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Program

Majus 26.

10:00-
12:00

MEGNYITO ES PLENARIS ULES

Dékani koszonté — Matyus Laszld

Plenaris el6adasok: intézetigazgaték beszamoldi az elmult 3 évrdl
Csatho Arpad Pécsi Tudoményegyetem
Kelemen Oguz Szegedi Tudomanyegyetem
Purebl Gyérgy Semmelweis Egyetem
Késa Karolina - Bugan Antal Debreceni Egyetem

12:00-13:00 Ebédszlinet

13:00-
14:30

MENTALIS EGESZSEG - NAGYTEREM

HUMANIORAK - KISTEREM

1/1. szekcid

2/1. szekcid

Bddizs Robert: Az alvasra forditott id6 és az alvas
id6zitése a feln6tt magyar lakossag korében:
kronobiolégiai megfontoldsok

Banfalvi Attila: A COVID-19 szindémia a
bizalmatlansag koraban

Kovdacs-Téth Beata: Az artalmas gyermekkori élmények
egyuttjarasa komplex tiinetekkel serdiil6korban

Bodnar Janos Kristof: Néhany megjegyzés
az akaratszabadsag kérdéséhez

Balog Piroska: A klimavaltozastdl valé szorongas és a
mentdlis egészségi allapot 6sszefliggései

Dobos Attila: Mit tanithat neklink a herme-
neutika az orvos-beteg talalkozasrél?

Babusa Bernadett: Evészavarok a COVID-19 pandémia
idején: kockazati faktorok és intervencios ajanldsok

Kémives Sandor: Elviselhetetlen
szenvedés. Az SOS-V mérGeszkoz

Gdcs Bordka: A Pécsi Tudomanyegyetem tanacsadd
szolgalatainak tapasztalatai az online tanacsadasrol és
a hallgaték sérilékenységérdl

Laki Bedta: A genetikai beavatkozasok
néhany aktualis moralis dilemmaja

Péter Orsolya Marta: A Covid-pandémia olaszorszagi
tapasztalatai

14:30-15:00 Kavésziinet

15:00-
16:15

1/2. szekcid

2/2. szekcid

Stauder Adrienne: Eszlelt stressz szint valtozésa a
magyar lakossag egyes alcsoportjaiban 2013 és 2021
kozott

Nemes Laszld: Episztemikus
igazsagtalansag az orvosldsban - a
paciensek és az orvosok esete

Zana Agnes: A pandémia hatdsa az intenziv terapias
ellatasban dolgozék mentalis egészségére

Susanszky Anna: Orvostanhallgatdk hivatds
megitélése a Covid-19 jarvany idején

Szépe Orsolya: A COVID-19 hatdsa a gyogyszertari
dolgozdk lelki egészségére és a gyogyszerészi
kommunikaciora

Tari Gergely: Merre tovabb orvosi etika? Az
etikaoktatas jovGje a Szegedi
Tudomanyegyetemen

Tiringer Istvan: A kronikus faradtsag szindroma
felfogasanak valtozasai

Péter Szabina: Az orvosi gyakorlathoz
tarsult ,nGi” szerepek. Gondolatok a
Vardszoba cim( kiallitas kapcsan

Székely Andras: A COVID-19 pandémia els6 hullamanak
hatdsai az egészségligyben és a szocidlis teriileten
dolgozdkra

Kiss Gyorgy: Testi fogyatékossag a
klasszikus gyermekirodalomban: akkor és
most

16:15-16:45 Kavésziinet

16:45-
18:00

POSZTERSZEKCIO: poszterek bemutatdsa

20:00 Diszvacsora a Viktoria étteremben (Debrecen, Oldh G. u. 3.)




Majus 27.

NAGYTEREM

3. szekcid OKTATAS

Fiizesi Zsuzsanna: A hulldm tetején: Tanuldsi kultira a PTE AOK-on

Faubl Néra: Hogyan tovdbb? Merre tovabb? Fokuszcsoportos vizsgalatok orvostanhallgatdk
szakirdny- és munkahely-valasztasi preferenciairdl

9:00- Kiss Hedvig: Arral szemben: a magatartdstudomanyi targyak létjogosultsaga az alapozé modulban

10:30 | Matuz Andras: Orvostanhallgatdk karrierdontéseinek vizsgalata gépi tanulassal

kihivasai

Szilasi Veronika: Az els6éves és masodéves német nyelv(i oktatds aktualis mddszertani és tematikai

oktaték szemszogébdl

10:30-11:00 Kavésziinet

4. szekcié DIGITALIS ALKALMAZASOK AZ EGESZSEGUGYBEN

Csaba Gerg6: Képzési és Kimeneti Kovetelmények teljeslilése az orvosképzésben —a hallgatdk és az

Kollar Janos: Orvostanhallgatdk idGs, demens betegek iranti attitlidjeinek pozitiv irdnyu
megvaltoztatdsa virtudlis valdosag segitségével

Boros Julianna: Digitalis egészségligyi megoldasok haszndlata a korlatozottsaggal él6k korében

11:00- | Gy6rffy Zsuzsa: Digitalis egészségligyi megoldasok az orvoslasban: A hallgatéi felmérés elsé
12:15 | eredményei

Girasek Edmond: Digitdlis egészségligyi megolddsok az orvoslasban: A lakossagi felmérés
eredményei

COVID 19 id6szakban

12:15-12:30 A poszterszekcié eredményhirdetése, a konferencia zarasa

12:30-13:30 Ebéd

A konferencia helyszine a Debreceni Egyetem Oktatasi Kozpontja (Id. kiilon térképen)
Tudnivalok az el6adasokral

Az el6adasok bemutatdsahoz laptop és projektor rendelkezésre all. Az el6adasok id6tartama 10-12 perc,
melyet 3-5 perces megbeszélés kovet. A szekcidk lebonyolitasat a szekcidelnokok felligyelik, akiknek neve
félkovérrel szerepel a programban.

Tudnivalok a poszter szekciordl

A posztereket A1 méretben (60x84 cm), all6 elrendezésben kérjik elkésziteni. A posztereket a szervezék
altal biztositott allvanyokra kérjik felhelyezni majus 26. cstitortok 13 oraig.

A poszter szekcid soran az els6 szerz6k 3 perces szobeli 0sszefoglaldban ismertetik a poszter anyagat,
melyet kdvet6en tovabbi 3 percben van lehetGség kérdéseket feltenni. A posztereket birdld bizottsag
értékeli, és megallapitja az elsé harom helyezést. A bizottsag tagjai: Prof. Dr. Tury Ferenc (elndk, SE), dr.
Csigd Katalin (DE), dr. Molnar Eva (SZTE), dr. Tiringer Istvan (PTE). A résztvevdk is szavazhatnak a legjobb
poszterre, mely a szavazatok alapjan kdzonségdijat nyer.

Dobrossy Bence: Digitalis egészségligyi megoldasok az orvosldsban: Digitalis egészségligyi stratégia a




2022. majus 26. 17:00

Poszterszekcio

1 Barna Péter Kognitiv képesség felmérés és pszicholégiai kérdGives
vizsgdlat integracidja stressz- és relaxacios-szint mliszeres
mérésével

2 Dolhai Maté A testkép és az esztétikai plasztikai mitétek kapcsolata:
szakirodalmi 6sszefoglald

3 Grebely Péter A nevelBsziilGség hatterének és sikerességének komplex
pszicholdgiai vizsgdlata

4 Krishnan, Rohan Piloting biofeedback training for managing stress in medical
students

5 Labiscsak-Erdélyi Zsuzsa Az 6nértékelés és az iskolai pszichoszocidlis tényez6k hatasa
az élettel valé elégedettségre kozépiskolasok korében

6 Mikdczé Johanna Magatartastudomany oktatas kiscsoportos miihelymunka
formajaban: kihivasok és sikerek kortarsoktatdi szemmel

7 Moadis Laszld A betegségaktivitas osszefliggései pszichoszocialis és
spiritudlis tényezbkkel primer Sjogren szindrémaban

8 Pintér Zsolt Balazs A tdvoktatas hatékonysaganak vizsgalata alapvet6 sebészeti
készségek oktatasa soran

9 Obal Annabella Az online oktatdsra valo atallas el6nyei: a pszicholdgia oktatas
poszttraumads novekedése a koronavirus-jarvany
kovetkezményeként

10 Oladh Barnabas Az ,Ariadné fonala” pszicholégiai konzultacids szolgalat
internetre adaptaldsa és az igénybevétel elemzése a
pandémia alatt

11 Osvath Matyas Iskolazottsagi szint becslése irott beteg-élmények alapjan
olvashatdsagi indexek segitségével

12 Szabd Istvan Lemorzsolddasi trendek a PTE Altalanos Orvostudomanyi
Kardn az elmult 3 évben

13 Szikszai Alexandra A Covid-19 hatdsa a mentalis egészségre nézve




Intézetigazgatok beszamoloéi az elmult 3 évrol

Dr. Csatho Arpad
egyetemi docens
Pécsi Tudomanyegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Viralis digitalizacio: a digitalis oktatasi modszerek kritikus elemzése pécsi
és nemzetkozi tapasztalatok alapjan

Mint minden tarsadalmi krizis, a koronavirus jarvany is hatast gyakorolt az oktatas
modszertandra. A hatds drasztikusnak tekintheté: a jarvany a digitalis, techno-pedagogiai
modszerek hasznalatat sokszorosara emelte; kikényszeritette a ndvekedést az alkalmazott
modszerek mennyiségének és valtozatossaganak szempontjabol is. A hirtelen jott oktatasi
valtozés innovativ, kreativ energiat szabaditott fel, oriasi hatdssal volt az oktatastechnoldgiai
ipar novekedésére, valamint, legfontosabb eredményként, megvédte a didkok, egyetemi
hallgatok tanulashoz valo jogat.

A jarvanyt megeldz6 idOszakok viszonylag lassi oktatds-technolédgiai fejlodése ugyanakkor
¢érthetd. A technologia alapt tudastranszfernek szadmos gatja van: gazdaséagi, szocidlis,
kulturalis, és jogi folyamatok szabdlyozzdk azt, hogy az ismeretatadds folyamataba mikor és
hol kapcsolddik be a technoldgia. Ezt a sok-tényezds kontrollt torte at egy pillanat alatt a
jarvany, amely azonnal felveti a kérdést, hogy az eddigi szabalyozas mennyire volt a fejlédés
gatja, és mennyire egy adaptiv szabalyzorendszer.

Az el6adas altalanos célja az, hogy az orvosképzésre vonatkoztatva vizsgélja azt a kérdéskort,
hogy a technologiai fejlodés valoban (orvostan)hallgatdé-kozponti rendszert teremt-e, vagy
inkabb elszigetelt hallgatok virtudlisan Osszekotott csoportjat hozza létre. Mas szavakkal, a
kérdés amire valaszt keresek az az, hogy az orvosképzés innovaci6 alap koncepcidja hogyan
viszonyul a hallgaté-kozpontt oktatas koncepcidjahoz.

A fenti altalanos kérdést az eléadas harom specifikus témara épitve kozeliti meg. Egyrészt,
bemutatasra keriil egy szisztematikus irodalmi attekintés, amely szamos nemzetk6zi kézlemény
eredményét Osszegezve mutatja be mindazokat a pedagdgiai valtozasokat, amelyek az
orvosképzést kisérték a jarvanyiddszak sordn. Masrészt, a nemzetkozi eredményekkel
Osszehasonlitva, a pécsi magatartastudomanyi képzés tapasztalatait Osszegzem. Végiil, az
eredmények, tapasztaltok fontos értelmezési szempontjaként, az eléadas kiemeli az oktatasi

technologia eltérd hatdsat a tanulds és gondolkodas kiilonbozd szintjein.



Dr. Kelemen Oguz

egyetemi docens
Szegedi Tudomanyegyetem, Szent-Gyorgyi Albert Orvostudomanyi Kar,
Magatartastudomanyi Intézet

wdzerelem COVID idején”

2020-tol szamos kihivas érintette az intézményt €s a magatartastudomanyi tantargyak oktatasat.
Mindenekel6tt a COVID hoz tarsuld oktatoi, hallgatoi hianyzasok- kirendelések, az online
atallas, a digitalis vizsgdztatas gyors alkalmazkodast kivant. Ezzel parhuzamosan a szegedi
orvosképzésben nagyformatuma kurrikulum-reformot inditottak. A budapesti centralizalt
modellel ellentétben Szegeden az intézetekkel egyiittmiikddve torténtek az el6készitések. A
részlegesen megvalosult reform foként az elméleti intézeteket érintette, ezen belill i a
Magatartastudomanyi Intézet oktatasi programja is jelentdsen valtozott. A kurrikulum-reform
soran igyekeztiink a motivacios interju alapelvének jegyében a vagyott céljainkat a cselekvési
terviinkkel szinkronizalni. A vezérfonal az elméleti, frontalis oktatasi 6raszamok csokkentése,
¢s a gyakorlati oktatds fejlesztése lett. Elértiikk, hogy az etika és az orvosi pszicholdgia
tantargyak oktatasa a 4. évre keriiljenek, amikor is ezen ismeretek befogaddsidra mar
nyitottabbak a hallgatok, mint az els¢ években. A posztgradudlis teriileten részt vettiink a
szegedi ,,Fészek” pszichoterapids képzés megalapitdsdban, szervezésében, az oktatasi tematika
kialakitasaban. Ez az orszadgosan egyediilallo egészségpszichologiai szakpszichologusi képzést
elvégzok részére is felkinalja a tovabbi szakmai fejlddés lehetdségét. Az oktatasi teriileten
bekdvetkezett valtozasok részletes bemutatdsa segitheti mas egyetemek kurrikulum-reform
1épéseit, illetve szamos tapasztalattal bovithetik a posztgradudlis Ujitasok tervezését. Mindezek
mellett 2021-ben megkezdddott az Intézet teljes kori felujitasa, ami miatt jelenleg ,,ideiglenes”
helyszinre koltoztiink. A feljitas koriili egyetemi reakcidk lehetdséget teremtenek az intézet
altal oktatott, az etologiai dimenzidk jelentdségén til, a kommunikacios stratégidk valds
helyzetli tesztelésére is. A jelenlegi elhtizodo ,,ideiglenes allapot”, az ebben megjelend
intézetszintli kihivasok egyfeldl a stresszkezelési stratégidink felfrissitését, masfeldl a

poszttraumas ndvekedés lehetdségét is kinaltak és kinaljak jelenleg is.



Dr. Purebl Gyorgy

egyetemi tanar
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

COVID-on innen és tul

2020 marciusa gyokeres valtozast hozott a Magatartastudomanyi Intézet ¢életében. Két hét alatt
kellett elinditanunk az online oktatast, 10 nap alatt az online betegellatast, és 24 oOra alatt a
hallgat6i krizis-telefonszolgalatot, hdrom nyelven. A sokszor véaratlan kihivasok ezutan is
folytatodtak. Kiterjesztettiik a hallgatoi pszichologiai konzultacids szolgélatot, elinditottuk
dolgoz6i pszichologiai konzultacios szolgaltatasunkat, online ,,pszichologiai immunizacids”
tanfolyamot inditottuk a COVID osztalyokon dolgoz6 hallgatdink és kollégaink részére. Ez az
id6észak folyamatos tanulassal is szolgalt. Megtanultuk az online oktatas elonyeit és hatranyait,
ma mar tudjuk, milyen pszichologiai segitség nyujthatd online, és mikor van mindenképpen
szlikség személyes talalkozora, hogyan miikddik a csoportdinamika online térben, és hogyan
talalhatunk vissza a normal miikodéseinkhez a jarvanyhullamok csillapodasaval. Nagyon sokat
tanultunk tehat mi is. Ami azonban mindenképpen eléremutatd, hogy a COVID alatt nagyon
sokat tanultak a magatartdstudoméanyokrdl a tarsszakmak, tarsintézetek, és meg tudtuk igazan

mutatni, hogyan lehet a magatartastudomanyokra tamaszkodni krizishelyzetben.



Prof. Dr. Kbésa Karolina

egyetemi tanar
Debreceni Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Kompetencia-alapi-e, jo mindségii-e a hazai fels6oktatas?

A Debreceni Egyetem Magatartastudomanyi Intézete jelentds atalakuldsokon ment keresztiil az
elmult években. Ezek egy része szervezeti jellegli volt, amelyek soran az Intézet a
Népegészségiigyi Kartél az Altalanos Orvostudomanyi Karhoz keriilt. A valtozasok maésik
része mddszertani volt, és — minden mdas hazai felsdoktatasi intézményhez hasonléan — a
koronavirus-jarvany miatt valt sziikségess¢, amely miatt mind az oktatast, mind a hallgatéknak
nyujtott mentalis segitd szolgalatot online formara kellett atalakitani. A valtozasok kiilonféle, a
felsdoktatds mindségével kapcsolatos kérdéseket hoztak felszinre. Ezek egy része a
leghatékonyabb oktatasi stratégidkkal és moddszerekkel kapcsolatos; mas része a hallgatoi
kompetencidk értékelésének modszereire vonatkozik. E kérdések egy tobb évtizedes folyamat
ujabb allomasat tiikkrozik, amelyet a pandémia reflektorfénybe allitott. A Bloom éaltal az 1950-
es években kidolgozott kompetencia-alapt képzés koncepcioja 1997-ben elsd, majd 2011-ben
masodik valtozatban keriilt meghatarozasra az oktatds egységes nemzetkdzi osztalyozasi
rendszere (ISCED) formdjadban. 2005-ben elfogadasra keriilt az Eurdpai Felsdoktatasi
Térségnek az ISCED-hez igazitott Képesitési Keretrendszere, majd 2008-ban az Eurodpai
Képesitési Keretrendszer (EKKR). Az utobbihoz illeszkedd Magyar Képesitési Keretrendszer
(MKKR) 2011-ben keriilt nyilvanossagra, amelyet 2014-ben a kiilonféle szakteriiletek kimeneti
leirasainak kozzététele, majd 2015-ben az alap- és mesterképzések képzési és kimeneti
kovetelményeinek kompetencia-alapu atalakitasa kovetett. A hazai felsdoktatas kompetencia-
alapu atalakitasa tehat jogilag Iényegében megtortént, ennek tényleges megvalosulasa azonban
korantsem tekinthetd lezartnak. Nemcsak eredmények, hanem — a koronavirus-jarvany hataséara
nyomatékositottan — modszertan tekintetében is nyitott kérdés, hogy milyen mindségii a
kompetencia-alapu felsGoktatas a korabbi rendszerhez képest. A valaszok megtalalasahoz
szdzadunk digitalis lehetdségei mellett az EU-n kiviili orszagok, elsdsorban az USA gyakorlatat

is érdemes figyelembe venni.



I. szekcio: Mentalis egészség

Baodizs Robert
egyetemi docens
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Az alvasra forditott id6 és az alvas idozitése a felnott magyar lakossag
korében: kronobioldgiai megfontolasok

Vizsgalatunk az els6, hazai reprezentativ mintan végzett elemzés, amely az alvas idOtartamanak
¢s 1dozitésének egészséggel és jolléttel kapcsolatos vonatkozasait igyekszik feltarni. Mig a
korabbi vizsgalatok elsdsorban az alvassal kapcsolatos tlinetekrdl és panaszokrol adtak szamot,
jelen esetben az id6i tényezok keriiltek az elemzés fokuszaba. Eredményeink szerint a magyar
felnott lakossag atlagos alvéasideje megfelel az elvartnak (8 o6ra 13 perc), ugyanakkor egyes
betegségek rovidebb (1égzdszervi betegségek) vagy hosszabb (gyomor- és nyombél fekély)
alvassal jarnak egyiitt. Az alvas idGtartama az altalanos jollét kedvezd indikatora. Az
alvasperiodus kozepe éjjeli 3 orara tehetd, ami azonban igen jelentOs €letkori befolyas alatt ll
(a fiatalkoru alanyok késobb alszanak) és nemi kiilonbségekkel jellemezhetd (a férfiak
késdbben alszanak a ndknél). A kérddivet kitdltok almossagszintje egyarant fiiggott a kitoltés
idépontjatol €s a kitoltd habitualis alvasidozitésétdl (a korabban alvok este, a késdbben alvok
délelott voltak almosabbak). A szabadnapok és a munkanapok kozotti alvasidézitésbeli
kiilonbség népességben becsiilt 4tlaga 1 ora és 9 perc. E tényezd jelentdsnek bizonyult az
almossag illetleg az éberség fenntartdsa vonatkozasdban. Eredményeink arra engednek
kovetkeztetni, hogy az alvéas idébeli dimenzi6i kapcsolatban allnak az altalanos jolléttel, az
¢berséggel €s az egészséggel, ezért tovabbi vizsgalatuk egy potencialisan népegészségiigyi

jelentdségl teriiletet jelolnek ki.
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Kovacs-T6th Beata
egyetemi tanarsegéd

Debreceni Egyetem, Altaldnos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Az artalmas gyermekkori élmények egyiittjarasa komplex tiinetekkel
serdiilokorban

A becslések szerint akar 1 milliard gyermeket is érhet vilagszerte bantalmazés, azaz minden
masodik 2-17 éves koru gyermek megtapasztalja az er6szak valamilyen formdjat évente. Ma
mar szamos kutatds bizonyitja, hogy a bantalmazast elszenvedd gyermekek fokozottan ki
vannak téve kiilonb6zo a mentélis és szomatikus zavarok kockézatanak: egészségkarositd
magatartasformaknak, mentalis, kronikus és fertézd betegségeknek valamint szocialis
problémaknak. Az USA-ban 1995-ben indult az Adverse Childhood Experiences Study (ACE
kutatés) hatdsara vilagszerte elindultak az artalmas élmények és az azokkal Osszefliggésben
1év6 mentalis és szomatikus tiinetek felmérésére iranyulod kutatasok. A kozép-kelet-europai
régioban jelenleg is kevés, Magyarorszagon pedig egyetlen empirikus kutatds tortént a
gyermekkori (18 éves kor el6tti) artalmas élmények tekintetében, és az is feln6tt korosztalyra
vonatkozodan. A serdiild korosztaly korében egyaltalan nincs hazankban empirikus kutatas az
artalmas élményekre vonatkozoan, pedig a beavatkozas bizonyitottan hatékonyabb ebben az
iddszakban. Vizsgalatunkkal azt az (irt szeretnénk betdlteni, ami a kelet-kdzép-eurdpai régioban
¢s igy Magyarorszagon is tapasztalhatd a témaval kapcsolatban. Kutatdsunkban az artalmas
gyermekkori élmények felmérése mellett az azokkal kapcsolatban all6 mentalis és viselkedéses
tiineteket, valamint szubjektiv egészségi panaszokat is felmértiik serdiilé korosztalyban.
Vizsgalataink nemcsak a sziileikkel csaladban €16 ,,normal” populaciora terjedtek ki, hanem
gyermekvédelemben ¢€l6 serdiiloket is vizsgaljuk. Kutatdsunk célja az artalmakra és a
kovetkezményekre vonatkozd empirikus adatok feltardsa mellett a témara valo
figyelemfelhivas, érzékenyités a szakemberek és a kozvélemény korében, beleértve a
dontéshozokat is. Sajnos, hazdnkban mind a gyermekek azonositdsa, mind pedig a terapias
megsegités tekintetében gyerekcipdben jarunk. Méltatlanul elhanyagolt kutatdsi teriilet a
gyermekkori artalmak és azok kovetkezményeinek a vizsgalata, pedig a preventiv €s a terapias

beavatkozasokat ennek ismeretében lehet célzottan megtervezni és kivitelezni.
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Dr. Balog Piroska

egyetemi docens
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudoményi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzo: Szabo Zsolt

A klimavaltozastol valo szorongas és a mentalis egészségi allapot
osszefiiggései

Elézmények. A klimavaltozas indirekt vagy kozvetett hatasai nagyon Osszetettek, nehezen
megragadhatéak. A  szakirodalomban a klimavaltozasra iranyulé figyelem, vagy
klimatudatossag (,,climate awareness”), illetve a klimaszorongas (,,climate anxiety”) a
leggyakrabban hasznalt kifejezések e jelenségek vizsgalatakor. Kutatasunk célja annak
elemzése, hogy a magyar felndttek szerint milyen mértékben jelentenek veszélyt,
fenyegetettséget orszdgunk szdmara: a viladgjarvanyok, a klimavaltozds, a természeti
katasztrofak (aradasok, foldrengés), a kornyezet szennyezddés, az éldhelyek eltiinése, az
¢lovildg sokszinliségének csokkenése. Vizsgaltuk azt is, hogy a klimavaltozastol valo
szorongas (akik a klimavaltozast nagy veszélynek tekintik), milyen Osszefiiggéseket mutat a
mentalis egészségi allapottal.

Modszerek. A Hungarostudy 2021 adatbazisa. ,,Véleménye szerint az alabbi tényez6k mennyire
jelentenek veszélyt, fenyegetettséget az orszag szamara? Valaszaihoz kérem, hasznaljon egy 1-
10-ig terjedd skalat, ahol az 1-es azt jelenti, hogy egyaltalan nem jelent veszélyt, a 10-es pedig
azt, hogy nagyon nagy veszélyt jelent!” , klimavéltozas” ,természeti katasztrofak”,
,»vildgjarvanyok”, ,.€l6helyek eltlinése”, , kornyezeti szennyezés”. A mentalis egészségi allapot
mutatdiként hasznéltuk a Roviditett Beck Depresszio Kérdoiv, az Eszlelt Stressz Kérdéiv, a
Rovid WHO Jollét Kérddiv pontszamait, valamint azt, hogy mennyire elégedett a csaladjaval,
gyermekeivel, sziileivel, és egészében véve mennyire elégedett az életével.

Eredmények. A magyar tarsadalom nagy veszélynek tartja a klimavaltozast, minden kérdés
esetén a valaszok atlagértéke 7-8 kozott van. A vizsgalt szociodemografiai mutatok koziil a
parkapcsolatban val6 elkotelezddés (élettarsi vagy hédzastarsi kapcsolatban élés), a sziildség
(akinek gyermeke van), az alacsony személyes nettd jovedelem mutatott szignifikans
Osszefliggést a klimavaltozassal kapcsolatos erdsebb félelemmel. A mentélis egészség és a
klimaszorongas Osszefliggéseit vizsgalva, ellentmondasos eredmények sziilettek: egyrészt, a
hipotézisnek megfelelden a magasabb klimaszorongas alacsonyabb szubjektiv jolléttel jart
egyiitt, de madsrészt, a hipotézisnek ellentmondva, a magasabb klimaszorongas kevesebb
depresszios tiinettel jart egyiitt. Eletkortol és végzettségtol fliggetleniil, a Beck Depresszid

crer

legalacsonyabb klimaszorongast.
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Dr Babusa Bernadett
adjunktus
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzd: Dr. Tury Ferenc

Evészavarok a COVID-19 pandémia idején: kockazati faktorok és
intervencios ajanlasok

A COVID-19 pandémia idészakdban megszaporodd pszichiatriai betegségek mellett az
evészavarok (anorexia nervosa, bulimia nervosa, falaszavar) incidencidja is megugrott, illetve
a zavart evési szokdsok gyakorisaga is megnétt. Mindemellett sulyosbodtak az
evészavartiinetek, €s a mar teljes vagy részleges remisszidban 1évd paciensek relapszus aranya
is megnovekedett. Mindezek hatterében tobb kockézati tényezd azonosithatd: a koronavirus
megfékezésére tett intézkedések megvaltozott kornyezeti korilményeket idéztek eld, igy
valtozott az étel elérhetdsége és az ételhez vald viszony, az egészséges megkiizdési
mechanizmusok limitalédtak, a sportoldsi lehetdségek atmenetileg besziikiiltek, megndtt a
kozosségi média fogyasztdsa, a stresszkeltd ¢Eletesemények kifejezettebbek lettek,
megnovekedett a csalddon beliili fesziiltség és bantalmazas. A jarvanyligyi intézkedések és a
szerepet jatszo diszfunkciondlis csalddi jellemzOk hangsulyosabbd valtak, Ggymint az
Osszemosott csaladi hatarok, a sziildi tulvédes, a csaladi szokédsokra és szabalyokra vonatkozo
rigiditas, a konfliktusmegoldas hianya, valamint a gyermek bevondsa a sziil6i konfliktusba.

A pandémia kovetkeztében felmertiild terapias ajanlasokat, kiilonos tekintettel az online terapidk

specialis lehetdségeire, szintén attekintjiik.
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Dr. Gacs Bordka

tudomanyos munkatars
Pécsi Tudoményegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

A Pécsi Tudomanyegyetem tanacsado szolgalatainak tapasztalatai az online
tanacsadasrol és a hallgatok sériilékenységeérol.

Az Pszicholodgiai Konzultacios Szolgalat és a Student Counselling a Pécsi Tudomanyegyetem
pszicholdgiai tanacsado szolgalatai, melyek k6zds célja, hogy pszicholdgiai segitséget nyujtson
a szokasos ¢letvezetéssel, tanulmanyokkal egyiitt jard problémak, nehézségek rendezéséhez,
megoldasahoz. A hallgatok mentélis jollétének monitorozasa érdekében az elmult évben a
szolgalatok profiljat kutatasi tevékenységgel egészitettilk ki, melynek célja a megfeleld
segitségnyujtasi stratégiak kidolgozasa. Ennek keretében felmértiik a jarvany els6, masodik és
harmadik hulldmanak hallgatdkra ¢és munkatarsakra gyakorolt hatdsat, tovabba egy
hatasvizsgéalat keretében bizonyitottuk egy pszichoedukécidos ¢és relaxacidos kurzus
hatékonysagat az észlelt stressz csokkentésére vonatkozdan. Kutatdssorozatunk fontos
tanulsaga, a kognitiv atstrukturalas, mint adaptiv megkiizdési mod védéfunkcidja — ez bizonyult
ugyanis az egyetlen olyan stratégianak, mely bejosolja a depresszid, szorongas €s a negativ
események traumatizalé hatasanak mérsékeltebb megjelenését. Kutatasunk eredményei,
tovabba az elmult évben megemelkedett jelentkezések szama, illetve a problémakdrok
sokszinlisége is bizonyitja a tanacsadd szolgalatok 1étjogosultsagat a hallgatok korében. A
jovOben szolgalatunknak kiemelt figyelmet kell forditania azokra a pszichologiai intervencids
lehetdségekre is, melyekkel a kognitiv atstrukturalds, mint adaptiv megkiizdési mod elsajatitasa
szélesebb korben facilitalhato.

Kulcsszavak (3-6): covid-19, stressz, megkiizdés, online tanacsadas, pszichoedukacio,

relaxacio
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Dr. Péter Orsolya Marta

egyetemi adjunktus
Semmelweis Orvostudomanyi Egyetem, Altalanos Orvostudoményi Kar,
Magatartastudomanyi Intézet

A Covid-pandémia olaszorszagi tapasztalatai

Eurdpan beliil elséként Olaszorszagot stjtotta a COVID-katasztrofa, a valsdghelyzetben pedig
az érzéstelenités, fajdalomesillapitas, Gjraélesztés €s intenziv ellatas teriiletén tevékenykedd
szakemberek olasz tarsasaga, a STAARTI munkacsoportja 2020. marcius 6-an kozzétett egy 15
pontos ajanlast, amelyet alkalmazni javasoltak az intenziv terapias ellatasban. Ezen ajanlas
szerint a COVID-19 altal generalt krizishelyzetben az egyenldség elvét tobbé mar nem lehet
maradéktalanul alkalmazni, ehelyett utilitarista megkozelitést kell bevezetni, ami szerint a
rendelkezésre allo sziikds erdforrasokat azok kezelésére kell forditani, akik tulélési esélye
nagyobb, valamint tobb életévre szdmithatnak a jovOben, mert ez biztosithatja a lehetd legtobb
ember szamdra a lehetd legnagyobb hasznot. A javaslat komoly szakmai vitat robbantott ki,
amely egyértelmiivé tette, hogy az orvosi eszk6z0k igazsagos elosztasara vonatkoz6 diskurzust
feltétleniil folytatni kell. Ennek megfelel6en 2020. julius 9-én egy 1j, 9 f6s, interdiszciplinaris
munkacsoport allt fel, amely tobb szempontbdl is atfogalmazta az eredeti, sokak szamara
rendkiviil radikalis ajanlast. Tobbek kozott ujbol deklaraltak olyan tradicionalis alapértékeket,
mint pl. az egészséghez valo alkotmanyos alapjog, illetve az egészségiigyi ellatdshoz torténd
altalanos és diszkriminacidmentes hozzaférés joga. Ezen tal hangstlyoztak, hogy
sziikséghelyzetben is tiszteletben kell tartani az egészségligyi ellatorendszer miikodését
meghataroz6 alkotmanyos alapelveket, tovabba a jogegyenldség, diszkrimindcidmentesség,
szolidaritas és onrendelkezési jog értékeit. A korhazi tltelitettség esetén az orvosszakmai alapu
triazst, nem pedig az érkezési sorrend szerinti ellatast vagy sorsolast mindsitették etikusnak €s
kovetenddnek, valamint az intenziv terapias tridzs kapcsan azt az elvarast fogalmaztak meg,
hogy a cél a lehetd legtobb olyan beteg ellatdsa legyen, akik szdméra a kezelés orvosilag
hasznos. Mindez egyfajta visszatérést jelent a pandémia eldtti értékrendhez — mikdzben mas
orszagokban, pl. az Amerikai Egyesiilt Allamokban az utilitarista szellemii sorolasnak megnétt

a tAmogatoi tabora.
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Dr. Stauder Adrienne

habil. egyetemi docens
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

TarsszerzO: Dr. Susanszky Eva egy. docens

Eszlelt stressz szint valtozasa a magyar lakossag egyes alcsoportjaiban 2013
és 2021 kozott

Célkitlizések: A szubjektiv stressz szintet és megkiizdést vizsgaltuk a 2021 évben reprezentativ
magyar minta alapjan, kiilonb6z6 demografiai csoportokban, 6sszehasonlitva a COVID iddszak
el6tti, 2013 évi adatokkal.

Modszerek: A Hungarostudy 2021 orszagos felmérés keretében 7000 fovel késziilt strukturalt
interju. A minta nem, ¢letkori csoportok, iskolai végzettség ¢€s lakohelytipus szerint
reprezentalta a teljes felnott lakossagot. A szubjektiv stressz szintet és megkiizdést az Eszlelt
Stressz Skala (PSS10) alapjan hatdroztuk meg. Az egyes alcsoportok értékeit a 2013 évi,
hasonl6 mddszertannal késziilt 2000 f6s reprezentativ felmérés eredményeivel hasonlitottuk
Ossze. Egyéb alkalmazott kérd6ivek: rovid Beck Depresszid Skala (BDI), rovid WHO Jollét
Skala (WHOWB), Szubjektiv Testi Tiinetek kérddiv (PHQ15). Az 6sszefiiggéseket ANOVA
elemzéssel, Pearson korrelacios probaval és fliggetlen mintés t probaval vizsgaltuk.
Eredmények: A PSS10 atlagpontszam magasabb volt nékben (14,2+6,9), mint férfiakban
(13,7+6,6), mely értéekek mindkét nemben alacsonyabbak voltak, mint 2013-ban. Az észlelt
stressz szint az életkorral ndtt. Iskolazottsag alapjan férfiaknal az egyetem, mig néknél az
érettségi jart a legalacsonyabb stressz pontszamokkal. A munka vonatkozisaban a
munkanélkiilieck PSS10 4tlaga 18,5, mig a kozalkalmazottak v. koztisztviselok 12,5 ponttal a
legkevésbé stresszesek. Anyagi helyzet vonatkozasaban azok a legkevésbé stresszesek, akik
kisebb Osszeget tudnak tartalékolni (12,3+£6,7). A PSS10 szoros korrelaciot mutatott a BDI
(r=0,518), PHQ15 (r=0,237), illetve WHOWB (r=-0,392) pontszamokkal. Tobbvaltozos
elemzésben az észlelt stressz volt a szubjektiv testi tiinet pontszam legjelentdsebb prediktora.
Megbeszelés: A 2021-ben, a COVID 1ddszak alatt végzett felmérés alapjan 6sszességében az
észlelt stressz pontszamok alacsonyabbak voltak, mint a 2013-as felmérés soran. A két felmérés
eredményeit 6sszehasonlitva az alacsonyabb végzettségliek és a n6k PSS10 pontszamaiban volt

a legjelentdsebb kiilonbség.
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Dr Zana Agnes

egyetemi docens
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerz6: dr. Bodi Bernadette, dr. Szvath Petra, Matay Gabor, Takacs Szabolcs

A pandémia hatasa az intenziv terapias ellatasban dolgozok mentalis
egészségére

A 2020-ban indult kutatas a Covid 19 pandémia intenziv terapids dolgozok mentalis allapotara
gyakorolt hatasait vizsgalja. Kutatasunk célja az aktualisan megjelend pszichés faktorok mellett
a megkiizdési modok vizsgalata volt. Feltételezésiink szerint a koronavirus-jarvany soran az
intenziv osztalyon dolgozok szignifikansan nagyobb aranya érzelmi, fizikai és mentalis
terhelésnek vannak kitéve a megnovekedett munkaterhelés és korabban nem tapasztalt,
bizonytalan lefolyasa jarvanyiigyi helyzet miatt. Feltételeztiik tovabba, hogy a dolgozok nem
¢ltek az ingyenes pszichologiai segitségnyujtds lehetdségével, tovabba, hogy az érzelmi
kifaradas és a demoralizacié érzése szignifikdnsan novekedett.

Jelen el6adasban a tobblépcsds kutatas 2.-ik felvétel soran nyert részeredményeirdl szamolunk
be. A felmérés masodik szakaszaban, 2021 4prilisa és méjusa kozott keriilt sor az 6t kérddivbal
allo csomag - ProQoL, Demoralizécios skéla, Eszlelt Stressz skala (PSS), Az események Hatdsa
kérdoiv, Poszttraumas Novekedésérzés kérdoiv - felvételére az SE Koranyi Intenziv terapias
osztaly dolgozoival (N=63). A kutatasban résztvevok 72,6%-a nd.

Eredményeink szerint a dolgozok igen kis része (N=6) vett igénybe pszichés tdmogatast a
pandémia alatt, viszont tobben fogalmaztak meg (N=22), hogy sziikségét érzik a pszicholdgiai
segitségnek. Ezek a résztvevok szignifikansan magasabb eredményeket mutattak tobbek kozott
a ProQol skalan (U = 205,5; p <0,001), a Kiégés alskalan (U = 193; p <0,001), a Masodlagos
Traumatizacio alskélan (U =241; p = 0,002); a Demoralizacids skalan (U = 155; p <0,001); az
Eszlelt Stressz skalan (U = 204; p < 0,001); és az Események Hatéasa kérdéivben (U = 167,5; p
<0,001).

Az eredmények értékelése folyamatban van, de maris kirajzolddni latszik az a fontos szempont,
amely szerint kiilondsen indokolt tovabbgondolni, milyen médon lehetne a mentélis segitség

elfogadasara motivalni a dolgozdkat.
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Dr. Szépe Orsolya

tudomanyos munkatars
Semmelweis Egyetem, Gyogyszerésztudomanyi Kar, Egyetemi Gyogyszertar Gyogyszeriigyi
Szervezési Intézet

Tarsszerzo: Dr. Németh Adrienn, Dr. Toth Moénika Ditta, Dr. Susanszky Eva

A COVID-19 hatasa a gyogyszertari dolgozok lelki egészségére és a
gyogyszerészi kommunikaciora

Jelen kutatds a Covid-19 jarvany els0 harom hulldmanak hatisat vizsgélta a magyar
gyogyszerészek lelki egészségére; az egymadssal, a betegekkel ¢és az orvosokkal valod
kommunikéciojara.

Kérddives online vizsgalatunkat 2021 tavaszan, a jarvany 3. hulldma utan végeztiik (N=316).
Kutatasunk a gyogyszerészi kommunikdcido mellett kiterjedt az észlelt stressz és a kiégés
mérésére is.

A megkérdezettek jelentds tobbsége ugy vélte, hogy a jarvanyt megel6z6 iddszakhoz képest
nétt a munkaterhelése. A betegek nyitottabbak lettek a tandcsadésra, beszélgetési igényiik
megnovekedett, problémaik gyakran meghaladtdk a gyogyszerészek kompetencigjat. A
patikakban tobb lett az agressziv beteg. A gyogyszerészek észlelt stressz-szintje magasnak
mondhato, a kiégés szempontjabol emelkedett rizikot azonositottunk. A szakmaban régebben
dolgozok altaldban kevésbé élték meg stresszesnek a jarvany alatti kihivasokat. A betegek
korében gyakrabban eléforduld agressziv viselkedés és a magas észlelt stressz-Szint Szoros
Osszefiiggést mutatott.

A COVID 19 jarvany jelentés mentalis terhet és kommunikéacios kihivasokat gyakorolt a
gyogyszerészekre. Kifejezetten sziikséges volna a szakmai tdmogatason tul, ingyenesen

elérhetd pszichologiai konzultacio biztositasa.
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Dr. Tiringer Istvan

egyetemi adjunktus
Pécsi Tudomanyegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

A Kkronikus faradtsag szindroma felfogasanak valtozasai

A kronikus faradtsag szindroma (CFS) hazankban kevés figyelmet kap. Az empirikus kutatasok
alapjan jelentOsen eltérd allaspontok alakultak ki a CFS okairdl és kezelési lehetdségeirol.
Tovabbra is meggyd6z6 evidencidk szolnak amellett, hogy a CFS a funkcionalis szomatikus
szindromak kozé tartozik. Az elmult évtizedben azonban egyre erdteljesebben jelentek meg
olyan vélemények, amelyek élesen szembeszalltak a pszichoszomatikus koncepciokkal, és a
zavar immunologiai eredete mellett érveltek. A tudomanyos vitdk mellett a betegszervezetek is
jelentds politikai erdfeszitéseket tettek annak érdekében, hogy a kronikus faradtsagot mint
organikus hatter( betegséget elismertessék.

A COVID-19-jarvany és az akut illetve a posztinfekcios allapotban gyakran megjelend
faradtsag tiinet (jabb 16kést adott a CFS kutatasanak.

Az elbadas az aktudlis publikaciok alapjan elemzi a CFS megitélésével kapcsolatos
allaspontokat, pro és kontra érveket. Illetve Osszefoglal néhdny etikai alapelvet, amely
segitséget nyujthat a CFS és a postcovid faradtsag koriili bizonytalansagok kezelésében a

betegek ellatasa soran.
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Székely Andras

kiils6s munkatars
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

A COVID-19 pandémia els6 hullimanak hatasai az egészségiigyben és a
szocialis teriileten dolgozokra

A COVID-19 jarvany jelentds hatast gyakorolt a tdrsadalomra gazdasagi, testi és lelki
szempontbol is. Az egyik legkdzvetlenebbiil érintett teriilet az egészségiigy volt, hiszen a
terhelés megnott, a fert6zo betegeket itt kezelték, innen iranyitottak, adtak tanacsot a jarvany
kezelésére. Az egészségligyi dolgozok mellett, sajnalatos mddon hattérbe szorulva, de
jelentésen megndvekedett a terhelés a szocidlis teriileten dolgozokon is. A jarvany alatt sok
helyen az id6ésgondozassal foglalkoz6 és hajléktalanellatast nyujté dolgozok sajat csaladjuktol

elkiiloniilve dolgoztdk végig az elsé hullamot.
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I1. szekcié6 Humaniorak

Dr. Banfalvi Attila
egyetemi docens
Debreceni Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

A COVID-19 szindémia a bizalmatlansag koraban

A COVID-19 virus terjedése dsszetett moédon befolyasolja tarsadalmainkat. Ennek a tobbszinti
jelenségnek a kifejezésére egy specialis kifejezést hasznalnak, a szindémiat. Ezzel a
fogalommal a vilagjarvany Osszetettségét lehet kifejezni: ,,A szindémidkat a koriilmények és
allapotok kozotti bioldgiai és tarsadalmi kolcsonhatasok jellemzik, olyan kodlcsonhatasok,
amelyek novelik az egyén karosodasdra vagy rontdsara valé hajlamat. egészségiligyi
eredmények”. Egy vezércikkben R. Horton el6szor hasznalta ezt a kifejezést az 0j vilagjarvany
szlikséges atfogalmazéasanak jeleként, mert tarsadalmunknak reményre van sziiksége. ,,A
COVID-19 mint szindémia egy szélesebb jovOképre hiv fel, amely magaban foglalja az
oktatast, a foglalkoztatast, a lakhatast, az ¢lelmezést és a kornyezetet.” Figyelembe véve a
COVID-19 komplexum virologian talmutatdé megkdzelitését, szélesebb nézdpontra van
szlikség ahhoz, hogy megértsiik, mi torténik veliink napjainkban; milyen kulturalis kdzegbe
érkezett a COVID-19, mert a biologiai agensek dnmagukban csak egyik fajta ,,jatékosok”
lehetnek egy szindémiaban.

A Covid-19 egy olyan kulturalis pillanatban jelent meg, amikor:

- nyilvanvald, hogy nem egy tisztan biologiai betegségrdl van szo, de mégis gy tlinhet, hogy
ezt a vilagméretli jarvanyt a modern orvostudomany egyik legfontosabb vivmanya, a véddoltas
1smét pusztan egy bioldgiai agens elleni kiizdelemre redukalhatja.

- a hatalommal szembeni bizalmatlansag korszakéaban ¢€liink, legyen az allam, tudoméany vagy
orvostudomany. Ez jol lathato az oltassal szembeni szkepticizmusban. A véddoltas egyben a
leginkabb vart megoldas és egyben a leggyanusabb fegyver is a ,.ki tudja, hogy létezik-e virus”
elleni kiilonb6zod konted spekulacidkban.

- a jarvany mentélis egészségligyl vonatkozasai a mentalhigiénés rendszert éppen olyan
fejlemények kozepette taldlta meg, amelyek kételyeket ébresztenek az orvosbioldgiai
megalapozottsagaval kapcsolatban - egyfajta demedikalizalos korszak vette kezdetét. Ez a
fejlemény erdsitheti a fesziiltséget a latszolag tisztan biologiai jellegli COVID-19 jelenség €s a
pszichés problémak, koztiik a poszt-COVID mentélis tiinetek egyre inkabb debiologizalt

megértése és kezelése kozott.
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Dr. Bodnar Janos Kristof

egyetemi adjunktus
Debreceni Egyetem, Altaldnos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Néhany megjegyzés az akaratszabadsag kérdéséhez

Az akaratszabadsag kérdése - egészen annak a kiilonb6z0 vallasokban betoltott alapvetd
szerepéig — sokrétli és sokat vitatott filozofiai, etikai, egyszersmind tarsadalom- , akar
¢lettudomanyi problémaként jelentkezik. Olyanként, ami megalapozza kompetencia-
fogalmunkat, igy pedig a betegjogok és a kortars bioetika egyik sarokkéve — ugyanakkor a
biomedikals diskurzusban egyre tobb frontrdl érik jelentds kritikdk. Eléadasomban e horizontot

probalom réviden koriiljarni.
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Dr. Dobos Attila

adjunktus
Semmeweis Egyetem, Egészségtudomanyi Kar, Tarsadalomtudomanyi Tanszék

Mit tanithat nekiink a hermeneutika az orvos-beteg talalkozasrol?

Hattér

A szociokulturalis sokszinliség 6nmagaban is elég kihivast jelent az egészségiigyi ellatasban,
um. a nyelvi, kulturdlis kiilonbségek athidalasa, a strukturdlis erdszak (Farmer 2004)
figyelembevétele, &m a Covid-19 pandémia szindémia (Singer 2017) jellege mindezt egy
sajatos rajzot ado lencsén keresztiil engedte lattatni. E fejlemény hatasara az orvos-beteg (ill.
szakdolgozd — beteg) kapcsolat mindsége Ujra és Ujabb arnyalatokkal tarkitva keriilhetett
eldtérbe.

Cél

E kutatas a fent emlitett perspektivabol kisérel meg néhany ismert és jellemz6 orvos-beteq ill.
kulturalis kompetencia modellt megvizsgélni az elmult harom évtizedbdl, hogy a gydgyitas e
kdzponti mozzanatanak bizonyos vonasait bemutassa és értelmezze.

Modszer

E metaanalitikus jellegli vizsgalédas harom konceptudlis keretbe dgyazodik: Hans-Georg
Gadamer filozofiai hermeneutikéja adja az elemzés modszertani bazisat; az interpretativ orvosi
antropoldgia szolgal a medicinara valod reflexid perspektivajaként; az interkulturalitasrol folyo
tarsadalomtudomanyi diszkusszi6 pedig a szociokulturalis taldlkozasok értelmezési keretét
biztositja. A német filozofus gondolatai hermeneutikajan keresztiil megtermékenyitd hatastiak
béven a humantudoményokon tul is, és mara a medicindban is elismertek. Az orvosi
antropoldgidnak koszonhetden képesek vagyunk a biomedicina praxisait kulturdlis
produktumokként is szemlélni. Az interkulturalitds pedig mint modszertani paradigma tud
miikddni, amelynek koszonhetéen a kultdrat, mint minden emberi tevékenység elemi
jellemvonasat érthetjiilk meg, beleértve azokat is, amelyek egészségiigyi intézményeinkben
torténnek.

Eredmények

Az elemzg€s arra mutatott ra, hogy mind a vazolt kulturalis kompetencia- mind pedig az orvos-
beteg modellek terén egy alapvetd hangsulyeltolodas vagy hidtus mutatkozik, ami egyuttal
behatarolja hasznalhat6sagukat. Els6sorban ugyanis nem a résztvevo felek tudasan mulik, hogy
l1étrejon-e az a kapcsolat gyogyitod €s beteg kozott, amely nagyban meghatarozza a folyamat
kimenetelét, hanem azon a moralis természetli alapallason, amely legtisztdbban Gadamer
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dialogicitas fogalmaban jelenik meg: az igazi parbeszéd nem mas, mint ,,megélt egytittlét”
(gelebtes Miteinander).

Kovetkeztetés

Az egészségiigyi szakemberek képzése nem tdmaszkodhat kizardlag vagy talnyomod
tobbségben kompetencia-alapi megkozelitésekre, hanem a szakdolgozd autenticitdsara és

annak erkdlcsi folyomanyaira is fokuszalnia kell.
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Dr. Kémiives Sandor

egyetemi adjunktus
Debreceni Egyetem, Altaldnos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Elviselhetetlen szenvedés. Az SOS-V méroszekoz.

Az el6adas bemutatja a State of Suffering-V (SOS-V) méréeszkozt, amit Hollandidban azzal a
céllal fejlesztettek ki, hogy atfogd képet kaphassanak a végstadiumu daganatos betegek
szenvedésérdl. Az eszkdzzel nem csupan a szenvedést okozo tlinetek azonositasara van
lehetdség, hanem annak megismerésére is, hogy mely tlinetek milyen mértékben feleldsek a
beteg altal esetenként tapasztalt elviselhetetlen mértéki szenvedésért. Az eléadas ezt kovetden
felvazol egy elokészitési fazisban levd hazai kutatast, amelynek egyik célja részletesebb képet
kapni a végstadiumu daganatos betegek altal tapasztalt szenvedés mértékérdl, valamint a

szenvedés 0sszetevoirol.
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Dr Laki Beéta
egyetemi tanérsegéd

Pécsi Tudomanyegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

A genetikai beavatkozasok néhany aktualis moralis dilemmaja

A CRISPR-Cas9 és alkalmazasanak kotelessége?

A szunyogok altal terjesztett betegségekben évente tobb, mint 1 millié ember veszti életét. A
génmodositott, és altaluk steril utdodokat nemzd szinyogok szabadon engedésével éppen
ezekkel a betegségekkel szemben vessziik fel a versenyt.

Noha a technoldgia mar néhany éve rendelkezésiinkre all, mégis ilyen mértékii alkalmazasara
eddig nem kertilt sor. (Florida, Kalifornia)

A cél ezen betegségek visszaszoritasa (pl. Zika, Dengue-laz, sargaldz), emberéletek
megmentése, ugyanakkor tobb ilyen mértékii és jellegli beavatkozas kornyezetre gyakorolt
hatasa kérdéses lehet...

Mi van, ha egész fajokat irtunk ki altala?

Moralisan megengedhetd-e az emberiség érdekében a bioszféra alakitgatasa, s igy az esetleges
szuperdlés is?

Ezeknek, s igy a kornyezeti etika kiilonb6z6 megkozelitéseit vizsgalom a tenni, vagy nem tenni

kérdések forgatokonyveinek végiggondolasaval.
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Dr. Nemes Laszlo

egyetemi adjunktus
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Episztemikus igazsagtalansag az orvoslasban - a paciensek és az orvosok
gsete

Az elmult évek soran a filozofidban, illetve elsésorban a paciens-orvos viszony etikdjaban
fontos kulcsszova valt az episztemikus igazsagtalansag (epistemic injustice). Az episztemikus
igazsagtalansagnak vagy episztemikus paternalizmusnak szamos formaja 1étezik, mind az
egyéni interakciokban, mind az intézményes keretek altal meghatarozottan. Az episztemikus
igazsagtalansag tapasztalatardl sok beteg ember szdmol be. ,,A méltanytalan és artalmas
episztemikus kirekesztésrol és marginalizaciordl visszatérd tapasztalatai: a beteg embereket
semmibe veszik, elhallgattatjak, figyelmen kiviil hagyjak; nem figyelnek rajuk vagy nem veszik
6ket komolyan, puszta informacioforrasként kezelik 6ket” (Kidd-Carel, 2019). Az episztemikus
igazsagossag erkolcsi igénye nem csupan arra szolit fel, hogy legylink kedvesek a paciensekkel,
hallgassuk meg 6ket, fogadjuk el a dontéseiket, hanem hogy a betegségiik és megvaltozott
¢lethelyzetiik vonatkozdsdban is tekintsiik Oket episztemikusan egyenrangu félnek.

Eldaddsomban bemutatom az episztemikus igazsagtalansag kiilonb6z0 formait az
egészségligyben. A szokasos megkozelitéseket, amelyek a paciensekkel szemben az
egeészségligyl intézmények altal mutatott episztemikus igazsagtalansagokra fokuszal, azzal
egészitem ki, hogy az orvosok hasonlé6 médon, példaul a tudomany és a bioetika részérdl
tapasztalt episztemikus igazsagtalansagaira is felhivom a figyelmet, olyan jelenségekre, amikor
az orvosok €s mas egészségiigyi szakemberek gy érzik, hogy nem figyelnek kelléen oda a sajat
megélt tapasztalataikra. Az episztemikus igazsagtalansag kiilonb6z6 formainak orvoslasara
kidolgozhaté mddszerek koziil kiilon kitérek a narrativ beszamolok (beteg- €s orvosnarrativak),

ezen keresztiil pedig az orvosi humaniérak megkiilonboztetett szerepére.
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Dr Susanszky Anna

egyetemi tanarsegéd
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerz6: Kollar Kristof (Semmelweis Egyetem AOK, III. évf), Riba Beatrix (Semmelweis
Egyetem AOK, III. évf)

Orvostanhallgatok hivatas megitélése a Covid-19 jarvany idején

A 21. szazadban az orvosi hivatds jelentOs atalakuldsanak vagyunk tanti. A koronavirus
(SARS-CoV-2) az elmult id6szak egyik legnagyobb kihivasat jelentette mind személyes
¢letiinkben, mind az egészségiigyi rendszerben. Ebben a helyzetben az orvosok (és
orvostanhallgatok) helytallasa kritikus fontossdggal birt.

Célkitlizés: Kutatdsunkban arra kerestilk a valaszt, hogy a Covid-19 jarvany mennyire
befolyasolta a hallgatok orvosi hivatassal kapcsolatos attitiidjét és hivatastudatat.

Modszer: Online, kérddives hallgatoi felmérésiink adatfelvétele 2021.05.03. — 2021.07.21.
kozott zajlott az orszag harom orvosi egyetemén (SE AOK, PTE AOK és SZTE AOK),
amelyben 711 orvostanhallgatd (férfi=34%, n6=66%) vett részt. Egyotodiik (19%) fels6éves
(IV-VI), a tobbiek az alsobb évfolyamokrol keriiltek ki. A valaszadok 75%-a vett részt a
jarvanykezelésben.

Eredmények: A hallgatoknak tobb mint a fele (55%) a Covid19 jarvany ellenére is ezt a palyat
véalasztana, egynegyediiket (24%) a jarvanyhelyzet megerdsitette a hivatasvalasztasukat
illetéen, viszont jelentds aranyban (44%) voltak azok, akiket a jarvany elbizonytalanitott. A
felsobb éveseket sokkal inkabb (52%), mint az elsdéveseket (7%). A hallgatok hivatastudatanak
vizsgalatakor a jarvanykezelésben valéo részvételt és annak moddjat, valamint az
orvostanhallgatoi feleldsségvallalas megitélését vettiik figyelembe. A hivatastudat az altruista
palyavalasztdsi motivaciokkal pozitiv, mig az anyagi szemponti motivacioval negativ
Osszefiiggést mutat. A hallgatok dontd tobbsége (85%) az orvosokat a jarvanyhelyzetben valo
helytallasuk alapjan hdésoknek tekintette, aldozati szerepben latta kozel a feliik (46%), a
legkisebb aranyban voltak azok, akik csak munkéjukat végzd szakembereknek tekintették dket.
A ndk nagyobb aranyban tekintettek hdsként az orvosokra, mint a férfiak (89% vs 76%).
Kovetkeztetések: A hallgatdkat a jarvany helyzet alapvetden nem ingatta meg abban, hogy a
megfeleld palyat valasztottdk maguknak. Azokat a hallgatokat, akik részt vettek a
jarvanykezelésben inkdbb megerdsitette ez a tapasztalat, bar a felsdbb évfolyamokon joval
nagyobb volt az elbizonytalanoddk ardnya, mint az alsobb évfolyamokon. A jarvanyhelyzet
miatt a nékben gyakrabban meriilt fel a ,,megfeleld palyan vagyok-e?” gondolata, mint a
férfiakban, de végiil is 6k jelezték vissza nagyobb aranyban, hogy a hivatasba vetett hitiik

megerdsodott.
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Dr. Tari Gergely

egyetemi adjunktus

Szegedi Tudomanyegyetem, Szent-Gyorgyi Albert Orvostudomanyi Kar,
Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerz: Dr. D. Molnér Eva; Szilasi Veronika; Dr. Kalman Séra; Dr. Kelemen Oguz

Merre tovabb orvosi etika? Az etikaoktatas jovoje a Szegedi
Tudomanyegyetemen

A Szegedi Tudomanyegyetem Magatartastudomanyi Intézete az orvosképzés mellett szamos
tovabbi egészségtudomany szakmaetikai képzésében valt érdekeltt¢ az elmult években.
Oktatasi palettank boviilésének ideje egybeesett a koronavirusjarvany kezdetével is, igy a
kurzusok megszervezésének tartalmi kihivasai mellett megoldast kellett talalnunk
oktatdsmodszertani, logisztikai kihivasokra is. Eldaddsommal célom bemutatni az elmult évek
etikaoktatasat érintd valtozasokat, attekinteni Intézet-specifikus kihivasainkat, végiil szeretném

vazolni egy progressziv, a klinikumba agyazott alkalmazott orvosi- és &poléasetika képzés

crer
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Péter Szabina
egyetemi tanarsegéd
Debreceni Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Az orvosi gyakorlathoz tarsult ,,ndi” szerepek. Gondolatok a Vardoszoba
cimii kiallitas kapcsan

Az eléadasom egy sajatos tudomanytorténeti témara, az orvoslas torténetében a nok jelenlétére,
valamint a ndi testhez kapcsolt szerepekre fokuszal. A nem hivatalos és az intézményestilt
orvoslads kozotti ellentmondasos viszony, illetve az orvosi gyakorlathoz tarsult — az
egészségpolitikaval és a reprodukcios jogokkal, szabalyozasokkal is Osszefliggésben allo —

n6i” szerepek elemzésére a Varoszoba cimi kortars miivészeti projekt bemutatasan keresztiil

teszek kisérletet.
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Kiss Gyorgy

Debreceni Egyetem, Bolcsészettudomanyi Kar, Angol-Amerikai Intézet

Testi fogyatékossag a klasszikus gyerekirodalomban: akkor és most

crcr

Hiszen tobb ezek koziil a klasszikus gyerekregények koziil mind a mai napig népszerl és
olvasott, igy felmeriil a kérdés, mennyire (nem) alkalmazhatoak a 19. szazadi
fogyatékossagidedk a mai tdrsadalomban, valamint az is megkérddjelezddik, mennyire kell

ovni a fiatal olvasokat az ilyen nézetektdl, mennyire sziikséges ilyen korban az érzékenyités,
stb.
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I11. szekcio Oktatas

Prof. Dr. Fiizesi Zsuzsanna
egyetemi tanar
Pécsi Tudomanyegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzé: Dr. Varga Zsuzsanna, Dr. Nyitrai Miklos, Dr. Csathé Arpad
A hullam tetején: Tanulasi kultira a PTE AOK-on

A koronavirus jarvany a legtobb szervezetben, igy az egyetemeken is a kezdetekben
»lefagyast”, majd taléld lizemmodra valo kapcsolast eredményezett. A kezdeti sokkbol ugyan
az egyetemek gyorsan magukra taldltak, és kreativ, Uj modszerekkel, gyors adaptacioval
reagaltak a megvaltozott oktatasi helyzetre, melyet leegyszerisitve digitalis (vagy tavolléti)
oktatdsnak neveztek el. A tapasztalatok, jo gyakorlatok gyorsan gyiiltek, és senki sem akarta
veszni hagyni a tanulsdgokat. Mi sem.

A PTE AOK-on a kivételes helyzetet kivételes 1épés megtételére hasznaltuk fel: kari szinten
alkottunk meg egy atfogd Tanuldsi kultira koncepcidt. Nemcsak felismertiik, hogy uj
paradigmékra van sziikség egy eredményesebb orvosképzés létrehozasdhoz, hanem konkrét
cselekvési terveket is kidolgoztunk ennek érdekében. A Tanulasi kultura koncepcio 1ényege,
hogy a tanitasi paradigmarél a tanulésira, az oktatorol pedig a hallgatora helyezi a hangsulyt.
Masképp fogalmazva: egy fejlédni kivanod karon mindenki (oktatd, hallgatd, oktatast segitd
munkatars) folyamatosan és egymastol (is) tanul, tanit, azaz tudast oszt meg, és feleldsséget
véllal 6nmaga és a kozossége fejlodéséért!

A Tanulési kultira gyorsan huzoerdveé valt a karon, mely koré épiilni kezdett a kar stratégiai
terve, az un. PotePillars. A PotePillars jelenleg mar négy markans koncepcioval rendelkezik: a
. Tanulasi Kultara” mellett a ,,Well-Being” és az ,Epitett kornyezet” a legkidolgozottabb, de
formalodik a ,,Tudomany és Innovécio” koncepcidja is.

A PTE AOK Magatartastudomanyi Intézetének munkatarsai, kiemelten az Orvosi
Oktatasfejlesztési és Kommunikacids Tanszék az oOtlettdl a megvalositasig részt vesz e
munkaban. Az eléadasban e koncepciorol (és attételesen a PotePillars stratégiardl), valamint
konkrét eredményekrdl is beszéliink. Az eldadas egy be nem fejezett torténetrdl szol, mely a
jarvany idején, egy hullamvolgybdl indult, &m amely képes volt a hullam tetejére emelni egy

kart.
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Dr. Faubl Nora

tudomanyos munkatars
Pécsi Tudoményegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

TarsszerzO: Dr. Birkas Béla, Dr. Balogh Erika, Dr. P6t6 Zsuzsanna, Dr. Matuz Andras, Dr.
Henna Riemenschneider, Dr. Karen Voigt, Dr. Martin Triphan, Dr. Kiss Istvan, Dr. Fiizesi
Zsuzsanna

Hogyan tovabb? Merre tovabb? Fokuszcsoportos vizsgalatok
orvostanhallgatok szakirany- és munkahely-valasztasi preferenciairol

Bevezetés/Célkitlizések

Magyar ¢és német nyelvii képzésben, nemzetk6zi kornyezetben tanuld orvostanhallgatok
szakirany- és munkahely-valasztasi-preferencidainak vizsgalata.

Modszerek

A 2014 6ta folyamatosan felvett nemzetkozi kérddives vizsgalat keretében nyert eredményeket
kvalitativ vizsgalatokkal egészitettiik ki a PTE Altalanos Orvostudomanyi Karan tanuld,
magyar ¢s német nyelvli képzésben résztvevo altalanos orvos szakos hallgatok korében. A
vizsgalatot 6sszesen 10 fokuszcsoportban végeztiik (N=136), valaszthato kurzusokat kovetden,
anonim, onkéntes részvétel mellett 2018 és 2022 kozott.

Eredmények

A szakirdny- és munkahely-valasztasi preferencidk mogott a leendd orvosok személyes
jellemzoi (nem, életkor, anyagi helyzet, sziil6i hattér stb.), valamint a szakmai indokok mellett
egyre tobb, ¢letstilus jellegli szempont jelenik meg a befolyéasolo tényezdk k6zott, mint példaul
a munkaidd tervezhetdsége, a lakhatasra forditott koltségek nagysagrendje, a munkaba jarassal
eltoltott ido, illetve az élhetd, kikapcsolodasra is alkalmas kdrnyezet szempontja. A magyar
hallgatok esetében a jellemzéen munkabér-kiillonbségek motivalta kiilfoldi munkavallalasi
lehetdség gyakrabban jelenik meg a kiilfoldi hallgatokhoz képest.

Kovetkeztetések

Az egészségiigyi munkaerdpiac pull tényezdinek folyamatos kdvetése, a generdciovaltas altal
megfigyelhetd atalakuldsok tudatositasa nélkiilozhetetlen az egészségiigy kielégitd
miikodéséhez. A valtozasokat érzékeld, azokra érdemben reagald €s optimalis esetben
folyamatosan megujuld egyetemi kurrikulum é&s képzés tdmogathatja a hatékonyabb
rendszerszintii reagaléas lehetdségét.

Kulcsszavak:orvostanhallgatok, szakirany- és munkahely-vallalasi preferencidk, urbanus és

ruralis kérnyezet.
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Dr. Kiss Hedvig

egyetemi tanarsegéd
Szegedi Tudomanyegyetem, Szent-Gyorgyi Albert Orvostudomanyi Kar,
Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzo: Dr. habil. Barabas Katalin

Arral szemben: a magatartastudomanyi targyak létjogosultsiga az alapozé
modulban

A magatartastudomanyi targyak megitélése nem minden oktatasi résztvevo szemszogébol
mutat talzottan pozitiv képet. A hallgatok tobbsége, és sajnos a tobbi intézetben oktatod
orvoskollégak sem gondoljak ugy, hogy ezen targyak elengedhetetlenek egy optimalis orvosi
attitiid kialakitasahoz. Ezen ,trenddel” ellentétben a nyugati orvosképzési kurrikulumokban
egyre nagyobb hangsuly keriill ezen targyakra, elséévben kifejezett fokuszban az
attitlidformalassal.

Célunk, hogy az SZTE SZAOK Magatartastudomanyi Intézet Bevezetés az orvostudomanyba
targyanak fejlesztésével a 21. szdzad kihivasaira véalaszold orvosi attitlidnek megfeleléen 1j,
hatékonyabb modszereket dolgozzunk ki. Tovabba, hogy utdnajarjunk a hallgatoi
preferencidknak és 6sszegezziik, miként lehetne a kordbban emlitett trenden javitani.

Az elméleti témak mellett bemutatjuk modszertani eszkdztdrunkat, mely az online oktatdsra
valo attérés okan nagyfokl atdolgozasra kényszeriilt: 0 vizsgaztatasi modszert vezettiink be,
csoportos szamonkéréseket rendszeresitettiink, 0j tételsor keriilt kidolgozasra stb. Emellett
tanulocsoportjaink visszajelzéseit elemeztiik, hogy ismereteket szerezziik a targy altaluk
megitélt hasznossagardl, megitélésérdl és fejlesztési javaslataikrol.

Attekintve megtjult eszkdztarunkat és a hallgatoi visszajelzéseket, kijelenthetjiik, hogy mig a
frontalis oktatds a legkevésbé hasznosnak vélt modszer, a kiscsoportos, gyakorlati példakon
keresztiili feldolgozds annal inkdbb. A wvalés idOben elvégzett kiscsoportos feladatok
bizonyultak a leghatékonyabbnak, mig az etikai vonatkozast gyakorlatok a leghasznosabbnak.
A 45 perces gyakorlatok rovidnek bizonyultak, illetve az audiovizualis eszk6zok hasznalata
nagymértékben javitja az 6ra mindségének megitélését.

Kovetkeztetésként elmondhatjuk, hogy az interaktiv, partneri éravezetés preferalt gazdag képi
anyag bemutatdsa mellett. Kiemelendd, hogy a magas csoportlétszamok ¢és a limitalt idokeret
komoly problémat jelent az dravezetésben. Habar a hallgatoi értékelés felfelé ivel, reméljiik,
hogy az emlitett targy mas oktatok altali elismertsége és megitélése javulni fog a jovoben

folyamatos fejlesztéseinknek kdszonhetden.
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Dr. Matuz Andras

tudomanyos segédmunkatars
Pécsi Tudoményegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerz6: Dr. Birkas Béla, Dr. Faubl Noéra, Dr. Balogh Erika, Prof. Dr. Fiizesi Zsuzsanna

Orvostanhallgatok karrierdontéseinek vizsgalata gépi tanulassal

Az orvostanhallgatok karrier-dontéseinek tanulmanyozasa fontos kutatdi kérdéssé valt az
utébbi iddben, aminek egyik legfobb oka a hallgatok 4altal preferalt szakiranyok és
munkavégzéshez valasztott foldrajzi teriiletek egyenldtlen megoszlasa lehet. Kutatasunkban
egy ujszerli modszertan, a gépi tanulas segitségével tartuk fel a karrier-dontések hattérben allo
tényezoket és kisérletet tettlink ezen dontések bejoslasara is. Az elemzéshez 2014 és 2020
kozott gyujtottiink adatokat és a végsO adatbazis Osszesen 2824 orvostanhallgatd adatat
tartalmazta. A résztvevok egy olyan atfogd kérddivcsomagot toltdttek ki, amely a
karrierdontésekre (pl. preferdlt szakirany és foldrajzi hely) fokuszald kérdések mellett magéba
foglalt szamos életmdddal és pszichologiai miikddéssel kapcsolatos kérddivet is. Kétféle gépi
tanuldsos algoritmussal alkottunk modelleket, amelyekkel két Iényeges karrier-dontést
probaltunk bejosolni. Az elsd karrier-dontés az volt, hogy szakirdnyként a haziorvosi praxist
valasztja-e a hallgato, mig a mésodik, hogy a jovobeli munkavégzés helyéiil vidéki telepiilést
valasztana-e? A modellépitést megel6zéen rekurziv jellemzd eliminacidval végeztiink
jellemzo-kivalasztast. A haziorvosi praxis valasztasanak bejoslasdban a random forest
algoritmus kivald teljesitményt mutatott (AUC = 0,886; pontossag = 83%), tehat a modell
precizen tudta elOrejelezni, hogy mely hallgatok valasztjdk a haziorvosi praxist. Ebben
legfontosabb tényezdnek a csaladi élettel vald jobb Osszeegyeztethetdség bizonyult. A vidéki
munkaveégzés esetében a modellek teljesitménye kicsivel alacsonyabb volt (random forest
algoritmus: AUC = 0,755; pontossag = 72%), a legfontosabb tényezd pedig az volt, hogy a
hallgatot motivaljak-e a foldrajzi teriilet adta szakmai lehetdségek. Osszegezve, a gépi tanuldsos
modszertan hatékonynak bizonyult a karrier-dontések bejoslasaban, ami egyben arra is
ravilagit, hogy a létrehozott modellek akar a gyakorlatban is hasznalhatoak lehetnek példaul a

kivalasztéas, vagy a karrier-tanadcsadas soran.
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Szilasi Veronika

tudomanyos segédmunkatars
Szegedi Tudomanyegyetem, Szent-Gyorgyi Albert Orvostudomanyi Egyetem,
Magatartastudomanyi Intézet

Az els6éves és masodéves német nyelvii oktatas aktualis modszertani és
tematikai Kihivasai

A Covid-helyzet dramai hatasokat generalt az egész vilagon, nem hagyta természetesen
érintetlentil az egyetemi oktatast sem. Eldadasomban eldszor roviden beszamolnék az online
oktatas fontosabb modszertani tapasztalatairol az elsééves ,,Berusfelderkundung” (Az orvosi
hivatads felfedezése) és a masodévben oktatott , Einfiihrung in die klinische Medizin”
(Bevezetés a klinikai orvoslasba) targyak esetében. Ismertetném, hogy mennyiben alakitottuk
at az elvarasokat mind a hallgatok, mind pedig magunk oktatok fel¢, majd reflektalnék ra,
hogyan probaltuk a tanuldsi motivaciot fenntartani, megdrizni. Tovabba szeretném
megvildgitani, a szemindriumi k6z6s munka hogyan idomult a jarvanyhelyzethez, milyen 0j
témakat emeltiink be kiilon-kiilon a targyakba (pl.: €¢letvégi dontések orvosi etikai szemmel a
Covid-pandémia idején, ausztriai és németorszagi jarvanykezelési tapasztalatok- orvosi szerep
kozegészségiigyi vészhelyzet esetén, vakcinaetika, paciensek specidlis sorolasa, egészségligyi
dolgozok mentalis egészségének védelme stb.), illetve hogyan véltozott ehhez mérten az
értékelési rendszerlink (referatum, essz¢€, visszajelzések). Végiil szeretnék kitérni arra is, hogy
a felhalmozott tapasztalatok és jogyakorlatok koziil, melyikeket latjuk integralhatonak a
személyes oktatas kereteibe is, illetve mely — az online oktatds keretében létrehozott-

pedagogiai értékeket szeretnénk megdrizni a jovdben is.
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Dr. Csaba Gerg6

PhD hallgat6
Pécsi Tudoményegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Szerz0: Dr. Varga Zsuzsanna, Dr. Csaba Gergely Jozsef, Dr. Fiizesi Zsuzsanna

Képzési és Kimeneti Kovetelmények teljesiilése az orvosképzésben —a
hallgatok és az oktatok szemszogébol

A magyarorszagi orvosképzésre vonatkozd Képzési és Kimeneti Kovetelményekben (KKK) a
szigorubb értelemben vett orvos-szakmai kompetencidk mellett jelentés mértékben
megjelentek az orvos attitiidjére, viselkedésére, autonomiajara és felelsségvallalasara
vonatkoz6 elvarasok is.

Kutatasunkban a KKK-ban felsorolt kompetencidk fontossagat és az azok elsajatitasaval valo
elégedettséget vizsgaltuk mind hallgatok, mind oktatok korében. Hangsulyt fektettiink a
fontossag és elégedettség kozotti eltérés vizsgalatara, mely jelzi a képzés soran az egyes
kompetencidk tekintetében az alul- vagy éppen tulteljesitést. Tovabba felmértiik, hogy az
oktatok milyen mértékben kozvetitik az egyes kovetelményeket oktatasi tevékenységiik soran.
2017 8szén keriilt sor az empirikus kutatdsra a négy magyarorszagi orvosképzd helyen sajat
fejlesztésli, validalt kérddiv haszndlatdval. A statisztikai kiértékeléshez GAP analizist,
Wilcoxon probat, faktoranalizist alkalmaztunk.

A hallgatokra vonatkozd magyar, angol €s német nyelvii online kérddiv 6sszesen 13464 f6hoz
jutott el, koziiliik 1515 hallgaté valaszolt (11,3%), mig az oktatdi kérddivet az elért 1790 f6bol
439 toltotte ki (24,5%).

A kutatasi eredmények azt mutatjak, hogy a fontossag, az elégedettség €s a kozvetités mértéke
kozott — képzési és kimeneti kovetelményenként eltérd mértékii — statisztikailag is igazolhatd
negativ rés (gap) talalhat6. Ezek alapjan a kompetenciak elsajatitasaval a hallgatok és az oktatok
is elégedetlenebbek, azaz a képzés alulteljesit. Az is kimutathato, hogy az oktatok az oktatasi
gyakorlatukban nem is kdzvetitik e kompetencidkat olyan mértékben, mint amennyire azokat
fontosnak tartjak (egy kivételével).

A kutatds meger0sitette, hogy a sziikebben vett szakmai ismeretek mellett a 21. szizadi
elvarasoknak megfeleld kompetencidk az orvosképzésben résztvevd mindkét fél szamara
fontosak, illetve ezek oktatdsaban tovabbi fejlesztés sziikséges. A hianyok felismerése alapjan

az oktatds, illetve az oktatok készségeinek célzott fejlesztése elengedhetetlen.
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IV. szekcié Digitalis alkalmazasok az egészségiigyben

Dr. Kollar Janos
egyetemi docens
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzd: Kévago Pal

Orvostanhallgatok idos, demens betegek iranti attitiidjeinek pozitiv iranyu
megvaltoztatasa, virtualis valosag segitségével

Hattér: Az orvostanhallgatok altalaban korlatozott ismeretekkel rendelkeznek az id6 koru,
demens betegekkel kapcsolatban. A téma altalaban idegen szamukra, mivel tobbségiik negativ
eloitéletekkel viseltetik a demenciaval ¢lokkel szemben. Az orvosi egyetemeknek tobb
eréfeszitést kellene tennilik annak érdekében, hogy fel tudjdk kelteni az érdeklddést e
méltatlanul elhanyagolt teriilet irdnt. A tanulmany célja az volt, hogy az immerziv virtualis
valésag alkalmazasanak segitségével pozitiv iranyban megvaltoztassa az orvostanhallgatok
id6s, demenciaban szenvedo betegekkel kapcsolatos attitiidjét.

Mod: Hetven (36 nd és 34 férfi) orvostanhallgato vett részt egy — személyenkénti - koriilbeliil
5 perces virtudlis valosdgos beavatkozdson. A virtudlis valosag élmény eldtt €s utdn egy-egy,
az id6s, demens betegekkel kapcsolatos attitiidjiiket vizsgalo kérdoivet toltottek ki. A kérdbivek
kizarolag e tanulmany céljara késziiltek. A teszt el6tti €s utani pontszamokat Wilcoxon-féle
eldjeles rangprobaval elemeztiik.

Eredmények: Az eld- és utdteszt eredményeinek Osszehasonlitdsa utdn az orvostanhallgatok
1d6s, demens betegekkel kapcsolatos attitlidje mind a hét vizsgélt kérdésben szignifikdnsan
pozitivan valtozott. Ezek a kovetkezdek voltak: a demencia vizsgalatanak fontossaga (Z =
4,395; p <0,000), a demencidban €16 iddsek életnehézségeinek megitélése (Z =4,652; p <,000),
a demenciaval €16 iddsek iranti empatia (Z = 5,064; p <,000), a demencidval ¢l6 iddsek
gondolkodasmddjanak megértése (Z = 5,625; p <,000), sajat idéskori demencidjuk megeldzését
c€lzo teendd lépések fontossaga (Z = 5,301; p <,000), a virtudlis valosagra épiild modszerek
alkalmazasédnak fontossdga az orvostanhallgatok oktatisaban (Z = 6,134; p <,000) és a
demencidban szenvedd idds betegekkel torténd munkavallalasi szandékuk (Z = 6,474; p <,000).
Kovetkeztetések: A vizsgalat megallapitotta, hogy az orvostanhallgatok demencidban szenvedd
1d6s emberekkel kapcsolatos attitlidje a konnyen véltoztathatd pozitiv iranyban olyan
modszerek segitségével, amelyeket a hallgatok érdekesnek ¢és figyelemfelkeltonek taldlnak. A

virtualis valosag eszkozei megfeleldek lehetnek az ilyen célok eléréséhez.
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Dr. Boros Julianna

tanarsegéd
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzo: Girasek Edmond, D6brossy Bence, Susanszky Anna, Gyorffy Zsuzsa

Digitalis egészségiigyi megoldasok hasznalata a korlatozottsaggal élok
korében

Bevezetés: A digitalis egészségiligyi megoldasok a lakossdg minden rétege szamara szamos
elonyt tartogatnak, ugyanakkor egyes kiemelt célcsoportok esetében, mint példaul a
korlatozottsaggal €l6k korében, az altalanos kényelmi szempontokon tal jelentds potencial
rejtézik a technologiai megoldasok hasznalataban a mindennapi élet megkdnnyitése érdekében.
Célkitiizés: Felmérésiink soran azt vizsgaltuk, hogy van-e eltérés a korlatozottak illetve a nem
korlatozottak digitalis egészségiigy-hasznalataban.

Modszerek: Telefonos kérdezés soran a felndtt lakossdg orszdgos reprezentativ mintdjan
(n=1500) érdeklddtiink a digitalis egészségiigyi megoldasok hasznalatarol. A minta részeként
képet kaptunk az egészségproblémajuk, fogyatékossaguk miatt a mindennapi életben sulyosan
korlatozottak (n=74) illetve az enyhébb mértékben korlatozottak (n=198) jellemz6irdl is.
Eredmények: A stlyosan korlatozottak feleakkora aranyban haszndljdk az internetet, mint a
nem korlatozottak (41,9% vs 86,6%). Ugyanakkor, aki sulyosan korlatozottként mégis
internethasznald, nagyobb valoszinliséggel hasznalja a vildghdlot napi  gyakorisdggal
egészségligyi célokra. A korlatozottak kisebb ardnyban hasznéljék a weboldalakat, a blogokat,
a podcastokat, a kozosségi médiat és a tudomanyos szakirodalmi keresdoldalakat, mint a nem
korlatozottak, viszont gyakrabban kapcsolodnak az online k6zosségekhez, illetve gyakrabban
hasznaljdk az orvosi, egészségligyl szakmai feliileteket. Az orvosokkal vald interakciokban
kevésbé mindennapos a digitélis technologidk alkalmazésa (mint példaul email kiildése, leletek
elektronikus megosztasa, online iddpontfoglalas), jollehet az orvosok viszonyuldsat
pozitivabban itélik meg a betegek internethasznalataval kapcsolatban.

Kovetkeztetések: Eredményeink szerint, bar a korlatozottsaggal €lok esetében kétségkiviil
hasznos lenne a digitélis technoldgiak elterjedése, jelenleg még jelentds a lemaradasuk a nem
korlatozottsaggal €él6khdz viszonyitva, igy mind az egészségpolitikai dontéshozok, mind a

technologiafejlesztok esetében érdemes lenne erre a célcsoportra fokuszalni.
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Dr. Gyorfty Zsuzsa

egyetemi docens
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzo: Took Levente, Kovacs Kata, Girasek Edmond, Dobrossy Bence, Boros Julianna

Digitalis Egészségiigyi Megoldasok az Orvoslasban: A hallgatoi felmérés
elso eredményei

Bevezetés: A digitalizacié a 21. szdzad egészségiligyének egyik legnagyobb kihivasa. A
technologiai és kulturalis transzformacio jelentds hatasu mind az ellatéi, mind pedig a paciens
oldalon, ugyanakkor nemzetko6zi viszonylatban is kevés vizsgalat all rendelkezésre arrol, hogy
a jovO orvosai és egészségiigyi szakemberei milyen tudéssal €s attitlidokkel rendelkeznek e
teriiletet illetéen.

Modszer: Kérdbives online kutatas a 4 magyarorszagi orvosegyetem (SE, SZTE, DOTE, PTE)
bevonasaval 2021 aprilis és junius kozott (n=542) A kérddivet a hivatalos csatorndkon
(Neptun), és kozosségi média feliileten (Facebook) minden altalanos orvosképzésben tanulod
hallgatonak eljuttattuk. Néhany kérdés esetében lehetdség nyilt kontrollcsoport bevondsara:
reprezentativ lakossagi minta megfelelé korcsoportjaval hasonlitottuk 6ssze a hallgatoi kutatas
eredményeit (18-29 éves korosztaly n=270)

Eredmények: A valaszado hallgatok a digitalis technoldgiai lehetdségek koziil alkalmazasokat,
online kapcsolattartast és a professziondlis diagnosztikai eszkdzoket hasznalnanak
legszivesebben késdbbi munkajuk soran. Kozel 90%-os az applikaciok iranti érdeklddés, és
nagy aranyban szeretnének késObbi praxisukba digitalis diagnosztikai eszkozoket és
szenzorokat implementélni. Fontos eredmény tovabba az is, hogy a valaszad6 hallgatok kozel
70%-a szeretne online kapcsolatot tartani paciensével. Szamos elonyét 1atjak a digitalizacionak,
a jobb id6gazdalkodas, a jobb hozzaférhetdség (a betegek szamara) és a hatékonyabb munka
tekintetében. Hatranyként nevezték meg, hogy a betegek limitalt szamban értenek a digitalis
eszk0zok hasznalatahoz, valamint 69,4% -uk tart a paciensek téves Onedukécidjatol. Az
orvostanhallgatéi mintdhoz viszonyitva a paciens mintdban kirajzolodik, hogy a fiatal
korosztaly nem feltétleniil igényli a személyes orvos-beteg kapcsolatot, ugyanakkor azonban
ugy véli, hogy a digitalis eszk6zok lehetdséget adnak a jobb orvos-beteg kommunikdaciora.
Kovetkeztetések: A hallgatok jelentdsnek tartjak a digitalizacio térnyerését €s egészségiigyben
valé még erdteljesebb implementalasat. Ehhez sziikségesnek gondoljak az oktatdsban torténd
felkészitést, a megfeleld anyagi hatteret és a fejloddési lehetdségek biztositasat. Ugyanakkor
tovabbra is fontosnak gondoljdk azokat a tényezdket (orvos-paciens személyes kapcsolat,

bizalom) amelyek a gyogyitas alapkovei.
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Dr. Girasek Edmond
egyetemi adjunktus
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerz6: Dr. Boros Julianna, Dobrossy Bence, Dr. Susanszky Anna, Dr. Gy6rffy Zsuzsa

Digitalis Egészségiigyi Megoldasok az Orvoslasban: A lakossagi felmérés
eredményei.

A digitalizacid egészségiligyre gyakorolt hatasa az elmult évek egyik legfontosabb kutatasi
teriilete, ezt a folyamatot a COVID-19 jarvany jelentdsen felgyorsitotta.

Orszéagos reprezentativ, lakossagi kutatasunkban (n=1500) arra kerestlink valaszt, hogy a
magyarorszagi paciensek miként hasznaljdk a digitalis egészség eszkdztarat, milyen eldnyoket,
hatranyokat jelent ezeknek a technoldgiaknak a bevezetése és alkalmazasa, és hogyan alakitja
at mindez az orvos—beteg kapcsolatot.

A minta nem, kor, telepiiléstipus és iskolai végzettség tekintetében reprezentalja Magyarorszag
nagykoru lakossagat.

A valaszadok 81,3%-a hasznalja az internetet, a hasznalok 87,6%-a — amely a teljes minta
71,2%-4t jelenti — egészséggel, betegséggel kapcsolatban is. Az internetes tdjékozodas
legfontosabb forrasai a weboldalak (76,3%) és a kdzosségi média (47,3%). Az e-receptet €s az
online idépontfoglalast ismerik a paciensek koziil a legtobben (92,6% és 85,2%), ugyanakkor
a megkérdezettek kozel fele kiprobalna a tavvizitet, és szivesen venné, ha orvosa ajanlana neki
hiteles weboldalakat, applikaciokat és szenzorokat. Az eléadasban részletesen bemutatjuk a
felmérés legfébb eredményeit.

Orszagos, reprezentativ lakossagi felmérésiink adatai azt mutatjdk, hogy a digitalis
egeészségligyl megoldasok hasznalata mér jelenleg is az ellatds integrans része, ugyanakkor

nagymértékii igény rajzolodik ki a tovabbi digitalis lehetdségek iranyaban is.
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Dobrossy Bence

egyetemi tanarsegéd
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerz6: Dr. Girasek Edmond, Dr. Gyorffy Zsuzsa

Digitalis Egészségiigyi Megoldasok az Orvoslasban: Digitalis egészségiigyi
stratégia a COVID 19 idészakban

Bevezetés:

A vilagjarvany elott a digitalis egészségiigy csupan egy lehetdség volt a kialakult egészségiigyi
ellatasi rendszerek kiegészitésére. A COVID 19 bizonyos iddszakaiban viszont az ellatas
legmegvalosithatobb alternativaja valt. Célunk, hogy megvizsgaljuk hogyan segitette el6 ezt a
folyamatot Magyarorszagon a politikai dontéshozds és ennek milyen hosszutava digitalis
egészség stratégiai vonatkozasai lehetnek.

Modszer:

Az eldadas attekinti a digitalis egészséggel foglalkozo kormanyzati rendeleteket és stratégidkat,
¢s nemzetkdzi kontextusban elemezi ezeket.

Eredmények:

A lakossag megfeleld digitalis felkésziiltsége elofeltétele a digitalis egészségiigyi politikak
kedvezo fogadtatasanak. A gyors internet konnyen elérhetd hazankban, de a lakossag digitalis
készségeit tekintve az unids atlag alatt van. Bar 2017-ben hoztdk létre, az Elektronikus
Egészségiigyi Szolgaltatasi Tér (EESZT) integralt szolgéltatisainak hasznalata csak a
vilagjarvany kitorése utan terjedt el széles korben. Magyarorszag ideiglenes veszélyhelyzeti
kormanyrendeleteket alkalmazott a tavkonzultaciok szamanak novelése érdekében. A 2021.-es
juliusi Nemzeti Egészséginformatikai Stratégia jelenti az alapjat a digitélis atalakulasnak.
Kovetkeztetések:

A magyar digitalis egészségiigyi megoldasok és stratégidk nemzetkodzi dsszehasonlitasban jol
szerepelnek. A Nemzeti Egészséginformatikai Stratégia biztositja, hogy a jarvany idején

bevezetett digitalis egészségiigyi megoldasok tuléljek a COVID19 pandémiat.
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Poszterszekcio

Dr. Pintér Zsolt Baldzs
Szajsebész rezidens, PhD-hallgaté
Pécsi Tudomanyegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzd: Dr. Schlégl Adam Tibor, Prof. Dr. Fiizesi Zsuzsanna, Dr. Maroti Péter

A tavoktatas hatékonysaganak vizsgalata alapveto sebészeti készségek
oktatasa soran

Bevezetés

A tavoktatas az aktiv tanulds mddszer egy olyan formaja, ahol a tanar és a didk nem egy helyen
tartozkodnak. Kutatdsunk célja az alapvetd sebészeti készségek (varrds, csomozas) internetes
tavoktatas hatékonysdganak vizsgalata volt, objektiv modszerek segitségével, kontroll csoport
bevonasaval.

Modszerek

Randomizalt kontrollalt vizsgaltunkba 60 hallgat6t vontunk be. 30 hallgat6 tdvoktatas, mig 30
hallgatét kontaktora formdjaban oktattunk. Az oktatds sordn sajat készitésti ’SkillBoxot’
alkalmaztunk, melyet az tdvoktatasi csoporthoz postan jutattunk el. A kurzust megel6zden ¢és
kovetden a hallgatok azonos vizsgat tettek, melyet adott szempontrendszer segitségével
értékeltiink. A hallgatok a kurzust kdvetden online kérdoéivvel értékelték az oktatdsi modszert.
A kurzusokrol pénziigyi analizis késziilt. A statisztikai analizist Mann-Whitney és Wilcoxon
teszttel végeztiik.

Eredmények

Az Osszesitett kiinduld pontszdmok kozel azonosak (online: 98.60 vs. kontroll: 100.10
p=0.304). Osszességében, bar egy kicsit jobb valtozast értiink el az online kurzusnél (online:
28.20 vs. kontroll: 25.20), de a kiilonbség nem szignifikans. A csomo6zés esetében az online
formaban valamivel kisebb volt a valtozas, de statisztikailag nem jelentés (online: 8.23 vs.
kontroll: 9.30). Varrasnal szignifikansan nagyobb javulast értiink el (online: 19.97 vs. kontroll:
15.90, p=0.043). A hallgatoi feedback alapjan az online format érdekesebbnek talaltak. A
hallgatd nemétdl nem fiiggott a fejlodés mértéke, ahogyan az oktatd személye sem befolyasolta.
A hallgatok 63,3%-a szerint nem valtozott, vagy javult az oktatds szinvonala a hagyomanyos
kontaktorakhoz képest. 90%-uk szerint az ilyen tipusu oktatas a jovében alternativaja lehet a
kontaktoraknak. Egy fore vetitve 71896 Ft volt a tavoktatas koltsége, mig a kontakt kurzus
koltsége 91087 Ft/fo-t tett Ki.
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Kovetkeztetések

Osszeségében mindkét oktatasi forméaban javultak a hallgatéi eredmények. A csomozasnal
feltehetden a nagyfoku személyre szabott figyelem kevésbé valosult meg, ezért kisebb valtozas
értlink el a kontroll csoporthoz képest, de ez statisztikailag nem szignifikdns. Varrasnal
magasabb értéket kaptunk a kontroll csoporthoz képest, amely koszonheté annak, hogy a
sebészeti eszkdzoket a didkok megkaptak, otthon tobbet tudtak gyakorolni. Az online sebészeti
oktatast a hallgatok pozitivan értékeltek és effektiv, koltséghatékony oktatasi formanak

bizonyult.
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Dolhai Maté

PhD hallgato
Debreceni Egyetem, Altaldnos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzo: Dr. Bugan Antal

A testkeép és az esztétikai plasztikai miitétek kapcsolata: szakirodalmi
osszefoglalo

Bevezetés: Az utdbbi években az esztétikai plasztikai beavatkozasok népszeriisége dramaian
megnott a nyugati vilagban. Ennek a tendencidnak egyik feltételezhetd oka, hogy a modern,
kozel elérhetetlen szépségidedloknak valdo megfelelési vagy a kozmetikai mitétek
igénybevételében csucsosodik ki, elsdsorban ndk korében. Ezeket a beavatkozisokat a
paciensek tobbsége a pszichologiai, nem pedig a fizikai jolétére gyakorolt hatdsai miatt veszik
igénybe. A testkép fontos szerepet jatszik az esztétikai kezelésre vonatkozd dontés
meghozataldban, azonban nem 4ll rendelkezésre egy atfogd ismeretanyag arra vonatkozoan,
hogy mi jellemzi a paciensek testképét beavatkozas eldtt, és hogyan valtozik beavatkozas utan.
Célkitlizés: Az attekintés célja volt megvizsgalni, hogy hogyan jellemezhetd a péciensek
testképe esztétikai plasztikai miitétet megeldzden, és hogyan valtozik beavatkozast kovetden.
Modszer: A témahoz kapcsolodod szakirodalom tematikus feldolgozasa interneten hozzaférhetd
adatbazisok (ScienceDirect, Embase, PubMed, PsycINFO, MEDLINE) igénybevételével
tortént.

Eredmények: A legtobb tanulmany a testkép két aspektusat veszi figyelembe: a testkép
értékelését és az azzal vald tor6dést. Szamos vizsgalat azt mutatta, hogy a sajat testtel valo
elégedetlenség Osszefligg a jovObeni miitétek iranti érdeklddéssel. Az esztétikai plasztikai
beavatkozasok irant érdekldddk jellemzéen a megjelenésiikkel vald fokozott torédésrdl,
valamint a testiikkel vald fokozott elégedetlenségrdl szamolnak be. Beavatkozast kovetden a
testtel valo elégedetlenség csokkenése figyelhetd meg, a testképpel vald torédés nem valtozik.
Ahol normativ mintdhoz hasonlitottdk a pacienseket, azt talaltdk, hogy kontrollcsoporthoz
képest elégedetlenebbek a testiikkel miitét eldtt, azt kovetden nincs kiilonbség a csoportok
kozott. A testképben bekovetkezd valtozasok prospektiv vizsgalatok alapjan 2 évig is
fennmaradhatnak.

Kovetkeztetés: Az esztétikai plasztikai beavatkozasok hossza tdvon javitjak a testtel valod
elégedetlenséget, azonban kevésbé ismert, hogy milyen tényezék allnak a testtel vald
elégedetlenség hatterében, és hogy az miképp vezet mitét melletti dontéshez. A tovabbi
vizsgalatoknak érdemes volna felmérni, hogy beavatkozasok iranti motivaciot milyen stabil- és

atmeneti okok hatdrozzak meg.
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Grebely Péter
PhD hallgat6
Debreceni Egyetem, Altaldnos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzd: Dr. Molnéar Judit

A nevel6sziiloség hatterének és sikerességének komplex pszichologiai
vizsgalata

Magyarorszagon 2019-ben 15 526 kiskora volt elhelyezve neveldsziiloknél. A gyermekeknek
azonban csupan 38%-a tartdzkodott hosszutavon (5 évnél tovabb) egy csaladnal, legtobbjiik 5
éven beliil mashova keriilt. A szakellatasba vett gyermekek koziil sokan stlyos abuzust és
elhanyagolast éltek at, miel6tt a neveldsziilokhoz keriiltek, ami nagyban befolyasolja a
gyermekek kotddési jellemzdit, valamint szamos kognitiv, emocionalis és viselkedéses tiinetet
eredményezhet. Sok neveldsziild6 nem képzett szakember, igy nem biztos, hogy képesek
felismerni és adekvatan kezelni a kiskoruaknal fellépd problémékat. Annak érdekében, hogy a
szakellatdsban 1évé gyermekek megkapjak a kell6 tamogatast, sziikség van olyan
neveldsziilokre, akik megfelelden felkésziiltek/felkészitettek a gyermekek fogadasara. A
neveldsziiloi sikeresség hattere azonban komplex, igy fentieck mellett nagyon fontos a
neveldsziilok motivacidinak, eldzetes elvarasainak, az altaluk tapasztalt nehézségeknek,
valamint sajat és kontextualis eréforrasaiknak a mélyrehatdé megismerése is.

Jelen kvalitativ vizsgalat egy altalunk Osszedllitott, félig strukturalt interjubol, valamint
projektiv rajztesztek felvételébdl all. Az interju kérdéseit alapos szakirodalmi attekintés alapjan
allitottuk 0ssze. Ennek alapjan a neveldsziiloket érintd legfontosabb kérdések harom nagyobb
témakorbe rendezddnek: (1) A neveldsziildséget megel6zd iddszak kérdései, igymint a leendd
nevel6sziildé motivacioi, elvarasai és felkésziiltsége. (2) A neveldsziiloként tapasztalt
problémakra, valamint a megoldasukhoz hasznalt személyes élményekre és erdforrasokra
vonatkozo témakor. (3) A neveldsziilok kapcsolati haloja. Az interju az irodalmi hattér alapjan
meghatarozott harom témakorhoz kapcsolddd projektiv teszteket (csalddrajz, elvarazsolt
csaladrajz, PRAM, Ember az esOben, tarsas atom) is tartalmaz, emellett demografiai adatokrol,
gyermekkori artalmas élményekrdl (ACE) és szubjektiv sikerességrdl is kérdez.

Jelen vizsgalat egy kvalitativ kutatas, mely jellegénél fogva tagabb teret biztosit a neveldsziilok
narrativdjanak megismerésére a fentebb vazolt kérdésekben. A vizsgdlat eredményeire
alapozva a kutatdas madasodik szakaszdban kvantitativ eszkozokkel szeretnénk tovabb
differencidlni a magyar neveldsziilok életében jelenlévd nehézségeket, illetve kiemelten azon
potencialis pszichologiai véddfaktorokat, melyekre fokuszdlva célzott pszichologiai

intervenciokkal is megsegithetdvé valhat a neveldsziilok sikeressége.
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Krishnan, Rohan
tudomanyos segédmunkatars
Debreceni Egyetem, Altaldnos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Piloting biofeedback training for managing stress in medical students

Introduction: Medical students are under immense pressure throughout their studies due to
course load which directly impacts their mental health and academic performance. Stress
reduction is a fundamental skill that all students require to efficiently manage their studies and
lives. Biofeedback devices providing information about physiological states have been shown
to aid stress reduction. Our goal was to test biofeedback training for paced breathing to aid

relaxation in students.
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Labiscsak-Erdélyi Zsuzsa
tanarsegéd
Debreceni Egyetem, Népegészségiigyi Kar, Fizioterapias Tanszék

Tarsszerzo: Labiscsak-Erdélyi Zsuzsa (1), Veres-Balajti Ilona (1), Somhegyi Annamaria (2),
Kosa Karolina (3)

(1) Debreceni Egyetem, Népegészségiigyi Kar, Fizioterapias Tanszék

(2) Orszagos Gerincgyogyaszati Kozpont (Budapest), WHO Schools for Health in Europe
(SHE)

Az onértékelés és az iskolai pszichoszocialis tényezok hatasa az élettel valo
elégedettségre kozépiskolasok korében

Bevezetés: Az iskola a csaldd mellett a legfontosabb pszichoszocialis kornyezet a
kozoktatasban 1évé didkok szdmara. Célunk az volt, hogy megvizsgaljuk az iskolai
pszichoszocialis kornyezettel kapcsolatos tényezdk, ugymint a tanuldk iskolaval kapcsolatos
attitlidjének, illetve a tanaroktol és az osztalytarsaktol kapott timogatas mértékének, valamint
egyes egyéni pszichoszocidlis tényezok, koztiik az onértékelésnek a hatasat tizenévesek élettel
vald elégedettségére.

Modszerek: Egy debreceni kozépiskolaban ismételt keresztmetszeti vizsgéalatokkal kérddives
felmérést végeztiink az iskola Osszes tanuldjat megcélozva. Az egészségi allapot és az
egészségmagatartas valtozoit az ,Iskolaskort Gyermekek Egészségmagatartasa” (HBSC)
kérdoiv kérdéseivel, az Onértékelést a Rosenberg-skalaval vizsgaltuk. Az élettel vald
elégedettség determinansainak azonositasara modellszelekcidt kdvetden heteroszkedasztikus
lineéris regressziot alkalmaztuk.

Eredmények: Az ¢lettel vald elégedettség legfontosabb pozitiv determinansanak bizonyult a
legalabb jonak tartott csaladi jdmodusag, a magas onértékelés, €s a jo tanulo statusz. Kisebb
mértékben, de ugyancsak szignifikdns pozitiv hatdst mutatott az €lettel valo elégedettségre a
jonak értékelt kapcsolat az osztalytarsakkal és a tanarokkal, valamint az iskolaval kapcsolatos
altalanos pozitiv attitlid. Az 6nértékelés fiiggetlen meghatarozo hatasa mellett jelentds modosito
tényezonek is bizonyult az iskolai munka nehézségének, az osztalytarsakkal vald kapcsolatnak,
¢s a nemnek az ¢lettel valo elégedettséggel 6sszefiiggd hatasara vonatkozoan.
Kovetkeztetések: Vizsgalatunk els6ként mutatta be, hogy az onértékelés nemcsak fliggetlen
meghatarozdja, hanem egyes, az iskolaval kapcsolatos valtozok tekintetében modosito
tényezdje is is az ¢€lettel vald elégedettségnek. A jovobeli kutatdsok soran az é€lettel valo
elégedettség ¢s annak iskolai ill. egyéni meghatdrozdi kozotti  Gsszetett interakcidkat is
figyelembe kell venni.
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Mikacz6 Johanna
hallgato
Debreceni Egyetem, Altaldnos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzd: Toth Laszlo Imre

Magatartastudomany oktatas kiscsoportos miihelymunka formajaban:
kihivasok és sikerek kortarsoktatoi szemmel

A magatartastudomanyok jelentdsége az orvosképzés curriculumaban nemcsak a szakemberek
¢és az egyetemi oktatok, hanem a hallgatok szdmara is egyre egyértelmiibbé valt az elmult évek
soran. Ezt a felismerést tliikrozte az, hogy 2002-ben eldbb a Semmelweis Egyetemen, majd
késObb a Debreceni Egyetemen is elindult a HuMania nevii diakmozgalom, melynek célja, hogy
a jové orvosgeneracioi minél jobb kommunikécios készségekkel, minél emberségesebb
hozzaallassal 1éphessenck be az egészségligyi rendszerbe, ¢és felkésziiltek legyenek a
legfrissebb kihivéasokra.

2005 6ta a mozgalom tagjai minden tanévben megszerveznek egy 2 féléves, szabadon
valaszthatd tantargyat mind Budapesten (HuMaénia Palyaszocializacios Mihely
orvostanhallgatoknak  és  fogorvostanhallgatoknak  néven), mind  Debrecenben
(Palyaszocializacioé orvostanhallgatoknak néven). A tantargy orvostan-, fogorvostan-, illetve
gyogyszerészhallgatok szdmara is elérhetd, és kortarsoktatas keretében, 5x4 6raba tombositett,
kiscsoportos (10-20 f6s) mithelyek formajaban keriil lebonyolitasra.

Az egyes alkalmak elméleti blokkokbdl, készségfejleszté gyakorlatokbdl, illetve az adott
témahoz kapcsolodd ravezetd jatékokbol és kozosségformald feladatokbol —allnak.
Kiemelendéek a mindkét félévben tobbszOr megtartott, oktatok altal levezényelt Balint-
csoportok is. A miihelyek formatuma remek lehetdséget ad arra, hogy gyakorlatorientalt
maddon, sajatélmény biztositasa mellett adjuk at a hallgatoknak a magatartastudomanyoknak az
orvoslasban leginkabb relevans témait.

El6éadasunkban bemutatjuk a HuMania mozgalom milkddésének részleteit; megosztjuk
mindazon tapasztalatokat, amelyeket az oktatast végzo hallgatdink az évek soran felhalmoztak,
¢€s 0sszegezziik a hallgatoi visszajelzéseket. A mozgalom szervezdiként meggy6zddésiink, hogy
a kortarsoktatds altal a szokdsos egyetemi keretek kozott tapasztalhatonal kozvetlenebb
kapcsolatot ~ sikeriilt  kialakitanunk a  résztvevokkel, 1igy a hallgatoknak a
magatartastudomanyokhoz val6 hozzéaéllasanak olyan aspektusait is be tudjuk mutatni, amelyek
a hallgatoi visszajelzéseket tartalmazo kari kérdéiveken nem jelennek meg. A konferencia {6

témajahoz, a koronavirus-jarvany okozta kihivasokhoz is kapcsolddunk, bemutatva azokat a
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megoldasainkat, amelyekkel a jarvany okozta nehézségeket igyekeztiink athidalni. Kitériink
arra, hogyan alkalmazkodtunk az online oktatds elvardsaihoz annak ellenére, hogy a
mithelyeink kozponti eleme a tananyag gyakorlati feladatokon és sajatélményeken keresztiil

torténd elsajatittatasa.
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Dr Médis Laszlo

PhD hallgato
Debreceni Egyetem, Altaldnos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

Tarsszerzo: V. Modis Laszlo1, Aradi Zso6fia2, Horvath Ildiko Fanny2, Szanté Antonia2,
Bugan Antall

1 Debreceni Egyetem, Altalanos Orvostudoményi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

2 Debreceni Egyetem, Altalanos Orvostudoményi Kar, Belgyogyaszati Intézet, Klinikai
Immun

A betegségaktivitas osszefiiggései pszichoszocialis és spiritualis tényezokkel
primer Sjogren szindromaban

Célkittizés

Pszichoszocidlis ¢€s spiritudlis tényezok azonositdsa primer Sjogren szindromaban (pSS);
valamint ezen tényezdk €s a betegségaktivitas Osszefiiggéseinek feltarasa.

Anyagok és modszerek

A vizsgalatban 84 beteg vett részt (atlagéletkor: 59.96 év, 95.23% nd), akiket a Debreceni
Egyetem Klinikai Kdzpont Belgyogyaszat ,,C” épiiletének Sjogren szakrendelése kezel. A
bevalogatas feltétele volt a primer Sjogren szindroma diagndzisa, az egyéb szisztémads
autoimmun betegség hianya és a kognitiv funkcidk megtartottsdga. A betegégaktivitast a
szakrendelésen az EULAR Sjogren's Syndrome Disease Activity Index (ESSDAI) és az
EULAR Sjogren's Syndrome Patient Reported Index (ESSPRI) segitségével rogzitettiik. A
pszichoszocialis dimenziot a tarsas tamasz vizsgalataval jelenitettiik meg, melyet a MOS SSS
— Tarsas Tamasz mérésére szolgald kérddiv magyar valtozataval (MOS SSS-H) meértiink. A
spiritualitdsra vonatkoz6 adatokat a Spiritualis Transzcendencia Skala (STS-H) és a
Temperamentum ¢és karakter személyiségteszt 3 alskalas spiritudlis transzcendencia faktoraval
(TCI-ST-H) gyujtottik. A statisztikai elemzés sklearn és scipy konyvtarakkal, Python
programnyelven késziilt.

Eredmények

A betegek 43%-anak volt kimutathatd betegségaktivitisa (ESSDAI). Az 6nmagunkkal
szembeni feledékenység alskala (TCI-ST1) mutatott szignifikans kiilonbséget a kimutathato
betegségaktivitassal rendelkezd és nem rendelkez6 csoport kozt (t=2,05; p=0,04; hatasnagysag:
0,47). Ezen kiviil az ESSDAI szignifikédnsan korrelalt az STS-H Osszekotottség alskalajaval
(STS-0) (r=0,25; p<0,05) és a TCI-ST1-el (r=-0,24; p=0,03). Az ESSPRI pedig szignifikans
negativ korrelaciot mutatott a MOS SSS-H Erzelmi tamogatés alskéaldjaval (r=-0,23; p<0,05)
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¢s a TCI-ST-H Spiritualis elfogadas alskalajaval (TCI-ST3) (r=-0,31, p<0,01) és az STS
Természettel valod 6sszekotottség alskalajaval (r=-0,23; p<0,05). A betegségaktivitasra utald
egyedi paraméterek koziil a komplement C3 szignifikansan korrelalt az STS-O alskalaval (r=-
0,23; p=0,02), a komplement C4 pedig a MOS SSS-H informacios tételeivel (r=-0,23; p=0,02).
Az STS-O szignifikancia szint felett josolja be az ESSDAI-t (t=2,65; p<0,01, 95% CI [-0,63; -
0,1]).

Osszefoglalas

A téarsas tamasz ¢és a spiritualis transzcendencia jelentés mértékben Osszefiigg a
betegségaktivitassal pSS-ben. Azonban tovabbi vizsgalatok (pl. neuroradiologia) sziikségesek
ahhoz, hogy ennek a korreldcidonak magyardzatira, lehetséges diagnosztikus és terapias
lehet6ségeire fényt deritsenek. Ez elvezethet a betegség tagabb, bio-pszicho-szocialis és
spiritudlis modelljéhez.

AZ INNOVACIOS ES TECHNOLOGIAI MINISZTERIUM UNKP-21-3-11-DE-323
KODSZAMU UJ NEMZETI KIVALOSAG PROGRAMJANAK A NEMZETI KUTATASI,
FEJLESZTESI ES INNOVACIOS ALAPBOL FINANSZIROZOTT SZAKMAI
TAMOGATASAVAL KESZULT
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Tarsszerz6: Sarnyai Laura, Kelemen Oguz

Az online oktatasra valo atallas elonyei: a pszichologia oktatas
poszttraumas novekedése a koronavirus-jarvany kovetkezményeként

A koronavirus-jarvany Kkitérése hirtelen fellépé kérdések és kihivasok elé allitottak a
felsdoktatas Gsszes résztvevojét. Erdteljes valtozasokat generaltak tobbek kozott az oktatd és
hallgat6 interakciojaban, az oktatasi eszkozok és modszerek alkalmazasaban, a jegyszerzés
metodusaban. Az online oktatasra valé atallas nehézségei azonban szdmos pozitiv hozadékkal
is jartak, amik beépiiltek és a mai napig részei a pszichologiai kurzusoknak a szegedi
Magatartdstudomanyi Intézetben. Mialatt a hagyomanyos, személyes oktatasi eszkdzok az
online tér kereté¢hez és lehetdségeihez igazodtak, a tananyag még interaktivabba valt. A
gyakorlatok kovették az orarendi beosztast, és megkovetelték az online aktiv jelenlétet. A
kereteket a kozos naptar megfelelden jeldlte ki. A figyelmet és motivaciot az olvasoleckék,
feladatlapok, Quizlet, szituacids gyakorlatok, tarsasjaték stb. segitettek fenntartani, emellett
reagaltak az elszigeteltségbdl adddo kapcsolddasi igényre. Az egymasrautaltsag felerdsitette az
egylttmiikodés fontossagat €s a rugalmassag gyakorlasat. A félévet egy projektmunka
elkészitése zarta. A téma a tananyag targykorébdl keriilt kivalasztasra, de teret engedett az
egyéni érdeklddésnek, a kreativ Otleteknek, valamint 0j kapcsolatok kialakitdsdnak is. A
megvaltozott térben tdvolabb keriiltiink egymastol, mégis kozelebb. Vilagossa valt, hogy a
hatékony kozos munka érdekében elengedhetetlen egymas igényeinek a feltérképezése,
tovabba a gyakoribb informéciomegosztas. A pandémia hatdsai, mondhatni, poszttraumas

novekedést hoztak az oktatds modjaban és modszertanaban.
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Tarsszerzo: Dr. Kuritarné Dr. Szabo 11dik6, Dr. Kosa Karolina

Az ,,Ariadné fonala” pszichologiai konzultacios szolgalat internetre
adaptalasa és az igénybevétel elemzése a pandémia alatt

Bevezetés: Az orvostanhallgatok kiemelt kockéazati csoportnak szédmitanak a mentalis
problémak szempontjabol. Helyzetiiket tovabb sulyosbitottak a Covid-19 vilagjarvany
kovetkezményei. A pandémids veszélyhelyzet elrendelését kdvetden intézetiink az Egyetem
tavoktatasi portaljara helyezte at a korabban személyes formaban mikddo ,,Ariadné fonala”
pszicholdgiai konzultacios szolgélatot, dnsegitd tartalmakkal kiegészitve. Ezek az alabbi témak
koré csoportosultak: tanulasi és iddbeosztasi technikdk, a jarvany pszichés hatdsaival valo
megkiizdés, altalanos stresszkezelési technikék. A szolgélatnak magyar €s angol nyelvii portalt
is létrehoztunk. Célkitlizés: Célunk volt megvizsgalni az online Onsegitd anyagokhoz vald
hozzaférés mintazatat és a portal felhasznaldinak jellemzoit. Modszerek: A rendszer naplozasi
adatai alapjan elemeztiik az online anyagokhoz vald hozzaférést 2020 aprilisa és 2021 aprilisa
kozott a magyar és kiilfoldi orvostanhallgatok korében. Eredmények: Az orvostanhallgatok
15%-a (n=458) 1épett be a portalra. A férfiakhoz képest a n6k nagyobb aranyban latogattak az
oldalt, mind a magyar (ndk: 72%), mind a nemzetkozi hallgatok (ndk: 59%) korében. A
magyarok koziil az 6todéves hallgatok (27%), a kiilfoldiek koziil pedig az els6éves hallgatok
(24%) tették ki a latogatok legnagyobb részét. A vizsgalt idészakban bejelentkezett magyar
hallgatok 36,6-a, a kiilfoldiek 40,4%-a a tanulasi készségek fejlesztésére szolgalo anyagokat; a
magyar hallgatok 29%-a, a kiilfoldiek 23%-a pedig a stresszkezelési anyagokat tekintette meg,
amelyek koziil a rovid idStartamua, hang formatumu tartalmakat részesitették eldnyben. A
koronavirus-jarvany mentalis egészségre gyakorolt hatdsainak kezelését célzd tartalmak
megtekintési ardnya magyarok korében 24%, kiilfoldiek kozt 9,5% volt. Kovetkeztetes: A
feliilet latogatottsaganak adatai kiindulopontként szolgalhatnak a hallgatoi igényekre reflektalo
egészségfejlesztési intervenciok tervezéséhez. Az orvostanhallgatok korében leginkdbb a
tanulasi készségek fejlesztése és a rovid stresszkezelési technikak tartanak érdeklédésre szamot.
Kulcsszavak: Covid-19, orvostanhallgatok, mentalis egészség, pszichologiai dnsegités, online

tanacsadas
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Tarsszerzo: Prof. Dr, Kosa Karolina

Iskolazottsagi szint becslése irott beteg-élmények alapjan olvashatosagi
indexek segitségével

A paciensek egészségmiveltsége €s iskolazottsaga hatdssal van az egészségiigyi ellatas
folyamatdra és annak kimenetére is. Az egészségmuveltségnek kvantitativ modszerrel, pl.
kérddivekkel torténd becslése altalanosan elterjedt és értékes informacidkat nyujt, de tobb
limitacidja van. A paciensek altal spontdn irt narrativ szovegek részletekben gazdagabbak,
azonban elemzésiik nagyobb kihivést jelent.

A kutatds célja az egészségiigyi ellatdsban szerzett beteg-¢lményeket leird narrativ szovegek
alapjan az élményeket leirok iskolazottsagi szintjének becslése olvashatosagi indexek
segitségével, illetve e szovegek szentiment elemzése.

A kutatds anyagat 1662 spontan narrativ szoveg (blogbejegyzés) adta, amelyek letdltése egy, a
hazai egészségiigyi ellatdsban szerzett tapasztalatokat kozzétevd portalrol tortént keresérobot
segitségével. Négy olvashatosagi index (Flesch Reading Ease index, FRE; Gunning-FOG
index; SMOG index; Coleman-Liau index, CLI) keriilt kiszamitasra a blogokbdl, amelyek
helyettes mutatoként szolgaltak a blogokat irdk iskoldzottsagi szintjének becslésére. A beteg-
¢lmények emocionalis polaritdsdnak azonositdsara szentiment elemzést alkalmaztunk, harom
kategoriaba sorolva azokat (pozitiv, negativ, és neutralis).

A blogok atlagosan 415,6 szét, illetve 26,9 mondatot tartalmaztak. Mind a négy kiszamitott
olvashatosagi index ferde eloszlast mutatott a szovegértés magasabb komplexitasi szintjei
iranyaban, amelynek alapjan a blogirdk tobbsége kozépiskolai végzettségilinek tarthatd. A
szentiment-elemzés alapjan a negativ tapasztalatok aranya tobb mint kétszerese (69,1%) a
pozitiv tapasztalatokénak (30,9%). Szignifikdns korrelaciot taldltunk a blogbejegyzések
szOszadma ¢€s a negativ tapasztalatok kozott (r=0,17, p<0,001).

Az olvashatosagi indexek segithetnek a spontan szovegeket irdk iskoldzottsagi szintjének
becslésében. A betegellatasban szerzett, tobbségében negativ szentimentet tiikr6zd
tapasztalatok a jol ismert negativitasi hibat tiikrozhetik, mely szerint az emberek nagyobb
figyelmet és tobb 1d6t szannak a negativ ingerek feldolgozédsara, mint a pozitiv ingerekére,
mivel az elébbiek bonyolultabb mentalis reprezentacidt igényelnek, és nagyobb jelentéséggel
birnak a jové szempontjabol. A negativ betegtapasztalatok azonban a betegellatas

mindségfejlesztése szempontjabol is tanulsagokkal szolgalnak.
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Lemorzsolédasi trendek a PTE Altalanos Orvostudomanyi Karan az elmilt
3 évben

Lemorzsolodasi trendendek a PTE Altalanos Orvostudomanyi Karan az elmult 3 évben

A hallgatéi mentdlis egészégét tdmogatd vizsgalatokban a tanulméanyi eredményesség és
hatékonysag vizsgalata nagyobb hangsulyt kapott, mint kordbbi években, foként az elmult
idészak oktatasi formainak gyors valtozasa miatt. Ezért a PTE Altaldnos Orvostudomanyi Kar
magyar, angol és német nyelvll osztatlan képzésére jaro hallgatdinak lemorzsolodasat, kredit
teljesitési trendjeit vizsgaltuk. Adatforrasként a Neptun Egységes Tanulmanyi Rendszert
hasznéltuk, azzal a céllal, hogy igy az elemzés mas hazai felsdoktatdsi intézményekben is,
ugyanazzal a modszerrel elvégezhetd legyen. Az adatok az elmult 3 tanévbdl szarmaznak, mivel
ebben az iddszakban a jelenléti, az online és a hibrid oktatasi formak is megjelentek. Az
prezentacio célja, hogy a mar rendelkezésre allo adatok alapjan bemutassuk a harom tanév

kozotti hasonldsagokat, kiilonbségeket €s trendeket, féléves lebontasban.

56



Szikszai Alexandra

PhD hallgato
Debreceni Egyetem, Altaldnos Orvostudomanyi Kar, Magatartastudomanyi Intézet

A Covid-19 hatasa a mentalis egészségre nézve

Bevezetés: A Covid-19 megjelenése és a védekezésképp bevezetett karanténintézkedések eddig
soha meg nem tapasztalt események voltak, melyek jelentdsen befolyasoltdk a mentalis
egészséget. Sok kutatds térképezte fel, hogy milyen hatassal is jarhatott, példaul egy tobb
orszagra kiterjedd vizsgalat alapjan a valaszadok 50,9%-nal jelentkezett szorongas, 50,7%-nal
stressz, €és 58,6%-ndl depreszszios tiinetek a lezards idején. Egy masik vizsgalat 66 olyan
kutatast elemzett, ahol a fertdzésen atesett és korhazban kezelt betegek mentélis allapotat
térképezték fel. Ebbol 40 tanulméany talalt depresszidt és/vagy szorongast, 20 tanulmany talalt
PTSD-re utalo tiineteket, 27 kognitiv deficitet, 23 pedig alvdszavarokat. A kiemelkedd
rizikotényezok pedig a betegség stlyossaga, idGtartama, a tiinetek milyensége és a néi nem
voltak .

Korabbi kutatas: 2021 év elején egy atfogod vizsgalatot készitettiink, melyben megvizsgaltuk a
felsGoktatasban els6éves hallgatok mentalis egészségének valtozasat a jelenléti és a digitalis
oktatds idején. Az elemzés a jarvany masodik hulldma alatt a depresszio €s az észlelt stressz
mértékét tarta fel a tarsas tdmogatottsdg €s a rendszeres sportolds, mint protektiv tényezdk
figgvényében. A vizsgalat eredményei azt mutattak, hogy az észlelt stressz mértéke €s a
depresszi6 pontszam egyarant magasabb volt a digitalis oktatas idészakaban, mint a jelenléti
oktatas idején. A tarsas timogatottsag protektiv tényezdként funkcionalt a jelenléti és a digitalis
oktatds id6szakaban az észlelt stressz €s a depresszid pontszam kapcsan egyarant.

Jelenlegi kutatas bemutatasa: A jelenleg folyd kutatas egyik célja, hogy felmérjiik a Covid-19
fertézésen atesett személyek mentalis egészségét €s, hogy megvizsgaljuk milyen révid-és
hosszutavli pszichés hatassal jarhat a fertézés. Az egyik cél a kordbbi pszichés
megbetegedésben érintett alcsoport célzott vizsgéalata. Emellett igyeksziink azonositani azon
rizikofaktorokat, amelyek hatassal lehetnek a poszt-covid mentélis zavarok és a PTSD
kialakulasara, tovabba feltarni azon protektiv tényezdket melyek védbéfaktorként lehetnek jelen
az egyén ¢életében. Ezek ismeretében a tovabbiakban hatékony intervencidés program
kidolgozésara keriilhetne sor, ezzel is csokkentve a sulyosabb mentalhigiénés problémak

jarvanyszeri elterjedését.
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Kognitiv képesség felmérés és pszichologiai kérdéives vizsgalat integracioja
stressz- és relaxacios-szint miiszeres mérésével

A pszicholégiai vizsgalatoknak kiemelt fontossagu teriiletei a kognitiv funkciok értékelése és a
stressz-szint vizsgalata, melyhez hazai viszonylatban az interjun alapuld, illetve kérddives
modszerek a leginkabb elterjedtek. Hazai viszonylatban ujdonsag a FIPOK mérérendszer
mellyel objektiv, szamitogépes modszerekkel torténd vizsgalatok végezhetdk. A rendszer
fejlesztését 2018-ban kezdte el az Aviatronic Kft egy KF1-16-os projekt keretében a SzZTE AOK
Repiil6-és Urorvosi Tanszéke, valamint a Kecskeméti Repiiléorvosi Alkalmassagvizsgalo és
Gyogyitd Intézet szakembereinek bevonasaval. A fejlesztés elsddleges célja a honvédelmi
pszichologiai alkalmassagvizsgalat timogatésa volt.

A FIPOK rendszer egy kezdeti relaxacids fazist kovetden, szdmitogépen végzett jatékos
feladatok végrehajtasa kozben méri a vizsgalt személy kognitiv teljesitményét, és stressz-szintet
jellemzd objektiv adatokat rogzit. A mérés, konnyen paraméterezhetd protokoll szerint folyik,
amelyben a feladatmodulok mellett a rendszer lehetdvé teszi onbevallason alapulo, kérddivvel
gyljtott adatok felvételét is. A mérés minden fazisdban a stressz-szintek meghatarozasa,
objektiv élettani adatokon alapuld6 EKG/HRV méréssel torténik. Integralt tovabbi modulokkal
lehetdség van a fejpozicio és az arcizomzat mozgasainak rogzitésére is, az €rzelmi miikodés és
a viselkedés részletes vizsgalatahoz.

Poszteriink a FIPOK mérdérendszert egy pilota-projekt keretében tortént alkalmazasan keresztiil
mutatja be, amelyet 2021-ben a DE AOK Magatartastudomanyi Intézetével egyiittmiikodésben
végeztiink. A vizsgalatban onkéntesen jelentkezd egészséges felndttek vettek részt (n=71), akik
eldszor onbevallason alapulo kérddivet toltttek ki, mely demografiai adatok mellett a mentalis
allapotra (stressz-szintre), a koronavirus-fertdzéssel kapcsolatos félelemre, a fertdzottségi és

oltottsagi statuszra vonatkozo kérdéseket is tartalmazott. Ezt kdvetden a résztvevok a FIPOK
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rendszerben gamifikalt feladatokat hajtottak végre, melynek soran a kognitiv teljesitmény
objektiv mérésre és a stressz-szint értékelésére keriilt sor. A rendszerrel gyiijtott adatokbol
tobbféle mutatdt is szamoltunk, egyebek kozt egy olyan mutatot, amely a stressz mértéke
mellett, a feladatvégrehajtas mindségét is figyelembe veszi. Ez a mutatd szignifikans pozitiv
korrelaciot mutatott az dnbevallas alapu stresszel (r = 0,319, p = 0,02), és érdekes mdédon még
ebben a kis mintdban is erdsen szignifikdnsan pozitivan korrelalt a Covid-19 félelemmel (r =
0,421, p =0,02)
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