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~A semmi agan...”
,Civilizacio, lélek, agykutatds”

Konferencia a hianyzo lelki egészségrol,
a lehetséges terapiakrol, a kutatasrol

A mentalis egészség jellemzdinek, mibenlétének
pontosabb megismerése, a lelki békétlenség okainak
mélyebb feltarasa, a pszichés jéllét helyreallitasat jelen-
t6 lehetséges Uj modszerek kipréobalasa, a pszichiatriai
zavarok — a korabbitdl eltérd, korszeriibb, mellékhatas
mentes — terapiajanak és az agy miikodésének kutatasa
— mindezek napjaink pszichiatriai gyakorlatanak és el-

méletének legjelentosebb témai.

A laikusok és az orvosok, a civilek és a dontési pozicio-
ban lév6k, a magukat egészségesnek vélbk és az érintettek,
egyszoval az egész tarsadalom szamara kihivas megtalalni
a valaszt azokra a kérdésekre, amelyeket a pszichiatriai
szakma igyekszik a figyelem kdzéppontjaba allitani egy-egy
konferencia el6tt.

Tisztazasra szorul, miként lehet j6 karban tartani a ,pszi-
chét’, mik a lelki betegségek gydgyitasanak eddig nem is-
mert modozatai, milyen ujabb lehet6ségekre ad reményt a
kutatas. A depresszio, az dngyilkossag megel6zése, a fiata-
lok lelki egészségének, az id6skoruak mentalis jollétének
megtartasa, vagy helyredllitasa, a munkahelyi lelki egész-
ség lgye azok a fontos kérdések, amelyek kdré szervezé-
dott ezuttal a Magyar Pszichiatriai Tarsasagnak a ,,Civiliza-
cio, lélek, agykutatas” mottoval megtartott 16. vandorgydilé-
se (januar 26-29, Sopron). A szakmai rendezvény el6adasa-
inak tematikaja jol tikrdzi az aktualis tudomanyos, szakmai,
szakmapolitikai és tarsadalmi folyamatok felvetette gondo-
kat is. A talalkozo résztvevéi példaul egyfeldl vizsgaltak azt,
hogy a civilizacio fejlédése maga milyen hatassal van a lel-
ki zavarok kialakulasara, masfelél azt, hogy a tarsadalmi fo-
lyamatok, a k6zdsségek (kultdra, sport, vallas) milyen védd
és terapias hatasuak lehetnek, milyen jellegii és mekkora
szerepet tOltenek be a lelki egészség megtartasaban, a
mentalis betegségek megelézésében. Az el6addk azt régzi-
tették dolgozataikban, amit a laikus polgar esetleg mar ta-
pasztalt magan vagy kérnyezetében, de a jelenség Iényegét
még nem tudatositotta — nevezetesen, hogy a globalis vilag
fokozott mobilitasa, a lakéhely-valtoztatas, a migracio, vagy
akar csak az utazas, tovabba a kdzdsségi halozatok egyre
bbvulé léte sziikségképpen valtja ki, generalhatja a sajatos,
Ujfajta mentalis zavarokat. De azt is érdemes kiemelni, hogy
evvel parhuzamosan az ugynevezett eHealth megjelenésé-
vel bévul a szakma kelléktéra is.

A soproni vandorgyl(ilés tematikaja szorosan kapcsolo-
dik a 2008-ban Briisszelben utjara indult Lelki Egészség és
Jollét Eurdpai Paktumanak prioritasaihoz, ismertette a ren-
dezvényt megel6z§ tajékoztaton Dr. Kurimay Tamas (az
MPT elndke), kllon is utalva a lelki egészségrél a kdzelmult-
ban megjelent eurépai dsszehasonlitd felmérésre, annak

Magyarorszagra, az itteni hianyzé lelki egészségre, a nega-
tiv ,magyaros” lelki &llapotra vonatkozé megallapitasaira.
Ezeket az 6sszefliggéseket erdsiti meg tébb el6adas, példa-
ul a pszichiater sérulékenységérdl és a meghivott Halalrdl, a
serdilSkori 6ngyilkossagrol széléak, vagy az olyan cimva-
lasztasok, mint a ,A semmi agan...” (Jozsef Attila, Remény-
telendil).

NEGATIV LELKIALLAPOT — KRITIKUS MELYSEG

Az Eurdpai Uniéban 51 millié ember (a lakossag 11%-a)
aktudlisan depresszids, s emellett magas az ongyilkosok
aranya — ismertették az MPT vezet§ pszichiaterei az Ujsag-
irokkal. Bar az elmult 20 évben reménykeltéen alakult a
trend hazankban, a negativ listdn most is a masodik helyen
allunk. A befejezett 6ngyilkossagban (évi 2420 eset) Litva-
nia utdn — Dr. Németh Attila adatai szerint — Magyarorszag
a masodik, még ugy is, hogy 50 szazalékos csOkkenés utan
(4800-rol) értiink el erre a szintre. A GDP-vel forditott arany-
ban szoros az dsszefliggés: ha csdkken a jovedelem, rom-
lik az dnsorsrontd gyakorlat, n6 az 6ngyilkosok szama
(ekdzben a haldlozas annyiban ,kedvez&en” valtozik, hogy
mivel nincs, vagy csak kevesebb pénz jut utazasra, csékken
a kdzlekedési balesetek szama).

A vandorgydlés tébb el6adasa is foglalkozott az éngyil-
kossag prevenciojanak lehetdségeivel. A szakérték egyetér-
tettek abban, az 6ngyilkossag dssztarsadalmi jelentéségi
Ugyének alakuldséban csak igen kis szerepe van a pszichi-
aterrel val6 talalkozas tényének vagy esetleges elmarada-
sénak. A megel&zést a csaladban, az iskoldban kell kezde-
ni, mondta Molnar Karoly MPT fétitkar, a szervezd bizottsag
elndke. Az Eurobarometer felmérés sorozatanak a mentalis
egészségre (egészségi allapot, gondozas és kezelés, men-
talis egészség és munka) vonatkozé kutatdsa az adatok
alapjan ugy taldlta, a magyar valaszadok (1040 f6s minta)
érzelmi tapasztalatai jéval negativabbak, mint az atlag euro-
paiaké. A magyar pszichiaterek szamara igen tanulsagos le-
het, hogy arra a kérdésre, hogy az elmdult 4 hét soran milyen
gyakran érezte magat boldognak, az eurdpai valaszadok
61%-a jeldlte meg azt, hogy ,allanddéan”, ,az esetek tdbbsé-
gében”, evvel szemben nalunk csak 50%. A magyarok 22
szazaléka a ,ritkan” illetve a ,soha” gyakorisagot valaszolta,
itt az unios atlag 8% volt. Még ennél is rosszabb az arany
annal a kérdésnél, hogy az elmdalt 4 hét soran milyen gyak-
ran érzett kitdr6 életkedvet — az unids polgarok 59%-aval
szemben a magyaroknak csak negyede (24%). A ritkan,
vagy soha vélaszt adék aranya nalunk 42, az unidban 13%.
A negativ példak sorat szaporitja, hogy 6t negativ érzés, al-
lapot koézul harom (nyomott hangulat, elgyétért, faradt) ér-
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zést a magyarok tdbbszér tapasztaltak, mint az eurdpai at-
lag. Kiugré a kulénbség abban is, hogy az elmult 4 hét so-
ran milyen gyakran érezte magat annyira boldogtalannak,
hogy semmi sem tudta feldobni. ,Mindvégig!” — valaszolta
nalunk 35, az unié atlagaban 24 szazalék.

A fizikai és lelki teljesit6képességet vizsgalé Euro-
barométer kérdés-valasz azt tarta fel, hogy honfitarsaink az
unids atlagot jéval meghaladé mértékben ,gyengébbek”. Ri-
asztd, hogy mig az unié polgarainak mintegy harmada
(38%) szembesul csak néha vagy ritkan érzelmi probléma
miatti teljesitmény csokkenéssel, addig a magyarok tébb
mint fele (52%), és raadasul, ehhez képest, problémaikkal
nalunk kevesebben fordulnak szakemberhez.

Ennél a pontnal visszajutottunk pszichiatereink napi sze-
repéhez, és a soproni konferencia témaihoz.

TUDATLANSAG ES ETIKA

A mentdlis analfabetizmus sulyos népegészségugyi
gond Magyarorszagon, allitotta el6adasaban Kalmar San-
dor, hozzatéve, hogy ekdzben a civilizacio negativ hozadé-
kaként emlitett jelenség ellen kevesen kiizdenek hatéko-
nyan. A csaladok, a szul6k, a pedagogusok nincsenek felké-
szilve a gyerekek mentalis nevelésére, véli a szakember,
az egészségtant hianyolva az oktatasbdl. Sem az egész-
séglgy, sem az oktatas, sem a pszichiateri szakma nem
elég aktiv e téren, holott az internet segitségével gyorsan le-
hetne orvosolni a problémat. A népesség 62%-a szamara
ugyanis ma mar elérhetd a vilaghalé. Utalva arra az adatra,
hogy az utobbi években 764%-kal nétt az internethasznalok
aranya, az el6add kuléndésen megengedhetetlennek tartja,
hogy mégis, hazankban nagy a tudatlansag a lelki egészség
kérdéskorét illetéen.

A medicina m(ivel6i er6sen érzik azt a feszlltséget,
ami az idegrendszeri zavarokkal, koérokkal kapcsolatos
szikségletek, a szédiletes tavlatok és a gyakorlati alkal-
mazas elérhetdsége, illetve megengedhetdsége kdz4tt all
fenn, hangsulyozta el6adasaban Oberfrank Ferenc (A kor-
szer(i agykutatas etikai vonatkozasai). A tarsadalomban a
neurobiolégia és neuromedicina fejlédése egymassal el-
lentétes mozgasokat valt ki: reményt taplal, megnéveli a
varakozasokat, de aggodalmat, ellenérzést is kelt, magya-
razta a frusztracio okat. A kutatas-fejlesztési folyamat ha-
talmas er6forrasra tamaszt igényt és ekdzben nagy ver-
senyt gerjeszt. Nehéz biztositani, ha esetleg mégis lehet,
akkor nem sikertl &sszehangolni az emberi, technikai,
anyagi er6forrasokat meg a hatékonysagot, igazsagossa-
got, tisztességet.

A dontéshozok igyekeznek nemzeti, nemzetkdzi szak-
mai, etikai, jogi normak kdzé szoritani a kutatast és az alkal-
mazast. A forrashoz jutas feltétele pedig a normak betarta-
sa, am a globalis, multikulturalis vilagban igen nehéz, bo-
nyolult feladat a konszenzusos normak kialakitasa és betar-
tasa. A klinikusnak a gyégyit6-, kutatéorvos szerepkonfliktu-
saval kell szembenéznie, mindennek feloldasa kiilondsen
izgalmas feladatot jelent az elmeorvos szamara.
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Etikai kérdéseket fogalmazott meg Az emberi test gyar-
matositasa cim( el6adasaban Dr. Tury Ferenc is (Semmel-
weis Egyetem, Magatartastudomanyi Intézet). A pszichiater
ugy véli, a fogyasztoi tarsadalomban az emberi testfelllet a
posztmodern értékek Uizend fellletévé valt, és tobbféle ipar-
ag (szépseég, fitness, élelmiszeripar) is a test atalakitasat ki-
vanja szolgélni. Ertékvalsag van, allitia tapasztalatai alapjan
a szakember, tehat az Uzenetek ambivalensek. Vagy fordit-
va, esetleg épp ezért van értékvalsag, mert ellentmonddak
az uzenetek: fogyassz minél tébbet, de fogyjal le. Az emli-
tettek nyoman Uj tipusu pszichiatriai zavarok jelennek meg,
Ujfajta kihivast adva az ellatérendszernek. Az orvostudo-
many pedig Uj tipusu etikai problémakkal néz szembe, hi-
szen az volna alapvet6 kotelessége, hogy human értékek
szerint m(kddjon és még csak tudattalanul se asszisztaljon
az emberiség Ondestruktiv tendencidinak fenntartasahoz,
kiszolgalasahoz.

UJ KIHIVASOK, VIZSGALATI TEMAK

A hazai pszichiatria legrangosabb rendezvényén teriték-
re kerliltek szazadunk szakmai ujdonsagai, érdekességei is.
Ujszer(i probléma manapsag a — fogalomként is 0j — izom-
diszmorfia, ami a férfiak sajatos testképzavara. Az érintett
patoldgiasan, kényszeresen foglalkozik a testedzéssel, mert
az addig elért izomtdmeggel soha nem eléggé elégedett. A
testedzés fliggdség a sportolas testi-lelki egészségre karos
formaja, amit mar 35 éve is, a modern kor betegségeként ir-
tak le. Liptai-Menczel Zsuzsanna (SE Egészségtudomanyi
Kar, Alkalmazott Pszicholégia Tanszék), Szabé Attila
(Egészsédfejlesztési és Sporttudomanyi Intézet) budapesti
didkok sportolasi szokasain keresztil igyekezett leirni a
szélsfségeket. A 122 f6s mintan, statisztikai eszkdzokkel
akarték igazolni a fuggéség mérésére kialakitott kérddivek
hazai hasznalhatésagat. A zavar szigoru diétazassal,
anabolikus szteroidok szedésével jar egytt, és avval, hogy
romlanak a figgdvé valé tarsasagi kapcsolatai is. A vandor-
gyllésen bemutatott vizsgalat a fokozott kockazatu csoport
tagjait és a normal testépitéket hasonlitotta 6ssze (atlagélet-
kor 27,5 év volt). Az izomdiszmorfia szempontjabdl fokozot-
tan nagy kockazattal él6k (az adatlapok kit6lt6k 17%-a) élet-
korban az atlagnal jelentésen fiatalabbak voltak, akik az ide-
alis testsuly-elvarasukat joval magasabbra tették.

Ma is ,modern” jelenségnek szamit a tetovalasgydjtés. A
kiildbnos csoportot a tarsadalmi tébbség megbélyegzi, mert
testképet viselnek. De azért is, mert e csoport tagjaira jel-
lemz6bb lehet az agressziv viselkedés, az egocentrizmus, a
szokatlan, az atlagtdl elité, kirivé személyek, helyzetek ked-
velése, a negativ modell kdvetése. Fallah Néra, Kévary Zol-
tan (Szegedi Tudomanyegyetem, Pszicholodgiai Intézet) a
tetovalashalmozas motivaciés hatterét vizsgalva végzett
személyiség elemzést. A szerz6k szerint a mai tarsadalom
tagjai, tévhitek alapjan itélkeznek negativan a tetovaltakrol.
Szegényes itél6képességl, alacsony 6nbecsilésli, masok
altal kénnyen iranyithaté személyiségként irjak le 6ket a
pszicholdgiai kutatasokban is, 6k ennek validitasat akartak
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ellendrizni. A 20 férfi, 9 né alkotta csoport (atlagkor 26-33)
kontrollja 21 férfi és 9 n6 volt. Arra az eredményre jutottak,
hogy a ,normal” kontroll tagok nagyobb rendszerességgel
fogyasztanak alkoholt, hasznalnak drogot. A dohanyzasi
szokasokban nem mutatkozott szignifikans kilénbség, mint
ahogy az énkép, testkép vizsgalatakor sem. Tény, a tetoval-
tak pszichoticizmus dimenzidja jéval magasabb volt, ami ar-
ra utal, hogy viselkedéslk inkabb impulziv, és jobban ked-
velik a szokatlan karaktereket, kilénds dolgokat. A kutatok
tapasztalatukkal valdjaban az el6itéletek, a negativ bélye-
gek, stigmak ellen kivantak sz6t emelni.

A vandorgy(lésen Uj kezelési mdédszerként, Uj arculattal
mutatkozott be a lovas-terapia. A testi és szellemi fogyaté-
kosok (mentalisan retardaltak), az autistak kérében alkalma-
zott gyogypedagogiai lovagoltatds mar korabban j6 ered-
ményt mutatott. Igazolta hasznos szerepét a fizikoterapias
kezelésben, a rehabilitacidban. Az ugynevezett 16-medialt
pszichoterapia viszont Ujszer( alkalmazast vezetett be. Itt a
16 koterapeutaként segiti a gyogyitd folyamatot — a mar nem
akut fazisban lévé skizofrén betegeknél a kezelés kifejezet-
ten fokozza az 6nbizalmat, emeli a kulvilag iranti érdeklédés
szintjét, az empatiat, fejleszti a szocidlis készségeket. A fél-
éves kisérlet tehat igen gyimdlcsdzének latszik.

A lelki egészséggel, illetve a mentalis megbetegedéssel
kapcsolatos kérdések, a fentiek alapjan is értheté okokbdl,
a kdzérdekl6dés elterében vannak hazankban. Fontos azt
is megjegyezni, hogy az Eurdpai Unidban is igen nagy
problémat jelentenek a neuropszichiatriai betegségek. A
pszichoszocialis stresszel 8sszefiiggé mentalis problémak
ligye Eurdpa jovéjét érintheti — hivatkozik tdbb fontos
briisszeli projektre Dr. Kurimay Tamas MPT elndk, annak
hangsulyozasaval, hogy az érintettek (szakemberek, don-
téshozok, betegek) mellett a civileket is be kell vonni a
megoldas keresésébe. Fontos a klinikkum és a kutatas
Osszekapcsolasa — a térség jov6jét ugyanis meghatarozo
maodon befolyasolhatja, hogy miként és mikor jelennek meg
a pszichiatridban is az innovativ megoldasok. Az EU-s
szakért6k ezért is szdlitottak fel az unios tagallamokat a
cselekvésre, a szocidlis agazat, az igazsaglgy, a segité ci-
vil szféra kdzos fellépésére.

A Magyar Pszichiatriai Tarsasag soproni vandorgydlése
januar végén mondhatni egyféle nyitany, bemelegités volt.
A rendezvény f6 témai szerves atmenetet biztositanak a
Fokuszban a depresszio, szorongas és a skizofrénia — fel-
fedez6 kutatasok a neuro-pszichiatriaban cimmel marcius-
ban Budapesten tartand6 eurdpai unioés konferenciahoz.
Legfontosabb témait (depresszié és 6ngyilkossag, szoron-
gas, skizofrénia, illetve a felfedezg kutatas sziikségességeé-
nek pszichoszocialis perspektivai) négy szekciéban fogjak
megvitatni.

A neuropszichiatriai megbetegedések hatalmas tarsa-
dalmi-gazdasagi terhet jelentenek Eurdpa orszagai és la-
kossaguk szamara, és ebbdl a helyzetbdl csak a felfedezd
kutatas és a hatékony innovacié hozhat kitorést, ismételte
ezt a hangsulyos gondolatat tébbszoér is szoét kérve Freund
Tamas. Eurépaban kivalé kézpontok, pszichiatriai ellatd he-

lyek foglalkoznak a tertlet, a témakér kutatasaval, jelentd-
sek a gyogyszerkutaté és biotechnoldgiai innovaciés mihe-
lyek is. Am az a nagy kérdés, mennyire sikeriil megértetni a
tarsadalommal azt, hogy napjainkban két nagy betegség-
csoport kéré rendezédnek a fontos témak. Mind az EU-ban,
mind hazankban — az eléregedéssel parhuzamosan — el6-
térbe léptek a neurodegenerativ kérok (Alzheimer, Parkin-
son) illetve a neuropszichiatriai megbetegedések.

Ez utdbbiakat az jellemzi, hogy az informaciotémeg kel-
tette adaptacios nyomas van az agyon, ami tul nagy, meg-
terhel6 az agy alkalmazkodé képességehez mérten. Mikdz-
ben testi-lelki artalmat kivaltd (és személyiségtorzité hata-
su) az alkohol, a drog, az elmaganyosodas, ezekre rakddik
ra az Ujabb, az informacié szelektalatlan hajszolasabdl fa-
kaddé nyomas. Az agyba aramlo informaciotdmeg rendezé-
sére, szelektalasara, értelmezésére nincs elég id6, csupan
felszines az elraktarozas, ezért hianyzik az érzelmi impul-
ziv kapcsolat az Uj adat és a korabbi bels6 memoria-nyo-
mok kozo6tt. Emiatt az informacio elemei, a tudas nem is
hivhaté el6.

Ha nincs iktatva, nem lehet kibanyaszni, nem is lesz
hasznalhatd. A szelektalatlan sz6rfélés miatt tehat j6forman
semmit nem tudunk el6hivni a rengeteg betéltétt adatbdl
— marpedig ez a negativ ,élmény”, ez a személyes kudarc
sulyos frusztraciét okoz. Ez minden fesziiltség, a feldolgoz-
hatatlan stressz forrasa.

A 2011. marcius 8-9-én, Budapesten tartandé ,Felfede-
z6 kutatdsok a neuropszichiatridban: fékuszban a dep-
resszio, a szorongas és a skizofrénia” cimd unids konferen-
cian Eurdpa vezetd szakemberei — kutatok és klinikusok —,
valamint a K+F tertletet felligyel6 miniszterek, EU parla-
menti képvisel6k és Ujsagirék fognak tanacskozni tdbbek
kdzott a neuropszichiatriai megbetegedések tarsadalmi-
gazdasagi terheirdl és a kitérés lehetéségeir6l. Dr. Freund
Tamas professzor hangsulyozta: az eredményes gyogyitas-
hoz Uj vegylletcsoportokra van szlikség, azonban a koérok
alapmechanizmusanak feltarasa nélkil nincs méd az el6re-
Iépésre. Ezért fontos felhivni a déntéshozdk figyelmét a neu-
ropszichiatriai kutatasok és az arra épul6 innovacio jelents-
ségére azzal a céllal, hogy a soron kdvetkezd EU déntésho-
zatalkor mindez kiemelt eurdpai prioritassa valjon. E torek-
vésnek kivannak hangot adni a nemzetkdzi konferencian,
hiszen az emlitett betegségekbdl fakado terhek csdkkenté-
se az unio tagallamainak kdz6s érdeke.

A rendezvény segitségével azt az Uzenetet kivanjak
szétkuldeni, hogy az eurdpai déntéshozok emeljék a legfébb
teend6k sordba a neuropszichiatriai betegségek kutatasat,
és tegyék lehetévé azt is, hogy — megfelel6 EU-s tamoga-
tassal — az eredmények miel6bb hasznosulhassanak is. K-
z0s érdek volna, ha par éven belil sikerlilne jelent6sen
csOkkenteni az emlitett megbetegedésekbdl eredd tarsadal-
mi és gazdasagi terheket. A terlilet szakembereinek és az
egészséglgyi dontéshozoknak kdzdsen kellene tisztazniuk,
els6dlegességet kap-e a kormanyzati politikdban és az
egészségligyi finanszirozasaban a lelki zavarok megel6zé-
se, a mentdlis betegségek kezelése.
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TEENDOK, ELVARASOK, KERDESEK

Az Eurdpai Unié tavlataibdl visszatérve hazai kdzegbe,
fontos mielébb tisztazni még néhany kérdést: lesz-e intéz-
mény, mely segiti a fejlédést, azaz megalakul-e végre az
Orszagos Pszichiatriai és Addiktolégiai Kézpont? Milyen
modell segitségével oldhatdé meg a korszer( pszichiatriai
gondozas és a jardbeteg ellatas finanszirozasa. A Lelki
Egészség Orszagos Programja modot ad-e arra, hogy a
szakmai elképzeléseket kormanyzati és unids palyazatokon
keresztll finanszirozzak? Hogyan lehet a civil szervezetek-
kel, a médiaval kdzdsen klizdeni a stigmatizacio ellen? Ha-
tékony-e a mentalizacié alapu pszichoterapia?

Mikézben a hazai pszichiatriai ellatas 1997-ben a ko-
zépmezdnyben volt, most a 27 tagallam koézétt, alulrdl a
masodik helyen all, mondta a beszélgetésen Dr. Harmatta
Janos. Sziikség van olyan programokra, emelte ki, amelyek
abban segitenek, hogy elkildnlljenek egymastdl az ella-
tasra (a klinikumra) és a rehabilitacié finanszirozasara
szant forrasok. A pénz jusson el az ellatékhoz, ne marad-
jon meg a kérhazak menedzsmentjének szintjén. Azt is fi-
gyelembe kell venni, hogy a finanszirozasra szant pénz ki-
sebb része megy gyogyszerre, ellatasra, nagyobb részét a
tarsadalmi veszteség: példaul a munkabdl valé kiesés fede-
zése emészti fel.

. Veszpremi
Bioelektromos Képalkotasi Konferencia

2011. méarcius 18.
Pannon Egyetem, B épllet Il. emeleti konferenciakézpont

Nagy hangsullyal kertilt széba az, hogy immar nem kés-
het a magas biztonsagu osztalyok kiépitése. A problémat
nem lehet megkerdini, mert nem fordulhat el6 a Nyir6 Gyu-
la kérhazban el6fordult esethez hasonld, amikor a kontrollal-
hatatlan apolt betegtarsa életére tort.

Az el6bbi gondolatmenetet vitte tovabb az MPT elndke,
amikor megemilitette, hogy krizisben van a pszichiatriai gon-
dozas, az ambulans ellatas, hogy nincs elmozdulas a kézos-
ségi pszichiatriai szolgaltatasok iranyaba. lgaz, nem egysé-
ges a koézdsségi pszichiatria fogalma, mondja Dr. Kurimay
Tamas, de a lényeg annyi, hogy az ellatast a tarsadalomhoz,
a koézosséghez akarjak kdzel hozni. Fontos volna gyakorlatba
Ultetni az intézménymentesités fogalmat a pszichiatridban, és
az egyuttmikddésbe a haziorvosokat is be kell vonni, ugyan-
is sok mentalis betegséghez tarsulnak szomatikus bajok is.

Az emlitettek altal negativra festett képet tovabb sététiti,
hogy a fekvébeteg ellatasban is sok a hianyossag és egyen-
I6tlenség. Egyre kevesebb a szakember a klinikai munka-
ban, tovabba kritikus szinten van a szakdolgozdk létszama
— a pszichiatria teriiletén épp ugy, mint az egész egészség-
Ugyi rendszerben, hangzott el az MPT 16. vandorgydlése al-
kalmaval tartott sajtébeszélgetésen. Van tehat megbeszél-
nivaléja a szakmanak és a dontéshozoknak, nem csak a
marciusban esedékes nemzetkdzi konferencian, hanem az
utana koévetkez6 tovabbiakon is.

Fazekas Erzsébet

(Veszprém, Egyetem u. 10.)

El6zetes program:

14:00 Megnyité: Dr. Friedler Ferenc, dékan, Pannon Egyetem Miszaki Informatikai Kar
14:05 Dr. Kozmann Gyérgy egyetemi tanar, EIKFK vezetS: A bioelektromos képalkotas: mérndki és orvosi felada-

tok az uj modalitas létrehozdsaban

14:20 Dr. Maros Istvan egyetemi tanar: A bioelektromos inverz feladat matematikai hattere
14:30 Dr. Juhasz Zoltan egyetemi docens: MRI képek szegmentadldsa parhuzamositott eljdrassal
14:40 Dr. Magos Tibor egyetemi docens: Az agy motoros miikbédésének vizsgélata sSLORETA-val

15:00 Kavésziinet

15:15 Dr. Nagy Zoltan egyetemi tanar: SiCAL: Uj lényegkiemelési eljdrds az agyi bioelektromos tevékenység forrds-

szintli bemutatdsara

14:50 Veégso Balazs Ugyviv6 szakértd: A corticalis aktivitds kivettilésének vizsgalata valos és gémbi fejmodellel
15:30 Fulép Kornél PhD hallgaté: A nagyfelbontdsu EEG vizsgdlatok jelfeldolgozdsi modszerei
15:40 Dr. Dombévari Magdolna (SOTE) PhD hallgaté: Egészséges és strokos betegek 6sszehasonlité vizsgalata

bioelektromos képalkotdval

Tovabbi informacidé: kozmann@irt.vein.hu
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