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e-MedSolution — az alapok
Hadhazi-Borsos Balazs, ISH Kit.

A publikacié bemutatja az e-MedSolution integralt
korhazi rendszer alapvet6 felépitését és az olvasok
megismerhetik a rendszer architekturajat. Ezek ismere-
tében a rendszer szamos elénye is nyilvanvaléva valik.

A cikk els6sorban azon felhasznaloknak szdl, akik
mar hasznaltak az e-MedSolution-t, vagy hallottak réla,
és szeretnének vele kapcsolatban néhany technikai
jellemz6t is megismerni.

Reading this article, you will find basic information
about e-MedSolution, an integrated hospital informatics
system. With the presentation of the basic architecture
a few main advantages of this system will be presented,
too. At the end you can find information related to
dimensions of the system.

The article is primarily addressed for everyone who
want to know a few technical details about e-MedSolution.

BEVEZETES

Az International System House Kft. az ezredforduld utan
célul tlzte ki — felismerve a web és az internet jelent6ségét
— egy olyan integralt kérhazi rendszer (HIS) Iétrehozasat,
amely a magyar kdvetelményeknek megfelel, ugyanakkor a
korszer(i web-es technoldgia el6ényeit kihasznalja. Az ISH
Kft. ekkor mar komoly eredményeket ért el az orvosi infor-
matikaban, tdbb éves fejleszt6i és lzemeltetSi tapasztalattal
rendelkezett a MedSolution termékkel kapcsolatban, ame-
lyet szamos hazai és néhany kulféldi korhazban is teljes
kérlGen hasznaltak.

Mivel abban az id6ben a web-es technoldgiak még elég-
gé kiforratlanok voltak, csak az eddig felhalmozott mérndki
tudast lehetett Ujrahasznositani, a rendszer minden egyes
alkotoelemét egyesével le kellett programozni. Az elmult
nyolc évben a rendszer folyamatosan bdévilt, szamos Uj
funkcidval, fejlesztéssel gyarapodott, Ujabb és ujabb techni-
kak lettek alkalmazva.

Az évek soran az e-MedSolution-nel az ISH Kift. tébb ha-
zai és kulféldi bemutaton is megjelent. Ezek kézll talan az
egyik legrangosabb az évente Disseldorfban megrende-
zésre kertl6 MEDICA, amelyen az orvosi informatika terile-
tén ugyan a nyugat-eurdpai, f6leg a német piac dominal, de
szamos mas terméket is latni lehet, ezért a vildg minden
részérdl érkeznek érdeklédok. A felhasznaldi visszajelzése-
ket felhasznalva, illetve a mas termékekkel valé 6sszeha-
sonlitas kdvetkeztében a rendszer folyamatos atalakulason
megy at. A kezdeti probalkozasok 6ta a rendszer rengete-
get fejl6ddtt: ma mar tébb hazai és kilféldi korhazban az
e-MedSolution jelenti az integralt korhazi rendszert.

Ebben a cikkben az Olvasé az e-MedSolution alapvetd
felépitésével ismerkedhet meg. Az alkalmazott technoldgia
mellett — a teljesség igénye nélkil — a rendszer fontosabb
komponenseit mutatjuk be, amit egy roévid dsszefoglald ko-
vet az alkalmazott szoftver-fejlesztési modszerekrél, vala-
mint a rendszer méretérdl.

A RENDSZERFEJLESZTES TECHNOLOGIAJA

Az ISH és az IBM kozti partnerviszonynak készénhetd-
en nem csodalkozhatunk, ha az e-MedSolution fejlesztése
IBM-termékekkel térténik. Mivel a felhasznaloi verzié 1BM
WebSphere Application Server alatt fut, olyan fejleszt6-
eszkdzre volt sziikség, amely ezzel nagyjabdl egyenértéki
futasi jellemz&kkel rendelkezik. Az IBM WebSphere Studio
Application Developer fejlesztéeszkdz mindazt tartalmazza,
ami az e-MedSolution fejlesztéséhez szilkséges: az Eclipse
alapoknak koészodnhetSen a java, jsp, html stb. allomanyok
kezelése, verzidkdvetd-rendszerrel vald egyuttmiikddése, a
felhasznaldi futtatd kérnyezettel vald egyenértékisége
mind pozitiv tényezd volt a megfelel6 eszkdz kivalaszta-
saban.

Fontos tényez$ a fejlesztésben a verzidkdvets-rendszer,
amely el8segiti a csoportmunkat, lehetévé téve a kilénbdzé
fejleszték munkainak gyors és pontos integralasat egy ko-
z6s verzidba, amelybdl a felhasznaloi verzidt el lehet készi-
teni, és amelyen integracios teszteket lehet elvégezni. Mind-
ezen tulajdonsagai mellett a Rational ClearCase segitségé-
vel évekre visszamendéleg meg lehet mondani, hogy a rend-
szer alkotdelemét képezd barmely forrasallomany mikor
keriilt a rendszerbe, pontosan mikor és ki mddositotta.
A ClearCase-ben minden egyes forrasallomanynak kilén
verzidja van, némelyiknek a sok médositas kdvetkeztében a
verzio-faja elég kusza, a kezd§ fejlesztéket minden bizony-
nyal megrémiszti, viszont hatalmas el6ny, hogy a fejleszt6k
ugy dolgozhatnak a kiilénbdz6 fejlesztéseken, hogy kdzben
az integraldi verzié — és ezaltal a kiadasra szant végfelhasz-
naloi verzié — érintetlen marad.

A rendszer tervezésénél kiemelten fontos szempont volt,
koltségek mellett és rugalmasan, tébb Iépcsés technikaval
tudjak majd az e-MedSolution-t bevezetni. Ennek megfele-
I6en a Progress 4GL-ben irédott MedSolution és a web-es
e-MedSolution képes ugyanazon az adatbazison egymas
mellett futni Ugy, hogy az egyik rendszer altal Iétrehozott/mo-
dositott adatokat a masik rendszer maradéktalanul kezelni
tudja. Ez bevezetésnél, az egyik rendszerrél a masikra valé
atallasnal hatalmas elény, mivel egyrészt az atallas idében
jobban Gtemezhet6, a felhasznalok oktatasa rugalmasabban
tervezhetd, nincs szikség az adatok migracidjara, attoltéseé-
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re, konvertalasara, és végul nincs szikség Uj adatbazis-
kezel6 rendszerre sem.

A RENDSZER FELEPITESE

Az e-MedSolution egy J2EE alkalmazas, a klasszikus
jsp-servlet technoldgiat haszndlja. Ez leegyszer(sitve azt je-
lenti, hogy a kliens oldalon html allomanyok jelennek meg
egy internetes béngész6programban, az itt 1év6 link-ek, iko-
nok és gombok egy-egy kérést generalnak az applikacios
szerver felé, amely a kéréseket a megfelel§ serviet-eknek
(java objektumoknak) delegalja. A servlet feldolgozza a ké-
rést, lefuttatja a neki megfelel Uzleti logikat, és a valaszt a
jsp-nek tovabbitja, amely eléallitja a html oldalt, amit vissza-
kild a felhasznald bongészdjének.

Ennek az architektiranak az a sajatossaga, hogy vé-
kony-klienses alkalmazast tesz lehet6vé, azaz a felhaszna-
I6i terminalon gyakorlatilag nem fut semmilyen rendszer-
komponens, minddssze egy béngészéprogram. Tény, hogy
az ujabb bdngészéprogramok csak Ujabb operacids-rend-
szereken futnak, amelyeknek viszont a hardver-igényével is
szamolni kell. Mindemellett az e-MedSolution kliens-oldali
hardver-igénye még mindig jéval kisebb, mint a szintén nép-
szer(i Windows-os vastag-klienses HIS rendszereké, raada-
sul azokkal szemben megvan az az elénye is, hogy Uj fej-
lesztéseket, hibajavitasokat dsszehasonlithatatlanul kény-
nyebb telepiteni, rendszerkarbantartast végezni viszonylag
egyszerli, mivel az lUzemeltet6knek egyetlen gépen — a
szerveren — lév§ szoftvert kell csak modositani, és nem kell
aktualizalni a kérhaz 6sszes szamitdgépét.

Mivel a jsp-servlet architektura kérések kiszolgalasara
képes, nincs az e-MedSolution-ban egy allanddan futé hat-
térfolyamat. Az applikacios szerver, az IBM WebSphere fut
a hattérben a koérhaz szerverén, és folyamatosan varja a
kliensektdl érkez6 kéréseket. A rendelkezésre-dllasa és a
megbizhatésaga nagysagrendekkel meghaladja egy egy-
szer(i PC hasonld jellemzéit.

A rendszer tervezésénél és fejlesztésénél arra téreked-
tlnk, hogy a megfelel§ rendszerkomponensek létrehozasa-
val az egyes funkciok fejlesztésekor mar ne kelljen a jsp-
servlet architekturaval foglalkozni, elegendé kizardlag az (iz-
leti logika implementalasara koncentralni. Ezt természetes
maodon segiti el6 a java programozasi nyelvben az objektum-
orientalt megkdzelitési mod: az egyes objektumok ujrafel-
hasznalhatdak, bizonyos elemeik az ujrafelhasznalas kdvet-
keztében mdédosithatéak, igy megvaltozott miikddést ered-
ményeznek — mindezt ugy, hogy az eredeti objektum m-
kddése, ezaltal az eredeti funkcié nem séril. Az objektumok-
nak ezt a szervezédését nevezzik osztalyhierarchianak.

Tobbrétegii technoldgiai megoldas

Az e-MedSolution rendszer tébb rétegbdl all. Az adatba-
zis-kezelést a DAO-réteg valdsitia meg (Database Access
Object). Ezek az objektumok definialjak, hogy az adatbazis-
bdl hogyan kell kiolvasni az egyes funkcidkhoz tartozé ada-
tokat. Az adatbazisban Iévé azon adatok java oldalon valé
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tarolasara, amelyek tranzakciéban vesznek részt, a
DataBaseObject objektum (DBO) leszarmazottait hasznal-
juk. Ezek az objektumok tébbé-kevésbé az adatbazisban
lévé tablak egy-egy rekordjanak felelnek meg. Az analdgiat
az indokolja, hogy modositasnal tranzakciéra és az adatok
megfelel6 zarolasara van szikség az adatbazis integritasa-
nak meg6rzése érdekében, igy az adatbazis-kezel6 rend-
szereknél altaldanosan hasznalt zarolasi mod van leképezve,
amelyben a legkisebb zarolhaté egység egy adattabla egy
rekordja. Ertelemszer(ien a DAO és DBO objektumok Ujra-
felhasznalasa meglehetésen magas: példaul a rendszerben
barhol jelenik meg egy paciens-adat, azt ugyanaz a
DBOQO_Pbasic abrazolja, és ugyanaz a DAO_Pbasic olvassa
ki adatbazisbdl, majd szilkség esetén irja oda vissza
(Pbasic = Patient Basic Data, azaz paciens alapadatok).

Az Uzleti logika minden esetben egy Command-ban van
implementalva. A Command és segédobjektumai (funkcio-
szintl megjelenités vezérls, ellenérzé-objektumok stb.)
felel6sek a specifikacioban régzitettek teljesitéséért. Mivel a
Command tulajdonképpen egy funkcionak felel meg, kény-
nyen belathatd, hogy a Command-nak a rendszerben tér-
téné ujrafelhasznalasa meglehetésen alacsony, hiszen a
funkciok altalaban nem isméti6dnek. Természetesen itt is
van kivétel, mivel a rendszer sok hasonlé funkciét tartalmaz,
igy példaul az dsszes teljesit6hely munkalista Uzleti logikaja
kilon Command-ban van, amelyek egy altalanos munkalis-
ta-objektum ala csoportosulnak.

Annak érdekében, hogy az Uzleti logikabdl minél tébbet
lehessen Ujrafelhasznalni, ezen belll is szinteket kiloénbdz-
tetlink meg. Az adatok felhasznaloi fellleten valé megijeleni-
tésére egy specialis objektumhierarchiat hoztunk létre — itt
éppen Ugy objektumként van abrazolva egy egyszerl cimke
is, mint a legbonyolultabb lista, fa-szerkezet vagy akar az
egész (rlap. Ennek a technikanak kdszénhetéen, amennyi-
ben a felhasznaldi visszajelzés alapjan a képerny6 egy ele-
mét modositani kell, lehetéségunk van arra, hogy egy, az yj
igényeket megvalosito felllet-objektumot hozzunk létre, és
ezzel lecseréljik a kifogasolt komponenst. Ez azt eredmé-
nyezi, hogy a rendszer meglévé komponense nem mdédosul,
ami azért fontos, mert az adott komponens egyéb felhasz-
nalasi terliletét a bevezetett médositas semmilyen formaban
sem érinti, azaz mas funkciék nem sérllnek, igy egyrészt
nagyobb biztonsaggal lehet az Uj fejlesztést integralni, mas-
részt kevesebb tesztelés szikséges.

Végil a felhasznalohoz legkdzelebb 1évé réteg tartal-
mazza a dizajnt, amelyet a html-hez kapcsol6dd css-ek
(Cascading Style Sheets) és képek alkotnak.

A rendszer sajatossaga, hogy tartalmaz egy sajat fej-
lesztésli képerny6tervezét annak érdekében, hogy a fel-
hasznaldi feliiletet és a hozza tartoz6 lzleti logika egy ré-
szét ne kelljen kézzel megirni. A képernyétervez6 a rend-
szer t6bbi funkciéjahoz hasonléan a fent felsorolt objektu-
mokbdl épll fel, ez is egy funkcié a rendszerben, mint pél-
daul egy betegfelvétel. A képerny6tervezében egy interaktiv
fellleten lehet 6sszedllitani a képerny6t, meghatarozva az
egyes képernybelemek attributumait, majd ebbdl a tervezé
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jsp és java forrasallomanyokat general, amelyek a rendszer-
ben modositas nélkul felhasznalhatéak. Természetesen
amennyiben az Uzleti logika bonyolultabb, lehet6ség van a
medfelel§ osztalyhierarchia hasznalataval a generalt kod bi-
zonyos részeinek feluldefinialasara.

Objektum kezelés

A fent felsorolt rétegek mellett a rendszer altalanos rend-
szerobjektumokat is tartalmaz, példaul a servlet-eket a kéré-
sek kiszolgalasra, tranzakcio-kezel§ objektumot, amely
felelés az adatbazis integritdsanak meg6rzéséért, felhasz-
naléhoz kapcsol6dd, ugynevezett session-adatokat tartal-
maz¢6 objektumokat stb.

A rendszerben nagy fontossagot tulajdonitunk a cache-
eknek — szamos egy csaladban lév6 objektumhoz egy
cache tartozik. Ennek a megkdzelitésnek az a hatalmas el6-
nye, hogy az objektumot (példaul kédtabla) nem kell kdzvet-
lenlil adatbazisbdl felolvasni minden egyes felhasznalaskor,
elegendd a cache-t6l elkérni. Az, hogy az objektum éppen a
memoridban van, vagy tényleg adatbazisbdl kell felolvasni,
a cache feladata, az izleti logika (Command) szempontjabdl
csak az a fontos, hogy az adott objektumot megkapja. Ezzel
a technoldgiaval a rendszer ugyan tébb meméariat foglal, vi-
szont gyorsabban miikddik, mert a relativ lassu adatbazis-
mveletek helyett az adatot kdzvetlenil a szamitégép me-
moriajabdl elérhetjuk. Itt fontos megjegyezni, hogy ezt az al-
kalmazott szerver-technoldgia teszi lehet6vé: a programok
nem a kliens gépeken futnak, hanem a szerveren, igy a tébb
felhasznalé altal futtatott kiilonbdz6 funkcidkhoz tartozo ko-
z6s adatok adatbazisbdl vald felolvasasa egyszeri procesz-
szor- és adatbazismivelet-koltségként jelentkezik. Ugyan-
akkor, mivel a cache az 6sszes felhasznalé szamara kozos,
az Osszes adat a szerver szamitégépen maximum egy pél-
danyban van tarolva (és nem minden kliens gépen), igy a
rendszer 6ssz-memoriaigénye nem tul nagy (néhany szaz
megabaijt), rdadasul a szerverek eleve olyan memdéria-kapa-
citassal rendelkeznek, hogy az e-MedSolution cache-ek
nem terhelik le a szamitdgépet.

Szintén az alkalmazott technoldgianak készénhetéen az
e-MedSolution hatékonyan kihasznalja az ugynevezett Con-
nection Pooling-ot, azaz az adatbazis-kapcsolatok kézponti
menedzselését és Ujrafelhasznalasat — alkalmazkodva az
eddigi fogalmakhoz, az adatbazis-kapcsolatok kézponti
cache-elését. A felhasznaldi interakcionak megfelel§ Uzleti
logika kikeresi az adatbazisbdl az adatokat, és megjeleniti
azt a felhasznaloi fellleten. A Connection Pool a rendszer
inditasakor létrehoz néhany adatbazis-kapcsolatot, ezeket
eltarolia a memoridaban, majd amikor egy Uzleti logikanak
adatbazis-miveletre van sziksége, akkor a kapcsolatot
odaadja, majd a mivelet végén visszakapja. Mivel a rend-
szerben lévé adatbazis-miiveletek relativ gyorsak, egy né-
hany tizedmasodperc alatt befejezédnek, ezért az adatba-
zis-kapcsolat hamar felszabadul, és mas uzleti logika ren-
delkezésére all. Ennek készénhetben relativ kisszamu adat-
bazis-kapcsolat elegendé a rendszer miikddéséhez, mivel
amennyiben adott pillanatban nincs szabad adatbazis-kap-

csolat, az Uzleti logika gyakorlatilag észrevehetetlenul kis
ideig varakozik, majd adatbazis-kapcsolathoz jut, és folytat-
ja mikodését. A Pool-ban Iévé adatbazis-kapcsolatok sza-
manak paraméterezésével elérhetd, hogy mindig legyen
egy néhany szabad adatbazis-kapcsolat, azaz egyetlen lz-
leti logika se varakozzon. Ez a technolégia azt eredménye-
zi, hogy a rendszerbe bejelentkezett minden felhasznalénak
nem kell sajat egyedi adatbazis-kapcsolatot fenntartani, jo-
val kevesebb is elegendd, tehat a kérhaznak kevesebb
adatbazis licencet kell vasarolnia.

Mindezek mellett a rendszer alapjat képezik az allapot-
gépek, azaz azok az objektumok, amely nyilvantartjak, hogy
a felhasznal6 egy adott munkafolyamatban, egy adott funk-
cié megvaldsitasaban pontosan hol tart. Ezek az objektu-
mok vezérlik a rendszer mikddését, példaul csak akkor en-
gedélyezik az adatbazisba val6 roégzitést, ha azok ellenér-
zése és jovahagyasa mar megtortént stb.

RENDSZERTERVEZES

Egy felhasznal6i igény megvaldsitasa a kévetkezd jol
kérllhatarolhatd lépésekbdl all:

» Szoftverspecifikacio, melynek soran az ismert felhasz-
naléi igények rogzitésre kerdlnek.

* Szoftvertervezés és implementacié, melynek soran az
igényeket teljesits, és a rendszerbe illeszked§ szoftver-
komponens megvalositasra kerdl.

* Szoftvervalidalas, amely biztositja, hogy az Ugyfél azt
kapja, amit szeretne.

e Szoftverevolucio, azaz az atadast kdvetéen az Gjabb fel-
hasznaldi igények szerint a szoftver aktualizalasa.

Az egyszer(ibb funkciok esetében ezek a lépések jol el-
hatarolhatéak. Az ugyfél jelez egy igényt, amelyet az e-
MedSolution tanacsaddk egyeztetnek és specifikalnak. Ez-
utan a rendszer- és szoftvertervezés kdvetkezik, amikor a
rendszer egészére ralatassal rendelkezé személyek (rend-
szertervezG-fejleszt6) definialjak azokat a technikai kévetel-
ményeket és meghatarozzak azokat a kapcsolodasi ponto-
kat, amelyek ismeretében az implementacio és fejlesztéi
teszt elvégezhetd. Ezt kdveti egy integralasi folyamat, ami-
kor az adott fejleszt6i kdrnyezetbdl egy kdzds verzidba, az-
az atadhat¢ allapotba kertl a modul. Az integracios teszt a
modul sajat hibain tul a tébbi rendszerkomponenssel vald
kapcsolodasi hibakat is felderiti, igy azok javitasara még a
termék atadasa el6tt lehet6ség van. Ezutan kévetkezik a
kész szoftver atadasa. Ezek a lépések a klasszikus szoftver-
fejlesztési modell, a vizesésmodell alkotéelemei.

A bonyolultabb igények teljesitése érdekében egyéb
szoftverfejlesztési modellt is alkalmazunk, példaul az evolu-
ciés fejlesztést, amikor a definialt igények alapjan létrején
egy prototipus, amelyet az lgyfél megtekint, pontositja az
igényeit, erre mdédosul a szoftver, egészen addig, ameddig
az lgyfél elégedett nem lesz. Ez a modell abban az esetben
alkalmazandd, amikor az igényelt funkcié annyira dsszetett,
hogy a felhasznalé nem tudja részletesen és pontosan el-
mondani a kévetelményeket.
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AZ e-MedSolution SZAMOKBAN

Az ISH az évek soran szamos Ugyféllel keriilt kapcsolat-
ba, melynek eredményeképpen az e-MedSolution rengeteg,
felhasznaldi igényre készitett fejlesztést tartalmaz. Mivel
ezek a felhasznaldi igények folyamatosan valtoznak, raada-
sul a rendszer a szintén allandéan valtozé jogszabalyi
kévetelményeknek is mindig meg kell, hogy feleljen, az
e-MedSolution a fejlesztés nyolc éve alatt 2000-nél (az-
az kett6ezernél) is tdbb verzi6-modositast élt meg. Az
e-MedSolution tdbb mint 1100 képernyét tartalmaz, amelye-

A SZERzZO BEMUTATASA

Hadhazi-Borsos Balazs

1994-1998: egyetemi képzés — ,Babes
— Bolyai” Tudomanyegyetem (Kolozs-
var, Romania), Matematika és Informa-
tika Kar, Informatika szak

1998-1999: Master of Science tovabb-
képzés mesterséges intelligencia sza-
kon — ,Babes — Bolyai” Tudomanyegye-
tem (Kolozsvar, Romania), Matematika
és Informatika Kar, valamint ,Johannes Kepler’ Tudomany-
egyetem (Linz, Ausztria)

Folytatas a 25. oldalrdl

ket 6sszesen 1600-at meghalado funkcid jelenit meg. A kb.
10 200 java forrasallomany (egy forrasallomany egy java ob-
jektumnak felel meg) 6sszesen tébb mint 1 000 000 (azaz
egymillié) programsorbdl all.

Annak ellenére, hogy az e-MedSolution-t szamos kor-
hazban teljes koérlien hasznaljak, a rendszer fejlesztése
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ralja az ujabb és Ujabb fejlesztési igényeket, amelye-
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e-MedSolution-t mind nagyobb és nagyobb megelégedés-
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2008-t6l: PhD képzés — Debreceni Egyetem (Debrecen,
Magyarorszag), Informatikai Kar

1999-16l foglalkozik orvosi informatikaval. Az e-MedSolution
fejlesztésében a kezdetektdl aktivan részt vett, jelenleg
vezet§ szoftverfejlesztéként, rendszerszervezéként és ta-
nacsadoként segiti az e-MedSolution fejlesztését, izemel-
tetését és Uj kérhazakban térténd bevezetését. Célkitlizé-
sei kOzo6tt szerepel a szoftver-ergondma szempontjait
figyelembe véve az e-MedSolution kezelhet6ségének ja-
vitasa.

A szkizofrénia kezelésében sajatos nehézséget jelent, hogy a betegek nehezen fogadjak el a betegség tényét, a
hosszantarté terapia szikségességét. A mindennapi klinikai gyakorlatban kiemelt jelentésége van tehat a paciens
egyuttmiik6dését javito terapias modszereknek, a bizalmon alapuld orvos-beteg kapcsolatnak és kommunikécionak.
Dr. Xavier Amador, a Teachers College Columbia University (USA) klinikai pszicholégia professzora el6adaséban
ismertette az altala kidolgozott un. LEAP (Listen-Empathize-Agree-Partnership) médszert. Bemutatta, hogyan alakit-
hatunk ki bizalmi Iégkért akkor is, ha betegink vagy csalddtagunk meg van gy6z6dve arrdl, hogy nincs sziksége
orvosi segitségre. Amador professzor médszerét a Nem vagyok beteg, nincs sziikségem segitségre! cimii kényvében
adta koézre, amelynek magyarorszagi bemutatéjara a 10. Szkizofrénia Akadémian kertlt sor. ,Rajéttem, hogy azok a
tudomanyos eredmények, amelyeket én mar j6l ismertem, sok olyan emberhez még nem jutottak el, akiknek pedig
nagy szikséglk volna erre a tudasanyagra. Ezért irtam ezt a kdnyvet.” — irta kényve elészavaban a szerzg, aki
részben pszicholdgusként, részben csalddtagként megtapasztalta a szkizofrénia kezelésének nehézségeit. A konyv-
bemutatdn kifejtette: a médosult agymiikédés kdvetkeztében a szkizofrénia gyakran, az esetek nagyjabdl felében jar
egyltt a betegségbelatés teljes vagy részleges hianyaval — anozogndéziaval -, ami értelemszeriien azt eredményezi,
hogy a paciens szikségtelennek itéli a kezelést. Kérdésunkre vélaszolva dr. Amador elmondta, hogy feltehet6en az
anozogndzia egyéb korképekben, példaul bipolaris depresszidban, alkoholizmusban és kényszerbetegségben is el6-
fordul, e tekintetben jelenleg aktiv kutatédsok zajlanak vilagszerte. A LEAP mddszer a szkizofrénian kivul szamtalan
mas probléma megoldéasaban is hatdsosnak bizonyult. Dr. Amador kényve els6 kiaddséanak megjelenése 6ta tébb
ezer embert — csaladtagokat és egészségugyi szakembereket — tanitott meg a mddszerre, hogy miként gy6zzék meg
a mentalis betegségben szenveddket a kezelés elfogadasardl. Dr. Amadorrdl és a LEAP szeminariumokrdl a
www.XavierAmador.com weboldalon talalhaté tovabbi informacio.
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