Pszichiatriai Hirmonde

A Magyar Pszichiatriai Tarsasag XXVI. Vandorgyiilése

Kedves Kollégak!

Szeretettel koszontjiikk az MPT XXVI. Vandorgyiilésének résztvevéit. A ko-
rabbi évekhez hasonléan 2023 szeptemberében is gazdag programmal varjuk
a kollégakat, hiszen tobb, mint kétszaz absztrakt érkezett.

A plenaris programban az Euroépai Pszi-
chiatriai Tarsasag (EPA) elnoke, Geert
Dom mellett nemzetkozileg is elismert
hazai szakemberek el6adasait hallgat-
hatjuk meg. Dom professzor eldadasaban
az Eurdpai Pszichiatriai Tarsasag (EPA)
négy évtizedes torténete alapjan tekinti
at a legfontosabb valtozasokat és az eu-
ropai pszichiatria el6tt all6 kihivasokat.
Kiemeli, hogy még napjainkban is je-
lent6s killonbségek vannak az egyes or-
szagok kozott a kutatas, az oktatas, az
etikai normak és a mentalis
egészségligyi ellatas tekinte-
tében. Hangsulyozza, hogy
az EPA a Nemzeti Pszichiat-
riai Egyesiiletek Tanacsaval
szoros egyuttmiikodésben
elkotelezte magat, hogy a
nemzeti sajatossagokat szem
elétt tartva csokkentse eze-
ket a kiillonbségeket és elGse-
gitse az eurdpai pszichiatriai
alapelvek harmonizaci6-
jat. Tringer Laszl6 professzor
a XXI. szazad hivatasunkat
érint6 kihivasaival foglalko-
zik. Eléadasaban a pszichiat-
ria (és benne a pszichiater)
identitasanak korszerd, jo-
v6ébe mutatdé tampontjait
mutatja be, olyan kulcsfogal-
makon keresztiill, mint a sze-
mély szubjektumanak tényei,
az Onazonossag, az érték-
vezéreltség, az intencionalités, a jovo-
orientacio, és a spiritualis dimenzio.

Wernigg Robert a mesterséges intelli-
gencia pszichiatriai alkalmazasanak tav-
latairdl nyujt attekintést. El6adasaban
bemutatja azokat az Uj lehet6ségeket,
melyek segitségével eldsegithet6 a men-
talis zavarok korai felismerése és pon-
tosithaté a diagnoézisalkotas, valamint
megvaldsithaté a személyre szabott ke-
zelés. Kiemeli, hogy a prediktiv modelle-
zés és kockazatértékelés segitséget nyujt
a szuicid viselkedés pontos kovetésében,
valamint a relapszusok kockazatanak és
a kezelés varhat6 kimenetelének felmé-
résében is.

Demetrovics Zsolt professzor eléada-
sdban a problémas internethasznalat
pszichiatriai kovetkezményeit tekinti
at, és bemutatja a legfontosabb kihiva-
sokat, valamint a megoldasi lehet8sé-
geket is. Szendi Istvan f6orvos el6adasa
az agyi halozati miikodések stabilitasat
alapvet6en meghataroz6 metabolikus

diszfunkcidkkal foglalkozik, melyek je-
lent6sen befolyasoljak a mentalis egész-
séget.

Hangsulyozza a metabolikus pszi-
chiatriai megkozelités jelentéségét, mert
ez fontos elérelépést jelenthet a terapia-
rezisztens korallapotok gyogyitasaban.
Kéalman Janos Professzor a beszédelem-
zés pszichiatriai aspektusait mutatja be.

Attekinti a beszéd neurobiologiai meg-

hatarozdit és az idegrendszer fejlédésé-
ben jatszott kozponti szerepét. A nyelvi

szempontu elemzés pszichiatriai vonat-
kozésait a neurokognitiv és az affektiv
zavarok, az ADHD, valamint az addik-
ciok teriiletén végzett lingvisztikai kuta-
tasok eredményeivel illusztralja.

A Vandorgytlés programjaban ebben
az évben is szamos izgalmas szimpo-
ziumra keril sor. Ezek koziil kiemelésre
érdemesek a felnéttkori ADHD, vala-
mint az addiktiv zavarok ellatasanak
lehet6ségeivel, az orvostanhallgatok
pszicholdgiai segitségnyujtasaval, a peri-
natéalis antipszichotikus kezeléssel, a me-
nopauza és az alvaszavarok pszichiatriai
vonatkozasaival, az MMPI-2 teszt klini-
kai alkalmazasanak lehetségeivel vagy
éppen a pszichiatriai divatokkal foglal-
koz6 programok.

Megismerkedhetiink a mindfulness
modszerrel és a csoportos CBT terapiaval,
valamint a kognitiv-viselkedésterapias

Szekeres Gyorgy
a Vandorgyiilés elnike

Osvath Péter
a Tudomanyos Bizottsag elncke

2023. szeptember 14.

képzéssel, a személyiségzavarok kuta-
tasanak 0j eredményeivel, a transzk-
ranialis magneseses stimulacié hazai
alkalmazasanak lehetéségeivel, vala-
mint a hajléktalansag és a mentalis za-

varok Osszefuiggéseivel is.

Két szimpoziumot is szentelnek Hardi

Istvan tanar ur emlékének, az egyik a

képi kifejezés és pszichopatologia kap-
csolataval, a masik az ir6i tevékenység
partnerkapcsolati hatterével foglalko-
zik. Az ,Apa és fid” szimpozium soran
Csekey Laszlo f6orvos ur édesapjanak
figyelemreméltd életutja keriil bemu-
tatasra, és bepillanthatunk a magyar
pszichiatriai elmult sz4z évének esemé-
nyeibe is. A pszichiatriai rehabilitaci6
aktualis kérdéseit targyalja a Word As-
sociation for Psychosocial Rehabilita-
tion (WAPR) magyar aganak
szimpoziuma és kerekasz-
tala. Két szimpozium és egy
kerekasztal is foglalkozik az
evészavarok komplex ellata-
sanak szempontjaival.

Bepillantast nyerhetiink
a Semmelweis Egyetem Me-
moéria Szakambulanciaja-
nak, valamint a kecskeméti
Pszichiatriai Osztaly Pszi-
choterapias Részlegének
munkajaba és megismerked-
hetiink a veszprémi Nappali
Terapias Részleg tevékeny-
ségével. A tiindérhegyi mun-
kacsoport a genderkérdés
ujragondoléasaval foglalko-
zik. A katathym képélmény
alkalmazasaval kapcsolatos
tapasztalatokrdl, a korszer(
csaladterapias szemlélet
alapelveir6l, valamint a pszi-
chiatriai gondozas aktualis kérdéseirdl is
attekintést kaphatunk.

Szamos el6adas és poszter foglalko-
zik a legtjabb pszichologiai, pszichote-
rapias, szuicidologiai, neurobiologiai és
pszichofarmakolégiai kutatasokkal, va-
lamint a pszichiatriai és addiktologiai el-
latas kiilonbo6z6 teriileteivel. Ebben az
évben is sor keriil az MPT Elnéki Szim-
p6ziumara, ahol a hazai pszichiatriai el-
latas aktualis kérdéseit beszéljik meg.
Programunkban természetesen poszter-
szekcid, cégszimpdziumok és konyvbe-
mutatok is szerepelnek.

Biztosak vagyunk abban, hogy a Ma-
gyar Pszichiatriai Tarsasag XXVI. Van-
dorgytilésének szines és izgalmas
programjaban mindannyian megtalaljuk
az érdeklédéstinknek megfelel$ témakat.

Hasznos id6toltést és tartalmas élmé-
nyeket kivanunk!

Molnar Karoly
a Szervezd Bizottsag elnoke
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p Pszichiatriai Hirmondad

A mesterséges intelligencia
alkalmazasanak lehetoségei

Mikozben a mentalis zavarok globalis
népegészségiigyi kihivast jelentenek, a
gyakorlatban a hagyoméanyos pszichiat-
riai ellatads olyan akadalyokkal szem-
besill, mint a szolgaltatasokhoz vald
korlatozott hozzaférés, a hosszt varako-
z4si 1d6 és a szakemberhiany. Az utobbi
években ugyanakkor a mesterséges in-
telligencia (AD) gyors fejlédése egyre
ujabb lehet6éségeket igér a pszichiatria
kovetkez6 tertletein:
« Diagnozis és korai felismerés: Lehe-
tévé valhat, hogy a szakemberek az
Al segitségével a jelenleginél objek-
tivabban ujradefinidlhassak a men-
talis betegségeket, és akar mar a

prodromalis szakaszban felismer-
jék azokat olyan kulénbo6zé adat-
forrasokon, mint az elektronikus
egészségligyi nyilvantartasok, a
képalkoto eljarasok és a kozosségi-
média-hasznalati adatok.

o Személyre szabott gydgykezelés:
A preciziés pszichiatriai kutatasok
soran az idegrendszeri képalkoto el-
jarasok és a multi-omika segitségé-
vel gytjtott adatok feldolgozasaban
az Al révén szamos Uj, pszichiatriai
betegségekkel és azok kezelésével
kapcsolatos biomarkert és genetikai
lokuszt fedeztek fel. Az Al-modellek
segithetnek optimalizalni a kezelési

Nyito plenaris el6adasok

EInokok: Szekeres Gyorgy, Molnar Karoly

2023. szeptember 14., csiitortok, 10.30-11.30 — TIK, Kongresszusi terem

Divatok a pszichiatriaban

A szakirodalmat olvasva, illetve a szak-
mai kozéletben tajékozodva feltiint sza-
momra, hogy bizonyos szavak, fogalmak
emlitési gyakorisaga idénként nagymér-
tékben emelkedik, majd csokken és 1j
szavak, 0j fogalmak veszik at a vezet6
helyeket. Felmerult bennem a gyanu,
hogy egyes esetekben nem (pusztan)
tudomanyos paradigmavaltasrol, for-
radalmian 6j felfedezések kovetkez-
tében bearaml6 Gj ismeretekrdl lehet
sz6, hanem pestiesen szolva ,tulspila-
zas’, egyfajta divat all a hattérben. Saj-
nos, kiderilt ismét, hogy feltalaltam a
spanyolviaszt, a pszichiatriai divatok
kérdése mar sokkal korabban eszébe
jutott méasnak. Joel Paris kanadai pszi-
chidterprofesszor 2013-ban publikalta
FADS AND FALLACIES IN PSYCHIATRY
cimi konyvét, amelynek az idén jelent
meg a masodik kiadasa. A ,fad” kifeje-
zést a divatnal kissé erésebb fogalomra
is fordithatjuk magyarra, a (divat)ho-
bort kifejezést is megadjak a szotarak.
A ,fallacies” egyértelmien tévedéseket
jelent. Felhivom a figyelmet arra, hogy
mindkét kifejezés tobbes szamban sze-
repel, tehat Paris professzor szerint nem
egyedi jelenségekrdl van sz6. A szerzé
Osszefuggést is talalni vél a két jelen-
ség kozott. Szerinte nem egyszer(ien
arrdl van sz6 — ami a tudomanyban ter-
mészetes —, hogy tudasunk az 4j kuta-
tasok fényében folyamatosan valtozik.
Hanem arrél, hogy egyes, nem kelléen

megalapozott adatokat bizonyitott tény-
ként kezelnek. A divat(hébort) mindsi-
tést a szerz6 szerint az indokolja, hogy
amit ,felkapnak”, tulértékelnek, arrél a
gondosabb, ha gy tetszik, a szigorq, tu-
domanyos értékelés kezdettsl fogva ki-
derithette volna, hogy nem helytalld,
de legalabbis nem kelléen bizonyitott.
E helyett azonban szerinte az tortént,
hogy a tudomany, a szakma valamilyen
okbol bizonyos, nem kelléen megalapo-
zott dolgokat tulértékel, megfelel6 kri-
tika nélkil elfogad, ,talspilaz”.

A divat elterjedésének az okai a szerz6
szerint szerteagazodak. Etikailag is kifo-
gasolhatd, ha a divatba kerilés, a talér-
tékelés hatterében a publikaciés hiba,
a publication bias all. Ez esetiinkben
azt jelenti, hogy csak a pozitiv, a ked-
vez6 adatokat kozlik, a negativakat nem.
JTermészetesen” ezt a tudatos szelekciot
- mondhatni atverést — elhallgatjak. Ke-
vésbé tudatos tényez6k, amelyek diva-
tot generalhatnak, tobbek kozott a nem
(kell6en) bizonyitott ismereteket koz16
személy(ek), intézmény(ek) tekintélye,
esetleg hatalma, a személyes karizma,
meggy6z6 erd stb. Befogadd oldalrél,
vagyis a divatot kéveték szempontjabol
az utdbb felsoroltak el-, befogadasan tul
egyéb szubjektiv okok is fontos szere-
pet jatszhatnak. Ilyen a szakmai-tera-
pias optimizmus. Végre valamit sikeriilt
(jobban) megfejteni, megmagyarazni,
a rendelkezésre allonal hatékony(abb)

Divatok a pszichiatriaban

EInok: Vizi Janos

2023. szeptember 14., csiitortok, 12.00-13.30 - TIK, Szekcié terem

tervet, pontosithatjak a gyogyszerva-
lasztast és javithatjak a reszponder-
aranyt, ami végs6 soron hatékonyabb
és betegkdzpontubb ellatashoz vezet-
het. Az Al segithet a terapeutavalasz-
tas és a terapias terv egyénre szabott
optimalizalasaban is.

« Al-alapu beavatkozasok: A chatbo-
tok, mobilalkalmazasok és virtualis
terapeutak a hagyomanyos terapias
eljarasokat kiegészitve konnyen
elérhet6 segitséget kinalhatnak a
mentalis probléméakkal kiizd6 egyé-
nek szamara olyan teriileteken, mint
a pszichoedukécid, az altalanos ér-
zelmi timogatas és a kognitiv visel-
kedésterapias technikak. Léteznek
tovabba virtualisvalosag-terapiak a
poszttraumas és szorongasos zava-
rok kezelésében.

o Prediktiv modellezés és kockazat-
értékelés: Az Al a viselkedési és
kapcsolati mintazatok, a digitalis
eszk6zokon mutatott aktivitas (pl.
kozosségi média hasznalata, hely-
valtoztatasi mintazatok), valamint
az élettani paraméterek elemzése
révén képes lehet megbecsiilni és

terapiat megtalalni, kifejleszteni stb.
A szakmai-terapias optimizmus meleg-
agya a vagyvezérelt gondolkodas - ki ne
szeretné, ha a szakmaja és ezaltal 6 maga
latvanyosan fejlédne, eredeményesebb,
hatékonyabb, elismertebb lenne?! Vé-
gil, de nem utolsésorban a laikus koz-
vélemény is hat ezekre a folyamatokra.
Stigmatizaci6 ide vagy oda, az embere-
ket mindig is nagyon érdekelték a men-
talis zavarok, éhesek az tjdonsagokra, a
pozitiv fejleményekre. Marpedig ezt az
igényt ki kell szolgalni. A laikus koz-
véleményhez sorolom a mivészetek-
ben megjelend mentalis problémakat is,
amelyek divatba hozhatnak egyes kor-
képeket, ritkabban terapiakat. De akad
ellenpélda is, az elektrokonvulziv tera-
pia népszer(iségét nagyon alaasta annak
muvészeti ,abrazolasa”

Paris professzor szerint a divatok meg-
jelennek mind a diagnosztika, mind pe-
dig a terapia teriiletén. A szerzd szerint
ytulhasznaljak” példaul a hangulatzava-
rok, az autizmus spektrum és a PTSD
diagnézisat. A divatbdl ered§ (tal)diag-
nosztizalas kézenfekvé hatranya, hogy
olyanok is diagnozist kapnak, akik va-
léjaban nem érintettek, igy betegsze-
repbe keriilhetnek. Ha ez indokolatlan
terapiat is vonz maga utan, szamos iat-
rogén hatassal kell szamolni. Kevésbé
kézenfekvd, hogy a valéban fennalld
korkép megallapitasa helyett a személy
az éppen divatos diagnozist kapja. Ez
azzal a kovetkezménnyel jarhat, hogy
az adekvat kezelés elmarad, helyette a
téves — divatos — diagnoézisnak ,meg-
felel6”, inadekvat terapidban részesiil
az érintett. A diagnoézis-divat 6nmagéat
sigazolja”, er6siti. Egyre tobb publika-
ci6 jelenik meg, egyre tobb sz6 esik rola
a szakmai kozvéleményben. A szapo-
rodé ,diagnosztizalt esetek” szama ,bi-
zonyitja”, hogy valéban nagyon gyakori

monitorozni az 6ngyilkossag, illetve
a visszaesés kockazatat, valamint a
kezelés varhato kimenetelét.

Sajat kutatasunkban az Al-nak a pszi-
chiatriai ellatas mindségvizsgalatban valo
hasznossagat vizsgaltuk. A célkitlizés an-
nak megallapitasa volt, hogy a betegadat-
bazisokon hasznalt dontési fan alapulé Al
alkalmas-e a konkrét auditalando ellatasi
populéciok koriilhatarolasara. A popula-
cidkat a beteg és az ellatohely jellemz6i,

Folytatas a 3. oldalon

korképrél van szo, csak ezt korabban
nem ismertiik fel.

Természetesen terapias divatok is van-
nak. Ebben a korben gyakran esik sz6
(egyes) gyogyszerek indokolatlan hasz-
nalatarol, Paris professzor szerint azonban
a pszichoterapia sem mentes a divatoktol,
az éppen ,felkapott” modszerek indoko-
latlan preferalasatol. A pszichoterapiaval
kapcsolatban gyakran hangzik el, hogy
annak nincs mellékhatasa. Bizonyos
szempontboél ez a kijelentés is divatos-
nak tekinthet6. Kiillonésebb irodalomku-
tatas nélkil is nyilvanvald, hogy a nem
indokolt pszichoterapia is hasonl¢ iatro-
gén hatasokkal jar, mint az indokolatlan
farmakoterapia. Az is nyilvanvald, hogy
ha nem a pszichoterapia a megfelel6 ke-
zelés, akkor az adekvat kezelés elmara-
dasa is nem kivant hatasokat vonz maga
utan. De ha valaki veszi a faradsagot és
utananéz a szakirodalomnak, akkor sza-
mos publikaciot talal a pszichoterapia
nem kivant hatasair6l. A diagnosztikus
és a terapias divat természetesen Ossze-
fugg. Akiket (tul)diagnosztizalnak, azo-
kat a (tul)kezelés veszélye is fenyegeti,
legyen sz6 akar gyogyszeres kezelésrol,
akar pszichoterapiarél.

Vizi Janos
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A mesterséges intelligencia
alkalmazasanak lehet6ségei
Folytatas a 2. oldalrdl

valamint a kezelés id6pontja szerint defi-
nialtuk. A vizsgalt kimenetek a korhazi
mortalitas, a tul hossza korhazi kezelés
(atlag +1 SD vagy +2 SD felett), valamint
a rovid korhazi kezelés (atlagosan -1 SD
alatt; 3 nap alatt) voltak.

Modszerek

Az Orszagos Korhazi Féigazgatosag
(OKFO) pszichiétriai (fédiagnozis: F-kod)
fekvébeteg-forgalmanak adatbazisat
vizsgaltuk Split Train teszttel, Python-
ban (2010-2018: tréningadatbazis, 2019:
tesztadatbazis). A dontési fa modelljei-
nek illeszkedését hibamatrix, vevé mi-
kodési karakterisztika (ROC) gorbe,
kalibracios gorbe és Brier-pontszam se-
gitségével elemeztiik. Az elvart illeszke-
dést a gorbe alatti tertlet (AUC) legalabb
0,7 értéke és a magas specificitas (>0,9)
jellemezte. A dontési fak végsé kvalitativ
elemzése soran a csekély klinikai jelen-
t6ségli modelleket elutasitottuk.

Eredmények

Jol illeszked6 dontési fakat (AUC:
0,7-0,9) tudtunk eléallitani nagy spe-
cificitassal (0,7-1), bar erésen valtozo
érzékenységgel (0-0,69). A kérhazi mor-
talitasként megjelolt betegek esetében
sikertilt jol illeszked6 (AUC=0,86), kli-
nikailag relevans dontési fat létrehozni,
amely akkor is megmaradt, amikor a
modellt csak a pszichiatriai, addiktolo-
giai és gyermekpszichiatriai osztalyokon
kezelt betegekre sz(kitettitk. A hosz-
szt korhazi kezelést elérejelzé modellek
kivalé modellillesztést eredményeztek
(AUC=0,9); a valtozd betegutakra vald
korrigalas soran azonban a jo illeszke-
dés és a szenzitivitas eltiint. Az id6 el6tti
korhazi elbocsatasra vonatkoz6 model-
lek eredménytelenek voltak.

Kovetkeztetések

Az Al magéaban hordozza a mentalis
egészségiigyi ellatas forradalmasitasanak
lehet6ségét a diagnodzis pontossaganak
javitasaval, a kezelések testreszabasaval,
valamint innovativ beavatkozasok révén

PSZICHIATERIDENTITAS KEREKASZTAL

Van-e élet a szakvizsga utan?

A kerekasztal-beszélgetés formatuma akvariumcsoport, ahol a belsé korben
foglalnak helyet a beszélgetés felkésziilt résztvevéi, a kiils6 kor tagjai kezdet-
ben a program hallgatoi, akik adott ponton, résztvevévé valva bekapcsolod-

hatnak a diszkusszié folyamataba.

A témat egy konferencia kavésziuneté-
ben, par ember kozott lezajlott egyszerti
beszélgetés, a beszélgetés soran megje-
lend hidnyérzés hivta életre. Az esemény
végiil a kissé szkeptikus VAN-E ELET A
SZAKVIZSGA UTAN? munkacim helyett a
tobbet igéré PSZICHIATERIDENTITAS KE-
REKASZTAL cimen keriilt a vandorgyilés
programjaba. A tény, hogy egy kavé-
szineti beszélgetés problémafelvetésé-
b6l konferencia-kerekasztal tud sziiletni,
o6nmagaban jelzi annak jelent6ségét. Az
elékésziileti folyamat maga pedig a fon-
tos téma kiilonb6z6 aspektusait tikkrozte
szamunkra, ami miatt itt ebbe a mun-
kafolyamatba is beavatjuk az olvasot.
A leghangsulyosabb vitaindité kulcssza-
vak (fokuszpontok) a talterhelés, az el-
maganyosodas és a hiany voltak.

A diskurzust az inditotta el, hogy
Jager Tibor komolyan vette Szendi Istvan
és Szekeres Gyorgy visszajelzését, misze-
rint jelenleg az aktivabb fiatal pszichia-
terek (HAPT), illetve a szenior expertek
kozotti generacid, a 30-50 éves pszichia-
terek jelenlétének erdsitése kivanatos
lenne mind a hazai, mind a nemzetkozi
képviselet tekintetében. Egy kozosségi-
média-platformon, spontan, nagyon ré-
vid id6 alatt egy csetcsoport kozossége
Otven f6bél alld féorumma bévilt. Ezt
kovetden, egy kifejezetten e koré a téma
koré szervezett online egyiitt gondolko-
das soran kiemelkedtek a fébb iranyok,
valamint néhanyan lelkes érdekl6dék-
b6l a kerekasztal-beszélgetés leendd

résztvevdivé valtak. A kerekasztal mo-
deratora ezen a megbeszélésen nem vett
részt, hanem az otletgazdaval egy kii-
16n kétszemélyes egyeztetésen formal-
tak tovabb és konszolidaltak absztraktta
a gondolatokat. Végill a résztvevok a ke-
rekasztal elékészitése céljabol tovabbi
két alkalommal talalkoztak: egy izben
online, szabalyozott, szigoribban mode-
ralt keretek kozott; végil személyesen,
kotetlenebb formaban. A téma fokoza-
tos, egyre mélyebb kibontasa varatlan,
nehéz tertletek felé vitte a beszélgetése-
ket, ugyanakkor benniinket is megdob-
bentett a borts helyzetkép mellett sorra
felbukkané konstruktiv megoldasi le-
het6ségek sora. Bizunk benne, hogy az
eredmény nem csupan egy izgalmas (és
rendhagyé formatumu) kerekasztal-be-
szélgetés, hanem akar e fontos téma koré
szervez8dve, egy egymast timogato ko-
z0sség megsziiletése is lehet.

A beszélgetés soran tehat a pszichia-
szintl problémaéjat tervezziik koriljarni.
Magyarorszagon a pszichiatriai ellatas
kiillonboz6 tertletein és szintjein saja-
tos nehézségekkel kell szembenézniink
a szakvizsga megszerzését kovetd évek-
ben. A klinikai gyakorlat soran gyjtott
tapasztalatok hasznositasa mellett fold-
rajzi elhelyezkedést6l fiiggetleniil jellem-
z6en igen hamar megnovekedett terhelés
és feleldsség harul a fiatal szakorvosokra.
A jelenség kronikus jellegéb6l adoddan
szerepmodellek korlatozottan allnak

a hozzaférés javitasaval. Sajat vizsgala-
tunkban példaul az egészségiigyi adat-
bazisokon hasznalt dontési fa eljaras
igéretesnek bizonyult a célzott min§ség-
ellenérzési audit megtervezésében, azzal
a kiegészitéssel, hogy a dontési fak kli-
nikai 6sszefliggéseinek narrativ elemzése
nélkilozhetetlen. Ugyanakkor az adatvé-
delemmel, az értelmezhetéséggel és az
etikai megfontolasokkal kapcsolatos kihi-
vasok alapos figyelmet igényelnek. Ilyen
kritikus etikai szempontok az adatvéde-
lem-adatbiztonsag, az algoritmikus tor-
zitas, a tajékozott beleegyezés, valamint
az emberi kapcsolatok fenntartasa. Meg-
jegyzendé tovabba, hogy a WHO altal

Kapcsol6dé irodalom

elvégzett szakirodalomkutatis egyel6re
a rendelkezésre all adatok egyoldaltsa-
gara, a depresszio, szkizofrénia és egyéb
pszichézisok talreprezentaltsagara, és a
szelekcids torzitasbol adodo tulzott opti-
mizmus veszélyére is felhivja a figyelmet.
A jovébeli kutatasoknak az Al-model-
lek érvényességének vizsgalatara, a mes-
terséges intelligencia és a hagyomanyos
gondozasi megkozelitések integralasara,
valamint az etikai aggalyok kezelésére
kell iranyulniuk annak érdekében, hogy
az Al-ban rejl6 lehetéségeket teljes mér-
tékben a mentalis jollét elémozditasara

fordithassuk.
Wernigg Robert
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rendelkezésre, ugyanakkor a vezet6i
készségek elsajatitasa nem része a kép-
zésnek, igy az 0j feladatok a tudlterhelt-
ség mellett inkompetenciaérzéssel is
jarhatnak. Az egyéni megoldaskeresés
egy gyakran valasztott Gtja a maganel-
latas felé mozdulés, ahol a szakmai el-
maganyosodas okozhat nehézséget.
A kollégakkal vald kapcsolodas kihiva-
sai kiilonb6z6 okokbdl, de szinte minden
teriileten megjelennek. Az orszagosan
és ellatasi formanként egységes, transz-
parens ellatasi protokollok hianya, a
kommunikécié akadalyozottsaga és a
szakemberek kozott (killonboz6 tulaj-
donsagok mentén) megjelené hasadasok
torz itéletalkotashoz, 0sszezavarodott-
saghoz, egyéni megoldasokhoz és akar a
betegbiztonsag kockaztatasahoz vezet-
hetnek. A program soran rendszerszintd
tipikus és egyedi példakat, nehéz helyze-
teket is szeretnénk szamba venni azzal a
céllal, hogy demonstraljuk, ezekkel valo
szembenézés, reflexi6 szitkséges 10j, mas,
reményeink szerint jobb megkozelitések
létrehozéasahoz.

A kerekasztal-beszélgetés soran igyek-
sziink megvilagitani: félelmiink, hogy a
generacionk elbtt nincsenek szerepmo-
dellek vagy jo példak, alaptalannak bizo-
nyult. J6 gyakorlatot talalunk a jelenben
a tarsszakmak kommunikacidjaban, sza-
mos kiilfoldi orszag pszichiatriai ellatasi
gyakorlataban, nemzetkozi szerveze-
tek mtikodési modelljeiben és a hazai

gyakorlatban lokalisan, egyéni er6feszi-
tések formajaban. Kovetend6 példakat
fedezhetiink fel a magyar pszichiat-
ria torténetében és néha tanulhatunk a
hozzank fordulé paciensektdl is. Mind-
ezek segitségével szeretnénk a hazai
pszichiatria szervezeti rendszerének fej-
lesztési lehetdségeirdl kozosen gondol-
kodni. Abban bizunk, hogy a reflektiv
tér biztositasa lehetéséget teremt arra,
hogy nehézségeink megoldasahoz kény-
szer(i reaktivitas helyett proaktivan fog-
junk hozza, ami igy els6 1épés lehet az
er6forrashiannyal kiizdé rendszer mi-
kodésének optimalizalasa, reparacidja
iranyaba. Varunk minden képzésben
1évé, szakvizsgazott és akadémiai/kli-
nikai palyajan kiteljesedett kollégat az
egyiitt gondolkodasra.

Farkas Kinga

Pszichiateridentitas kerekasztal

Moderator: Farkas Kinga

Résztvevok: Jager Tibor, Balazs Adrienn, Barta Aliz,
Mészaros Gergely, Papp Eva, Pasztor Hajnalka
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4 Pszichiatriai Hirmondad

MEMORIA SZAKAMBULANCIA A SEMMELWEIS EGYETEM
PSZICHIATRIAI ES PSZICHOTERAPIAS KLINIKAJAN

Ujratervezés szimpozium

A Semmelweis Egyetem AOK Pszichiatriai és Pszichoterapias Klinikajanak
Memoria Szakambulanciaja az elmult évek valtozo egészségiigyi korillményei
kozott ujabb és ujabb kihivasok kozepette miitkodott. A jelen szimpoziumunk-
ban bemutatjuk a neurokognitiv zavarok és a kapcsolodé pszichiatriai/neu-
ropszichiatriai zavarok ellatasaval kapcsolatos munkankat, a diagnosztikai,

terapias és egyre hangsalyosabban prevencios jellegii tevékenységeink ujra-
tervezését. Az ambulancia szoros egyiittmiikodésben dolgozik a klinika Idés-
kori és Organikus Pszichiatriai Osztalyaval, valamint az osztaly keretein beliil
miik6dé6 Neuropszichiatriai Nappali Kérhazzal.

Bemutatjuk a Memoria Szakambulan-
cia mikodési protokolljat, az egyiitt-
muiikodés modjait mas részlegeinkkel.
Kitériink a kutatasi egytittmtikodések
f6 irdnyaira és a prevencids szempon-
tok bemutatdsara. A Memoria Szak-
ambulancia miikodésében igyekszik
integralni a diagnosztikai, terapiés, pre-
vencids szempontokat a kutatasi tevé-
kenységgel, az alkalmazott eszkoztar
pedig széles skalajat bevonja a gyogy-
szeres és nem gyogyszeres modszerek-
nek, valamint a hozzatartozdkat célzd
intervencidknak. Az enyhe és major
neurokognitiv zavar mellett az id6skori
és organikus hatter( pszichiatriai zava-
rok széles kore (affektiv zavarok, szo-
rongasos zavarok, pszichotikus zavarok,
szerhasznalati zavar stb.) kerul 1atoko-
riinkbe a mindennapi betegellatas soran.
A neurokognitiv zavarok témajan beliil
szamos kutatasi egyittmikodésre is
van lehet8ségiink. Az elmult években a
diagnosztikai és terapias megfontolasok
mellett az ambulancia tevékenységében

KONYVAJANLO

- a nemzetkozi irinyoknak megfelel6en
- el6térbe kertiltek a neurokognitiv za-
varok prevencids szempontjai is (primer,
szekunder, tercier prevencid).

A COVID-betegség a neurokognitiv
zavarok és Osszességében az idéskori
pszichiatriai zavarok terén sok ujdon-
saggal szolgalt. Megvaltoztatta a beteg-
ségek lefolyasat, tiinettanat, etiologiai
tényez6ként is szerepet jatszott sza-
mos tinetegytittes hatterében. Ezen je-
lenségek részét képezi a poszt-COVID
szindréma, ami mogott kilonboz pa-
tomechanizmus érhetdé tetten. Dr.
Fullajtar Maté és szerzbtarsai ezt mu-
tatjak be esetbemutatasokkal kiegészi-
tett el6adasukban.

A hozzatartozokat célzdé beavatko-
zasok kozil a hozzatartozoi csoport
miikodésével foglalkozik dr. Balogh
Livia eléadasa. Az ujratervezés része-
ként a csoport a jarvany ideje alatt on-
line formatumuvéa alakult, és mivel ez
az atalakulas kifejezetten hatékonynak
bizonyult, meg is 6rizte ezt a format.
A csoport miikodésének Osszetett hato-
tényez6i jelentésen csékkentik a hoz-
zatartozokra és kozvetve a paciensekre
nehezedd terheket is, a betegséglefolyas
tekintetében szekunder, illetve tercier
prevencios hatasuk is van.

A nem gyodgyszeres beavatkozasi for-
mak kozil a csoportosan végzett kogni-
tiv tréning szerepét targyalja Balint Sara
és szerzbtarsainak eléadasa. Az enyhe
neurokognitiv zavar lehet az az allapot,
ahol a kognitiv intervenciok a funkcio
javitasan keresztil terapias és szekunder
prevencios hatasa a legerételjesebb lehet.
A kognitiv tréning, mint 6nmagaban is
potencialisan multimodélis beavatkozas,
részét képezi a komplex megkdozelitésii
terapias-prevencios tervnek.

Dr. Huszar Zsolt és szerzbtarsai sza-
molnak be a Memoéria Szakambulan-
cidhoz csatlakozo kutatasok egyikérdl.
Metaanalizisiik a koéros fehérjefelhalmo-
zas (béta-amiloid és hiperfoszforilalt tau
fehérje) kimutatasan keresztiil elemzi az

adott biomarkerek prognosztikai jelen-
téségét enyhe neurokognitiv zavarban.
A korai felismerés ebben az esetben is a
prevencios torekvéseket erdsitheti.

A szimpo6zium a Memoria Szakambu-
lancian végzett munkank egy szeletét
mutatja be. A neurokognitiv zavarok és a
veliik kapcsolodé mentalis zavarok ella-
tasa leghatékonyabban jol szervezett csa-
patmunkaban, komplex megkozelitésben,
a diagnosztikai, terapias és prevencids
szempontok egyiittes figyelembevételé-
vel valosulhat meg. Az egyes ellatasi for-
mak rugalmas Gjratervezése segiti ezeket
a torekvéseket, tamogatja az ambulancia

Hidasi Zoltan

Memoaria Szakambulancia - Ujratervezés szimpéozium

EInok: Hidasi Zoltan
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Trauma-kaleidoszkop

A szerkesztok, Arkovits Amaryl, Varga S.
Katalin és Terenyi Zoltan az 6sszes ma-
gyarorszagi pszichoterapias egyesiilet
képvisel6it megkérték, irjak le, foglal-
jak 6ssze, hogy hol tart most a traumael-
mélettel és traumaterapiaval kapcsolatos
tudasuk, mik az 0 kutatasi eredmények.
A megsziletett mud oriasi tudasanyagot
foglal magaban.

Szerkesztette:
ARKOVITS AMARYL
TERENYI ZOLTAN
VARGA S. KATALIN

TRAUMA-

KALEIDOSZKOP

ORIOLD ES TARSAI

A kotetben elméleti és gyakorlati 6sz-
szefoglalast talalunk az Osszes fontos
itthon hasznalatos pszichoterapias mod-
szer képvisel6it6l. Nem csak a modsze-
rek és elméletek tekintetében atfogé a
konyv, de sok olyan ,traumatipus” keze-
1ésérél is atfogod képet ad, mint példaul a
szulési trauma, az iskolai zaklatés, a me-
nekiilés, menekiiltek traumai, az LMBTQ
aspektusai, a szenvedélybetegségek trau-
matikus vonatkozasai.

A kotetet elméleti tudnivald vezeti be,
ami a csabitaselmélettel, a kommuniké-
ci6 lehetetlenségével, a trauma torténeti,
kritikai vonatkozasaival, a tarsadalmi
trauma és valasztott trauma kérdésével,
a test szerepével, a korai trauma szere-
pével, a helyrehozatal és gyogyitas lehe-
téségeivel foglalkozik.

Oriold Karoly

A kaleidoszkop olyan szerkezet, mely-
ben néhany szimmetrikusan elhelyezett
tukor megsokszorozza a benne elhelye-
zett szines targyak, lemezkék képét, igy
érdekesen kavargé latvanyt nyujt a be-
tekint6nek. Most egy ilyen sokszin{i 6sz-
szedllitast tart a kezében az olvasé a
lélektan vilagabol.

Az élet kilonboz6 terileteirdl szar-
maz6 emberi traumak, nehéz helyzetek
tanulmanyozasaval és kezelésével fog-
lalkozik az Osszeéallitas, amely a pszi-
choterapids modszerek képvisel6inek
egyuttmikodésével, egyiitt gondolko-
dasabdl sziletett. Nemcsak egyéni, de
kozosségi, s6t tarsadalmi traumakat is
elemeznek a neves szerz8k: pszichiate-
rek, pszicholégusok, szocialis munka-
sok, jogészok.

Izgalmas, ahogy kibomlik az olvasé
szamaéara az, miként kozelit ezekhez az
ugynevezett kapcsolati traumakhoz az
érdekvédd, hogyan a menekiiltekkel
foglalkoz6 pszichiater, egy hatranyos
helyzeti gyerekek ko6zosségépitésével
foglalkozdé szakembercsapat vagy az
egyéni terapeuta. Fokozatosan ismer-
kediink a kiilénb6z6 nehéz helyzetekkel
és azok kezelésével, példaul az LMBTQ+
kliensek vagy a szenvedélybetegek ko-
zott, az iskolai zaklatidsok szinterén
vagy a szilési traumat atélt nék tera-
piaja kapcsan. Rendkivill megragadé és
elgondolkodtatd, miként fedezi fel egy
csaladterapeuta, majd egy pszichoanali-
tikus a generaciokon ativels, ismétl6déd
traumakat egyéni elakadasok kapcsan,
melyekben 6sszefonddnak a jelenkori
egyéni sorsok a multbeli torténelmi
és csaladi megrazkodtatasokkal. Ma-
guknak a traumaterapiaval foglalkozo

pszichoterapeutaknak a specialis kihi-
vasai, attitidjei sem maradnak ki az 6sz-
szeallitasbol.

Valéban szines, sokoldald, ujszert ko-
tetet kapunk kézhez. Szép plasztikus
esetbemutatisokat olvashatunk, érzék-
letes leirasokat, melyek néhol a szerz6k
nagyfokd empatiaja miatt az olvasénak
is felkavardak. Nagy erejt elemzéseket,
melyeken atsiit a szerz6k elkotelezett-
sége és eltokéltsége, hogy pszichologiai
eszkozokkel feloldhatova, feldolgoz-
hatova, netan megel6zhetévé tegyék a
traumakat. Gondolatgazdag, 6sszefog-
lal6 irasokat, melyek jol strukturaljak az
élményszert bemutatasokat.

A hazai magyar nyelvi pszichote-
rapias irodalomban eddig érezhetéen
hidnyz6 gyljtemény szakszertien és
mégis emberien sz6l a szakembereken
kiviil az atlagemberekhez is, akik meg-
annyi traumat hordoznak magukban,
s ki-ki raismerhet az élményeire, csa-
ladjara, sorsara. S nemcsak raismerhet,
de talan igy konnyebben utat talalhat
ezeknek a traumaknak a feloldasahoz,
kezeléséhez, a szakszer(i segitséghez. El-
gondolkodtat6, izgalmas konyv.

Barcy Magdolna

A kotet a rendezvény alatt az Oriold és Tarsai Ki-
add standjan, egyébként az orioldbooks.com

weboldalon megvasarolhato.
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Apa és fia, a Csekeyek

Csekey Laszlé: Iskola,
vilaghaboru, egyetem

Edesapam 1897-ben Dunafdldvaron szii-
letett, édesapja kantortanito, édesanyja
6vond volt. Elemi iskolja utan a székes-
fehérvari ciszterci gimnaziumba jar, ek-
kor méar palyamtveket ir egészségiigyi
témaban. 1915-6s érettségije utan bevo-
nult az elsé vilaghaboru idején, plzeni
kiképzést kovetben a 69-es Hindenburg
gyalogezredben szolgalt, az orosz, a ro-
man és az olasz fronton is harcolt. Ha-
rom év szolgalat utan engedélyt kapott,
hogy megkezdje tanulmanyait az orvos-
tudomanyi egyetemen, ahol ma mar or-
vostorténeti jelent8ségli professzorok
oktattak. A katonatisztek vizsgaik leté-
tele esetén Ot év alatt is elvégezhették
a szakot, hat év helyett. Rovid katona-
orvosi tevékenység utan Pécsre, az ott
indulé egyetem idegelmeklinikajara
szerz6dott.

Osvath Péter: Evek Pécsett

Id. dr. Csekey Laszlo szakmai palyafuta-
sat Pécsen kezdte, szamos, valtozatos té-
maju kozleménye jelent meg az ottani
évek alatt az Orvosi Hetilapban, illetve
mas szakmai folyoiratokban (pl. Baleset
utan fellépd ideges allapotok, Status Epi-
lepticus és kezelése). Aktiv tarsadalmi
életében fontos elem volt a turisztika,
vadaszat, és okleveles sioktato is volt. In-
nen els6 tanarsegédként tavozott.

Szab6 Géza: Az 1930-as, 1940-
es évek Balassagyarmaton

Id. dr. Csekey Laszl6 1936-ban keriilt Ba-
lassagyarmatra, a pécsi Magyar Kiralyi
Erzsébet Tudomanyegyetem és Elme- és
Idegklinikajardl. A szerz6 az akkori te-
rapids modszerekrdl szamol be, kilo-
nos hangsullyal a foglalkozasterapiara,
valamint a Balassagyarmatra kiiléno-
sen jellemz§ csaladi apolasi rendszerre.
A haboru soran felmertlt élelmiszer-
hidny miatt hétszaz beteg halt éhen,
1944-45 forduldjan. A habort utani ne-
hézségek miatt lassan allt helyre az apo-
lasi munka. Politikai tamadas érte a
csaladi apolasi rendszert, majd magat
id. dr. Csekey LaszIot is, mondvacsinalt
okokbdl eljarast inditottak ellene, rovid
idére bortonbe is kerilt, majd szabadu-
lasa utan Egerbe keriilt féorvosnak.

Moretti Magdolna: Az egri idészak

Az 6tvenes évek legelején keriilt Egerbe,
ahol a nem sokkal korabban allamositott
egyhazi korhazakban kezdett dolgozni.
Az ott toltott ideje alatt szamtalanszor
atszervezték a pszichiatriai osztalyt,
csaladjaval a korhazban lakott szolga-
lati ideje alatt, hat kiillonb6z6 helyen. Itt,
a nem sokkal korabban kifejlesztett els6
antipszichotikumot, a klérpromazint
szinte azonnal elkezdte alkalmazni. Az
osztaly Baktai ttra val6 athelyezése utan
kialakitotta az ,open door” rendszert,

Egy évszazad a magyar pszichiatriaban
— Apa és fia, a Csekeyek

Elnok: Csekey Laszlo
2023. szeptember 16., szombat, 11.15-13.00 — TIK, Szekci6 terem
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helyszinen miikodé standjan!

Titkarsagunk munkatarsai szivesen allnak rendelkezésére
tag- és tagdijnyilvantartassal kapcsolatos ligyekben.
Fizesse be 2023. évi tagdijat a helyszinen!

Internetkapcsolattal rendelkez6 szamitogépeinken
elérhet6 Tarsasagunk honlapja, ahol nyomon
kovetheti a kongresszus eseményeit, betekinthet
a programba, elérheti az el6adasok absztraktjait.

Frissitse elérhet6ségi adatait a tagnyilvantartasban!

mely az 1960-as évek elején nagy ér-
deklédést keltett, orszagos konferenciat
is rendezett ebben a témaban. 1968-ban
ment nyugdijba.

Németh Attila: Tanuléévek
a Lipoton

Dr. Csekey Laszl6 1973-ben, a katonaidd
utan kezdte meg dr. Kun Miklos oszta-
lyan munkajat, olyan kivalé kollégak
mellett, mint dr. Fiiredi Janos, dr. Csiszér
Noéra, dr. Rihmer Zoltan. Itt a terapias ko-
z0sség alapjaiba kapott betekintést. Ezt
kovet6en alkoholdgiai osztalyon is dol-
gozott, ekkor a dr. Kardos Gyorgy altal
szerkesztett Alkoholdgia folyodiratba sza-
mos cikket referalt. A leghosszabb id6t a
dr. Pertorini altal vezetett neurdzisoszta-
lyon toltétte, ekkor alakult ki maig tarto
érdeklédése a pszichoterapia irant, il-
letve ekkor tett szakvizsgat pszichitria-
bol. Dr. Pertorini halala utan dr. Majerszki
Klarahoz kerilt a neurologiai osztalyra,
itt szakvizsgat tett neurologiabol is. Még
két akut felvételes osztalyon dolgozott
a ,Lipoton” dr. Geréby Gyorgy, illetve dr.
Frater Rozsa mellett. Ezt kovet6en tavo-
zott Balassagyarmatra.

Szabé Géza: Az elmilt 40
év Balassagyarmaton

Az Orszagos Ideg- és Elmegyogyinté-
zetb6l, Lipoétmez6rdl érkezett Balassa-
gyarmatra 1983-ban. Megérkezése utan
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a felvételes pszichiatriai osztalyt vezette
adjunktusként, majd néhany év mulva
féorvosként. Itt a modern farmakotera-
pias modszerek mellett a pszichoterapiat
is bevezette, egyéni és csoportos pszi-
choterapids moédszereket alkalmazott.
Csoportterapias folyamatok feldolgo-
z4sardl tartott el6adast egy Budapesten
megrendezett nemzetkozi pszichotera-
pias konferencian. 1990-t6l az 6nalld
pszichiatriai osztalyt vezeti. 1990-t6],
a rendszervaltozassal aktiv kozéleti
munkaba kezdett, az elsé orszaggyt-
lési valasztason az MDF jeloltje, majd
a part megyei elnoke lesz. Kés6bb hely-
ben ciklusokon at varosi képviseld, az
egészségligyi bizottsag vezetdjeként a
kérhazzal valo jo kozos munkat is biz-
tositotta. Szakvizsgat tett pszichotera-
piabol, joval késébb pedig pszichiatriai
rehabilitaciobol. Individualpszichologiai
képzésben vett részt, majd egy ideig a
magyar individuélpszichologiai egye-
stilet elnoke is volt, igy megkapta a ki-
képz6 szakpszichoterapeuta cimet. Az
MPT kongresszusain szamos eléadast
tartott szocialpszichiatriai, pszichotera-
pias, farmakoldgiai témaban, valamint
egészségligy-szervezési, korhazfinan-
szirozasi kérdésekr6l. A korhazban be-
vezette a koedukalt ellatast, fejlesztette
a rehabilitaciot, pszichiatriai rehabili-
tacios osztalyt hozott létre. Tébb tucat
kettes-harmas fazist gyogyszervizsgala-
tot vezetett, 2022-ben megkapta az MPT
Olah Gusztav-életmudijat.

/o
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6 Pszichiatriai Hirmondad

SZEMELYRE SZABOTT, NEM INVAZivV MUSZERES ELJARAS

A munkahelyi stressz csokkentése

az egészségligyi munka frontvonalaban

Ezt a kutato-fejleszté programot a pandémia idején inditottuk el. A vilagjar-
vany masodik hullama idején kezdtem meg a munkamat az Egyetem kiskun-
halasi oktatokorhazanak pszichiatriai osztalyan. Els6 kozos tevékenységeink
egyike az volt, hogy a jarvanyvédekezés frontvonalaban dolgozé egészség-
iigyi szakemberek mentalis egészségének védelmére egy proaktiv, integralt
rendszert alakitottunk ki. Célzott sziiréssel azonositottuk azokat az egész-
ségiigyi dolgozokat, akiknél a stressz hatasara a mentalis egészség karoso-
dasa tetten érhet6 volt, talterhelés vagy kiégés bontakozott ki, esetleg szuicid
kockazat jelent meg. A kisziirt, veszélyeztetett egészségiigyi dolgozok menta-
lis egészségének helyreallitasat egyéni intervencioval végeztiik. A sziirésnek
két £6 eszkoze volt, egy a szakdolgozok teljes korét atfogd proaktiv telefonos
kapcsolattartas munkaidén kiviil és egy osszetett pszichofiziologiai eszkozos
szlirés munkaidében, telemedicinalis monitorozassal. Ehhez terveztiink még
egy olyan eszkozt kifejleszteni, ami munkaid6ben, a helyszinen alkalmas a
stressz csokkentésére, személyre szabottan és nem invaziv moédon. Bar sze-
rencsére a pandémia ekozben lecsengett, az elkésziilt eszkoz hatékonysagat
az altalanos koérhazi ellatas frontvonalaban dolgozok korében megvizsgaltuk.

A koérhazak intenziv terdpias, sirg6s-
ségi betegellatd és pszichiatriai oszta-
lyain dolgoz6 egészségligyi szakemberek
munkajuk soran intenziv stresszhelyze-
teket élnek at. A kronikus stressz noveli
a kiégés, valamint egyes egészségkaro-
sit6 magatartasformak (dohanyzas, ke-
vés mozgas, kevés alvas) és az ezekkel
Osszefliggésben megjelend megbetege-
dések kockazatat.

Hogyan lehetséges miiszeres eljarassal
csOkkenteni az aktualis stresszt? Sajnos,

csak kevés biomarker tud informacié-
val szolgalni az akut és krénikus stresz-
szorokrdl, de ezekre alapozva, élettani
visszajelzés modszerével, ez mégis meg-
valosithatd. A mérnoki tudomanyok
kontroll-elmélete alapjan miik6dé bio-
feedback-eljarasok lényege, hogy preciz
miiszerek mérik az agyi tevékenysé-
gek, a szivmikodés, a 1égzés, az izom-
tevékenység vagy éppen a bérellenallas
detektalhaté paramétereit, ezzel egye-
temben gyorsan és pontosan képesek

N—
janssen )' Neuroscience
PHARMACEUTICAL COMPANIES OF ﬁtr%mo‘n%rﬁvmm

visszajelzést is adni ezek aktivitasi szint-
jérél. A visszajelzésre alapozva pedig
megtanulhat6 e folyamatok befolyaso-
lasa. Megfelel6 idejt gyakorlassal a val-
tozasok tartossa valnak.

A Dbiofeedback-eljarasok
legismertebb modszere a
frekvencia-variabilitasra alapozott bio-
feedback-tréning, ami egyre novekvd
figyelmet kap a szorongas és a stressz
kezelésében. A tréninget szokasosan
képzett terapeuta vezeti, hetekig-hona-
pokig, rendelési koriilmények kozott fo-
lyik. Ugyanakkor vannak mar a piacon
megfeleld okoseszkozos alkalmazasok is,
azonban ezek jelenleg még koltségesek
és angol nyelviek. Az SZTE szoftver-
fejlesztési tanszékének munkatarsaival
végzett fejlesztésiink célja az volt, hogy
olyan eszkozt és eljarast dolgozzunk ki,
ami alkalmas valos koriilmények kozott
személyre szabottan cs6kkenteni a mun-
kahelyi stresszt.

A szivfrekvencia-variabilitds (HRV)
a sziv vagustonusanak mutatdja, ami
az utések kozotti intervallumok spekt-
rumelemzésére alapozva kvantifikalhato,
pontosabban, ez a mutaté a magasfrek-
venciajua, 0,15-0,40 Hz feletti R-R inter-
vallumok spektralis komponenseinek

egyik

sziv-

integralasaval derivalhaté. Ez a magas
frekvenciaju cstcs a légzési szinuszarit-
mia nagysagat tikrozi, anélkil, hogy a
légzési frekvenciat mérni kellene. Az
alacsony HRV szamos pszichopatolo-
giai allapottal, tobbek kozott szoron-
gassal tarsul, mig a magas nyugalmi
érték az onszabalyozas hatékonysa-
gat jelzi. A HRV-re alapozott biofeed-
back-tréning (HR-BF) képessé teheti
az egyént élettani allapotanak szaba-
lyozasara pl. 1égzési tréning atjan. Sza-
mos vizsgalat valoban azt igazolta, hogy
a HR-BF hatésos lehet kronikus szo-
rongasos betegségek, a stressz és a
szorongas enyhitésében. S6t, mar kvan-
titativ metaanalizis is alatdmasztja a
HR-BF hatékonysagat a stressz és a
szorongas csokkentésében, robusztus

Folytatas a 7. oldalon
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A munkahelyi stressz
csokkentése az egészségiigyi
munka frontvonalaban
Folytatas a 6. oldalrdl

hatasnagysaggal. A szivritmus-biofeed-
back (HR-BF) a szinuszaritmian alapul, a
személynek légzése gyakorisagat szink-
ronizélnia kell sajat szivritmusanak osz-
lélegezzen be, amig az el6tte megjeleni-
tett szivfrekvencia-gorbe emelkedik, és
lélegezzen ki, amig a HR-gorbe siillyed.
Ez alapjan végiil meglehetésen lassan
kell Iélegezni ahhoz, hogy elérhessiik azt
az egyéni rezonanciafrekvenciat, amikor
a légzési szinuszaritmia maximalis lesz.
Atlagosan ez kb. 6 1égzési ciklust jelent
percenként, mig nyugalmi allapotban 16
ciklus a légzésiink.

Az altalunk fejlesztett eszkozben egy
tablethez csatlakoztatott pulzoximéterrel
mértiik a szivfrekvenciat, a képernyén
megjelenitettiik a szivfrekvencia-val-
tozas gorbéjét, tovabba egy pulzalé kor
és a beleirt instrukcid segitett a be- és

kilégzést igazitani. Valamint egy skalan
azt is jeleztiik, hogy aktualisan mennyire
kozelitette meg a személy sajat — eléze-
tesen bemért — rezonanciafrekvencia-
jat. A megel6z6 talalkozon mindenkinek
megtanitottuk az eszkoz hasznalatat, a
megfelelé hasi 1égzést, majd kimértiik
a személy szerinti rezonanciafrekven-
ciat. A vizsgalatban a részt vevé inten-
ziv terapias, siirg6sségi és pszichiatriai
osztalyokon egy kiilén pihendhelyiség-
ben helyeztiik el az eszkozt. Ha valaki
munkaidében odament pihenni, sajat
kédjaval bejelentkezett, majd az esz-
ko6z, a randomizaciét biztositando, je-
lezte neki, hogy biofeedback-eljarast fog
most hasznalni, vagy ennek kontroll-le-
het6ségét, azaz a szamara megszokott
moédon pihenjen (pl. mobilozva, ticso-
rogve). A képerny6n megjelend stressz-
h6émérén és szorongés-skalakon jelezte,
hogy aktuélisan mennyire érzi magat
stresszesnek és fesziiltnek, majd jott a
tréning vagy a szabad relaxacid, azo-
nos id6i keretben, amit ismét a szoron-
gas- és stressz-skalak jelolése kovetett.

Mi is az a felnéttkori ADHD
és mieért fontos pszichiaterek részére?

A cimben szerepl6 kérdés koltéinek tekinthet, mindenkinek van ra vala-
milyen egyéni valasza. Tudjuk, hogy a figyelemhianyos-hiperaktivitasi za-
var (attention-deficit/hyperactivity disorder, ADHD) felnéttkorra megmaradé
valtozata, amely még a pszichiatriai zavarok kozott is a megszokottnal na-
gyobb tiinettani és prognosztikai heterogenitast mutat. Idénként nehéz ész-
revenni, mert mas tiinetek, komorbid zavarok, kompenzacios stratégiak
gatoljak a tisztanlatast, mas esetekben pedig nagyon konnyt taldiagnosz-
tizalni. A kezelés — mint a pszichiatriaban mindig — egyénre szabott, gyogy-
szeres és pszichoterapias lehetéségeket is magaban hordoz. Ugyanakkor a
hatékony farmakologiai intervencionak gatja lehet az ellatok részérél a ta-
pasztalatok hianya és a bonyolultnak tiiné adminisztracio, a paciensek részé-
ré6l az anyagi korlatok. A paciensek sokszor nem szeretik, ha 6ket paciensnek,
»betegeknek” nevezziik és tartjuk, a tilnetekb6l ered6 nehézségeik ellenére is
ragaszkodnak ADHD-ssagukhoz, annak pozitiv oldalait is megélve. A szim-
pozium célja ezeknek a kutatasi és betegellatasi kérdéseknek a koriiljarasa.

Dr. Papp Szilvia eladasaban az érzelem-
szabalyozas zavararol fog beszélni, amely
az ADHD els6 leirasai 6ta szerepel a kor-
kép 16 jellemz6i kozott, ennek ellenére
mégsem része az ADHD jelenleg érvé-
nyes diagnosztikus kritériumainak. Fel-
ismerésiik és kezelésiik kiemelten fontos,
mivel az érzelmi tiinetek nagyon gyak-
ran fordulnak el6 felnéttkori ADHD-
ban, jelentés nehézséget okozva az
érintettek mindennapjaiban, tarsas kap-
csolataiban. Agrez Kristof a serdiilék ko-
z0tt végzett agyi képalkoto kutatasukat
mutatja be. Bar egy ADHD-val érintett
fiatal nem feltétlenil fogyaszt tobb al-
koholt, mint tipikusan fejl6dé tarsa, a
problémas alkoholfogyasztas rizikéja
jelentésen nagyobb nala. El6adasaban
az ADHD, az agyi aktivitas (feladat- és

nyugalmi helyzetben), valamint a fia-
talkori alkoholfogyasztas néhany 6sz-
szefliggését mutatja be a dr. Bunford
Nora altal vezetett kutatocsoport leg-
ujabb fMRI-eredményein keresztil. Dr.
Balogh Livia el6adasaban a potencialis
gén-kornyezeti interakciokat vizsgalja
meg ADHD-ban és borderline személyi-
ségzavarban. A gyermekkori trauma és
a monoamin gén polimorfizmusok ha-
tasa az ADHD tiinetstlyossagra és neu-
ropszicholégiai funkcionalitasra cimd
eléadasaban 100 felndttkori ADHD-val,
63 borderline személyiségzavarral él6
pacienst és 100 egészséges kontrollsze-
mély adatait mutatja be. A vizsgalatban
az ADHD vonatkozasaban rizikégén-
ként ismert dopaminerg gének - igy
a dopamin D4 receptor gén (DRD4), a

Feln6ttkori ADHD szimpo6zium

EInok: Réthelyi Janos
2023. szeptember 14., csiitortok, 12.00-13.30 — TIK, El6adoterem II.

Pszichiatriai ellatas

EInokok: Mattyassy Adrienn, Szendi Istvan
2023. szeptember 16.,szombat, 11.15-13.00 - TIK, El6ad6terem I.

A vizsgalatban a Kiskunhalasi Semmel-
weis Korhaz 28 f6 szakdolgozoja és or-
vosa vett részt az Aneszteziologiai és
Intenziv Betegellatdo Osztalyrol, a Siir-
gbsségi Betegellatd Osztalyrol és a Pszi-
chiatriai Osztalyrol.

Az eredmények azt mutattik, hogy a
szabad relaxacié és a HR-biofeedback
tréning stresszcsokkentd hatékonysaga
Osszességében megegyezik. Ugyanakkor,
ha figyelembe vessziik az egymas utan
végzett intervenciok hatasat, kimutat-
hat6, hogy a HR-biofeedback tréning
stresszcsokkent6 hatékonysaga id6vel
novekszik, szemben a szabad relaxécio-
val, ahol semmi fejl6dés nem torténik.
Valbban, a biofeedback-tréningek lénye-
ges eleme a tanulas, és ezt itt néhany

dopamintranszporter-1 (DATD) és a ka-
tekolamin-O-metiltranszferaz (COMT) —
polimorfizmusai és a neuropszichologiai
funkcionalitas/ ADHD-tiinetstlyossag
kozott vizsgaltak az asszociacids Ossze-
fuggéseket. Munkajukban a gyermek-
kori trauma figgvényében is elemzik az
adatokat a lehetséges gén-kornyezeti ha-
tasok felmérését célozva, diagnosztikus
és transzdiagnosztikus megkozelités-
sel. Dr. Somogyi Szilvia a CANTAB neu-
ropszichologiai tesztcsomaggal végzett
kutatasuk eredményét mutatja be, mig
Kilencz Tiinde a feln6ttkori ADHD pszi-
choterapias lehet6ségeirél fog beszélni, a
készségfejlesztés és kognitiv viselkedés-
terapia ADHD-ra formalt valtozatarél.
Dr. Réthelyi Janos a gyermekkori és a fel-
néttkori figyelemhianyos-hiperaktivitasi
zavar (attention-deficit/hyperactivity di-
sorder, ADHD) neurobioldgiai hatterérol
fog beszélni, ami a kutatas homlokterébe
kertlt az elmult évtizedekben. Szamos
genetikai, elektrofiziologiai és agyi kép-
alkoto vizsgalat iranyult az ADHD-ban
megfigyelhet6 eltérések feltarasara és
jobb megértésére. Mar a csalad- és gene-
tikai epidemiologiai vizsgalatok is meg-
erésitették az orokletesség (heritabilitas)
magas szintjét ADHD-ban, szamszerlien
ez 0,76, ami er6s genetikai hatasokra utal,
és a genetikai szempontbdl leginkabb
meghatéarozott pszichiatriai betegségek
kozé poziciondlja a zavart. A funkciona-
lis kandidans gének koziil a dopamin- és
norepinefrin-rendszer fehérjéit kodolo
A legujabb genetikai modszerek, a ge-
nom-1éptékil asszociacios vizsgalat (ge-
nome-wide association study, GWAS)
szintén megerdsitették az ADHD magas
heritabilitdsat, valamint lehetévé teszik

alkalom alatt is ki tudtuk mutatni, hiszen
a dolgozdk néhany egymas utani mu-
szakban atlagosan mintegy 5-5 alkalom-
mal végeztek biofeedback-tréninget vagy
szabad relaxaciét, munkaid6ben, egyen-
ként csupan 5-5 percig. Azaz, munkaidé-
ben szikség és lehetség szerint csupan
5 perces HR-biofeedback hatékony, sze-
mélyre szabott, nem invaziv eljaras lehet
a munkahelyi stessz csokkentésére valos
korilmények kozott.

Reményeink szerint ilyen eljarassal
segithetjiikk az egészségligyi dolgozok
munkahelyi terhelésének aktuilis ke-
zelését, pszichovegetativ onszabalyo-
zasuk fejlesztését és ezzel egészségik
megOrzését.

Szendi Istvan

egy Uj modszer, a poligénes riziké pont-
szam (polygenic risk score, PRS) alkal-
mazasat.

Az elektrofiziologiai vagy elektroenke-
falografias (EEG) vizsgélatok szamos te-
rileten jeleznek eltérést ADHD-ban. Ezek
koziil kiemelhetjitk a hibazashoz kotott
negativitas, a vizualis ingerre jelentkezd
P300 hullamokat vagy a gamma-oszcil-
lacidkat. A strukturalis agyi képalkotd
vizsgalatok a nucleus accumbens és az
amygdala csokkent térfogatat, valamint
az agykéreg megkésett novekedését mu-
tattak ki. Ezek mind az agy neurodevelop-
mentalis, idegfejlédési eltéréseire utalnak
ADHD-ban. Fontos még megemliteni a
funkcionalis magneses rezonancias képal-
kotd (magnetic resonance imaging, MRI)
vizsgalatokat, melyek az agy nyugalmi
halézatainak moédosult mtikodésére en-
gednek kovetkeztetni.

A szimpdziumon a tudomanyos ered-
mények bemutatisan tilmenden arra is
keressiik a valaszt, hogyan segitik a kli-
nikust ezek az ismeretek a feln4ttkori
ADHD felismerésében és eredményes
kezelésében. A pszichoedukativ, pacien-
sek szdmara tovabbadhat6 tudasanyag
mellett az eredmények kozvetlen mo-
don is segitik az ADHD-s tiinetek jobb
megértését.

Réthelyi Janos
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A mindfulness és az (on-)
egylittérzés alkalmazasi teriiletei

Kiilonb6z6 pszichoterapias megkozelitések felhasznaljak a mindfulness
elemeit, amelyek segithetnek a kiilonféle tapasztalatok tudatositasaban
és elfogadasaban. Ez a megkozelités a mindfulness-alapu stresszkezelés, a
mindfulness-alapu kognitiv terapia, a dialektikus viselkedésterapia, a belsé
csaladrendszer, az 6kologiai terapiak modszereiben kutatasokkal is alata-
masztott eredményeket hozott kiillonboz6 betegpopulaciokban. A mindful-
ness-alapi modszerek térnyerése mellett az egyiittérzés-alapu tréningek,
mint pl. a Mindful Self-Compassion (tudatos onegyiittérzés), Compassion
Cultivation Training (egyiittérzés miivelése tréning) is egyre nagyobb is-
mertségre és elismertségre tettek szert az elmult évtizedben. Az egyiittérzés
az emberi létezés és tapasztalas kulcsfontossagi komponense egyéni, inter-
perszonalis, szervezeti és kozosségi szinten egyarant. Egyes kontemplativ
hagyomanyok gyakorlatanak évezredeken keresztiil része volt az egyiittér-
zés gyakorlasa, és az utobbi évtizedben egyre novekvé tudomanyos érdek-
16dés is ovezi. De hogy valdjaban mit is takar, milyen elemekbdl tevédik
Ossze, hogyan lehet gyakorolni és ez iranyua képességeinket erdsiteni, és a
gyakorlasnak milyen hatasai vannak? A Mindfulness szimp6zium el6adoi a
mindfulness és az egyiittérzés, onegyiittérzés jelentdségét és fejlesztési lehe-
téségeit jarjak korbe a fent emlitett kiillonb6z6 modszerekben.

Dr. Désa Agnes eléaddsaban bemutatja
a mindfulness, a tudatos jelenlét alkal-
mazasat evészavaros betegek csopor-
tos dialektikus viselkedésterapidjaban
(DBT). Az evészavarok kozil a falasza-
var (BED) és a bulimia esetében (BN)
is jol dokumentalt az érzelemszabalyo-
zas zavara mint koroki tényez6, ezért a
DBT alkalmazéasa ezekben a korképek-
ben is igéretesnek bizonyult. A Sem-
melweis Egyetem Magatartastudomanyi

EGIS
SZIMPOZIUM

Intézetének Pszichoszomatikus Ambu-
lancidjan 2022 végén indult el az els6
DBT-csoport falaszavaros, 2023 elején
pedig bulimia nervosaban szenved be-
tegek szamara. Az elédadasban sz6 lesz
a DBT elemei kozil a tudatos jelenlét
technikainak az alkalmazasarol ebben
a specialis betegcsoportban. Bemutat-
juk, hogyan épil fel a terapia tudatos
jelenlét modulja és a tobbi modulban
(szenvedés-tiirés, érzelemszabalyozas és
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interperszonalis modul) milyen médon
jelennek meg a tudatos jelenlét gyakor-
latok a terapias uléseken és az otthoni
gyakorlas soran.

Dr. Purebl Gyorgy korbejarja a mind-
fulness megjelenését az ckologiai tera-
pidkban, amelyek az utébbi id6ben egyre
divatosabbak Eurdpaban és Eszak-Ame-
rikéban (allatasszisztalt terapia, zold kor-
nyezetben torténd terapias programok).
Ezek egyel6re elég heterogén megkoze-
litést jelentenek, taldlhatok koztitk ma-
gas tudomanyos és szakmai kivalosaggal
megvalositott programok, de talalhatok
inkabb az ezotéria hatarat surolé meg-
kozelitések is. A szamtalan program
kozti tisztanlatast segitené, ha sikeriilne
a kilonbo6z6 megkozelitések aktiv hato-
tényez4it azonositani. A programok je-
lent6s része dinamikus vagy kognitiv
viselkedésterapias alapokon nyugszik,
az el6adasban azonban szamos ponton
bemutatjuk, hogy az ckologiai terapiak
inherens moédon szamos mindfulness-
elemet is tartalmaznak.

Dr. Salavecz Gyongyvér bemutatja a
mindfulness-alapu onegyiittérzés (MSC)
moddszerét, ahol az el6adas soran valaszt
kaphatunk olyan kérdésekre, mint: Mit
jelent az 6negyiittérzés és milyen kapcso-
latban van a mindfulness fogalmaval? Mi
az eltérés a két megkozelitésben? Hogyan
jelenik meg az Onegyittérzés a hagyo-
manyos mindfulness-alapti modszerek-
ben (pl. mindfulness-alapu stresszkezelés
— MBSR, mindfulness-alapa kognitiv te-
rapia — MBCT)? Kutatasok szerint az
onegyiittérzés fejleszthetd készségiink,
aminek egyik formaja a mindfulness-
alapu 6negytttérzés tanfolyam (Mindful-
ness based Self-compassion, MSC), amely
programot az eléadasban attekintiink. Az
Onegytittérzés és a mindfulness is olyan
készség, amely erGsiti a rezilienciat és az
érzelmi jollétet. Mindkett6 tdmogatja a
fajdalmas élmények felé elfogado odafor-
dulést, ami az adaptiv megkiizdés alapja.
Az 6negylittérzés harom kulcsfontossagu
Osszetevéje a kedvesség onmagunkkal, a
koz6s emberi tapasztalat és a mindful-
ness, a tudatos jelenlét. Igy tekintve az
Onegytttérzés egy kiterjedtebb fogalom,
mint a mindfulness, de az 6sszefiiggésiik
ennél bonyolultabb képet mutat, amirél
az el6adasban is sz0 lesz.

Fazekas Gabor, a Magyar Mindful-
ness és Kontemplativ Egyestilet elnoke
a Stanford Egyetemen kidolgozott Com-
passion Cultivation Training (CCT) médd-
szerét mutatatja be el6adasaban. A CCT
programot egy pszichologusokboél, neu-
rologusokbol, kontemplativ tanitokbol
all6 multidiszciplinaris team dolgozta ki
és allitotta Gssze a Stanford Egyetemen.
A program olyan mentalis és érzelmi jol-
létet célzo gyakorlatokat tanit, melyek az
o6nmagunk iranti, az altalunk kedvelt, va-
lamint szamunkra nehéz személyek felé

iranyuld, illetve minden érzé 1ény iranti
kedvesség, empatia és egylittérzés min6-
ségeit fejleszti és er6siti. Ismertet néhany
kutatéasi eredményt is a CCT program-
mal kapcsolatban, valamint megoszt par
gondolatot a program céljaval kapcsolat-
ban, mely az univerzalis etika és moral
vilaga felé mutat.

A befejezd el6adasban dr. Salavecz
Gyongyvér a mindfulness és az Onegyiitt-
érzés szerepét mutatja be a belsé csalad-
rendszer (Internal Family System, IFS)
pszichoterapias megkozelitésben. Az
eléadéas soran Magyarorszagon egy ke-
vésbé elterjedt, bizonyitékokon alapuld
pszichoterapias modszer, a belsé csa-
ladrendszer modelljében a mindfulness
és az Onegyiittérzés jelentéségét jarjuk
korbe. Bemutatjuk az IFS pszichotera-
pias modszerének alapparadigmait, mint
az alszemélyiségek vagyis Részek, mint a
normalis személyiség Osszetevoit; A Ré-
szek altalanos csoportjait: védelmez6-
ket és szam{izotteket; Mit jelent a Szelf
az IFS-modellben; A traumak szerepét az
alszemélyiségek szerepvéallalasaban; Ho-
gyan segiti a mindfulness és az onegyiitt-
érzés az IFS pszichoterapias folyamatat?
Az IFS-modell egyik paradigmaéja az al-
személyiségek vagy Részek jelenléte, ami
a jol mikods, normalis személyiség jel-
lemz6je is. A modell feltételezése sze-
rint nem a trauma altal keletkeznek ezek
a Részek, hanem amiatt csupan széls6-
séges szerepekbe kényszerilhetnek (pl.
faldsrohamok, o6ngyilkossagi készte-
tés stb.). Eszerint a terapidnak nem az
egyes Részek eltiintetése a célja, hanem
a szerepik megvaltoztatasa. Az IFS pszi-
choterapias modszer kezelési modellje a
személyiség kiilonboz6 részei irant tap-
lalt egytttérzésre alapul. Az IFS folya-
mata soran elsé lépésben a mindfulness
segitségével felismerhetjiik és elfogad-
hatjuk a Részeinket és az azokhoz tar-
tozd késztetéseket, masodik 1épésben a
Részek iranti onegyuttérzés, egyiittérzés
tamogatasaval a terapia célja segiteni a
klienst a valtozasban. Targyaljuk azt is,
hogy az IFS-pszichoterapia soran a mind-
fulness, onegytttérzés gyakorlatai a val-
tozas folyamatat hogyan segithetik el6.

Salavecz Gyongyvér

Mindfulness szimpo6zium
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