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Dr. Pogany Péter diploméjat a Sem-
melweis Orvostudomanyi Egyetemen
szerezte 1996-ban. Patologiabol 2000-
ben, citopatologiabdl 2002-ben szerzett
szakvizsgat. 12 évig dolgozott patolo-
giai osztalyon, kbézkorhazban, Buda-
pesten. A korhaz emlécentrumként ma-
kodott, igy elsésorban emlépatologiaval

giai bizottsagnak. A citolégiat Dr. Vass LaszI6tél és Dr. Jaray
Balazstol tanulta, késébb a patologiai osztaly citologiai rész-
legét vezette. 2008 6ta dolgozik a Medserv Kit.-nél, ahol a
citoloégia mellett leginkabb gastrointestinalis-, és bérpatolo-
giaval foglalkozik. Eveken keresztill részt vett a radiologus
szakasszisztensek oktatasaban és a Semmelweis Egyetem
Il. sz. Patologiai Intézetén belll a medikusképzésben.

Tagsagok: IAP Magyar Divizié, Magyar Patologus Tarsasag,

foglalkozott, illetve tagja volt az onkol6- Magyar Patoloégus Tarsaséag Citodiagnosztikai Szekcioja.

Dr. Melczer Zsolt bemutatas lapunk 4. oldalan olvashaté.
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Edesanyak sziilés és menopauza utan:
Inkontinencia érintettség Magyarorszagon

Magyarorszagon az 1920-as évek 6ta Ginneplik az Anyak Napjat, amit hazankban minden évben majus els6
vasarnapjan tartanak. Egy friss felmérés szerint a vizelettartasi probléma a noket nagyobb szamban érinti, sok-
szor a terhesség alatt, ezért fontos felhivni azon édesanyak, nék figyelmét, akik inkontinenciaban érintettek
vagy érintettek lehetnek: problémajukkal fontos orvoshoz fordulni, hogy tovabbra is teljes életet élhessenek.

A Cseppnyi Onbizalom Kontinencia Betegedukéaciés Program a Magyar Kontinencia Tarsasag kezdeményezésére jott
a betegség stigmatizalod voltanak csdkkentése érdekében.

Az inkontinencia — mely hazankban tdbb szazezer raszorulot és csaladtagot érint — gyakorisagat és sulyosan kirekeszt6é
voltat tekintve népegészségugyi mértékl probléma. A vizelettartasi zavar az érintettekben erés szégyenérzetet kelt,
akik félve kérnyezetiik megbélyegzésétdl, nem mernek beszélni rola még a szakembernek sem. Ennek kdvetkeztében
kozullk sokan évekig kezeletlenek, és valojaban a TABU az, ami akar sulyos betegségeket is elfedve, a hattérokok
késOi felismerését eredményezi.

A 2012-ben indult Cseppnyi Onbizalom programban mara mar tdbb mint szazezer érintett és hozzatartozé vett részt.
2018 marciusa és decembere kdz6tt mintegy 24 000 beteg bevonasaval, ezuttal a n6gyogyasz és urolégiai praxisok
koérében készilt felmérés. A 24 ezres valaszad6 szam miatt ez a legnagyobb létszaml hazai inkontinencia felmérés,
amely bar nem reprezentativ, de a levont kbvetkeztetések hlien tiikrézik a magyarorszagi inkontinencia helyzetet.

A Program 2019 aprilisaban nyerte el a HPH (Hungaropharma) Felel6s Vallalkozasi Dijat, melynek adomanyozasaval
a program kiemelt tarsadalmi fontossagara szerették volna felhivni a figyelmet.

Az inkontinencia hatterérél eddig nem allt rendelkezésre magyar epidemiologiai adat, de a felmérésbdl az derdlt ki, a
probléma sokkal nagyobb mértékben érinti a ndket és az idéskortakat, mint a tarsadalom mas csoportjait.

Mig a férfiaknal nagyon gyakori a prosztata gondokra visszavezethet6 ok, addig a néknél leginkabb a menopauza valt
ki ilyen tlineteket és a diabetes szerepe sem elhanyagolhato.

A tdbbség enyhén vagy kdzépsulyosan érintett, mig a sulyos vizelettartasi problémahoz gyakran tarsul széklettartasi
probléma/székletinkontinencia is.

Az okok feltarasa soran a szakteruleteken bellil (urologia, n6gyogyaszat, belgyogyaszat, neurologia) a konkrét okokat
is igyekezett a kutatas felmérni. A részletes adatokbol jol latszik, hogy a diabétesz, a COPD, a kismedencei daganatok,
a stroke és a demencia jelenléte legalabb annyira hajlamosité tényezdje, mint a menopauza utani életkor. Ez megforditva
is igaz, amennyiben az inkontinenciat idében észreveszik, Ugy sor keriilhet a mogotte rejlé sulyos betegség feltérképe-
zésére is, igy az inkontinencia fontos szentinel allapot lehet.

Inkontinencia érintettség esetén azonnali stigmaprevencié nélkll séril az emberi méltosag, erodalédnak a csaladon
bellili és szocialis kapcsolatok, akar a munkahely megtartasara negativ hatassal 1évé mentalis allapot is kialakulhat.
Mivel ezek hatasara hosszutavon az 6ssz-tarsadalmi hatékonysag jelentésen romlik, ezért a korai, preventiv szemléletl
egészség-miveltség és az egészségtudatossag fejlesztése kulcsfontossagu.

A felmérés legfontosabb tanulsaga mégis az volt, hogy a betegek 34%-a nem kap megfeleld eszkdzds tlinetmentesitést.
Ez 1 milli6 fére szamolva azt jelenti, hogy 20 400 f6 ellatasa nem megoldott. Magyarorszagon 200 000 fénél tobben
nem kapnak megfeleld tlneti ellatast.



