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Intézetben, valamint az Orszagos Pszichiatriai és Neu-
rologiai Intézet, Addiktologiai Osztalyan szerezte. Emellett
hosszabb ideig munkatarsa volt a disseldorfi Heinrich
Heine Universitat-nek, illetve Fogarty-6szténdijasként a
bostoni Harvard University Medical School-nak. GREAT
Oszténdijasként tdbb honapot t6ltétt Saskatoonban, a Uni-
versity of Saskatchewan Farmakolégiai Tanszékén. Jelen-
leg a Jozsefvarosi Egészségligyi Szolgalat Addiktolégiai
Gondozéjat vezeti, emellett az Elméleti Biologiai Kutato-
csoport vezetbje. A Semmelweis Egyetem Pszichiatriai és
Pszichoterapias Klinika 6raadé tanara és az egyetem
Magatartastudomanyi Intézetében az orvosi kommunikéacioé
tantargy terepgyakorlatot vezet6 oktatoja.
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Perceken mulhat a tulélés! — Stroke Napja

Ingyenes sziirovizsgalatokkal, tanacsadassal, szoérakoztaté programokkal varta az érdekl6doket november
9-én a Magyar Stroke Tarsasag. Az immar hagyomanyszeriien megrendezésre keriilo Stroke Napja esemé-
nyen a szervezok az agyi érkatasztrofak gyakorisagara, a széliités megelozésének fontossagara, valamint a
stroke tiineteinek észlelése esetén az azonnali mentohivas jelentoségére kivantak felhivni a figyelmet.

A WHO szerint 2020-ra a szivbetegségek és a stroke lesznek vilagszerte a vezetd okok, Ugy a halalozas, mint a rokkantsag
terlletén. Az elérejelzések azt mutatjak, hogy a halalos kimenetell események szama évi 1,4 milliérél 20 milli6 folé fog emel-
kedni.

Magyarorszagon évente 50 ezren kapnak szélltést, mintegy 12 ezren halnak meg stroke kévetkeztében. A stroke nemcsak
az idések betegsége, sajnos minden negyedik ember 60 év alatti, s6t a betegek mintegy 3 szazaléka 30 évnél is fiatalabb.
A tuléldk 22%-a jarasképtelen, tbben kerekes-székbe is kerillnek. A stroke-betegek csaknem fele nem képes sajat magarol
gondoskodni, ugyanakkor 6tédik komoly beszédzavarral klizd.

Abetegség nem Uj kelet(i: Matyas Kiraly hadvezérénél — Kinizsi Palnal — példaul egy malomké megemelése inditotta el a stro-
ke-ot, de Wilson amerikai elndk, Roosevelt vagy éppen Lenin bele is haltak a szélitésbe.

A stroke ugyanakkor kezelhetd, de csak abban az esetben, ha a szakszeri segitség idében érkezik. Prof. Dr. Bereczki Daniel,
a Magyar Stroke Tarsasag elndkének véleménye szerint nagyon fontos, hogy a beteg 4,5 éran belll kérhazba kertljon,
ugyanis ennyi id6 all a szakemberek rendelkezésére az életmentd vérrdgoldd eljaras megkezdéséig. A Tarsasag elndke
ugyanakkor arra kér mindenkit, hogy amint a stroke tiineteit észlelik, azonnal hivianak mentét, hiszen minél hamarabb meg-
torténik a kezelés, annal nagyobb az esély a teljes felépilésre. Kezelés nélkll 6ranként 700 kilométer idegpalya megy tonk-
re és 3,6 évvel rovidll az élet.

»A szélltésre figyelmeztetd jel lehet az atmeneti beszédmegértési- és széformalasi nehézség, lataszavar, kettds latas, latod-
térkiesés, féloldali végtaggyengeség, valamelyik arc- vagy testfél néhany percig tartd zsibbadasa, szédilés, hirtelen fellépd
eszméletvesztés” — mondta a professzor. A tlinetek lehetnek mulé jellegliek, vagy maradanddak, s egydtt vagy kulén-kilén
is el6fordulhatnak. ,Annak, akinek magas a vérnyomasa, vércukorszintje, magas a koleszterinszintje, sokkal nagyobb az esé-
lye a széliitésre. Eppen ezért nagy jelentésége van a megel6zésnek, a rizikofaktorok kezelésének. Ha valakinek magas a
vérnyomasa és kezelteti, akkor 6tszor kevesebb esélye lesz arra, hogy meglsse a guta’ — tette hozza a Tarsasag elndke.

IME XIIl. EVFOLYAM 9. SZAM 2014. NOVEMBER



