédtek az 1998-as év koltségvetésével kapcsolatos
targyalasok. Sajnos itt sem varhaté elGrelépés. A koltségvetést
megel6zden 16 %-os béremelésre kapott a fels6oktatés igéretet.
Ebbdl a kormény 14, 2 %-ra véllalt volna garanciat - ami nem azt
jelenti, hogy ennek az 6sszegét le fogjak adni az egyetemeknek,
hanem azt, hogy ezt a rendelkezést végre kell hajtani. Végiil eza
14, 2 % mar 12, 8 %-ra csokkent és kideriilt, hogy a 12, 8 % egy
részét a "természetes fogyéssal" /sz6 szerint idézve!!!/ kivantak
fedezni. Ezen azt kell érteni, hogy az eltavozottak,
elhalalozottak, nyugdijba mendk helyét nem tol-
tik be, hanem ezt leszamoljék a béremelésbél. Erre vonatkoz6an
kiilonbozé szamok, tédblazatok jelentek meg egymdasnak
ellentmondéan, de mintegy 3 %-ot gondoltak ilyen forrasbél
fedezni, emellett ismét megjelent a sajat bevételbdl torténd
fedezés s.

Stark Antal helyettes éllamtitkdr mutatott rd a
Népszabadsigban megjelent nyilatkozatdban, hogy az egyenld
elbiralas elve mennyire nem érvényesiil. Majd hozzatette: "igaz,
hogy néhiny intézményben, négy agriregyetemen, héarom
orvosegyetemen, két féiskolan kozponti forrasbol jelenleg nem
teremthetd el a 13, 5 %, de ezt a kiesést a sajat bevételek magas
aranya kompenzélja." Mindent Osszevetve kb. 8 %, tehat a
beigért 16 %-nak a fele az, ami az Egyetem rendelkezésére fog
allni béremelésre. Ez azt jelenti, hogy a megmaradt 117 milli6 Ft
bérhiany 1998-ra 203 milli6 Ft-ra prognosztizélhaté. Ez a
jelenlegi helyzet és a targyaldsok tovabb folynak. A
Szakszervezet nem fogadta el az érdekegyeztetd targyaldsokon a
Minisztérium 4lldspontjat, de az Egyetemnek még itt van az
1997-es bérhidnya is, ami 4thtzodik a kovetkezd évre. Miutin az
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Egyetem nem hajtotta végre kordbban a létszimcsokkentést,
ezért meg kellett keresni a bérhidny fedezetét, s ezt az irdsos
eléterjesztésben felsorolt médon erre az évre az Egyetem
megteremtette. A kovetkezd évtdl semmiképpen sem tekinthet el
az Egyetem egy létszdmcsokkentéstdl és attél, hogy ebbdl
teremtse eld a bérhidny részleges fedezetét. Ez természetesen
nem elég, hiszen a javasolt 1étszamcsokkentés csak S0 millié Ft
fedezetére elég, ezért mindenképpen egyéb intézkedések
megtétele is szikkséges.

A Létszamcsokkentési Bizottsag kidolgozott egy
javaslatot, amelyet az Egyetem vezetése elé terjesztett. Ezt az
egyetemi vezetés bizonyos, nem tilsidgosan lényeges
valtoztatassal az ET elé terjesztette, az iranyelvek mellett mar
szervezeti egységekre lebontva. Ertelmezési problémak miatt
két korrigdlni valét tallt. Az értelmezési hibdk onnan
szarmazhattak, hogy néhany intézetben bdéven voltak a
minimalbér alatt 1évé 4lldsra stituszok, s ezek beszamitasra
keriiltek az adott intézet statuszaiba. Ezeket megsziintették, s
ezért a valdsdgban két esetben is mas értékkel szamoltak. Ezeket
a stituszokat azéta a Biofizikai Intézettdl elvontdk, tehat
val6jaban az egyéb statusz nem 14, hanem 12. Hasonl6képpen a
Koérélettani Intézet esetében nem 19, hanem 17. S ebbdl keriilt a
javaslatban szerepld 5 stitusz leirdsra. A végeredmény, a
1étszamcsokkentés utani adatok a Biofizikai Intézet esetében 12
az egyéb kategdridban, a Kérélettani Intézet esetében szintén 12.

A szervezeti egységektdl beérkeztek az észrevételek.
Az észrevételeknek megfeleléen bizonyos intézkedések is
torténtek. Az egyikr6l mér fentebb beszéltink. A madsik
intézkedés az volt, hogy azokban az intézetekben, ahol OEP
gazdilkodds van s ez nem veszteséges, nem szikséges
elbocsatast végrehajtani - OEP allasra torténd atcsoportositassal
megoldhaté a kérdés. Néhany félreértés tisztdzodott ennek
alapjén.

Egyre nincs lehetdség, a bérhianyt csokkenteni. Ha
most csokkentést javasolnak, akkor az vagy a TOK-bevétel
tovabbi igénybevételét jelenti, vagy mas szervezeti egységeknek
aleterhelését, tehat tovabbi elvonast.

Dr. Gergely Lajos gy latja, mar harom év éta gyakorlatilag
folyamatosan éri az Egyetemet, hogy a kozponti kdltségvetésbol
évrdl-évre egyre kevesebb pénz dramlik a DOTE-ra, s ennek
kovetkeztében folyamatos létszamleépitésekre fog kényszeriilni
az Egyetem. Plane, hogy a fizetések egyéltalin nem
kimagasloak, s a gazdaségi élet egyéb teriileteihez képest pedig
gyaldzatosan alacsonyak. Miutan nem latja, hogy mikor fog ez a
tendencia abbamaradni, nagyon sulyos kovetkezményeket mer
prognosztizalni. Ennek a vége az lesz, hogy mikozben az
Egyetem oktatasi terhei éllandéan ndének, megfeleld
emberanyag egyre kevésbé fog rendelkezésre allni. 10-15 éven
beliil katasztrofalis szinvonalesés fog bekovetkezni. Véleménye
szerint az orvosegyetemeknek kozosen kellene kikényszeriteni a
korményzattdl a megfeleld tdmogatast. A TOK bevételt sem
lehet a végletekig felhasznédlni. s tovabbi bevételei az
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Egyetemnek nincsenek. Nem tudja miért, a kormany mikdzben
10 milliardokat kolt bank-konszolid4ciéra kozpénzekbdl, a
felsGoktatas néhany millidjat ilyen cirkuszok arén adja meg.
Tudja, és tisztdban van azzal, hogy Rektor Gr keményen
képviseli az Egyetem érdekét - 6 is volt rektor, s tudja, hogy ez
nem a rektoron mulik - de j6 lenne, ha egyszer megkérdeznék az
illetékeseket, hogy meddig akarjak ezt a leépitd tendenciat
folytatni, mi a végcéljuk? Tonkretenni az Egyetemet? Ez is egy
cél,mondjék ki, s akkor az Egyetem tudomdisul veszi.

Emlékeztet arra, hogy legutobb a parlamenti férumon azt
mondtak, hogy véget ért a hét sziik esztendd. Horn Gyula, magaa
miniszterelnok mondta, hogy most mér jonnek a gyonyori
tAmogatési napok. Lehet, hogy Osszességében, ezekkel a FEFA
palyazatokkal odaadjdk az Egyetemeknek a megfeleld
timogatéasi pénzt, de hidba lesznek gyonyori épiiletek, 20-30
ezer forintos kezd8bérek mellett nem varhato jelentds véltozés.

Rektor r a veszélyt most nem a létszamcsokkentésben
latja. Ha megnézik, akkor ez a létszimcsokkentés most nem
razza meg az Egyetemet. Az tires allasokat, a betdltetlen 4ll4-
sokat, s mindent szdmitisba véve a létszdmleépités nem fog
1ényeges miikodési zavart okozni. A veszély inkabb az, hogy eza
folyamat romlik. Egy furcsa kettds tendencia érvényesiil.
Kétségtelen az, hogy a felsGoktatasba az elmult évben eldszor
kiilonbz6 extra pénzek aramlottak, s ezt akédr az (ij miniszter
tevékenységéhez is kothetik. Ugyanakkor ezek a pénzek csak
meghatérozott célokra, meghatdrozott feladatokra keriilnek a
felsGoktatasba. A felsdoktatds mindennapi mitkodési koltségei
emellett egyre szlikiilnek. Szerinte nem a mostani
létszamcsokkentés a veszélyes, hanem az, hogy egyfajta egyre
fokoz6do tendencia érvényesiil.

Sajnélattal konstatalta az elmult évben, hogy a nagy
hanggal beharangozott felsdoktatdsi szakszervezeti
megmozdulasok semmivé lettek, anélkiil, hogy a felsGoktatds ba
rmit is kapott volna. A meghirdetett sztrajk, a sztrajkbizottsigok
megalakuldsa utdn semmi nem tortént. A felsdoktatédsi
szakszervezet kivonult a szintérrdl, pedig senki semmit nem ért
el. Egyediil az orvostudomanyi egyetemek értek el valamit, akik
tovabb folytattdk a vitdt, s nem fogadtdk el a
kompromisszumokat. Ennek eredményeképpen kapta vissza a
DOTE a 40 milli6 forintot, s igy jott az orvos- és
egészségtudomanyi képzésbe mintegy 300 milli6 Ft. Most
megint az az iddszak van, amikor a felsGoktatési szakszervezet
nagyon hangos, s nagyon keményen kialt. O azt virna, - mivel a
szakszervezeteknek megvannak azok az érdekérvényesitd
lehetdségei, amik egy allami vezetésnek nincsenek meg - hogy
ezekkel a lehetdségekkel élnének, akkor az allami vezetés
partner lesz, mint ahogy az is lenne, de ezt szakszervezeti szinten
kell érvényesiteni.

Dr. Berta Andras allaspontja az, hogy a 1étszamleépitések soran

mindig oktatdi 1étszamleépitésrdl van sz6, s az oktatési terhek
ar4nyéban tortént a leépités. Az irdsos eldterjesztés alapjan ugy
l4tja, hogy a tervezett 1épések nem a klinikékat sijtjak jouban,
mert az oktatasi 4ll4soknak a megoszlasa olyan, hogy az elméleti
intézetek rendelkeznek az oktatdi 1étszadm nagyobb hanyadéval.
Bizonyos szintli létszdmcsokkentésnél mar nem lehet
elvalasztani az oktatdsi létszamot a gyogyité munkét végzd
orvosok és egyéb diplomasok szamatdl, egyszeriien azért, mert
ugyanaz anéhany orvos és valamivel tobb nem diplomas végzia
klinikdkon az oktaté munkat és a gy6gyitd munkatis. Ez nincs is
nevesitve, tehat a klinikdk nem tudjdk megmondani, hogy egy
klinik4dn melyik diplomés és nem diplomaés van oktatoi allason.
Nem lehet megoldani a klinikdkon, hogy valaki csak oktat6, mas
pedig csak gyogyitdé munkat végez. Ez annyit jelent, hogy
akdrmilyen kis mértékii is a létszamleépités egy klinika
vonatkozasédban, az sziikségszertien érinti, s komoly problémat
okoza gy6gyité munkaban is.

A Rektor reméli, hogy Berta professzor el6bbi hozzaszolasat az
MKM egyetlen tagja jelenlétében sem mondand el, mert ha igen,
akkor rogton elvonnak a DOTE pénzének egy tovabbi részét.
Ugyanis MKM bérbél fedezni gyogyité tevékenységet
szigortian tilos! Az MKM nem azért fizeti a bért, hogy a szemész
operaljon, hanem azért, hogy a szemész oktasson. Kétségtelen,
hogy a szemész akkor tud oktatni, hogyha operal is, de ez a kettd
finanszirozasi szinten nem igy fligg Ossze. Finanszirozasi
szinten gy fiigg Ossze, hogy a klinikdnak a gyogyitd
munkéjdval meg kell finanszirozni azt a 1étszdémot, amely a
gy6gyitd munkahoz sziikkséges. S ezen kivill az oktatasi
terhekhez sziikséges 1étszamot finanszirozza az MKM. Azért,
hogy oktatoi 1étszamot csokkent az Egyetem, s emiatt nem tud
egy klinika a minimum feltételeknek megfelelni, ez minden
jelenlegi torvénnyel ellentétes. Az oktatdsi létszimot nem
szabad a minimumfeltételekbe beleszamolni. Ezt
tulajdonképpen le kellene vonni a minimumfeltételeknél a
klinika 1étszadmabol. Természetesen, ha egy klinikdn a bevételi
tevékenység fokozodik, vagy fokozhaté - a klinika nem
veszteséges €s létszamemeléssel tovabbi forrdsokat tudna
behozni -, minden esetben az Egyetem vezetése megadta a
1étszdmbdvitésre a lehetdséget. Itt nem arrél van sz6, hogy
ardnytalan, vagy nem aranytalan. Hanem arrél, hogy a klinika
mennyi bevételt tud hozni, s a bevétel esetén mennyi éllast tud
finanszirozni. Ha a bevétel a 1étszamhoz viszonyitva til uagy,
akkor 1étszdmot lehet béviteni, de ha a bevétel a 1étszamhoz
viszonyitva tal kicsi, akkor elvileg létszamot kellene
csokkenteni. Ez a logika dolgozik, nem pedig valamiféle
kozpontilag meghatdrozott l1étszam. Mér régen til vagyunk
azon, hogy az Egyetem vezetése meghatdrozza, hogy hany
gyOgyité allas, hany OEP éllas kell a Szemészeti Klinikdn. Azta
Szemészeti Klinika bevétele hatdrozza meg az egyetemi és az
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OEP finanszirozés alapjan.

A masik dolog a létszamleépités és a meglévd
ardnytalansig. Szereti és hasznosnak tartja azt, hogy ha az
Egyetem vezetését kritizaljak, de hogy most azért birdljék, hogy
a 1étszamleépités soran nem kovetkezett be az ardnytalansdgok
megsziintetése, ezt csak visszautasitani tudja. Ez a 1étszdm-
leépitési elBterjesztés éppen az aranytalansdgok
megsziintetésérdl sz6l. Ugyanis harom olyan intézetben tortént
kiemelt 1étszamleépités, ahol a tobbieckhez és az oktatdsi
feladatokhoz viszonyitva ardnytalanul nagyobb volt a létszam.
Ezek utn gy hiszi, hogy most elészor keriilt olyan helyzetbe az
Egyetem, hogy az oktatasi terheknek megfeleld lett a létszdm. Az
oktatéi 1étszam tekintetében az égvilagon semmi kiilonbség
nincs a klinikék és az elméleti intézetek kozott. Az oktatoi
1étszam oktatas-aranyos leterhelés alapjéan, kategoridkba sorolva
keriilt megéllapitdsra. Semmiféle hétranyos helyzetbe nem
keriiltek az intézetek a klinikédkkal szemben. Egy helyen az
oktatast segitd létszdm megallapitdsanal mondhatni azt, hogy a
klinikdk bizonyos fokd hatranyba keriiltek, mar az elmult
létszamcsokkentés sordn, mert az Egyetem ezzel foglalkoz6
bizottsagai, szakemberei gy itélték meg, hogy egy klinikin
kevesebb oktatast segitd nem diplomés személyre van sziikség az
oktatas feltételeinek a biztositdsdhoz, mint egy elméleti
intézetben. Ezt akkor az ET a létszdmcsokkentés iranyelvei
kozott elfogadta, s ennek megfeleléen tevékenykedik az
Egyetem vezetése.

Ennek ellenére a rektor vilagosan latja, hogy az egyetemnek fel
kell késziilnie meghatérozott teriileteken az oktatas bovitésére.
Ez al6l nem térhetnek ki, s ezt sugallja a fejlesztés logikaja is. Az
is vilagos, hogy az oktatds bévitése nem mehet 1étszdmbdvités
nélkiil. Nagyardnya bdvitésre lesz sziikség, ahogy a
gybgyszerészképzés, vagy az analitikus képzés pl. felfut, ehhez
1étszamot kell teremteni. A 1étszam megteremtésének a feltétele a
hallgatok sziménak emelésével ardnyos normativ finanszirozas
beérkezése. Ahogy a Pathologiai Intézet pl. biztos, hogy az
analitikus képzésnél alapvetd szerepet fog jatszani, ebbdl
kovetkezik az, hogy az analitikus képzés céljaira beérkezd
pénziigyi forrdsokbol részesiilnie kell. Ez adott esetben
1étszamfejlesztéshez kell, hogy vezessen. Tehat van egy jelenlegi
helyzet, néhény esetben pedig egy kicsit elérevetitették a jovore
vonatkoz6 helyzetet, de igenis azokon a helyeken, ahol Gijabb
oktat4si terhek jelentkeznek, a 1étszamot emelni sziikséges.

Dr. Csécsei Gyorgy véleménye, hogy a minimum feltételeket
nem az OEP hatérozza meg. Az OEP tulajdonképpen csak a
klinikak teljesitményére kivancsi, s nem arra, hogy milyen
létszammal érik el ezt a teljesitményt. A minimumfeltételek
rogzitése népjoléti minisztériumi eldirds volt. A minisztérium
kozgazdasagi osztalya kiszamolta, hogy a minimum
feltételeknek milyen agylétszammal és beteglétszammal kell
megfelelni. Ha a minimum feltételeket nagyon feszegeti az
Egyetem, akkor annak az lesz a kovetkezménye, hogy az
agylétszamot csokkentik, hiszen nincs meg minden klinikdn a
100 %-os agykihasznalas.

A Rektor meggyozodese hogy az interkalaré egy nagy egyetemi
szerencsetlenseg, O szive szerint - ha lenne ré lehet8sége -, meg
is sziintetné, mert az egyik intézet ki tudja gazdalkodni, a ma51k
nem, s egyes esetekben kdzponti forrasokbol kell fedezni. Ez
egyenlétlen gazdalkodast teremt, ami nem kivanatos.

Dr. Boda Zoltin azt sérelmezte, hogy teljesen j dolgok, 1j
intézetek, 0j apparatusok jelennek meg, mikozben a klinikdk
tonkre mennek. A Debreceni Orvostudoményi Egyetem mindig
is az orvosképzésérdl volt hires, s ez alapjan fogjak megitélni a
jovében is. Nem akarja lebecsiilni a fejlesztési elképzeléseket, de
szerinte a kozponti kérdésnek mindig is az orvosképzésnek kell
maradnia.

A Rektor szerint ez 0Osszefiigg egyébként bizonyos

beruhdzasokkal is. Egészen mas lehetGségei lesznek az
orvosképzésnek a Illsz. Belgyogyészati Klinikdn most, a
rekonstrukci6 befejezése utan. A korébbi lepusztult klinika most
egy nagyon modern klinikdva fog véltozni.

Valéban, ha végig nézik a klinikédkat, akkor
megéllapithatjdk, hogy vannak lepusztult klinikdk. A IILsz.
Belgyogyéaszati Klinika volt egyike a leglepusztultabbaknak. Ez
az egyik része a dolognak. A masik része az, hogy az
orvosképzés behatérolt. A klinika 4gyszdma, az oktatoi létszam,
stb. a Debreceni Orvostudoményi Egyetemet egy bizonyos
orvosképzésre predesztinalja. Ennek az orvosképzésnek elértiik
a végs6 hatarat, mennyiségileg nem novelhetd, &m mindségileg
fejleszthet. Az Egyetem vezetése meg is tesz mindent annak
érdekében, hogy mindségi fejlesztés torténhessen. Ez kb. 150
koriili magyar oktatdsi létszam és 100-120 f6 koriili TOK-os
oktatési 1étszdm. Ez a DOTE jelenlegi kapacitdsa. Ehhez a
kapacitishoz, s ehhez az oktaté munkéhoz - amennyiben a TOK
keretek még nagyobb részét nem kivanjak bérre forditani - a
jelenlegi oktatasi normék kb. a 1étszdmnak a kétharmadét teszik
ki. Ha meg akarnak tartani az oktatdsi normékat, s nem akarna a
DOTE az OEP-re ujabb terheket roni, akkor az oktatdsnak
mennyiségileg is utdna kellene mennie az oktatés felfuttatasival.
Az emlitett okok, s emellett még az Orvosi Kamara és a
Népjoléti Minisztérium éllasfoglaldsa miatt nem ndvelheti az
Egyetem a hallgatéi 1étszamot. A TOK-os oktatds még talan
novelhetd lenne, de sem a rendelkezésre 4ll6 mindség, sem a
feltételek nem teszik ezt lehetévé. A DOTE-nak nyitni kell mas
irdnyba is, nyitni kell a gy6gyszerészképzés irdnyaba, nyitni kell
még ink4bb a fogorvosképzés iranyaba, ahol vannak még szabad
kapacitasok, s egyéb oktatasi formak irdnyéba. Ha a DOTE csak
az orvosképzésre sziikiilt egykari egyetem lenne ma is, abban az
esetben a kovetkezd fél évben a Kossuth Lajos
Tudoményegyetem orvosi kara lett volna. Ez nem lehetséges, s
nem is errdl szol az orvosképzés a vildgon. Arrdl szdl, hogy az
orvostudomanyi egyetemek az orvosképzés-, az
egészségtudomanyi képzés mellett nagy 6nallosaggal, tébb kar
struktiraval, egy egész egészségtudoméanyi képzést
felvéllalnak. Igaz az is, hogy az egészségligybe is bearamlottak
pénzek, nemcsak a felsGoktatasba. Elég sok volt ez az elmult
évben, de ezek a pénzek nem segitenek, s ez egy, a tovabbiakban
nem tarthatd egyenetlenség forrdsa, hogy a miikodési
koltségeket egyre inkabb szoritjdk, ugyanakkor egyéb
programokra sokkal nagyobb pénz 4ll rendelkezésre.
Tagadhatatlan tény, hogy a 30 %-os novekedés nagyon jelentds
emelés a felsGoktatdsban. Teljesen viladgosan kell 1atni, hogy a
DOTE-nak a normativ finanszirozéas kibévitéséért az Egyetem
altal a tanszékekre leoszthaté pénzeknek az emeléséért kell
harcba szillni, akdr adott esetben a programfinanszirozasok
rovasara is. Hiszen nagyon szép, hogy egyes intézetek ilyen,
vagy amolyan extra forrdsokhoz jutnak, de sajnos a mindennapi
munka forrasainak a rovéasara. Ez nagyon nem jo tendencia.

Dr. Csiba Laszl6 felhivja a figyelmet, hogy amortizaciéra
egyaltalan nincsen “keret, nem tudjék poétolni, kicserélni
évtizedes miiszereiket. Emellett a személyi allomény is
folyamatosan cserélédik. Példaként mondja el, hogy a
Neuroldgiai Klinika legjobb emberei a sz6 szoros értelmében
konnyekkel szemiikben keresik fel, hogy ne haragudjon, de
mivel két gyermekiik is van, az alacsony bér miatt el kell
menniiik mas teriiletre, pl. gyogyszergyari tigynoknek, stb. Ezek
napi problémaék €s egyre stlyosabbak lesznek. Csak a maradék, a
"silany" emberanyag maradjon az Egyetemen? Mi lesz, ha
elérkezik a nagy létszami TOK évfolyam a felsébb
évfolyamokra? Mér most lehetetlen koriilményeik vannak az
oktatohelyiségek tekintetében. Dolgozdé szobékban,
eldszobaban, folydson tartjak az oktatést, s ekkor mar a TOK
oktatas mindségérdl nem is nagyon lehet beszélni. Nehogy az
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legyen, hogy nem jonnek a kiilfoldiek a DOTE-ra tanulni, mert
egyszeriien alkalmatlanok a koriilmények.

A Rektor megjegyezte, nagyon boldog lenne, hogyha a jelenlegi
nagy létszami TOK-os hallgatok eljutnidnak a felsdbb
évfolyamokra. Az egyik legnagyobb problémaja az Egyetemnek
az, hogy a TOK-os képzés az egy kicsit frusztralt képzés, hiszena
120 8s elsé éves 16tszambol 35-40 6 jut fel a IIL.-IV. évre, s még
kevesebb tovabb. A TOK-os képzés egy oOnmagit eltartd
intézmény, amely lényegesen tobbet hoz, mint az MKM
tamogatas. Ebbdl nagyon sok mindent lehetne csindlni, de az
egyik nagy probléma az, hogy hogyan lehet tobb hallgatét
felvenni az elsé évre, amelybdl meg lehetne teremteni a
feltételeket a felsébb évre. Sok probléma van, nem akar
részletesen ezekre kitérni, egy kiilon iilés keretében kell majd
ezzel foglalkozni.

Az oktatds koriilményeinek a feltételeit éppen az
javitja, hogy ha pl. megépiil az élettudoményi épiilet; azzal olyan
kubatura szabadul fol az oktatés céljaira a jelenlegi campuson,
ami egyszerre a DOTE gyakorlatilag valamennyi oktatdsi
gondjait megoldja. Tisztdban kell lenni azzal is, hogy az
élettudomanyi épiilet megépitése, az oda torténd atkoltozés nem
csak az adott intézeteket érinti, hanem reméli, hogy valamennyi
intézet szaméra olyan mértékben javitja az oktatasi feltételeket
az elkovetkezendd idében - s erre gondot kell forditani, hogy ez
be is kovetkezzen - ami mindségileg is fejleszti ilyen
szempontb6l az oktatast. Emellett egyetért Csiba professzorral
abban, hogy problémakat okoz a koltségvetésnek az ilyen modon
torténd osszeallitdsa. Az igazsdghoz hozzétartozik még az, hogy
jollehet keveseket érintd, de azért megindult egyfajta a
mindséget dijazé elészerzOdés. Csak azért mondja el, hogy
amikor biralnak, akkor tudjanak arrél is, hogy a Széchenyi
osztondijaknak a bevezetése elGrelépésnek tekinthetd.

1998. janudr 1-jével az egyetemi tandrok részére
nyGjtandé extra, kiemelt tdmogatds szintén elGrelépésnek
mondhatd. Az 1998. szeptember 1-jére a fdiskolai tanérok,
docensek és egyetemi docensek részére igérmnek béremelést, ill. a
bérkereten kiviili tAimogatast. Tehat valamilyen javul6 tendencia
elindult. Tudomisa van az un. post-doktori Osztondijak
adomanyoz4sénak tervérdl is. Kéri, hogy a biralat mellett a most
felsorolt elérelépéseket is vegyek figyelembe.

Dr. Sziklai Istvan kérdezi, mi az akadalya annak, hogy ésszerti
keretek kozott a magyar nyelvii képzésben is bevezessék a
téritéses képzést?

Rektor szerint nehéz és részben politikai kérdést vetett fel
Sziklai tanar ur, hiszen ha a téritéses képzésrél beszélnek a
DOTE-n az orvosképzésben, akkor az angol nyelvii programrol
beszélnek. A gyogyszerészképzésnél mar més a helyzet, mert ott
magyar nyelvii képzésnél engedélyt adtak téritéses képzésre
néhany hallgatonak. Amikor a kormany meghirdeti az
esélyegyenléség programjat, akkor ez bizony nehezen
egyeztethetd Ossze a téritéses képzéssel, barmennyire is kérték
ezt a kiilonb6zd parlamenti forumok a korméanytol. Az igazsag
az, hogy pl. az orvosképzésnél a budapesti és a szegedi
orvostudomanyi egyetem meghirdette a téritéses képzést, a
jelentkezOk és a felvettek szama Szegeden 1 {6 volt, s ez az egy
nem jelent meg a beiratkozasnal. A teljes térités kifizetésére
nincs meg a tarsadalmi igény. Lehetne egy részleges téritéses
képzés, ezt a hallgatoi érdekképviseletek kapasbol elvetettlk, itt
ugyanis a tandijak nagyobb mértékii emelésérdl lett volna szo.
Nincs semmiféle olyan mechanizmus, ami a nyugati
allamokban létezik. Ez azonban a magyarorszagi jelenlegi
fizetések mellett irredlis. Nem latja azt a politikai akaratot, ami
felvallalnd a tandijak nagymértékii emelését, s helyctte
forszirozza a teljes térités bevezetését.

NEBVVAILTOZAS

Javaslatokat tettek a jelenlegi Bioldgiai Intézet és a Klinikai
Kémiai Intézet nevének a megvaltoztatasira is az Egyetemi
Tanicson. Bioldgiai Intézet nevének a megvaltoztatisival
kapcsolatosan harom javaslat is az ET elé keriilt. Végiil Dr.
Sipiczki Matyas professzor egyik javaslata mellett dontott az ET.
A Humingenetikai Intézet elnevezés mellett tobb érv szél: A
targy altal lefedett teriiletek oktatdsanak egy része étkeriilt a
Biofizikai és Sejtbiologiai Tanszékre. A masik teriilet 4tkeriilt a
Biokémiai és Molekuléris Biol6giai Intézetbe, a tantargy kisebb
része pedig atkeriilt végiil is a Klinikai Kémiai Intézetbe. A
maradék feladatot annak a Bioldgiai Intézetnek kellene ellatnia,
melynek a neve megvaltozna. Atgondolvan azt, hogy mit
szeretnének oktatni a genetika c. targy keretében, ugy érezték,
hogy a huméngenetika lenne a leginkabb megfeleld elnevezés.
Tekintve azt, hogy a genetika széles tudomany, s a genetikdn

beliil sok mindent lehet oktatni, 1évén, hogy orvosegyetemen
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vannak, itt a genetika altalanos ismeretei mellett humangenetika
oktatdsra van sziikség. (Ha azonban arra gondolnak, hogy
milyen kutatémunka folyik az Intézetben, akkor a Humén és
Fejlédésgenetikai Intézet lenne a legmegfelelébb elnevezés,
mivel a mikroorganizmusok fejlédésgenetikdjaval is
foglalkoznak, méghozz4 a munkatirsak nagyobbik része. A
kisebbik része - ha ugy tetszik - a hagyomanyos genetika
kutatasaval foglalkozik.) Tekintve azt, hogy a huméngenetikai
kutatast végzé munkatarsak szama igen kicsi, gyakorlatilag egy
munkatars foglalkozik huméngenetikai kutatdsokkal, de
valamennyien huméngenetikat fognak oktatni, vallalvan azt,
hogy ez megfeleld atképzéstigényel toliik.

A Klinikai Kémiai Intézet névvaltoztatidsaval
kapcsolatosan is tobb javaslat hangzott el. A felvetés azt a
véltozast koveti nyomon, amely a klinikai kémiatél a

molekuléris patologia felé vitte ezt a szakmat. Dr. Muszbek
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Laszl6 a Klinikai Kémiai Intézet igazgatdja elmondta, hogy
amig a biokémia és a molekuléris biolégia dontéen a normal
koriilmények biokémiai torténéseit, a normal biokémiai
regulaciét tirgyalja és a normal torténések molekuléris biologiai
hétterét, addig ugyanezzel foglalkozik a jelenlegi Klinikai
Kémiai Intézet stébja is, csak patoldgias koriilmények kozott. A
kémia és a biokémia kozott azért hajlana inkdbb biokémia
elnevezés felé, mert ennek a szakménak a technikdja dtalakult, s
dontden biokémiai - tehat a régi hagyomanyos kémiai technikak
nagy részét felvéltotta a biokémia médszertana és a biokémia
technik4ja. Ezen kiviil a klinikai szoval egyértelmiien szeretnék
hangstlyozni az Intézet klinikai elkotelezettségét. A
patobiokémiaval éppen olyan jogon foglalkozhat egy biokémiai
intézet, mint egy klinikai biokémiai intézet, hiszen bizonyos
patologiés jelenségek biokémiai kutatésa belefér egy biokémiai
intézet profiljaba. Ugy hiszi, hogy xﬁegint valahol meg kell
jeleniteni - hiszen 20 év 6ta ezt teszik - a klinikai orientéltségot. A
KKI nemcsak felvallalja, hanem tevékenységiiknek tekinti a
klinikai diagnosztikat.

Az Egyetemi Tanics timogatta a Klinikai Kémiai
Intézet névvaltoztatasat, Klinikai Biokémiai és Molekularis

Patolégiai Intézetre.

MEGALLAPODAS

Masodjara a Kenézy kérhazzal kétendd “Oktatokorhaz" cim
odaitélésére vonatkozd szerz6déstervezet keriilt napirendre. Dr.
Udvardy Miklos rektorhelyettes Gr beszdmolt arrél, hogy a
Traumatoldgiai Tanszékkel kapcsolatos oktatasi, OEP feladatok,
bérezés, szabadsdg kérdéseiben igyekszik viszonylag
szisztematikus Utmutatast szolgaltatni a szerzédés. A
viszonossag, a kolcsondsség a masik fontos része a
szerz8désnek, hiszen vannak az oktatdé koérhdzzal szemben
megjelenitett igényei is a DOTE-nak. Tobbek kozott az oktatd
kérhaznak egyfajta kotelezettsége van a DOTE-n folyd
szakorvosképzésben. Ugyanigy a szerz6désben a DOTE is
kotelezettséget vallal arra, hogy igyekszik lehetéségeihez képest
a Korhazban foly6 szakmai munkét tdmogatni, a Ph.D. képzést,

a beteggondozast elésegiteni, a tudoményos munkat k6zos
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palyazatokkal, - amelyek a Kérhdz szdmaira kevésbé

hozz4férheték - is elémozditani. Foglalkozik a szerzddés

formai dolgokkal is, azzal, hogy milyen testiileteken keresztiil,
milyen formaban biztosithaté az egyiittmiikodés, a mindség
biztositidsa. A kétoldalusagot, a viszonossagot illetden
mintaértékiinek tekinthetd.

Az Egyetemi Tanacs nagy tobbséggel jovahagyta a

szerzOdés-tervezetet.

PET

A PET egy évekkel ezel6tt inditott program volt a Debreceni
Orvostudoményi Egyetemen, amelynek idehozatalat annak a
ténynek koszonheti, hogy egyediill Debrecenben &llt a PET
Centrumhoz sziikséges ciklotron rendelkezésre. Az Egyetem
akkori vezetése ezt a programot felvallalta és a program
megvalositasat célul tiizte ki. Sok volt a kétség, sok volt a
kétkedés egyetemi és orszagos szinten is. Sok volt a programmal
kapcsolatosan jelentkez6 objektiv €s szubjektiv nehézség is,
amennyiben hatraltatta a programnak a megvalositisat. Az
Egyetem épp elég biralatot kapott. (Azt ne vitassék most, hogy
jogosult, vagy jogosulatlan) Az Egyetem vezetése felmérve a
helyzetet azt a célt tiizte &i, hogy a PET program fémjelezze a
Debreceni Orvostudomanyi Egyetemet €s ennek megfeleléen a
bukés nem a PET Centrum munkatarsainak a bukasa, hanem a
Debreceni Orvostudomanyi Egyetem bukésa lenne. A sikeres
megvaldsitdis a PET Centrum munkatdrsainak a dolga, a
dicsGség az egész Egyetem dicsdsége. Ezért megprobélt az
Egyetem vezetése olyan strukturdlis és egyéb véltozasokat
elérni, amelyek a helyzetet javitjak, ill. a természetes fejlédési
folyamatot eldsegitik. A fejlédési folyamatot nagyon vilagosan
latniuk kell.

A PET elindult, mindenféle hagyomény nélkiil K6zép-
Eurépaban egyetlen centrumként és természetszeriileg jelentek
meg olyan nehézségek, olyan problémék, amelyekkel elébb-
ut6bb egy ilyen program sordn szembe kell nézni. Létrehoztak
kiilonbdzd strukturalis véltozasokat, mindenekeldtt 1étrehoztak
egy felligyel6 bizottsagot, amelynek elnoke Dr. Mechler Ferenc
egyetem tanar, akinek vezetésével tevékenykedik a bizottsag. A
diagnosztikai profil megerdsitésére kineveztek egy masik
igazgatét, a Nukle4ris Medicina Kozpont vezetdjét és
megprobaltdk a PET Centrum tevékenységét olyan
tdmogatasban részesiteni, - nemcsak egyetemen beliili, hanem
orszagos szinten is - ami a vizsgéalatok sziménak a felfuttatasat,
ill. a finanszirozas rendbetételét diagnosztikai oldalr6l lehetévé

tette, s lehetdvé tette a radiokémiai tevékenység OEP altal
torténd elfogadasat. Emellett lehetGvé tette azt, hogy nagyobb
aranyu ipari és kutatémunka felvallalasa is megtorténjen.

Kétségtelen az, és ez az ET beszdmol6bdl is kideriilt,
hogy ez a sokat birdlt tevékenység atalakult egyfajta




sikersztoriva, és ahhoz, hogy ez kiteljesedhessen a PET uj
fejlddési palyéara vald éallasa sziikséges. A sikersztorihoz persze
hozzéjarul az is, hogy kozben a PET jelentGsége, a szakma éltal
torténd megitélése is nagy valtozdson ment keresztiil. Ma mar a
PET-et sziikséges és igen kivénatos, més eszkéz 4ltal nem
helyettesitheté diagnosztikai lehetdségnek tekinti a képalkotd
diagnosztikdban a nukleédris medicindval foglalkoz6 szakma és
az orvosi torténelem. Teh4t mindezen egybeesés
eredményeképpen sziikség van azoknak a bizonytalansdgoknak
a kikiiszobolésére - s itt els6sorban a ciklotron héttérrél
beszéliink, ami nagyban befolyasolja és hatraltathatja a PET
fejlédését. Ezért sziikségesnek itélte meg az Egyetem vezetése
egy baby ciklotron beszerzését a DOTE teriiletére. Ez a
beszerzés egy OMFB palyazat utjan sikeriilt, s igy nem az
egyetemi koltségvetését terheli. Az OMFB-t6l az Egyetem 70
millié forintot kapott, ami nem fedezte a beszerzés koltségeit, de
egy olyan indulé dsszeg volt, amelyre mér lehetett épiteni, s
amelynek alapjan tovabbi lehetdségeket kereshettek (még kb.
100 milli6 forintra lenne sziikség).

Dr. Mechler Ferenc és Dr. Tron Lajos professzor

Budapesten egy erre vonatkoz targyaléson részt vettek, aminek
a lényege, hogy a PET Centrum ill. a baby ciklotronhoz hidnyz6
Osszeget egy osztrdk magancég eléteremtené, annak fejében,
hogy az elkdvetkezend6 6-8 évben az Egyetem fedezi az izotop
sziikségleteit, ezen kiviil tovabbi izotéptermelésre lehet, mint
bevételes tevékenységre szamitani. Ez a targyalds igéretesnek
tlinik, s egészen komoly beruhézasra lenne hajland6 ez az
emlitett bécsi cég az izotoptermelés fejében. Ezen kiviil
természetesen a ciklotron ill. a PET folytatna a tevékenységét,
csak magasabb szinten. Nem csak a ciklotron beszerzésérdl van
ugyanis sz6, hanem az automata rendszerek, az automata
radiofarmakon rendszereknek a beéllitasara is meg lenne oldva
ezzel aberuhazassal.
Rektor urunk hozzatette, hogy a PET Centrumnak a debreceni
felhasznalok részére az elérhetéséget még inkabb biztositani
kell. Mésrészt a DOTE klinikdinak fokozottabban a figyelmébe
ajanlotta a PET felhasznalhatosagat.

GZIVSEBESZET

Dr. Péterffy Arpid az ET iilésen diavetitéssel egybekotott
eléad4sdban beszamolt a szivsebészet jelenlegi helyzetérdl, a
szakma finanszirozési problémairdl.

Egy berlini sebészkongresszuson elhangzott egy olyan a
kijelentés, hogy "elvesziti az a sebész kollégdinak a
megbecsiilését, aki a sziven ejtett sebet Osszevarrja".
Mindenesetre valami lehet benne, hiszen amikor 1896-ban, 101
évvel ezelbtt egy sebész szivmiitéttel megmentette betege életét,
mintegy bocsanatkéréssel irta le és publikalta az esetet. Ne
akarjuk az eset torténeti részét vitatni, elhangzott-e ez a kijelentés
a berlini kongresszuson 1882-ben, vagy sem. Sajnos
Magyarorszagon a szivsebészek szerint is egy ilyen szivsebészet
ellen kialakult helyzet van, ami f6leg a gazdasagi nehézségekbdl
adodik.

Dr. Péterffy Arpad elmondta, hogy milyen jelentds
kerettallépést eredményez egy-egy szivmiitét.

Hozzateszi, hogy amikor mult év majusaban az
Orszagos Egészségbiztositasi Pénztarndl jart, ott kijelentették,
hogy nem érdekli 6ket a tullépés, 6k ezt nem téritik meg. Felhivja
a figyelmet arra is, hogy masként jelentkeznek a koltségek, ha a
kivizsgal, kiszolgalo egység a szivsebészeti klinikdkkal egyezd

helyen van, s masként, ha kiilén helyen. (DOTE-n sajnos kiilon.)
Zalaegerszeggel, Péccsel 6sszehasonlitva naluk még igy is jSval
nagyobb a keretek tillépése. Tavaly 4000 szivsebészeti miitét
volt Magyarorszagon. A nyitott szivmiitétek szdma fokozatosan
novekedett, jelen pillanatban a 830-ik szivmiitétet fejezték be a
DOTE-n. Ebbdl a halélozési arany 4,5-4,1 %. A szeptemberi
adatok szerint pedig mar 3,1-2,9 %. Tehat jelentds javulas
kovetkezett be a DOTE Szivsebészeti Klinikdjan, mely alapjan
megéllapithat6, hogy milyen magas fokd szakmai munka 4ll az
adatok mogott. (Kiilfoldon a mortalitdsi ardny pl.
Németorszagban 3,5-3,8 %.)

Amiben rosszul 41l a DOTE Szivsebészeti Klinikdja, az
a HBCS pontok alapjan megallapitott téritési, finanszirozasi
arany. Az 1997 januari HBCS pontok alapjan kapott térités a
tényleges raforditas 40-55%-at fedezte. A professzor tr kijelenti,
hogy a f6hatésadgoknak a hozzaértésiiknél csak az arrogancidjuk
nagyobb, amivel rendszeresen elutasitjék a szivsebészeti szakma
finanszirozési kéréseit.

Emiatt felgyorsult a szivsebészeti klinika eladésodésa.
Kétségtelen, hogy a tillépések egy része kezelhetd, pl. tobb
anyag megrendelése és beszéllitasa tortént, mint amire sziikkség
volt, de az az anyag megvan, s tartalékként sziikséges volt a
megrendelés. Az OEP-pel folytatott rendszeres targyaldsok
eredményeként mar elérték azt, hogy jelenleg a tényleges
raforditas kb. 60 %-at tériti meg az OEP, de ez még mindig igen
kevés.

A Szivsebészeti Klinika gyogyszer, vér, kotszer, €s
egyéb készleteinek felhasznalésa (1997 elsé félévében) 42,5
millié forintot ért el. Osszehasonlitva a Kardioldgiai Intézet
felmérésével megallapitja, hogy az 5 hoénap alatt 44 milli6
forintot hasznalt fel ugyanerre a célra.

A betegek érdekében sziikségesnek és kotelessegének
érzi a Szivsebészeti Klinika a legmagasabb ellatdsi szint
biztositasat. Ha a beteg tiléli a mitétet - oridsi siker, ha nem-
mind az orvosok, mind a csalad szdmaéra katasztrofa.

Példaként hozta fel az OEP-pélyazatot, amely a nagy
értékii implantdtumok beszerzésére volt kiirva és most volt az
eredményhirdetés. A szivsebésreti szakmat az elbirdlasnal
képviselte egy nem szivsebész, egy olyan szivsebész, aki néhany
hénappal ezeldtt tanarsegédi szinten miikodott és jott haza
kiilfoldrdl, s egy harmadik ember, aki taldn a megfeleld szekma:
tuddssal rendelkezett. Annak ellenére, hogy a Magyar
Szivsebész Tarsasag nagyon hatarozottan elutasitotta ennek a
bizottsignak a dontését, mégis még egyszer ugyanazt az
Osszetételli bizottsagot hivtak ossze dontésre, akik ugyanazt a
billentyfit kiilonboz6 cégeken keresztiil szerezték be, kiilonb6z6
aron. Ezt taldn mar mi sem értjik, hogy miért kell a dragébb
billentyiiket megvenni?

Természetesen lelkiismeretfurdaldsa van a keretek
talkoltése miatt az intézet vezetdjének, azonban két malomkd
kozott 6rlédik; a beteg érdeke és az Egyetem gazdasagi helyzete
kozott. .

Az egyetem 0sszes dogozdjanak, oktatdjanak és
hallgatdjanak rovid, konnyed és bosszisagoktol
mentes vizsgaidészakot, kellemes nyaralast, sok
napsiitést, valamint er6t €s mindent lebiré akaratot
kivan:

a szerkesztoség

kérdéjel@tizenkettedik.oldal
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Probléma-orientalt oktatas (PBL) a klinikumban
Harom év tapasztalatai a DOTE-n

1994 decembersben Madis Liszl6 oktatisi rektorhelyettes dr felkért, hogy probaképpen szervezzek meg eqy féléves klinikai jellegd, dn. probléma orientilt okiatisi és képességfejlesztd

kurzust "villalkozé szellemd” hallgatéknak s oktatoknak. Ennek elazményeként részt vettem egy néhiny napos budapesti tanfolyamon, amelyen megismerkedtem a hazinkban csaknem ij,
Nyugat-Eurépiban és Kanaddban mir sok éve alkalmazott kiscsoportos oktatisi rendszerrel, amiben sok hasznos & megvaldsitisra érdemes elemet fedeztem fel magam is.

frisomnak nem célja, hogy részletesen ismertessem a probléma orientilt oktatisi midszert (PBL = problem based learning), hiszen errdl nemrég jelent meg az Orvostovbbképzésben
(1997/2) egy kiting, alapos elemzés Dr. Szabé Judit tandrnd tollibsl (Gyégyszertan Intézet). It most csak azokat a jellemzait szeretném kiemelni, amelyek alapjin érdemesnek litszott, hogy
kiprabaljuk Debrecenben is, elsdsorban a klinikumban. A PBL hallgaté-centrikus, nagyobb aktivitisra, dndllésdgra és folelasséguillalisra serkent, a beteget (az estet) helyezi a kizéppontba
annak sokszor f6bb szakteriiletet is érintd komplex és valdsigos problémaival, s nagy hangsilyt helyez a gyakorlati képzésre. Mindezek kivetkezményeként a hallgatonak virhatdan nagyobb
dromet okoz a tanuls, gondolkoddsmadja megviltozik.

Tanitvényaimts| hosszi évek 6ta hallom nem csak a gyakorlatokon, hanem késabb is, fiatal orvosként vissza-visszatérve és beszimolva az elsd élményekral, milyen nagy sziikségiik lenne
arra, hogy mir végzés eldtt "életszerdbben” foglalkozzanak a beteggel és Gndllgan végezhessék el az egyszeribb vizsgdlatokat. Sokszor gy érzik, hogy szimtalan sikeres vizsga letétele utin,
hatalmas elméleti tuddssal és friss diplomaval tandestalanul dllnak a betegdgy mellett vagy a rendelaben.

Orsmmel elvillaltam ht az djszerd feladstot, mert dgy éreztem, hogy a probléma orientilt oktatisi médszer segiteni tud a hallgaték problémdjat is megoldani, kivinsigdt teljesiteni. A
szervezési munkiban komoly segitséget nydjtott Dr. Molnir Mikls frissen végzett kolléga, koribban kedves tanitvinyom, akia hallgatsi TEMPUS SMART projekt egyik koordintora volt. Késabb
az alternicidban részt veva hallgatdktdl is sok segitséget kaptam.

Az egy filéves probaokiatisra, 1995 elején a reklorhelyettes ir kirt fel vilogatott hallgatdk elizetes véleménye és javaslata alapjin hallgaté-centrikusnak ismert oktatdkat 2z egyes
Klinikai szaktdrgyakbél. Az elsd kisesoport 6-8, elsasorban V. és V. éves hallgatoja felvételi PBL-teszt irdsa és tanulmanyi étlaga alapjin kezdhette meg a kurzust. A délelatti foglalkozisokat,
amikor még minden részivevs kipihent volt és jol tudott koncentrlni, a I1l. Kollégium Oktatisi Centrumaban tartottuk, ahol a vizsgilé helyiség, kinyvtir, mikroszkép, stb. llt rendelkezésiinkre.
A foglalkozdsok téméjit day vilasztottuk meg, hogy a tabb szakteriiletet rintd esetek vagy mindennapi problémit vetettek fel, (pl. szédilés) vagy ritka, de szintén multidiszeiplindris esetek (pl.
Felty szindrdma) voltak.

Az elss foglalkozison, a hallgats - beteg talilkozén a hallgatik kizisen, de Gndlléan felvettk a kirelozményt, megvizsgiltik a beteget, 6 ennek alapjin Gsszeqyijtstiék a felvetads
diagnosztikus problémdkat a "hallgats" okiaté jelenlétében, lehetdleg segiisége nélkil. A kivetkezd foglalkozisig, az egy hét felkészilési ido alatt elolvastik a betegre vonatkozé
tankanyvrészlete/ke/t és eqyébb irodalmat, amire az oktat6 javaslatot tett. A misodik foglalkozdson, az olvasottak alapjin, "magasabb szinten" megvitattik az esetet és megprébiltik lehetaleg
ondllan megoldani a diagnosztikus és/vagy teripids problémat. Az oktat szerepe ekkor azzal biviilt, hogy 4 hallgatsk kérdéseire megmondta az adott beteg vizsgilati eredményeit, sziikséo
szerint korrigdlta az elhangzottakat és irinyitotta a vitdt. Ezt kivetden a hallgaték az esethez kapesolids egyszeribb laboratdriumi ds/vagy milszeres vizsgilatokat, pl. tenizd-mérés,
vérképelemzés ds/vagy kezeléseket, pl. lokilis dermatoldgiai kezelés, maguk is elvégezték, gyakoroltik, (egymdson vagy osztilyos betegeken) az oktatd feliigyelete mellett. Az onillésdg
természetesen nagymértékben fiiggdtt az adott szaktdrgy kordbbi ismeretétal vagy djdonsigital.

A félév végén megtartott hallgaté-oktats megbeszéldsen az a kizbs vélemény alakult ki benniink, hogy érdemesnek gondoljuk megismételni a kurzust. Mindnysjan élveziiik, mindkét fél
sokat tanult a misiktdl, egymastél és egymaseé, mint (leends) kollégdtsl és kolldgardl. A félév folyamin még a kezdetben bitortalan vagy legsz6tlanabb hallgatd is rovidesen beszédessé, aktiwi
vilt. Mint dllandéan jelenléva koordindtor, j6lesten figyelhettem meg ezt a kedvezd viltozst, Grim volt nyomon kivetni a mér nem hallgats hallgatsk élénk vitdjdt, egyéni meglitisait, sokszor
megleps dtleteit. Elismersssel széltak a litottakesl-hallottakedl azok a linkepingi és a leideni egyetemral érkezett vezetd oktaték is, akik egy-eqy foglalkezdsunkat meglitogattik, mint 2
TEMPUS SMART, illetve a Barklinika TEMPUS S-JEP projektjének aktiv résztvevai.

A kedvezd tapasztalatok alapjin az a hivatalos dintés sziiletett, hogy bavitsik a klinikai PBL-t két félévesre és hirdessiik meg 10 pontos alternicicként magyar és angol nyelven egyarint.
fgy 1995 ds2én TOK-os esoportot is inditottunk. A magyar hallgatdk kizitt tibben is voltak, akik IV. vagy V. év utén djra jelenfkeztek. A novekvd érdekladést jelzi, hogy 1997/98-ban 2
jelentkezok nagy szdma miatt mér két pirhuzamos esoportot kellett inditani. De az érdeklodds az oktatdk részérdl is megmutatkozott: a torzstagokhoz évrdl évre djabb kollégik csatlakoznak.

Hirom év elteltével azt mondhatjuk, hogy mind & hallgatdk, mind sz okisték szempontjébsl volt értelme a klinikumban kiprébilni és meghonositani sz ij oktatisi médszert. A hallgatékat 2
szokisosnil nagyobb aktivitdsra, Gndlldsdgra ds felelasségillaldsra neveli, fejleszti a vitakészségiiket, megtanitja ket irodalmazni, segit valdsigos, komplex problémakat helyesen felismerni,
megitélni ds megoldani, lehetdséget ad a fizikilis és az egyszeribb laboratériumi vizsgilatok elssjititisira és gyakorldsira. A problémdk multidiszeiplindris, életszerd megkzelitése
dszrevehetien megviltoztatja a hallgaték, de bizonyos fokig az oktatsk gondolkoddsmédit, szemléletét is. Olyan kizvetlen kollegidlis légkirt teremt, ahol kizelebb keriil egymishoz a hallgats,
(akibal rovidesen kolléga lesz) és az oktaté.

Természetesen nem hallgathats el a PBL “irnyoldala” sem: hogy példdul egyértelmien csak kis csoportokban (maximum 6-7 hallgatéval) oldhaté meg, hogy nagy aktivitist kovetel 2
hallgatktsl, ami esetleg nem virhatd el minden "itlag-hallgatétél", és hogy ezt a multidiszeiplindris oktatdsi formt meglehetdsen nehéz szimultin megszervezni, pl. egész évfolyamok vagy tobb
évfolyam szmira. Ugy gondolom azonban, hogy jelenlegi formdjiban, mint Klinikai alterndcié segiti a hallgatékat abban, hogy felkésziiljenek az orvosi hivatis majdani magas szintid,
felelasségteljes gyakorldsira. :

Dr. Horkay Irén
DOTE Barklinika
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A SZIRENASZO NEM HALLIK A NEPRIG

Révid eszmefuttatds és a cim kapcsén felmerilo néhény
észrevétel a MENTOS (csupa nagybetivel), mint dolgozé
ember, egy kiilon vildggal rendelkez6 csodalény viszonyérél
az egészségiigy egyéb kozalkalmazottaival és az utca
emberével.

Abban a szerencsében lehet részem, hogy kisgyermekkorom
6ta ezek kozot az emberek kozott toltom a szabadidom, és
hat éve dolgozhatok velik. Ahhoz, hogy egy kicsit
belelathassunk ebbe, a szerintem mindenkit (kicsit vagy
jobban) érdeklo vildgba, eloszor is nézziink meg egy.esetet.a,,
telefondldstél a kérhazig. Télypéntek este 19.21-kor
korilbelill az otszézadik hivds érkezik egy akkora véros
mentbéllomésara, mint Miskolc. Azok az emberek, akik 24
6ran keresztill hallgatjék a kilonb6zé vakldrma-
prébélkozésokat, a részegek osszefliggéstelen mondaialf,m ;
magényosok sirdmait, sz6rakoz6 gyerekeket, unatkozé
tinédzserldnyokat, mér meglehetésen unjsk a 104-es vonal |
felkapkodés4t. Most kivételesen komolynak: +tanik & h|v6
tett bejelentés. Miskolc egyik: forgalmas buszmegélléjéb
egy kozépkora férfi fekszik ajardan, nem fudnak réla sem
kicsoda, mi baja, miértfekszik ott, de annyit elmond a hwé,
hogy jol oltozott, rendezett kulseJO forfi. A menei!gvélen
ilyenkor az szerepel, hogy: “N.N.* (név. nélkil) A,"Foldon
fekszik". Egy ‘A" betls pecsét szerepel a ' meneﬂapon melg
azt jelenti; hogy a feladat azonnal végrehajtandd uelen{ésre.
1 percen belil ki Kell” ‘vonulni). on|gélafvezeio mérlegel,
tapasztalatai alapjén megprobél helgesem -dénteni,
fi ggelembe véve mmden lehetoséget és az eszkozokhoz
mérten a legmagesabb szinvonalat nydjtani a beiegnek Bal
kéza csengon’ "lehe&”hogg mfarldus, lehet, hogy mér nem is
67" - S

‘néhéng mienzxv : osiiélg megmggelhe{né £
fel_lesniménge {ekiniélgi parancsol néhény; versenge
{uning-Opelesnek dra cakpakk kébé 30 millio, ‘és

garézsbél ki (garazsaﬁé’r bezérnl. mert a f ités ser
van) orvos be. kék Iémpa felkapcsol azié ha dd

Elsé keresztezodés: az Gsszes létezo sziréna or&uf, ‘sz%ﬁéng
g6épész még a dudét is nyomja, de a Trabantos csalddanyénak
véletleniil sem jut eszébe, hogy jobbra hizédjon. Latszélag
ijedtében még arrél sincs fogalma, hogy melyik bolygén van.
Négysévos Gt kovetkezik, 5-6 auté szépen kitér a kiilso
sévba, de véllalkoz6kémnak az 8-Class Merciben val6szinGleg
nem foncsorozott a visszapillant6 titkre (vagy esetleg nem
néz bele?), a sziréndt meg nem hallja, mert sz6l a Hi-Fi,
Ggyhogy nyugodtan pilinckézik 6tvenkével a belsd sévban,
mik6zben az egységet mér a guta ttogeti. Egyszer azért ezt is
sikeriil otthagyni. Na, ott integet a témeg, oda kell fordulni a
mésik oldalra (ez sem kis feladat egy forgalma Gton, ugyanis
néhény drvezetonek fogalma sincs arrél, hogy vajon miért

~ felszivodott,

- csengo;el Jeleniése T

indexel az a hillye MENTOS). "J6, hogy végre megjottetek,
toletek megdogolhet az ember, bezzeg, ha az anyéd lenne,
mér 5 perce itt lennél..." Nem kell mondanom, ez az agg6dé6
tomeg sz4jéb6l kilopott néhény mondat volt, akikkel a
tegezodésbol kovetkeztetve val6szintleg egyiitt oriztiink
diszn6t, esetleg kocsméztunk, na de mindegy. Mér elso
rénézésre tudja a tapasztalt MENTOS, hogy a beteget
koriilbeliil mi leli. Ez a bejelentd szerint j6l 6lt6z6tt Griember,
aki a tomeg kozepén fekszik a buszmegélloban, maér

_.rénézésre megéllapithatéan betonrészeg, ruhdja piszkos,

borral; hényéssal, vizelettel szennyezett, dpolatlan.

-J6 estét kivanok..

-Ak...vaanyédd (a mér megszokott és vérhat6 vélasz).

-Féj valami, van panasza, megitottemagat?

-Ki az a bunké, aki titeket hlvoﬂ’l (sszén makodik a

csendorperiu)

Valaki az agg6d6~tomegbél, amelg mosianra nagyrészt

latvén, hogy ift fekete folia, latvanyos

ﬁ_)raélesziés. vagy efiéle cirkusz-nem lesz. Mellesleg a

* bamészkodok egyikének sem jutott eszébe; hogy odamenjen

ehhez a folddn*fekg&og és megkérdezze, hogy mi baja,
s, ha olna na, Iéﬂa volna, hogy azon kiviil,

semmi eggéb It hagyni nem lehet,

; hazavmm nem !ehe{ még személgge sincs.. Tegguk be a

kocsiba, melgs ‘ugye.. kbztudott, hogg RoKo létére
_szakorvossal arra_ valé,” hogg dlszn() m6djéra kinézo

; részegeket funkézzon naphosszat. Irény a detox. Akarom
- mondani, nincs is detox, mert megszunivh‘ék

csak
psychiatria van, lott esetleg van szabad 4gy ilyen Griemberek
széméra is. Ambulancién therces vérakozés az ugyeletes
orvosnére (érd’ekesﬂe’févém(lsor‘; az. orvosnban, ugyanis),
majd duvadkén{ tor ,be.'_ “mﬂl hoziak?" felkialtéssal
gvgmén az eggségeif’mmiha mi tehetnénk réla, hogy
6gzavariuk eshpnh,enéjében "Miért ide hozték?" kezdodik
kﬁfﬁikodés cim jaték, melyben az a gyoztes, aki meg tud
abadulni a betegtol. Erdekes, hogy a mentdorvos
lléganonek évfolyamtérsa volt ez a "szimpatikus" doktorné.
Annak idején j6ban voltak, egy emeleten laktak a II. koliban,
de mi6ta 6 mér adjunktus a vérosi kérhazban, ez meg csak
egy mentoorvos, hét mit jopofizzak, azéta az Osszes
MENTOSSEL ellenséges, hiszen kézellenségek mindannyian,
mivel képesek mindenféle segitségre szorulé beteg elott
zaklatni. Természetesen minden osztélyon taldlhat6 ilyen
segitokész kolléga, akik mellesleg életikben nem lattak
mentdoaut6t még beliilrdl sem, fogalmuk sincs, hogy mit
csindl egy mentoorvos a helyszinen elsd elldtasként. Az
esetkocsi szémukra csak egy olyan taxi, amiben 3 sofor van.
Héla Istennek, ez csbkkend tendencia, egyre tobben becsiilik
a munkénkat, amit Ggy sikeriilt elérni, hogy szépen ellstott
betegekkel é4llitott be az OMSz sok esetben. Summa
summarum, a beteg 4tadésa sikerilt.

Vonjuk le a kovetkeztetéseket! Honnan indultunk, hova
jutottunk, kikkel taldlkoztunk, nem utols6 sorban ez
mennyibe keriilt, mi lett az eredménye ennek a ldtvanyos
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felvonuldsnak. Indultunk egy megyeszékhely mentd
éllomésarél, ahol fanatikusok dolgoznak, 20-40000 kozotti
dijazéssal, (a hétvégéket és éjszakdkat mér természetesen
belekalkulélva). Az épiilet, mint az orszdgban majdnem
mindenhol, feldjitdsra szorul, helyenként még evbeszkoz
sincs az étkezokben mindenki hozzon magénak 24 6réra azt,
amire sziiksége van. Nem baj, a bankszakméban nem
dolgozhat mindenki, az eii. meg le van sz...va. Ugy is lesz
olyan marha mindig, aki hivatdstudatbél ezt megcsinélja,
aztdn ha minden MENTOS éhen halt, kitaldl valamit egy
"szakérto bizottsdg". Aztén, hogy hové és hogyan jutottunk?
Lekiizdottik a forgalom adta akadélyokat, életiinket
kockaztatjuk sokszor kiszémithatatlan Grvezetokkel, és
vagény suhancokkal viaskodunk az utakon. A helyszinen
megkiizdiink a felhdborodott tomeggel, hozzétartozékkal,
ivécimborékkal, professzorrd avanzsélt (tudom, mit kéne
csinélni, mer' l4ttam a Vészhelyzetben) kozépkaderekkel, és
sok esetben az agressziv részeggel, vagy elmebeteggel. A
kérhézr6l mér irtam: van ilyen is, meg olyan is. Van, ahol
megbecsiilik a munkédnkat, segitokészek, vérnak,
barstsdgosak, de van olyan osztély is, ahol a MENTOSnél
jobban senkit sem utélnak. Pedig, ha tudndk, hogy mi is ki
tudnénk veliik tolni, ha akarndnk, de nem tessziik. Az, hogy
mindez a hercehurca mennyibe keriil, ahogy a megfontoltak
szoktak mondani, az attél fiigg. A fizetéseket el lehet képzelni
(paraszolvencia, az ritka, mint a fehér holl6, persze azt a
keveset is haromfele kell osztani). A benzin 4ra hétrol hétre
emelkedik, persze ez a hir azokhoz, akik mindezt
finanszirozzdk, nem jut el. A gybgyszerek és egyéb
felszerelések dra sem szézforintos nagysédgrendben mérhetd.
Néha tobb tizezer forintnyi gyégyszert, braniilt, tubust,
pacemakert hasznélunk el, természetesen megéri, hiszen a
beteg érdeke a legfontosabb. Persze, van mibél elhasznélni,
de egyre fogynak a készletek, néhdny gybgyszer mar
hidnycikknek szdmit. Egyszer majd csak feltGnik valakinek,
hogy a mentbauték iiresen konganak, ha igy folytatédnak a
dolgok. Hangsilyozom, most még nem. A vildgon az egyik
legjobb mentészolgélat az, amelyik kicsiny orszdgunkban
tevékenykedik, mint személyi, mint targyi feltételeit tekintve
nemzetkozileg elismert. Dicséret érte azoknak az
embereknek, akik egész életiikon keresztil azért dolgoztak-
dolgoznak, hogy ez igy legyen. Visszatérve a leirt esetre,
részegsziéllitdst és kij6zanitdst az elszenvedd félnek kell
fizetnie. Ez egy 4-5 kilométeres fuvar esetén esetkocsival,
orvosi feliigyelettel, takaritdssal korilbelil 5-7000 forint.
Mellesleg, szinte soha nem fizetik ki, mivel se lakdsa, se
személyi igazolvdnya nincs ezeknek az "N.N. foldon fekszik"
embereknek. 8 végiil annyit, hogy azért mit vdrndnak a
MENTOSOK cserébe, hogy nappal-éjszaka, orszégiton, 6gd
hézban, villamos alatt, pincékben és padldson, kérmik
szakadtdig kizdenek embertdrsaik életéért. Csak egy
cseppnyi erkolcsi megbecsiilést, plédne az egészségiigyben
dolgoz6 kollégdikiél, ez pedig sokszor egyszerden
megval6sithat6 lenne. Csak annyit kellene mondani, hogy:

koszonom szépen, hogy segitettek.
oo

AMAD-IQS 7 (Medikus Hét) és DIAKREKTOR-
VALASZTAS DOTE DOK ALTAL SZERVEZETT
PROGRAMIJALI (kivonatosan):

Vasarnap: Nosztalgia Villamos, Medikus Kupérél érkezo
sportolok fogadésa :

Hétf5: Hivatalos megnyit6 (Prof. Dr. Gomba Szabolcs), Tanar-
didk labdarugé mérkézés, Gerundium-emeld verseny,
sportvetélked6k a II. kollégium mogott, partok bemutatkozd
rendezvényei, a Klinikai Esetek vendége Pecze Karoly, a DOTE
Barati Kor elnoke, utana filmvetités a Klinika Moziban: Zimmer
Feri, este utcabal a I11. kollégium mogott.

Kedd: Ki Mit Tud? és International Cultural Evening (a DOTEn
tanulé kilfoldi hallgatdk bemutatkozd estje) az Elméleti
Tombben, filmvetités a Klinika Moziban: Régi Idok Focija
Szerda: Obi-Van Kupa: akadalyverseny a Nagyerdén, majd
vetélked6 a III. kollégium ebédlGjében, Gy Obi-Van Lovagok
vélasztasa tandraink soraibol, filmvetités a Klinika Moziban.
Csiitortok: International Day: de.: itt tanulo kiilfoldi didkok
kiallitdsa orszagaikrol az Elméleti Tombben. Filmvetités a
Klinika Moziban: Miniszter Félrelép. Este: Nemzetkozi
Vetélked6 vegyes csapatokkal. Szépségverseny, férfi ldb-
szépségverseny és az 0j Didkrektor megvalasztésa, utdna Kispél
ésaBorzkoncert aKlinika Moziban

Péntek: Az \j Didkrektor bemutatkozésa a Rektori Hivatalban.
Felvonulési kor megtétele a Klinikatelep teriiletén.

Allandé programok: Minden este zenés-tincos rendezvény a
Klinika Moziban, Casino a II. kollégium alagsoréban,
Ultibajnoksag, Rejtvényfejté Bajnoksag, a partok is folyamatos
programokkal szolgélnak a MAD-IQS7 helyszinein.

Hosszi késziilés, szervezés, egyezkedés elozte meg azt a neves eseményt, melyet
nemes egyszerfiséggel Mad-1Q-s Hét-nek kereszteltiink. Azt hiszem nyugodtan
allithatjuk, hogy a rendezvénysorozat elérte céljat. Megmozgatta még egyszer és
a vizsgaidoszak elott talan utoljara a DOTE-s aprésagot, s hidegen hagyta az
amiigy is passziv és lusta tobbséget. Még az idojaras is kegyes volt s egyik
szponzorunkként gondoskodott a megfelelo hangulatrél. Bar a nosztalgia
villamoson vasdrnap még fazésan zotyorésztiink, de a hangulat igy is kellemes
hafoki volt.

A Medikus Kupérél hazatérok iinnepélyes fogadasa viszont csak otlet
szintjén maradt, a szegényes kapcsolattartisnak kdszonhetden. A buli a
Moziban viszontjol sikeriilt. Ht ennyita “premedicatio™-ral.
Huh, egy pillanatnyi sziinet a szervezésben, majd indult a hétfo a hivatalos
kezdés idopontja. Szaladgéltak a partok felallitotték a sitrakat, s elokeriilt a
friss folyékony kenyér. Apropé partok: hirom lelkes tibor késziilt
programokkal, propagandéval, didkrektor jellttel. Név szerint: Arany Bikék,
Hullajé, Men in Blacky. Hosszi kiizdelem és harc utén végiil két didkrektor
keriilt ki a jeloltek koziil, a Hullajé és az Arany Bikakbél. S, hogy mik voltak a
programok? Dishéjban: filmek, filmek, filmek, koncertek, gerundium verseny,
utcabal, vizipisztolyos hajtévadaszat, ki mit tud, kosarlabda, foci, vetélkedok,
Obi Van kupa, stripl0, autékidllitds, nem auté kiallitis, Tabak szinhiz,
gusztustalansagi vetélkedd, humor, kandi kamera, keramikus képzs, TOKos-
magyar vetélkedd, darts és sor, sor és sor minden mennyiségben, és még sokan
masok. Csak az hagyhatott egy kis rossz szjizt a szervezok korében, hogy a
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rendezvények litogatottsiga néha foghfjas volt mind az oktaték, mind a
hallgatok részérdl. (Kiilonisen igaz ez a nemzetkizi-magyar vetélkedire, melyen
(a kétnyelvi plakdtok ellenére) 10, azaz tiz darab ember jelent meg, melybil 2
volt TOK-o0s. Nem a szervezést, az utdnarohangdldst, a Testnevelési Tanszék
dllandé zaklatdsdt (melynek tiirelmes elviselésért koszonet illeti dr. Téth Lajos
tandr urat) bdnom, hanem azt, hogy itt az emberekben az az alapvetd
kapcsolattartdsi és -épitési igény sincs meg, amely érdeklodové tehetné ket mds
kultdrdk, nemzetek irdnt. Végiilis nem gond, orvosok lesziink, nem
szélesldtékirdi értelmiségiek, pénz pedig nem jdr érte, akkor meg minek’- a
szerk.) Azért a torzskozonség, aki minden este veliink mulatott biztosan jdl
érezte magat.

hageman
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"éSZiiH a nagy eseményre
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Ki szépségépoléssal, ki snowboard szédrazedzéssel, ki ped'\gb"'“‘

...6s megérkeztiink.
Az els6 benyomasok:

. ; &

Hét, jobbra szémitotam... ...en is. De legalabb van sor!
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Siit rdnk a nap, Ggy-

hogy itt baj nem
lehet!

(sikeresen elol- —
vasztotta a
havat is)

JO ez a no,...

[

Ez egy sporttabor, kérem szépen!

Ez az egyetlen olyan fénykép, amin
hé is van (lldirdl nem is beszélve),
Ggyhogy muszéj volt beletenni az
djsagba.
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UKRAN HALLGATOK A DOTE-N

A Mlvelodési és Kozoktatdsi Minisztérium
Hatéron Tali Magyarok Foosztélyanak segitségével
Iétrejott megdllapodasnak kdszdnhetden immar
t&bb éve sikeresen folyik az Ungvari Allami Egyetem
TTK-s, magyar anyanyelvi didkcsoportjainak
egyszemeszteres részképzése évente egy
alkalommal az ELTE és a KLTE kilonb6zo karain. Ez -
véleménylik szerint- nagymértékben hozzéjarul az
altaldnos- és anyanyelvi képzésiik szinvonalanak
emeléséhez. Az igy tdmogatott didkok koziil mér jo
néhdnyan végeztek, PhD. felvételt nyertek, ill. a
gyakorlatban kamatoztatjdk tuddsukat. Ezen hattér
ismeretében kereste fel Kokényesi Professzor Ur
Ungvarrél egyetemiink Rektorat a malt évben, azzal
a céllal, hogy az emlitett részképzést boviteni
lehetne az orvosképzéssel. Erre természetesen
nem lehet nemet mondani! Muszbek Rektor Ur
felvette a kapcsolatot az MKM-mel és beszamolt az
Ungvéri Allami Egyetem és a DOTE kozott
kialakul6ban levo egylittmkodésrdl, tovabbéa hogy
hajlanddk lennénk évente fogadni az ungvari
hallgatok egy-egy csoportjat elsdsorban a modern
orvosi diagnosztika és gydgyaszati eljarasok, ill. a
magyar nyelv( orvosi kommunikacié megismerése
céljdbol. Ezt a Foosztaly rommel fogadta.

Ennek eredményeként 1998. janudrjdban
egy 14 fos csoport érkezését vartuk a DOTE-ra. A
hallgaték, ha nem is teljes |étszdmmal, de
megérkeztek /heten le kellett hogy mondjdk a
ldtogatést Gtlevél- és kiutazdsi problémak miatt/.
Egy hetet toltottek itt, az egyetem szallast, ebédet
és koltopénzt biztositott a szdmukra - rektori és
oktatési rektorhelyettesi keretbdl finanszirozva.
Miutdn megérkeztek lehetoségiik nyilt arra, hogy
egy kicsit megismerkedjenek a védrossal, mielott
belevetnék magukat az egyetem forgatagdba.

1998. jan. 19-én, hétfon kezdodott
szamukra a hivatalos program. A hét vendégbdl
Oten végzosok voltak, ketten pedig mér végzett

orvosok - Dr. Téth Korsinszky Marianna /leendo
immunolégus-allergolégus/ és Dr. Bihari Pal /leendd
cardiolégus /. A magyar nyelv tobbségiiknek nem
jelentett probléméat, mert otthon is magyarul
tanulnak; aki viszont nem, az Dr. Bihari Paltol
mindent megtudhatott, aki igy szinkrontolmacsként
is tevékenykedett egyben az egy hét alatt.

A korutat jan. 19-én a Radioldgiai Klinikén
kezdték. A program megszervezésével Dr. Erdélyi
Gabrielldt /tandrsegéd/ biztdk meg, melyben
szerepelt a RTG., MR, spiral CT, Linearis Gyorsito, Co
&gy és sugarterapia, SPECT, UH és Color Dopplerill.
a PET megtekintése. Ugye még felsorolni is sok?!
Mindezt egy nap alatt jartak végig. Ez nem kis
teljesitmény, mert a latottak jelentos része
meroben Uj volt szamukra. Hogy Oket idézzem -
csak Ugy szivtak magukba a sok Ujdonsagot! Bar
hallottak az emlitett késziilékekrol, mikodési
elviikrol és a vizsgaldeljarasokrol, a legtobb
ukrajnai koérhaz felszerelése kozott nem
szerepelnek még a régebbi generacidés miszerek
sem. Arrél nem is beszélve, hogy mennyire nem
szamitanak rutin vizsgalatoknak /még egy UH
vizsgalatra is heteket kell néha varni!/. A vendégek
nagyon érdeklodtek minden tjdonsag irant.

A keddi napot a Szivsebészeti Klinikan
toltotték. Mondanom sem kell, hogy mennyire el
voltak ragadtatva a programtdl, amelyen Dr.
Horvath Ambrus /tandrsegéd/ vezetésével vettek
részt.

Szerdan a Gyermekgyogyaszati Klinika latta
Oket vendégiil. A hallgatokat Dr. Balla Gyorgy
/docens/ kalauzolta. Megnézték az Ujsziilott ITO-t,
a Gyermekgyogyaszati ITO-t, a Gyermekosztalyt,
még a Gyermeksebészetet is! Nagyon megfogta
Oket az a légkor, amit ott tapasztaltak. A baratsagos
berendezés és hangulat, az a méd, ahogyan az
orvosok a beteg gyerekekkel és sziileikkel
egyuttmlikodnek. De a legmegddbbentobb

BioMewis g N2y Kaer | e %Ss

A Kérddjel decemberi mellékletében megjelent egy beszéd, melyet mi Muszbek Laszo
Rektor trnak tulajdonitottunk, holott az Prof. Dr. Fésiis Laszlo Rektorhelyettes ur szajdbol

hangzott ¢l.
Az erintettek szives elnézését kérjik!
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szamukra az a nyitottsag és érdeklodés volt, amit a
sziilok tanusitottak a gyermekiik betegsége irant és
amilyen lelkesedéssel vettek részt a gyogyitasi
folyamatban. Aki nem tudnd, annak mondom, hogy
a Gyermekklinikdn olyan gydgyitési szisztémat
alkalmaznak, amelynek az anya aktiv részese, annyi
idot tolthet a gyermekével, amennyit szlikségesnek
tart, barmikor meglatogathatja, akar bent is
aludhat! Ez jelentdsen leréviditheti a korhazi dpolas
idejét és hamarabb vezet gyégyulashoz, hiszen a
gyerekek konnyebben kezelhetok, a szillo
jelenlétében biztonsagban érzik magukat és ez
egyfajta pszichés tdmogatast is jelent szamukra /a
szild, mint gydgyszer/. Ukrajnaban ennek
megvaldsitasara feltételek hianyaban egyelore
nincs lehetdség, de érzik, hogy sziikség lenne ra! Ki
tudja? Minden lehetséges!

Szintén Gjdonsdg volt szémukra, hogy mennyi
egyszer hasznélatos eszkdzzel dolgozunk a klinikan
/és minden klinikan/. Ez néluk szintén nem &ltalanos.
Bar igaz, hogy Magyarorszagon sok valtozas
kovetkezett be az elmuilt években a betegellatas
terén, mégis elgondolkodtaté az a tény, hogy a mai
napig jéval nagyobb o&sszeget koltink az
antisepsisre, mint az asepsisre!

Csutortokon szétnéztek a Ill. sz.
Belgydgyaszati Klinikan, kilonds tekintettel az U
szarnyra és az ITO-ra, ahol Dr. Soltész Pal /adjunktus/
megmutatta az Uj mlszerparkot, a kdzponti
monitor-rendszert, a dialysis-monitort és a
plasmapheretisalét. A haligatok minden hasznos
informéciét megkaptak az osztély mikodésérdl.
Leginkdbb a postgradualis oktatas utan
érdeklodtek, réépitett szakvizsga-lehetoségekrol,
kiilénds tekintettel a Cardioldgiara.

Természetesen az Immunoldgiai Labor sem
maradhatott ki a napirendbdl. Itt tobb alkalommal
is jartak. Nem véletlendl, hisz Dr. Toth Korsinszky
Marianna Allergolégidval foglalkozik. Dr. Sipka
Sandor /docens/ és munkatdrsai megismertették a
vendégeket a fo vizsgélatokkal és igy sikerilt egy
altaldnos képet kapni a labor profiljardl.
Kivalasztasra kertilt egy olyan mddszer, amelynek
segitségével az allergids betegségben szenvedok
aktiv stddiuma jél vizsgalhatd, és amelynek a
feltételei Ukrajndban is adottak lehetnek.
Kezdetben ez csak egy étlet volt, de a latogatas ota
ez a kapcsolat szorosabbd fonédott. Nevezetesen:
e-mailen meghivast kapott a debreceni labor
képviselete, melynek keretében beallitasra keriiine

szivesen kozremakddnének. Sipka Tanér Ur szavait
idézve: "A hallgaték kedves benyomast tettek, és
segiteni kell az egyiittmdkodést!" Tanar Ur,
kivancsian varjuk a fejleményeket!

Pénteken a Klinikai Kémiai Intézetben zarult
a ldtogatds. Dr. Kappelmayer Janos /docens/
istdpolta a hallgatokat. Megnézték a laborokat,
hogy hol éppen milyen kutatas, ill. kisérlet folyik. A
laborok felszereltsége itt is nagy sikert aratott;
megnézték a paneleket és a kis immunoldgiai labort
is. Oszintén elismerték, hogy a feltiintetett
vizsgélatok nagy része ndluk egyaltalan nem
szerepel a napi rutinban, nem is beszélve a
slirgdsségi  meghatdrozasokrol. Persze ehhez
legaldbb olyan miszerezettség és szakképzett
munkaerd sziikségeltetik, ami ndlunk rendelkezésre
all.

A hét folyamdn vendégeink szoros
napirendje miatt nem volt lehetoségiik, hogy DOTE-
s hallgatékkal is taldlkozzanak, igy a fejtagitas utan
mindenkinek jol esett egy kis lazitas. Mi - a DOTE-s
hallgatok képviseldi - osszeiiltink veliik a Rektori
Hivatalban egy kotetlen beszélgetésre, amelyet
egy vacsora zart. Ezek megszervezésében nagyon
sok segitséget nyujtott szamunkra Dr. Kapusz
Néndor /egyetemi fotitkar/. Minden elképzelhetd
téma széba keriilt, belepillanthattunk kissé az 6
vildgukba is, az ukran orvosképzésbe és kaptunk
egy Osszegzést a nalunk latottakrdl. Bizton
allithatom, hogy a vendégek pozitiv €iményekkel
gazdagodva tévoztak egyeteminkrol. Arra a
kovetkeztetésre jutottunk, hogy szerencsésnek
mondhatjuk magunkat, mert a DOTE hallgatoi
lehetiink és magasan kvalifikalt, friss diplomasként
kezdhetjiik az orvosi palyat. Nem is beszélve arrol,
hogy nekink adott az a lehetoség, hogy a
szamunkra legkedvesebb terileten tehetink
szakvizsgat. (Nem igy van ez Ukrajnaban, ahol a
hallgatékat elore beosztjgk és kész tények elé
allitjdk, hisz nincs annél rosszabb, mint amikor nem
azt csindljuk, amit szeretlink!) Mdésrészrol ez a
latogatas ravilagit arra, hogy a DOTE helye hol is van
Eurépa sok egyeteme kozott. Bar lehet, hogy nincs
olyan felszereltségiink, mint némelyik nyugat-
eurépai kérhdznak, kihizhatjuk magunkat, hiszen
egydltaldn nincs okunk szégyenkezni!
Versenyképesek vagyunk és annak is kell maradnunk
és ebben a nemzetkdzi kapcsolatok-mint ez is-
sokat segithetnek! Nincs igazam, kedves Olvasok ?!

a kivalasztott vizsgalati médszer. Ebben a dolgozdk Jocik
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Vegyesparos teniszverseny volt a DOTE-n

A hagyomanyoknak megfeleloen immar masodjara kardcsony elott a Testnevelési Tanszéki
Csoport megrendezte azt a teniszversenyt, ahol egyetemiink dolgozéi és hallgatéi jatszhattak
egyiitt két napon keresztiil.

Elmondhaté, hogy mindannyian jol érezték magukat, s szivesen jottek erre a versenyre, ahova 12
par adta le nevezését.

Végeredmény:

I. helyen végzett: Martos Renata V. éves
hallgaté és Dr. Veres Imre
IL. helyezett: Gaspar Lilla II. éves hallgato és
Prof. Dr. Muszbek Laszl6.
II1. helyezett: Csap6 Kilméanné és Dr. Csapo
Kalman.

Bizunk benne, hogy a kovetkezo év
végén legalabb ennyien tjra eljonnek erre a
kardcsonyi vegyesparos teniszversenyre.

Testnevelési Tanszéki Csoport

N

— DOTESOK A
\VIVOBAJNOKSAGON

1008. dpri[is 3-4-én kerilt megrena‘ezésre az IQQ7/QB. évi Magqar quetemi, &5 [-siskolai \/fvéEajnolqsdg Bucﬁlapesten, a
Magqar \/l’vénévetség Kézponti \/l'véte'r'mégen. A versenyt a Lagqoma’nqouwo-z hoen: nai pdrl;ajtén Fér{:} tm kard, FérFi pdrl)ajtér
és ndi t5 szdmokban hirdettek meg. Ei a sportdg ksztudottan jéval kevesebb embert hoz ldzba Magqaror;zdgon, mint a I:oci, de
mégis romantikdval és tisztelettel tslt el benninket az emlitése, mivel taldn letont korok nagy haseit idézi Fel képze|etijnu>en. Eme”ett
a vivds rendkivili 6nFegqelme’c ad és )6 reﬂexelﬁet Fej'eszt ki movelsiben. El:l)en az évben a DOTE szineiben is indultak versenqzél« a
lmjno'-{sdgon. Dolinaq Tamois \/ évF (AOK) és Szal)é Dé’cer H évF (AOK)

Mindketten hdrom éve tarszink, ezért ebben a versenqs’zdml:)an indultunk és a 31 versenyzd kezott 20Q. é528. l’\elqezés’c értink el. A‘zt
hiszem, elégeJettelﬁ Iel’weti)nl( az ereJménnqel, mivel a |egjou3 magyar iFjOsa’gi vivékkal csapl\attunlq dssze. Mésré;zrél, a SOTE-SO\{
mellett csak Dekrecenl:él éT'lﬁez{:eL’L "orvosis” T’észtvevél{. A L)ajnolssdg szervezdje a SOTE volt, melq igen szép erechénqeLget értela
vivds terén. Ez is azt Eizonqn’tja, l'nogq egy orvosi egyetemen is Fo|q|'\at magas szinvonald tevél«enq;ég ebben a sporta’ghan. S«,jnos
Dehrecen[:en a vivds nem Lﬁézl«e&lvelt az egqetemis{:dl{, LLUlénésen a DOTE-SOI{ L{drél)en‘ Qeméljijl(, ciusijnuiel SilﬁeT’Ult Felkeltenijnl«
az érolel«laaléseteket. Bdrkit szfvesen |oitunl( cs'u’céwtbl{dnl{ént este 8 61~d’c6| a Kossutlw quetem tornatermégen, az ealzésel«lenA A
versenyen valé vészvételher nydjtott segitségért szevetnénk ksszonetet mondani a debreceni DM D és Hdrem Testér

\/:’vélﬁlubolmal-(, valamint a DOTE Testneve!ési Tanszélqének.

Dolinaq Tamds
Szal;é Dé’cer
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