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fokuszban a nyar!

- napozashoz kotédo tudnivaldk (5. oldal)
- a gerinc bantalmai (9. oldal)

- gyermekkori stressz (16. oldal)

- hazi kedvencek (21. oldal)
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Koszonto

Szeretettel koszontjuk

minden kedves olvasdnkat a GyermekLét elektronikus gyermekegészségligyi magazin megjelenése alkalmabdl!

Egy olyan, hazankban uUjszer( elektronikus magazint inditunk Utjara, mely mogott kdzel az 1600, a hazai gyermek-
népesség egészségéért elkotelezett hazi gyermekorvost reprezentald Hazi Gyermekorvosok Egyesiilete, és a tudo-
manyos ismeretterjesztés valamint betegség megel6zés terlletén kiemelked6 oktatési tapasztalatokkal rendelkezd
EDUVITAL Nonprofit Egészségnevelési Tarsasag all. Most, az elsé kdzos digitélis kiadvanyunk alkalmabdl friss, re-
levans informacidkat kinalunk a legkiilonb6zébb gyermekegészségligyi tertileteken. Az ingyenes kiadvany barhol,
barmely csaldd szdmara elérhet6 és letdlthetd az alkotok honlapjardl.

Az elsé szamban a nydrral kapcsolatos témak alinak a fékuszban. Ezek koziil ajanljuk pl. a hazi kedvencekkel kapcso-
latos cikket (21. oldal), a napozashoz kétédé tudnivaldkat (5. oldal). Ezentul targyalunk olyan gyakori egészségligyi

problémakat, mint a gerinc bantalmait (9. oldal), illetve a gyermekkori stressz kérdését (16. oldal) és a félrenyelésrol

ill. Ujraélesztésrél szolo irast is.

A fenti cikkek csak szemelvények a szamban olvashaté szines tartalombdl. K&szdnjiik olvaséink megtisztel figyel-
mét, amellyel tudomanyosan megalapozott tanacsainkhoz fordulnak.

Budapest, 2013.06.27.
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A kiadvany letoltheté a www.hgye.hu illetve a www.eduvital.net honlapokrél.



Nyari tabor, sport

Tisztelt Szulék, kedves Gyermekek!

Iskolaid6ben &szt6l tavaszig a leg-
tobb gyermek nagyon keveset mo-
zog, reggeltdl du. 4-ig az iskoldban
vannak, utana zene, nyelvtanulds
és egyéb kulonorakra hordjak Oket
a szllék. A legutdbbi idészakban
ugyan részben bevezették a minden-
napos testnevelést, de ez idedlis est-
ben is kb. napi 2 éra mozgast jelent,
hiszen az 0ltozkddés is id6t vesz el a
testnevelés 6rabol, ami nagyon kevés
a természetes mozgasigényhez ké-
pest. A sziil6k segitségével ezt hétvé-
gén és nyaron lehet Ugy-ahogy pétol-
ni. Hétvégeken, ha az id6jaras engedi,
kerékparozassal, kiranduldssal kelle-
ne eltolteni az id6t, de erre vagy anya-
giak, vagy a sokszor hétvégi munka-
végzés miatt nincs méd.

Nyaron viszont ott vannak a tabo-
rok, uszétanfolyamok, ahova elvihet-
juk gyermekeinket!

A szll6knek azt javaslom, hogy a
nyari tdborok kivalasztasa kapcsan
elsésorban a gyermek mozgasigé-
nyét vegyék figyelembe, olyan
programokat valasszunk, ahol
a gyermekek sportoldssal, tura-
zéssal toltik el a nyari napjaikat.
Fontos a nyelvtanulds, a zene
is, de azzal terheljik 6ket épp
eleget év kdzben, nyaron lega-
ldbb adjunk nekik vissza valamit
a ,gyerekkorbol”.

Ot éves korban lehet elkezdeni az
Uszast, erre a nydri Uszétanfolyamok
a legalkalmasabbak.

Nagyon fontosnak tartom, hogy
mindenki ezzel kezdje a rendszeres
mozgast, nem elsésorban azért mert
mindenkibdl Gyurta Daniel-t akarunk
nevelni, hanem azért mert az Uszas
az egész testet aranyosan megmoz-
gatja. A gyermek szamara az Usza-
soktatds az els6 olyan helyzetek egyi-
ke, amikor oda kell figyelnie valamire,
koncentrdlnia kell a mozgdasra, tehat
egyfajta bevezetése a késébbi isko-
lai munkanak, jo Uszéoktatd esetén
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jatékos formdaban. Ez a mozgasfor-
ma mindenhez egy jé alapképzést
ad és barmilyen sportot is valaszt ké-
sébb, abban fizikai alapokkal sikere-
sebb lesz. Nagyon fontos szempont,
hogy Uszni mindenkinek meg kell ta-
nulni, hiszen remélhet6leg egyszer
mindenki eljut strandra, ha masho-
va nem is, de legkdzelebbi folyopart-
ra és itt Uszastudas nélkil életveszély-
ben lesz!

Nagyobb gyermekek nyéri spor-
toldsanal az érdeklédésiket és a tar-
sasagot, kell figyelembe venni, hi-
szen mindenki akkor mozog szivesen,
ha baratok veszik korll és szereti azt
a sportdgat amit csindl. Nagy szl-
[6i hiba az, ha a sajat érdeklédésiin-
ket akarjuk a gyermekre raerdltetni,-
vagy még inkabb, ha sajat, esetleg
sikertelen, sportpalyafutasunkat akar-

juk végigcsinaltatni veliik akaratuk el-
lenére. Ez utébbi ellen altaldban ka-
maszkorukban fel is lazadnak. Nem
kell feltétlen élsportlot faragni sen-
kibél, de fontos az, hogy a sajat koz-
egében a gyermek sikeres legyen az
adott sportagban. Ezért fontos a szl-
[6i iranyitas is, ne kiildjik el varhatdan
160cm-re nové gyermekiinket kosa-
razni, mert nem fogja szeretni, és ne
futoatlétat probaljunk faragni a tulsu-

lyos esetleg kdvér kisfiubol!

A nyari tdborok kapcsan prébal-
junk elére érdeklédni az étkeztetés-
rélis, mert ha gyenge minéségu ételt
kapnak a gyerekek, az a tdbor egész
sportértékét leronthatja, fontos, hogy
legyenek valtozatos egyéb progra-
mok is a mozgason tul, hogy jél érez-
zék magukat.

A személyiségiiket is figyelembe
kell venni: Az 6nallésagra vagyo, ke-
vésbé a szll6tél fliggd gyermekeket
el lehet kiildeni hosszabb, tavoli nyari
taborokba is, de a kevésbé fliggetlen,
a csaladtdl jobban fliggd, ,gyengébb
lelk(G” kicsiket, csak legfeljebb nappali
helyi tdborba vigyiik el, hogy ne érez-
zék a szileik nélkil rosszul magukat!
Oket fokozatosabban kell 6nallésag-
ra szoktatni!

A nyari tdborokon tul lehet6-
leg csaladi nyaraldst is be kell iktat-
ni, hogy az Osszetartozas érzésiinket
erdsitsiik magunkban, de gyerme-
keinkben is. Itt nem kell feltétlenil
Hawai-kirandulas, sokszor egy hegyi
fahazban, a természetben jobban
érezhetjik magunkat, mint egy

draga tdil6éhelyen!

Sajnos a nyar kapcsan ki kell
térni a napsugarzas karos hata-
saira is, nagyon ugyeljunk akar
a nyari taborok, akar a csalddi
nyaralds soran a fényvédelemre

is, ez nem csak a gyerekek szama-
ra alkalmas nagy faktorszamu napk-
rémek haszndlatat, hanem a sapka,
hosszu ujju trikd felvételét is jelenti.
A csaladi nyaralason, pedig fokozot-
tan kell Ggyelni arra, hogy a déli id6-
szakban ne menjiink ki a napfényre.
A taborokat szervezé pedagdgusok
is remélhetéleg figyelnek ezekre a
problémakra!

Tudom a jelen gazdasagi helyzet-
ben nem egyszer( biztositani a gye-
rekeink szamara a teljes életet, de ha
ezt sziil6ként ezt a legfontosabbnak
tartjuk, akkor taldan meg tudjuk talalni
a lehet6éségeket arra, hogy gyermeke-
ink teljes életet élhessenek!



A gyermekek bdre nyaron specialis torédést kivan, hiszen az
6 boriik vékonyabb, érzékenyebb a felndttek borénél.
Futnak, bicikliznek, homokoznak, igy a nap jotékony vagy
artalmas sugarai nemcsak a viz mellett, hanem az udvaron,
az utcan, 6vodaban is érik gyermekeink borét.

Egész életlink soran jellemzd, hogy
a bér nem felejt, emlékszik a korab-
ban elszenvedett sugarterhelésre, a
kordbbi napozés esetleg rossz kovet-
kezményeire. A napon val6 tartézko-
das sordan a gyermekek bére harom-
szor tobb UV B sugarat fogad be és
becslések szerint életlink sordn az 6sz-
szes UV sugdrzas 80%-at 18 éves kor
elétt kapjuk.

Mire figyeljiink a gyermekek ,na-

pozasa” soran:

« néhany hénapos csecsemét ne na-
poztassunk

« 6 hénapos kor felett kezdjik a na-
poztatast, fokozatosan hozzaszok-
tatva a napfényhez

+ a napozas 11-16 6ra kozott keriilen-
dé

« folyamatosan itassuk a gyerme-
ket vizzel, gylimolcslével, ne varjuk
meg, mig a kicsi szomjas lesz

« védjlk a testét vilagos, laza, jol szel-
1626 ruhaval és sapkaval

« napozas sordn hasznaljunk a bérti-
pusnak megfelel6 fényvédét, me-
lyet kb. husz perccel a napozas elétt
vigylink fel a bérre.

+ azajak bdre kiilon védelmetigényel

« a test kialld részeit, mint az orr, vall,
szemhéj kiilon évni kell

Mit kell tudnunk a gyermekek
megfelel6 fényvédelmérol?

A fényvédoé krémek elnyelik vagy
visszaverik, szétszérjak az UV sugar-
z4st.

A helyes fényvédelem kivalaszta-
sdhoz fontos ismerni a faktorszam je-
lentését. Az SPF, vagyis sun protecti-
on factor azt mutatja meg, hogy adott
készitmény milyen mértékd UV B su-

Nyari borapolasi tanacsok

garzas elleni védelemmel bir.
A faktorszam valdjaban azta
szorz6t jelenti, amely meg-
mutatja, hogy a bértipus al-
tal megengedett maxima-
lis idénél hanyszor hosszabb
ideig lehet a napon tartéz-
kodni anélkil, hogy az komo-
lyabb karosodast szenvedne (pl.
10 perc napozas helyett SPF 15-0s
fényvédelemmel 150 percet).

A viz, a tor6lkozés, a homok hata-
séra a fényvédelem mértéke csokken,
ezért a fényvéddket id6rol idére Ujra
kell alkalmazni. A gyermekeknek ak-
kor is szlikségik van fényvédelemre,
ha arnyékban vannak. Legaldbb 30-
as faktorszdmu fényvédot kell alkal-
mazni.

Vannak szines napozétermékek,
melyek direkt gyermekek szdmdara
fejlesztettek ki, hiszen ezek haszndla-
takor latjuk, hogy kerilt-e a krémbdl
a gyermek minden testrészére, illetve
milyen mértékben kopik vagy veszti
el hatékonysagat.

A krémek altaldban zsirosabbak,
de ellenallébbak a vizzel, homokkal
szemben, mig a naptejek kdnnyebb
allaguiak és konnyebben beszivodnak
a bérbe. Vannak fényvédé ételek, me-
lyek karotintartalmuknal fogva fokoz-
zék a naptdrést. llyen ételek a sargaés
piros gylimolcsok, zoldségek: sarga-
répa, paradicsom, paprika, sargadiny-
nye, gorégdinnye.

Ha mégis megtorténik a baj és gyer-
mekiink bére leég, akkor husité zu-
hanyzassal enyhithetjik a fajdalmat.
Utdna haszndljunk bérnyugtatd, gyul-
ladasgatld krémeket (pl. Panthenol sp-
ray, Phlogosam hab). Ne feledkezziink
meg a megfeleld folyadékpotlasrol.

Figyel-
junk arra, hogy
a gyermek soha ne jatsszon flirdénad-
rag nélkil! Ne jatsszon meztelenil a
homokban, mert a homokbdl féreg-
peték kertilhetnek a hively és a vég-
bél tajékara. A homok irritdlé hatasa
miatt gyulladast okozhat.

A vizes furdéruhat szarazra kell cse-
rélni, torolkdzés utdn az Ulés legyen
szdraz. A szennyezett vizben flirdés
bér és szembetegséget okozhat. Ke-
riljik a muszélas fehérnem(k hasz-
nalatat, és fokozottan figyeljliink az in-
tim higiéniara!

Nyaron gyakori a rovarcsipés, mely
gyermekek esetében a bér fokozott
viztartalma miatt gyakran hélyagossa
valik, és nagyon viszket, akar napokig
néha hetekig is megmarad. Rovarcsi-
pés utan fert6tlenitsiik le a bérfelszint.
Csokkenthetjiuk a kellemetlen viszke-
té érzést hideg vizes borogatassal,
mentolos razokeverékkel vagy akar
antihisztamin tartalmu kenécsokkel.

J6 pihenést kivanok, és élvezziik-
megfelel6 védelem mellett a napfény
minden jotékony hatasat!
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Biztonsagos utazas gyermekkel

Ha gyermekiinkkel indulunk hosszabb vagy rovidebb ttra, foko-

zott figyelemre van sziikség.

Vezetés kozben koncentralnunk kell a kozlekedésre, emellett fi-
gyelniink kell gyermekiinkre, és csaladunk biztonsagara is.

Az induldst ugy tervezziik, hogy ha
a gyermek szeret az autéban aludni,
idézitsiik a hosszabb utazast az alva-
siddre.

A gyermekek méretliik miatt nem
tudnak kapaszkodni, nem érle a labuk,
igy fékezéskor Gssze-vissza csuszkal-
nanak, ha nem lennének idedlisan
rogzitve. Ezért nagyon fontos, hogy
a méretiiknek megfelelé gyermeku-
[ésben utazzanak. Még rovidebb utra
is kosslik be gyermekiinket! Akkor is
kossik be a gyermeket, ha a hatso
Ulésen felnétt is utazik. Nem bizton-
sagos, ha a felnétt a karjaiban tarja a

kicsit, hiszen egy
Utkozés-

_____

kor kirepul a kézbd6l a gyermek.

Soha ne engedjiik, hogy a gyer-
mek a két Ulés kozott allva utazzon!
Még enyhe Utkozés is sulyos sérulést
okozhat.

A legfontosabb, hogy elsésorban a
gyermek sulydnak, masodsorban élet-
koranak megfelelé autdsiilést valasz-
szunk. Ujsziilttet, csecsem6t a me-
netirdnynak hattal kell elhelyezni. A
kicsik moézeskosarban széllitdsa nem
tekinthetdé kelléen biztonsagosnak.
A hordozét ,ha lehet, mindig a hatsé
Ulésen rogzitsiik. A hattal rogzithetd
babahordozéban sziletéstél 13 kg-os
testsulyig-tehat 10-11 hénapos korig-
autdztathatjuk a gyermeket. Ha kény-
telenek vagyunk a baballést az els6
Ulésre rogziteni, ne felejtsiik el kikap-
csolni az elsé légzséakot.

Amennyiben a gépkocsink
ISOFIX rendszerrel rendelkezik,
érdemes ezzel kompatibilis
gyermekuilést  valasztani.

Ez nagyban néveli gyer-

mekink biztonsagat, hi-
= szen azUlés az autd va-
zdhoz van rogzitve, és
nem csak biztonsagi

Ov tartja.

Amikor a gyer-
mek testsulya el-
éri a 9 kg-ot, cse-
réljik a hordozét |I.
csoportd  gyerme-
kilésre, melyet 9-18
kg-ig hasznalhatunk.

Legjobbak az otpon-
tos, széles, sajat, allit-
haté oOvvel ellatott ulé-
sek. Figyeljink, hogy ne
tekeredjen meg, és kelléen
feszes legyen az dv, és a gyer-
mek ne tudja kikapcsolni.

N, .
t"nnay Judit

%

o

Ovodaskord gyermeknek mar va-
sarolhatunk Ulésmagasitét. Az Ulés-
magasité annyira legyen magas, hogy
az 6v a gyermek mellkasan és csip6-
jén legyen, ne a nyakén és a hasan fe-
kadjon.

Hazankban 2002. januar 1-t6l jog-
szabaly irja el6, hogy kisgyermekeknél
12 éves korig, illetve 150 centiméteres
magassagig a testsulyuknak megfeleld
biztonsagi gyermekulésben kell utazni.

Ne feledjik a hatso Ulés gyermek-
zarat bekapcsolni.

Gondoskodjunk a hatsé ablakok ar-
nyékolasarol, amire a legmegfelelébb
az ablakra rogzithetd napellenzé.

Mindig legyen nélunk az utazas so-
ran torlékendo, t6rolkézo, papir zseb-
kendé, popsi torld, pelenka és termé-
szetesen valtéruha.

Legyen kéznél tobbfajta jaték, ha
a gyermek felébred, akkor is el tudja
magat foglalni.

Vigylink magunkkal béségesen fo-
lyadékot. Ha a gyermek megéhezik,
tartsunk pihenét, és gy etessiik meg.
Ne engedjiik, hogy a gyermek menet
kdzben egyen, mert egy hirtelen féke-
zéskor félrenyelhet.

Hosszabb utazas esetén gyakrab-
ban tartsunk pihenét. Ha kiszallunk az
autébol, még ha rovid idére is, akkor
se hagyjuk a gyermeket az autéban,
mert nyaron az utastérben néhdny
perc alatt akar 60°C is lehet.

Ugy gondolom, hogy nyéron a
nyaralds tervezésekor magat az utat
is meg kell terveznink. Ha kelléen
atgondoljunk, elére felkésziilink az
Utra, biztosan mindenki szamara él-
vezetes, emlékezetes és biztonsdgos
nyaralasra szamithatunk akér kicsi
gyermekkel is.



Mi legyen az uti patikaban?

Az ati patika nem arra vald, hogy mindenféle vélt vagy valos, de ki —
nem vizsgalt betegséget, felbukkano tiinetet hazilag kezeljiink, s
megproébaljuk kihuzni a hazatérésig, csupan arra, hogy az orvos

megérkezéséig, vagy a rendelési iddig enyhitse tiineteinket.

A lazat, a fajdalmat csillapitani, a
gorcsot oldani kell, a kiszaradassal
fenyegeté hasmenés feltartdztata-
sa vagy a leforrazott bér hitése el-
maradhatatlan addig, amig az orvos
megérkezik, vagy elériink a legkoze-

lebbi tGgyeletre.

Ugyanakkor az utazds az itthoninal
sokkal tobb specialis helyzetet teremt,
ezért a biztonsagos Uti patika 6sszeal-
litdsdhoz is érdemes az orvos, a gyégy-
szerész tandcsait, segitséget kérni.
Példaul egy aut6 tura kezdetén nem
mindegy, melyik orr-cséppet csoma-
goljuk be, mert van olyan is, amelyik
mellett nem tanacsos autét vezetni.

A csaldd Osszetételétdl, a meglé-
v6 kronikus betegségektdl, fliggéen
mds-mas szerekre lehet sziikség, igy
a vélasztasnal nem szabad csupan ba-
rati tanacsra vagy a rekldamokra ha-

gyatkozni.

Gyakori figyelmeztetés, hogy az ut-
nak indulé krénikus betegek némi ra-
tartassal csomagoljanak az allandéan
szedett szerekbdl, s lehetbleg kétfe-
Ié pakoljak, ha az egyik batyu elvész,
maradjon elegendé a piruldbél. Foko-
zott gondossaggal kell 6sszevélogatni
azokat a vény nélkil kaphaté szereket,
amelyeket a hirtelen tdmado de ke-
véssé sulyos tiinetek ellen szednének.

Vannak fontos aprosagok, ame-
lyekre az egészségesek uti patikaja-
nak Osszedllitdsakor is tgyelni kell.

Az 0Ongyogyszerezésben gyako-
ri_hibanak szamit, hogy ugyanazt a
hatéanyagot vesszik be tobb, eltéré
nevU - és rendeltetésli gyodgyszerben.

A nyaralds alatt is gondot kell fordi-

tani a tarolasi elGirasokra.

A kuraszer(ien szedend6 gyogy-
szerek bevételét akkor sem hagyhat-
juk abba id6 el6tt, ha mar jol érezzik

magunkat.

Ugyanigy kovetni kell az
ismételhet6ségi el8irast: laz-
és fajdalomcsillapitot alta-
ldban négy-hatéranként,
a gorcsoldékat  haéro-
moranként lehet ismétel-
ni, annal gyakrabban tilos.

A mulhatatlan fajda-
lom vagy gorcs esetén
azonnal orvoshoz kell for-
dulni, nem szabad a piruldk
kombinacidival kisérletezni.

F

[ o
Mi legyen az uti patikaban? - 7 =
. léz- és fajdalomcsillapito, (Iehe- il ,...'

-
téleg tobbféle hatdanyaggal) M

enyhe hashajté
gyermekeknek lazcsillapité és ha-

nyascsillapitd kup ha mégis, legalabb a felkutatassal
. steril géz, fed6lap és sebkotoz6, nem megy el id6.
« vizhatlan sebtapasz « Krénikus betegek egy kis ratar-
« lazméré tassal vigyék fontos gyoégyszerei-
forrdzasi vagy égési sebek elsédle- ket magukkal, és lehetéleg a kézi-
ges ellataséra szolgdld készitmény poggyaszban tartsak, ne adjak fel
« ficam, zUzbdas és aprébb sportbal- a replilén. Még jobb, ha egy részét
esetek ellatasara (fajdalomcsillapi- parjukndl helyezik el, igy ha a ké-
t6 és gyulladés gétld) szolgalod krém, zipoggydsz megséril vagy elvész,
kenbcs még mindig marad gydgyszerik.
hanyinger elleni gyégyszer, illetve Eletfontossagu eszkozeiket, gydgy-
kap szereiket ne hagyjak érizetlen kocsi-
+ szunyogriaszto - készitmény, illetve ban vagy - sajnos - a szallodai szo-
csipés utani, viszketéscsillapitd ke- baban.
nécs « Egyedil utazék a rohammal, rosz-
+ napozo- és napozas utani szerek, szulléttel, gorccsel jaroé krénikus
krém, illetve olaj a bér kiszaradasa betegség tényét kozoljék az utitar-
ellen sakkal vagy a csoport vezet6jével,

hogy a bajban segiteni tudjanak.
Tippek kezdd kalandozéknak:

« Megérkezés utan, mintegy séta jel- A hasznos tanacsok megfogadasa
leggel térképezziik fel a nyaralé- mellett kivanok j6 nyaraldst és kiva-
hely egészségligyi ellatasanak hely- nom, hogy az uti patikara minél keve-
szineit: keressiik meg a patikat, az sebbszer legyen sziikséguk.

orvosi rendel6t, illetve érdeklédjik
meg, mikor és hol érhetd el orvos.
Reméljik nem lesz ra szikség, am
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Biztonsagban a jatszétéren

Mindannyian szeretlink jatszotér-
re jarni a kicsikkel, nagyokkal. Néhany
egyszerl dologra kell csupan odafi-
gyelnlink, hogy a a jatékot ne ront-
hassa el baleset, vagy egyéb kelle-
metlenség.

Az elsé szempont a gyermek élet-
kora. Gondoljunk csak bele, hogy a
harom éves gyermek mennyire mas
koordinacids, kognitiv képességekkel,
mozgasaktivitassal rendelkezik, mint
mondjuk egy hétéves. A hdroméves
gyermek feje pl. sokkal alacsonyab-
ban van, illetve testtomegéhez ké-
pest nehezebb, mint idésebb tarsaié
- maris érthetébb a fejsériilésekre valé
fogékonysaguk.

Tehat az ot éves kor alatti gyerme-
kek mas tipusu jatékokkal jatszanak,
mint az idésebbek - ezért el kell kiil6-
niteni a két csoportot.

A jatszotéren a legklilonbdzébb
anyagu for-

»
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go, csuszd, néha furcsa formaju jaté-
kokkal taldlkozunk. Gy6zédjunk meg
réla, hogy a homok, a fajatékok, a
mUlanyag szerkezetek, tornaelemek
felszine, mélysége, stabilitdsa megfe-
leld, illetve karban vannak tartva. Ne
feledjik el, hogy a fejjel aszfaltra esés
mar par tizcm-rél jelentésebb gondot
okozhat. Amugy fa és fa nem egyfor-
ma. Csak a kemény, minden id&jarast
elviselni képes fatol varhatjuk, hogy
ne legyen szélkas. Idénként tapint-
suk at a fellletet, hogy sima-e. A fém-
részeknél vegylk figyelembe, hogy
nyaron rendkivil felforrésodhatnak.
Oda kell figyelniink a berendezések
dllapotara, féleg a laza, mobilis csat-
lakozokndl, a rozsdas illeszkedések-
nél. Ellenérizziik, nem csuszik-e szét,
illetve azt is, nincs-e kiallo, a gyermek
ruhdjaba beleakadé alkatrész. Ha ilye-
neket kozteriileten észlellink, jelez-
zlik az illetékes szervnek.

Kevés egyszerlibb dolog
létezik, mint a hinta -
mégis sokszor bal-
eset forrasa az
egyébként
vidam
jaték.

Figyeljlink oda, hogy az til6kén a gyer-
mek mindig kozépen foglaljon helyet,
mindkét oldalt kapaszkodjon! Ne en-
gedjiik meg, hogy ketten Uljenek egy
hintdba. Tanitsuk meg a gyermekiin-
ket, hogy soha ne menjen illetve all-
jon a hinta elé és mogé, ha éppen Ul
bent valaki. Keriljuk a az akasztéjuk
magassagan tullendiilé eszkdzoket.

Masik vidam jétak a csuszda. Erre
mindig a létran menjenek fel a gyer-
mekek, ne a csuszo feliileten. Ne en-
gedjink a létrara egyszerre tobb
gyermeket, s kerlljék a 16kdosédést
is. Tanitsuk meg a kicsiket, hogy amint
leértek a csuszda aljara, azonnal kel-
jenek fel, s szélljanak ki a csuszdabdl.
Ne engedjik meg a gyermekeknek,
hogy testmagassaguknal nagyobb
targyakra (pl. maszofal) felméaszhassa-
nak, csak kizardlag felligyelet mellett.
Harom éves kor alatti gyermek koor-
dindcios készsége elégtelen, igy a hin-
tat nem szabad erdltetni.

Egyre kedveltebb jétak a trampolin
is. Am ennek szabalytalan hasznalato-
kar (pl. tobb gyermek egyszerre ug-
ral, bukfencezik benne) sokféle séru-
Iés el6fordulhat:csonttorés, fejsériilés,
nyak- de akar gerincsérilés illetve zu-
z6désok. A védohalo, illetve szil6i fel-
Ugyelet elengedhetetlen e sérilések
megelézéséhez.

S még valami. Sokszor érkeznek
szUlék a rendel6be azzal a panasszal,
hogy a gyermek valamit megevett a
jatszotéren. Etellel a szajaban sem-
milyen jatékra ne engedjiik fel! Masik
fontos szabdly, hogy semmilyen bo-
gyordél ne egyen semmit, mégha szi-
nes sem. llletve soha ne vegyen fel a
foldrél semmit, illetve ne vegyen a
szdjaba foldrél szarmazé targyakat
(ez magokkal, bogyodkkal, de még élla-
ti maradvanyokkal is el6fordul néha).

Ha a fentieket megszivleljik, iga-
zan sok oromteli 6rét tolthet el a csa-
lad az ujabban valéban egyre szebb
és kreativabb jatszétereken.



A mozgasszegény, l6 életmdd ma
mar a gyermekkorban is éltalanos. En-
nek hatdsara a gyermekek és fiata-
lok korében rendkiviil elterjedte valt
a tartashiba: Pellet Sandor ortopéd-
sz(irései Godollén azt mutatjak, hogy
mar az évodaskorban 62%-ban fordul
eld, s ez az iskolai évek alatt sem csok-
ken. A kozépiskolasok kozott 80%-ra
tehetd azon tanuldk aranya, akiknél
vagy tartashiba van (kb. 65%), vagy
kezelendd fiatalkori gerincbetegség.

A tomegesen el6forduld tartashi-
ba még nem betegség, de ha ugy ma-
rad, akkor a gerinc fiatal felnéttkori
porckopasénak ,agyazhat” meg. Ho-
gyan is? A mozgasszegénység miatt
a testtartasért felelés izmainkat ke-
veset és helytelenil hasznaljuk, ezért
egyes izmaink zsugorodnak, mas iz-
maink gyenglilnek, a testtartasunk hi-
bas lesz és felborul az izomegyensuly.
Emiatt a gerincnek olyan kis képletei-
re kerll a gravitacio okozta szinte al-
landd terhelés, amik nincsenek erre
méretezve.

(Ha az izomegyensuly helyesen
mUkaodik, akkor azokon a képleteken
van a terhelés, amik arra vannak mé-
retezve és azt birjdk.) Az izomegyen-
suly felboruldsa és a gerinc tulterhelt
képletei miatt kdvetkezik be késébb,
fiatal feln6ttkorban a csigolyakoz-
ti porcok kopasa, mely egyuttal ké-
ros mozgékonysagot idéz el6 a ge-
rinc kisiziileteiben is, s e két folyamat
egymast rontja. Végul a csigolyakoz-
ti porc elédomborodasa és a kisiziilet
meszesedése a gerinccsatorna szaki-
letét eredményezi.

Mit tehet a sziil6 gyermekei gerin-
cének védelmére?

Az elsd 1épés, hogy érje el, hogy
gyermekei minden nap vegyenek
részt testedz6 foglalkozason. Erre leg-
egyszerlibb megoldéds a mindenna-
pi testnevelés, amit a 2011. évi koz-
nevelési torvény eldirdsa apjan 2012.
szeptembertdl végre felmené rend-
ben bevezetnek - igy a sziilének nem
kell majd kilon vinnie a csemetéket

Gyermekeink gerince

mozgasprogram-
ra. A szilék tamo-
gassak gyermekeik
lelkes részvételét a
mindennapi  test
nevelésben, ha ne
hézségek vannak, \
azok megoldasa-
ban segitsenek -
semmiképpen ne
adjanak, ne szerezze-
nek folosleges felmen-
tést (azzal sajat gyerme-
kiiknek éppen nem a javat
szolgaljak). Mindennapi test-
nevelésre az évodéban is szik-
ség van, ott viszonylag konnyd
is megcsindlni, hiszen ott egész
nap van id6 a gyerekekkel foglal-
kozni, abba belefér a napi torna is.
Nem baj, ha nincs kiilon tornaszoba,
lehet torndszni az évoda csoportszo-
baiban, j6 id6 esetén a szabadban is.
A hétvégéken a csalad menjen mi-
nél tobbszor kirandulni, ez nemcsak
kitiné mozgasprogram, hanem egy-
uttal a természet szeretetére is nevel,
valamint jé kéz6s program a csalad
egészének részére. Nagyon kell a gyer-
mekeknek a figyelem, a veliik kdzosen
szerzett jo élmények sokasaga is!

Fontos azis, hogy az otthoni tanu-
I6helyet (széket és asztalt) a gyer-
mek testméreteire figyelemmel
alakitsuk ki. A gerinc szempont-
jabol akkor jo a szék, ha az alabbi
kovetelményeknek megfelel:

+ a szék magassaga és az Ul&felllet
hosszusaga lehetévé teszi, hogy az
Ul6feliileten egészen a széktdm-
ldig atracsusztassuk fenekiinket, és
ekozben talpunk a féldon nyugod-
jon;

+ aszéktamlaja olyan helyen és olyan
helyzetben van, hogy a medence-
csontunk tetejét és a derekunkat
neki tudjuk tamasztani;

« a szék tamlaja nem tul hosszy, és
igy nem gatolja a lapockék és a hat

felsé része elhelyezkedését;

a szék tamldja ugy van kiképezve,
hogy ir6 helyzetben is és figyeld
helyzetben is meg tudja tamaszta-
ni a medencecsont tetejét és a de-
rekat;

a szék uUldfellletének elllsé széle
nem éles, és igy nem nyomja a com-
bot, vagyis nem gatolja a vérkerin-
gést.
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Az sem mindegy, hogyan hasznal-
juk a széket. Hogyan Uljunk tehat he-
lyesen?

El6szor is, a fenékkel csusszunk
egészen hatra, addig, ameddig csak
lehet. Tdmasszuk neki a medence-
csontunk tetejét és a derekunkat a
szék tamlajanak. Ha a szék erre nem
alkalmas, akkor tegylink a derekunk
mogé kisparnat. Ha nincs kéznél mas,
akkor a keziinket hatratéve is kivaléan
meg tudjuk tdmasztani a medence-
csontunk tetejét és a derekunkat. (De
jo is, mikor a tanité néni azt mondja:
na, gyerekek, most pihenink, tegyé-
tek hatra a kezeteket!)

A labunkat tdmasszuk a foldre (ha
a gyermek tul kicsi a szék magassaga-
hoz képest, akkor dobozra tegye a la&-
bat). A derekat terheli, ha a lab nem
tamaszkodik.

Az asztal magassidga igazodjon
a testméretekhez, tehat kisiskolas
gyermeknek mas asztalra van sziik-
sége, mint a ,feln6tt méretld” egyén-
nek. Igazén gerinckiméld asztalnak az
tekinthetd, amelyiknek a lapja meg-
donthetd. Iskoldban is hasznalnak
ilyen valtoztathaté méretl és meg-
donthet6 felliletl asztalt pl. Németor-
szagban (Id. www.agr.de). A szék ul6-
felliletére tehetlink ékparnat is — ez
a gyogyaszati segédeszkdz boltok-
ban kaphat6 eszkdz, mely megemeli
az Ulécsontot, ezzel a medencét és az
agyéki gerincet jobb helyzetbe hozza,
mikor az asztal mellett Glve tanulunk
vagy rajzolunk. A gyégydszati segéd-
eszkoz boltokban kaphaté egy masik
lgyes székjavitd eszkoz is, ez az 4gyé-
ki gerincet tdmasztja meg Uléskor.

Nemcsak a széket és az asztalt, ha-
nem egyéb haszndlati targyakat is ér-
demes a gerinckimélés szempontjai
alapjan beszerezni. Fontos példaul
a fekhely: az 4gy inkdbb kemény le-
gyen, mint puha, és ne legyen godros.
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Sok gyerek jar iskolaba kerék-
parral: a gerinc szempontja-
bol az a j6 kerékpar, melyen
egyenes derékkal lehet Ulni.
A becsomagolt iskolataska
sulya ne haladja meg a gyer-
mek testsulydnak 10 %-at.
Ennek érdekében a szl-
I6knek és a pedagdgu-
soknak sokat kell még
kdzosen  dolgozniuk,
mert a gyerekek ma
joval nehezebb tas-
kdkat cipelnek, és
ezen a kozos aka-

rat segithet leg-
inkdbb (megfele-

16 jogszabalysajnos
nincs, de még

ha lenne is, eh-

hez az kevés).

A gerincvé-
delem fontos
eszkozei le-
hetnek még az
Uszas és a tartas-
javitd torna. Ha
a szulé teheti, ta-
nitsa meg és vigye
gyermekeit Uszni (ez
is j6 hétvégi prog-
ram lehet). J6 lenne,
ha a draga uszodabelé-
pdék ligyében segitséget
kaphatndnak a csa-
lddok (most a Szé-
chenyi kértya ta-
ldan jelent valami
kony-nyitést).

Az iskoldban is so-
kat lehet és kell tenni a gyermekek ge-
rincvédelme érdekében, errél a cikk
masodik részében olvashatnak majd.
Azoknak a gyermekeknek pedig, akik-
nek nem tartashibajuk van, hanem
gyermekkori gerincbetegséguk, a tar-
tasjavitason és egyéb gerinckimélé

tennivalékon kivil még gydégykeze-
Iésre is szlikségiik van, errdl fog szol-
ni a cikk harmadik része.

Mdsodkozlés: megjelent az Elet és Tu-
domdny magazin 2013 decemberi szd-
mdban.



Mikor menjiink ugyeletre?

Ezt a kérdést gyakran feltessziik, leginkabb azon gondolkodva, el kell-e

menniink, esetleg mentot kell-e hivni? Vagy nyugodtan megvarhatjuk a
masnapi rendelést? Az alabbi ajanlas e kérdésekben igyekszik eligazitani.

1. Milyen esetekben forduljanak
ment6hoz illetve orvosi ligyelet-
hez?

A csecsemdk és kisgyermekek al-
lapota rovid idé alatt valtozhat, su-
lyosbodhat, ezért ha gyermekénél az
aldbbi aggaszté tlineteket tapasztalja,
kérjen miel6bb segitséget!

2. A mentoket riassza, és kezdje
meg az elsésegélynyujtast! Men-
tok: 104

« Haa gyermek nem vesz leveg6t, esz-
méletlen, pulzusa nem tapinthaté.

« Egyes légzészavarok esetén: nehéz-
Iégzés, fulladas, leszurkilés, elkéki-
Iés, ugatd kohogési rohammal ki-
sért nehéz, huzo belégzés, hirtelen
bekovetkezé rekedtség kinzéd 1ég-
szomjjal, hirtelen kialakul6 heves
mellkasi fajdalom.

. Sériulések, balesetek esetén: lathato-
an sulyos sériilés, észlelhetdé csont-
torés, magasbol leesés, nagy vérzés,
vérvesztés, eszméletvesztéses fejsé-
rulés, égés, forrazas, fagyas, kihlés,
vizbefulas, mérgezés, idegentest fél-
renyelése, aramutés, vagy ezek gya-
nuja, allat sulyos harapasa, kigyé ma-
rasa.

- ldegrendszeri tiinetek esetén: esz-
méletlenség, eszméletzavar, eszmé-
letzavarral jar6 izomrangatézasok,
felttiné aluszékonysag, szokatlan
heves nyugtalansdg, merev tarko,
csillapithatatlan fejfajas, erés kinzé
szédlés, hirtelen lataszavar, kett6s
Iatas, ongyilkossagi kisérlet.

3. Ugyelethez forduljon elsésor-

ban!

« Egyes lazas dllapotok esetén: 14z 3 ho-
naposnal fiatalabb csecseménél, sza-
balyos lazcsillapitas ellenére sem eny-
hilé magas 13z, 1az sulyos, elesett
allapottal.

Egyes léguti tlinetek esetén: kin-
z6, nem csillapodoé kohogés, nehe-
zitett ugatd kohogés, sipold nehéz-
légzés, 1éguti betegségben hirtelen
rosszabbodas, fajdalomcsillapitas
ellenére is fennallé kinzo fulfajas.
Hasi tlinetek esetén: csillapit-
hatatlan gorcsds hasfajas, kinzo
haspuffadés, szelek elakadasa, su-
lyos, ismétl6dé héanyas, hasmenés
(kiszaradasra utal ha tobb 6rdja sza-
raz a pelenka), csecsemoénél véres
széklet, erés alhasi fajdalom, erds
négydgydszati vérzés, a here fajdal-
mas duzzanata esetén.

Vizeletiiritési zavarok esetén: vi-
zeletiirités tobb mint 12 éras hi-
anya, gyakori fajdalmas vizelés
lazzal, véres vizelet nagy hasi faj-
dalommal.

« Veszélyes allergids allapot esetén:
hirtelen bekovetkezé, rekedtséggel
jaré nehezitett belégzés, rovarcsi-
pés kifejezett fej/nyak és szemhé;j
duzzanattal, nagy testfellletre
kiterjedd csalankitités.

« Egyes bdrtlinetek esetén: ter-
jedé bdrvérzések, sargasdg,
kiterjedt bérkiltések lazzal.
Szocialis slirg6sség ese-
tén: ha a gyermeket fel-
Ugyelet nélkil hagyjak,
elhanyagolas, bantal-
mazas jelei vannak.

4. Indokolatlannak tekint-
het6 aziigyelethez fordulas,
ha a gyermeknek:

enyhe nathdja, kevés kdhogé-
se, csak h6emelkedése van, vagy laza
csillapithatd, kevés, nem terjedd kil-
tése van, altalanos éllapota j6, kullan-
csot kell kivenni, hasmenése, nem is-
métlédd hanyasa, székrekedése van
jo allapot mellett, receptirds: a szo-

kdsos tapszere, al-
landé gydgyszere
elfogyott, igazo-
las kozosségbe,
sportolashoz.

Az Orszd-
gos Gyerme-
kegészség-
tigyi Intézet
és a Hdzi Gyer-
mekorvosok Or-
szdgos Egyesii-
letének ajdnldsa
alapjdn

[
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Mentohivas

Gyermek

Ment6t legtdbbszor hirtelen, véaratlan helyzetekben hi-
vunk.

Ha nem mentést igénylé heveny megbetegedést ész-
lel a beteg lakasan, hivja a haziorvost vagy az orvosi ligye-
letet. A beteg vizsgalata alapjan az orvos elddnti, hogy
szliksége van-e a betegnek gydgyintézeti beutaldsra és
betegszallitasra, ha igen, az orvos megteszi a sziikséges
intézkedéseket.

Betegszallitast téritésmentesen csak orvos rendelhet
betegszallitasi utalvany kitoltésével. A betegszallitds an-
nak téritésmentes, aki érvényes egészségbiztositassal (TAJ
szammal) rendelkezik. Ennek hidnydban a szallitasért téri-
tési dijat kell fizetni. A betegszallitasi igényt a terdiletileg il-
letékes mentéallomason a megrendel orvos, vagy az al-
tala megbizott egészségligyi dolgozé jelentheti be.

Az Orszdgos Mentészolgdlat hivatalos ajdnldsa

(a sériilés, rosszullét bekovetkezte: pl. dssze-
esett, eszméletlen, szivbeteg, fullad, magasbdl esett le, gép-
kocsi elgdzolta, motorkerékpdrral fanak iitkozott stb.)

(pontos cim, ennek hidnydban a helyszin meg-
kozelithetdsége)

beteg van?

(pl. foldon
fekszik, labdt fdjlalja, sdpadt, verejtékes, fullad, nyugtalan,
ajkai elkeékiiltek, foldon fekszik, gorcsol, szdja habzik)

(sziikség lehet a be-
jelenté visszahivdsdra, pl. pontatlan cim esetén)

Varjunk a mentésiranyito esetleges kérdéseire (a torténtek
pontositasa érdekében fontos), és csak ezutan tegyiik le a te-
lefonkagylot.




Teendok félrenyelés Csecsemo és Gyermek
esetén Ujraélesztés

{ \ Segitség!

Hatékony GEIEH E1ET]
Légutfelszabaditas
Biztatas
kohogeésre _ & \

van

Ujraélesztés

Reakcioképes?

Légzésvizsgalat 10”

5 befujasi kisérlet

orrba és szajba orrat befogva
szajba

Eletjelenség? 10”

30 mellkasi nyomas

2 befujas : 30 mellkasi nyomas

5 mellkasi 5 hasi >1’ segitséget hiv(at)ni
nyomas Iokés 104 vagy 112

Magyar Gyermekmento Alapitvany www.mgya.org



Lazrdl, lazcsillapitasrol szuloknek

Szervezetiink egyensulyi dllapot fenntartasara torekszik, melynek része az élettani folyam-
atokhoz sziikséges allandé homérséklet biztositasa is. Ez altalaban 36,5-37 °C kozott van.
Az agyban lévo karmester, a hipotalamusz szabalyozza ezt a folyamatot.

Fert6zések, gyulladasos
folyamatok esetén a szer-
vezet védekez6 rendsze-
réhez tartozo fehérvérsej-
tekbdl lazkelté anyagok is
felszabadulnak, melyek a
véraram segitségével eljut-
nak az agyba, a hékézpont-
ba. Ezek az anyagok arra
késztetik a hipotalamuszt,
hogy olyan parancsot ad-
jon ki, ami a héleadast
csOkkenti, igy a testhémér-
séklet né. Egyes korokozok
38 °C felett gyorsabban el-
pusztulnak, masrészt a
magasabb  hédmérséklet
olyan immunolégiai folya-
matokat is elindit, melyek
segitenek a kérokozo elle-
ni  Uzdelemben. A laz te-
hat valamilyen betegség

tinete, nem oka, zért elsédle-
ges célunk nem a laz mint ti-
net csillapitasa, hanem a lazat
kivalto ok megsziintetése. A
laznak kellemetlen, de sulyo-
sabb kovetkezménye csak az
extrém magas, 40 °C feletti laz
esetén lehet.

Egyre inkdbb elfogadott szakmai
dllaspont, hogy a laz csillapitasanak
indoka a kozérzet javitasa, tehat ha a
gyermeket nem viseli meg a laz, akkor
ennek csillapitasa felesleges. Az utéb-
bi idében a lazcsillapitassal kapcsolat-
ban a fenti megallapitason kivil tobb
elterjedten alkalmazott eljaras birala-
ta jelent meg, eszerint nem indokolt
az ugynevezett korkoros lazcsillapitas
(rendszeres id6kdzokben adott gydgy-
szer), és a kiilonboz6 tipusu lazcsilla-
pitok kombinalasa sem. Ha az adott
lazcsillapitd hatastalan, akkor masik
hatéanyagot kell vélasztani, a szalicil-
szarmazékok (Aspirin) adasa 10 éves
kor alatt nem javasolt, de vigyazni kell
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vele a tinédzserés fiatal feln6ttkorban
is, mert sulyos mellékhatasok jelent-
kezhetnek, illetve ha a htit6fiird6 alkal-
mazasa kellemetlen a gyermek szama-
ra, akkor ne alkalmazzuk.

Ha a gyermek 4ltaldnos dllapota
romlik, aluszékonnya valik, nem fo-
gad el folyadékot, bdrvérzések jelen-
nek meg, gorcs jelentkezik, akkor fel-
tétlendl orvosi konzultacié sziikséges.
Kulon elbiralast igényel a krénikus be-
teg, pl. szivbeteg gyermek lazas alla-
pota, mivel a ldzzal jaré szapora pulzus
megterheli a keringést, fokozott mun-
kara készteti az amugy sem kifogasta-
lanul m(kodo szivet.

Szintén kilon figyelmet érdemel a
fiatal csecsem6 lazas allapota: 3 héna-
posnal fiatalabb csecsemé 38 °C felet-
ti, 3-6 honapos csecsemo 39 °C feletti
ldza esetén mindenképpen orvoshoz
kell fordulni.

Az Ujabb kutatdsok a lazgorcsként
ismert tlinettel kapcsolatban is Ujdon-
sagot hoztak. Ez a gyermekek 2-4%-at
érinti, 3 hénap és 5 év kozott, leggyak-
rabban 2 éves kor kordl fordul eld.
Nem ritka, hogy a gyermekkor soran
tobbszor ismétlédik. Tipusosan a la-
zas betegség kezdetén, gyakran annak
elsd tiineteként jelentkezik. Furcsa, de
azt kell mondanunk, hogy a ldz mérté-
ke nincs kapcsolatban a lazgorcs meg-
jelenésével. Dontéen virusfertézés all a
hattérben, de gyakran oltasok (Di-Per-
Te, MMR) okozta lazas éllapotban is
észleljik. Tinete a néhany mdsod-
perctdl 15 percig tartd, a teljes testre
kiterjedd, szimmetrikus rangdsok esz-
méletvesztéssel, melyet aluszékony-
sag kovet. Megfigyelhet, hogy gyako-
ribb azoknal a gyermekeknél, akiknek
a csalddjaban eléfordult hasonlé ti-
net. Genetikai vizsgalatok valdszin(si-
tik, hogy autoszomadlis dominans mo-
don oroklédik a betegség.

A ldzgorcs ijesztd, de nem veszélyes

allapot. Nagyon fontos, hogy ilyenkor
a szllé ne veszitse el a fejét, maradjon
a gyermek mellett, forditsa az oldalara
(az ujraélesztésbdl ismert stabil oldal-
fekvésbe), vigyazzon, hogy a gyermek
ne sériiljon meg. Probélja megjegyez-
ni a gorcs kezdetének és végének id6-
pontjat, hiszen az idéfaktor fontos a
betegség megitélésében. Hazai hiva-
talos ajanlas szerint ha a gorcs 5 perc-
nél tovabb tart, akkor kérjen azon-
nal segitséget, hivjon mentét. Ha a
gorcs ennél rovidebb ideig tartott, ak-
kor konzultéljon orvoséval a tovab-
bi teend6k megbeszélésérdl. A tera-
pia az alapbetegség kezelése, illetve
gorcsoldé adasa. A lazgorcs nem igé-
nyel specidlis vizsgalatokat, de els6 1az-
gorcs esetén ajanlott 24-48 oras kérha-
zi megfigyelés, a sziil6k megtanitasa
arra, mit tegyenek a tiinet ismétlédése
esetén. Hazaadas elétt minden eset-
ben elldtjuk a gyermeket gorcsoldd
kdppal, mely biztonsdgosan adhaté
otthoni koriilmények kozott is.

A sziil6ket gyakran foglalkoztatja a
kérdés, hogy hogyan tudjak legkoze-
lebb kivédeni? Sajnos erre nincs meg-
oldas, mert mint lattuk, nagyon gyak-
ran a betegség elsé tiinete a lazgorcs,
és dnmagaban a laz leszoritdsa nem
védi ki a betegséget, hiszen kialakula-
sadban az 6rokletes tényezék, a fertézés

- leggyakrabban virusfert6zés - és a laz
egyuttes jelenléte sziikséges. A ma-
sik 1ényeges kérdés, hogy a gorcsnek
vagy ismétlédé gorcsoknek van-e ka-
ros hatasa az idegrendszer fejlédésére,
nagyobb-e az esély epilepszia kialaku-
laséra. Erre a kérdésre megnyugtato a
vélasz: nem karosodik az idegrendszer,
és az epilepszia el6forduldsa sem gya-
koribb ezeknél a gyermekeknél.

Mdsodkézlés: megjelent az Elet és Tu-
domdny magazin 2013 decemberi szd-
mdban.



Tamadnak a kullancsok

Tavasszal rendszeresen gondot
okoznak szamukra ezek az apré él6-
[ények. Raadasul mar nem csak erdei
séta soran tapadhatnak rank, hanem
a parkokban, kertekben is ott lehet-
nek. Ugy tdnik, keletrdl torténé ter-
jeszkedéstik toretlen, és atvonulva Ke-
let-Eurépdn ma mar, Németorszag a
terjedési hataruk. Ki gondolnd, hogy
mar a dinoszauruszok kordban is él-
tek. Ezt erésitette meg az Ohio State
University egyetem professzora, aki
egy borostydnkében talalt kullancs
maradvanyat vizsgalta.

Miért veszélyesek ezek a kis alla-
tok? Azért mert a kullancsok egy ré-
sze tobbek kdzott 2 fontos korokozot
hordozhat a testében és azt at is tudja
adni szamunkra.

Az egyik egy virus, amely donté-
en agyveld és agyhartyagyulladast ké-
pes okozni, a masik pedig egy baktéri-
um. Sokan tudjak mar, hogy a kullancs
okozta virus betegség ellen létezik ha-
tékony védoéoltas, mig a baktérium
okozta betegségeket kell6 idében fel-
ismerve jo hatasfokkal lehet gydgyitani.

Két dolog tehat nagyon lényeges.
Ha mi, vagy gyermekeink ki vannak
téve a kullancs tdmadas veszélyének
akkor megfontolandé az agyhartya és
agyveldgyulladast okozd virus elleni
véddoltas beaddsa. A masodik Iénye-
ges dolog maga a mindennapi meg-
el6zés, hiszen a kullancs ltal terjesz-
tett baktérium ellen nincs véddoltas.

Nézziik meg, melyik kérokozé mi-
lyen betegséget képes okozni és mire
kell figyelniink.

A virus okozta betegség. A virusfer-
t6zo6tt rovarok altal megcsipett embe-
rek egyharmadandl néhany nappal a
csipés utan (5-14 nap) influenza sze-
rd tinetek jelentkeznek (laz, fejfajas,
végtagfajdalmak). Ezutan latszoélag
gyogyul a beteg, panaszai teljesen
megszlinnek. Minden 6todik fertd-
zOtt azonban atesik a betegség egy
masodik, immar sulyosabb fazisan. Ez
az enyhébb vagy sulyosabb forma-
ban mutatkozé agyhartya ill. agyvel6

gyulladas. Ezek mar mindenképpen
koérhazi felvételt igényelnek, bénula-
sos vagy esetleg sulyosabb idegrend-
szeri maradvéanytiinetekkel jarnak.

A masik betegség a baktérium
okozta Lyme-kér, melynek elsé tiine-
tei a csipést kovetben 1-2 héttel je-
lentkeznek, tébbnyire egy igen jelleg-
zetes bérelvaltozassal. A csipés helye
koril, vagy annak kozelében egy ko-
kardaszer( pir jelenik meg vildgosabb
kozépsd résszel. Ez azutdn megint
csak spontan gyogyul. Néhany hét-
tel, hénappal, néha még évvel is ké-
sébb izlleti fajdalmak, faradékonysag,
izomgyengeség johet létre.

Elengedhetetleniil fontos tehat
néhany dolog betartasa amellyel,
a betegség gyodgyitasanak kolt-
ségeihez képest kis raforditassal
megel6zhetjiik a fertozést.

Szamitsunk kornyezetiinkben

a tavaszi idészaktdl a kullan-
csok tdmadasara.

Ha tervezetten (pl. kirdndulas)

kullancs veszélyes helyre me-
gyunk, 6ltozkodéskor feltétleniil gon-
doljunk ra, hogy a kis rovar szivesen
maszik ruhank ala. Oltdzziink ennek
megfeleléen, és lassuk el magunkat
rovar riasztéval, sprayval, kenéccsel.

Ha az esti tisztadlkodas alkal-

maval alaposan végignézziik
csalddtagjaink testét, kulonosen a
hajlatokat figyelve, azzal akar sulyos
betegségtél kimélhetjik meg hozza-
tartozdinkat.

Amennyiben egy ilyen rutin-

4 szer( ellen6rzés kapcsan ra-

lelink a kullancsra, azt surgésen el
kell tavolitani. Ennek azért kiemelke-
dé a jelent6sége, mert ha ezt a csi-
pés kovetdé 24 o6ran belll tessziik, ak-
kor elenyészé lesz az esély barmilyen
megbetegedésre. Ha van a kozellink-
ben orvos, vagy egészségligyi dolgo-
z0, forduljunk hozza, ha nincs, akkor
ne varjunk, tavolitsuk el mi magunk.

Fontos, hogy lehetdleg a bérhoz ko-
zel ragadjuk meg a kullancsot, oly mé-
don, hogy eltavolitadskor semmikép-
pen ne nyomjuk 6ssze a kullancs testét,
mert ellenkezd esetben a benne lévd
kérokozokat éppen mi tovabbitjuk az
emberi testbe. Tilos a kullancsra tenni
olajat, zsirt, vagy egyéb anyagot annak
érdekében, hogy a kullancs magatol
elengedje 4ldozatét. llyenkor ugyanis
a rovar fuldokolni kezd, majd visszadk-
lendezi a kérokozét a sebbe.

Ezt kovetéen feltétlendl je-

5 gyezzik meg a csipés datu-

mat és fokozottan figyeljiink az ismer-
tetett tlnetek megjelenésére, akar
hetekkel késébb is. Eszleléseinket is-
mertessik orvosunkkal.

A virusos megbetegedés el-

6 len kivald védoboltasok vannak

forgalomban, ha tehetjik éljink vele.
Az oltasi sorozat tobb oltasbdl all. Ide-
dlisan tavaszt megel6z6en érdemes a
véddoltast felvenni, hogy a szerveze-
tlnk virus elleni védelmére megfelelé
idé maradjon.

Osszességében megallapitha-

t6, hogy a kullancs képes su-
lyos, életveszélyes betegségek ter-
jesztésére, melyeknek nap mint nap
ki lehetlink téve. Aki azonban a fen-
ti javaslatoknak megfeleléen jar el,
megovhatja magat a kullancs okozta
betegségektdl.
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Hogyan segithetiink gyermekeinknek meg

birk6zni a mindennapos stresszel?

Felnéttként hajlamosak vagyunk
azt képzelni, hogy stressz csak min-
ket érthet, a gyermekeinket kevéssé.
Féleg, ha visszagondolunk, hogy leg-
tobben gyermekkorunkbdl a legeme-
lekedettebb pillanatokat szoktuk ma-
gukban felidézni. Am ez nincs igy: a
rohané mindennapok a gyermekein-
ket is rendszeresen stressznek teszik
ki. Ha egy kis energiat forditunk r3,
kdnnyebben felismerhetiik a gyerme-
kek életében, tehat konnyebben is tu-
dunk segiteni megkiizdésében.

Honnan johet a stressz?

Egy iskolds gyermeket sok helyrél
érhet stresssz: dnmagdbdl, a szlldk-
t6l, a tanaroktdl, gyermekkozosségek-
bdl, vagyis barhonnan, ahol a gyer-
mek megfordul. Ezekre a helyzetekre
reagalni kell, sokszor meg kell tanulni
alkalmazkodni az uj koriilményekhez.
Teljesség nélkil, legyen szé egy elfe-
lejtett hazifeladatrol, a dolgozatok iz-
galmardl, a testvérek versengésérdl,
nem megfelelé értendrdl, gyakori kol-
tozésekrdl, az iskolai csufoldsrol, vagy
a szlil6k veszekedésérdl vagy akar va-
[4sarol, igy vagy ugy, a stressz min-
dennapos.

A gyermekek sok Uj helyzetnek
oriilnek, s képesek is is gyorsan alkal-
mazkodni. Més eseményeket, mint
a csaladi életet fenyegeté dolgokat
szemlélnek, amik ijeszték, helyen-
ként rémesek is szdmukra. Van, akinek
a baratkozas jelent stresszt, az isko-
lai teljesitmény, masoknak az osztaly-
ban felbukkand konfliktusok, vagy va-
lamilyen hatranyos képességgel valé
megkiizdés.

Barmi is az ok, ha tul intenziv, vagy
tartds a stressz, kovetkezményeket
okozhat. Ha tobb is jelentkezik egy-
szerre, akar betegséghez is vezethet.
A jelek fliggenek az életkortdl is. Még
a kis események is étvagy vagy alva-
szavarokat vélthatnak ki. A gyerme-
kek diihosek, vagy ingertiltek, ami az
iskolai jegyeiken is meglatszik el6bb-
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utodbb. Valtozhat a viselkedésuk és
egyuttmuikodési készséguk is.

Az iskolas kor elétt jellemzé lehet
tobbek kozott a fajdalmas pocak, a
fejfajas, a gyakori dacos reakcio, duz-
z0gds, vagy a rémalmok, az allandé
ringat6zas, a hirtelen eseményektdl
valé latvanyos megijedés, a félelem
az egyedulléttol.

A nagyobbakndl megvaltozhat az
étvagy, fej és hasfajas Iéphet fel. A
hangulat megvéltozik, a tizenéves jel-
lemz&en zarkézott lesz, nehezen fe-
jezi ki magat, onbizalma csokken, in-
kdbb negativ érzelmeknek adja at
magat, kdnnyen agressziv lesz. Az is-
kolai teljesitmény romlik, mintha el-
lustulna.

A gyermekek vérmérséklete elté-
ré, igy a stressz megklizdésében is
vannak kilénbségek. Sokan kony-
nyen vesznek mindent, masokat ki-
billent az egyensulyukbol. Az bizo-
nyos, hogy sikeresebben kiizdenek,
ha kordbbrél mar vannak sikeres él-
ményeik e terlileten, valamint, ha ér-
zik, hogy szamithatnak a csaldd és a
baratok tdmogatasara. Azok a gyer-
mekek a legsikeresebbek e teriilten,
akik kompetensnek érzik magukat, il-
letve tudjdk, hogy szeretettel veszik
Oket korul.

A gyermek életkora is befolyésol-
ja, hogy az adott szitudci6 mennyi-
re megterheld. Ezt illusztrélja példaul,
hogy als6 tagozatban egy osztalyfo-
nokvaltas jobban megviseli 6ket, mint
késébb.

Sajnos sok szul6 képzeli ugy, hogy
az iskoldban a gyermeket nem érheti
stressz.

Azonban a gyermekek nagyon ér-
zékenyek a korulottuk zajlé véltoza-
sokra, kulonosen szileik érzéseire,
reakciéra, még akkor is, ha azokat sza-
vakkal nem kommunikaljak. Valame-
lyik sziilénél jelentkezé komolyabb
betegséq is tartds, leklizhetetlennek
latszo6 problémat jelent.

Jellemzd8en az iskolai oktatds uta-

ni kilonérak sok idét vesznek el, ra-
adasul a két dolgozé sziilé mellett
valéban kevés idé marad esténként.
llyenkor kényszerliségbdél megné az
egyedul toltott id6. Ne felejtsiik el, az
id6 hidnyara sok gyermek rendkiviil
érzékeny. Még az is elveheti a gyer-
mek szabadidejét, ha a porgd hétvé-
géket egyébként szinvonalas szaba-
didds aktivitasokkal zsufoljuk tele.

A médidbol a gyermekek idénként
értesiilnek erészakrol, gyermek abu-
zusrol, drogokrél és mas krimindlis
dolgokrél. Erezhetik tehat azt, hogy a
vilag tele van bizonytalansagokkal.

Minden stressz rossz?

Nem. A mérsékelt stresszek -amik
pl. a tanartdl érik, hogy jobb teljesit-
ményt nyujthasson a gyermek - segi-
tenek képességeit jobban kihasznalni.
E helyzetek sikeres megkiizdése a jo-
vében is hasznos tapasztalatot jelent.
Azonban, ha a stressz folyamatos, és
kilénosen intenziv, mind a test mind
a lélek karat latja. A hirtelen stresz-
sz szapora szivverést, légzést, vér-
nyomasemelkedést, esetleg hasi pa-
naszokat, fejfajast okoz. Ha tartos, a
gyermek fogékonyabbd valik beteg-
ségekre, faradékony lesz, levert han-
gulaty, réméalmokat produkalhat, illet-
ve iskolai teljesitménye is romolhat.

Mit tegyiink, mi sziilok?

A legfontosabb, hogy idejében fel-
ismerjuik gyermekiink életében a je-
lenséget, s a csaldad megprébalja ha
kell Gjrastruktaradlni a napirendet, a
megoldési moédokat, s visszaallitani a
harméniat. Ez legtobbszor hdzon be-
[l is eredményes, dm ha a stressz tul
nagy, vagy ugy érezzik sikertelenek
vagyunk a kezeléséban, batran fordul-
junk szakemberhez.



A nyari id6szakban
igen gyakori jel-
legzetes emész-
torendszeri
megbetegedés

a koznyelvben
leginkabb gyo-
morrontasnak
nevezett tiinet
egyiittes.

A vezetd tinetek: a
hasfajas, hig székletek
Uritése, hanyas, hany-
inger, rossz kozérzet, ét-
vagytalansdg. Laz ritkan
tarsul a betegséghez.

A hasmenés és a hozza tar-
suld tiinetek altaldban egy- két
napon beliil megszlinnek, és a
kozérzet is rendez6édik egy héten
belul.

Okaként leggyakrabban a nagy
héségben, a megszokott higienia hia-
nya, a bevitt élelmiszer fert6zottsége
szerepel. Gyakori ok az egyéb bakté-
riumok (pl. Salmonella), vagy virusok
altal okozott fertézések kovetkezté-
ben kialakulé hasmenések. A kiala-
kult betegségség legveszélyesebb
szovédménye a folyadék-vesztés le-
het. A leghatékonyabb védekezés a
megel&zés.

Ne fogyasszunk mosatlan gyimaol-
csot, zoldséget, az ételeket megfeleld
héfokon taroljuk.

Az egyszer( gyomorrontés sokszor
kezelés nélkil, odafigyelt diéta meg-
tartasaval gyégyul.

Probiotikum adasa, és a gyodgy-

hasmenés vagy gyomorrontas?

szertarak-

ban mar kap-

haté tasakos por

formaju ion és asvanyi

anyagok potlasat biztositd készit-
mények addsa nagyon fontos a kisza-
radas megel6zésében.

A diéta a panaszok fennallasa ide-
jén a hagyomanyos kekszbdl, kétszer-
stltbdl, piritdsbdl, fétt burgonyabdl
alljon. Nagyon fontos a gondos folya-
dék bevitel.

Kerilni kell a cukrozott folyadékok,
(tea, limonadé), valamint a szénsavas
italok és a tejtermékek fogyasztasat.

Laz, elhuzdédd hasmenés, fajdal-
mak esetén a tlinet egylittes nem
egyszerl gyomorrontdst takar. Ilyen-
kor feltétlenll orvosi segitségre van
szlikség, hisz kivaltdé okként komoly,
tomeges betegséget okozéd baktéri-
um, mint pl. a Salmonella fertézés is
allhat.
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A szalmonellozisrol

e’

Mikozben a bejelentéskoteles, klasszikus fert6z6 betegségek el6for-
dulasa jelentésen csokkent az elmiilt évek soran, addig a szalmonella

élt, virult és szaporodott.

Mig a hatvanas években &tlagban
kétezer megbetegedést regisztralt a
kdzegészségligyi hatdésag évente, a
kilencvennel kezd6d6 években mar a
huszezret is tulszarnyaltuk.

Bér az idei év elsé négy honapja-
ban a megbetegedések csokkenését
mérték, a tavaszi-nydri idészak kez-
detén mégis tobb csoportos, illetve
tomeges fertézésrol érkezett hir. Az
azonban még a szdmoknal is elgon-
dolkoztatébb tény, hogy a szalmonel-
lafertézések, ételmérgezések csaknem
90 szazaléka a haztartasokbdl, azaz sa-
jat konyhankbol eredt.

Naponta szamtalanszor elkove-
tink egy-egy aprébb hibat, amelyek-
bdl - ha szerencsénk van — nem lesz
betegség.

Tipikus konyhai jelenet, amelyben
a frissen hazacipelt, folddel és egyéb-

bel szennyezett alapanyagokat az egy-
szer mar elmosogatott és szaradni ki-
tett tiszta edények kdzelében pucoljuk,
daraboljuk, dolgozzuk fel. Az is min-
dennapos, hogy a f6zés egy kritikus,
s éppen ezért kapkodd pillanatdban
maszatos kézzel nyulunk be egy tanyé-
rért, fakanalért az akkuratusan kitiszti-
tott szekrénybe, fidkba.

Minden konyhai mdveletnél - legyen
az elGkészités, f6zés, tarolas - el kell ki-
[Oniteni a tiszta és a még vagy mar
szennyezett élelmiszert, alapanyagot,
konyhai eszkozt - idézi az aranyszabalyt
a kdzegészségugyi szakember.

Nemcsak a lathatd szennyezédések
eltiintetése fontos, hanem a lathatat-
lanoké is, s ez érvényes a gondos hazi-
asszonyi kézre, amelyet fert6tleniteni
kellene a f6zés fazisai kozott. Az ételt

nemcsak elkészitése kozben, hanem
utdlag is szennyezhetjik, ezért a la-
bosba mindig tiszta fakanallal nyuljunk
és az ételeket a késdbbi felhasznalasig
gondosan fedjlk, csomagoljuk be.

Lemosni, fertétleniteni csak koz-
vetlendl a felhaszndlas, azaz a feltorés
el6étt szabad a tojast.

A fert6zés kockazatat a helyes kony-
hatechnolégiai miveletekkel tovabb

csokkenthetjiik, hiszen a baktériu-
mok a hékezelés soran elpusztulnak,
az alaposan atforralt-stitott ételben
nincsen belélik annyi, amennyi be-
tegséget okozhatna. Ne feledkezzlink
el arrrél sem, hogy a nyari melegben
a baktériumok szaporodasa gyorsabb,
igy még jelentésebb kérdés az ételek
hitében valé taroldsa — ami a fenti el-
vekhez hasonléan nem csupan Salmo-
nella baktérium térzsekre vonatkozik.

18.oldal | '~ Magazin - 2013



A Hepatitis-A virusfertozésrol

Nyaranta kdzéppontba keril a He-
patitisz-A virusos megbetegedés.

Néhany évtizeddel ezel6tt még a
magyar lakossdg kétharmada taldl-
kozott huszéves kora el6tt a Hepatit-
isz-A virusfertézéssel, manapsag csak
minden nyolcadik polgar. A kordbban
tizezreket érint6 jarvanyok helyett
évente csupan néhany ezer megbete-
gedést regisztrdl a jarvanylgyi hato-
sag, éppen ezért egyre tobb a virusra
fogékony ember, né a jarvanyveszély.

Magyarorszag jelenleg a Hepatit-
isz-A okozta fert6z6 majgyulladast te-
kintve az alacsonyan fert6zott orsza-
gok kozé tartozik.

E jarvanylgyi biztonsdg azon-
ban igencsak torékeny, részint a hoz-
zank érkez6k, masrészt a kozeli, rosz-
szabb helyzetl orszadgokat és a tavoli
foldrészeket gyakorta megjarok egy-
re magasabb szdma miatt A hazai fer-
t6zésekrél sz616 hirek leggyakrabban
6vodakbdl, iskolakbol vagy a rossz
szocialis és higiénés viszonyok kozott
él6 kozosségekbdl kiindulo helyi hal-
mozo6dasokrél szélnak.

A helyes kézmosasara nem
ligyelé, am szoros testi kontak-
tusban nevelt gyermekek adjak
at legkonnyebben egymasnak,
majd idosebb csaladtagjaiknak,
sziikebb és tagabb kdrnyezetiik-
ben éloknek a szajon at terjedo
virust. igy tagul szinte észrevét-
leniil a kor, egészen addig, amig
megjelennek az elsd, tiinetek: a
sargasag, a hasi fajdalom, a maj-
nagyobbodas.

A kisgyermekkorban enyhe lefo-
lydst, gyakorta észrevétlen fert6zés
feln6ttkorban sulyosabb tiineteket
mutato, hosszan tarto, kellemetlen be-
tegséggé valik, amely esetenként akar
haldlos kimenetell is lehet. A halaloza-
si ardny az életkor el6rehaladtaval né,
amig negyvenéves kor alatt ezer be-
tegbdl ketté bizonyul menthetetlen-
nek, 6tven év felett mar huszonhét. A
virus okozta betegség igen alattomos,
mert tlinetmentes lappangasi ideje

hosszu. A tlinetek megjelenése el6t-
ti utolsé napokban a beteg mar a tud-
tan kivul tovabbadhatja a fertézést. A
Hepatitis-A (kordbbi nevén hepatitis
epidemica, illetve hepatitis infectiosa)
heveny, magatél gyogyuld betegség.
F6 jellemzGi a |4z, rossz kozérzet, ét-
vagytalansag, émelygés és a sargasag.
Gyermekkorban, 6 éves kor alatt csak
30% kordli a tlinetekkel jaré forma, és
a sargasag nem alakul ki valameny-
nyi esetben. Id6sebb gyermekekben
és felnGttekben a fertézés rendsze-
rint tipusos betegséget okoz, a sarga-
sag valoszinlisége 70%, a korfolyamat
heteken at tarthat. Elhizodo, vissza-
esé forma akar 6 hénapon at is fennall.
Lappangasiidé 25 -30 (15 - 50) nap.

A hepatitis-A virussal valé at-
fert6zodés a higiénés helyzet
fiiggvénye.

Rossz szocialis korilmények esetén
a lakossag tobbsége mar gyermekkor-
ban fert6zédik és immunizalodik, mig
kedvezd higiénés viszonyok kozott a
feln6ttek jé része is fogékony marad.

A terjedést el6segqiti a kérokozé fe-
ko-ordlis atvitele (székletszennyezés,
Jpiszkos kezek”), valamint az is, hogy
a virusurités maximuma az inkubdci-
Oban, a klinikai tlinetek megjelené-
se el6tt van. A védettség feltehetbleg
élethosszan tart.

A ,feko-oralis” kifejezés azt
fedi, hogy a kérokozé a szajon at
a gyomorbél-rendszerbe keriilve
okoz fertozést, és e fertdzés forra-
sa a ,feko”, azaz a székletben lévo
mikréba. Tehat barmi - élelmiszer,
ivoviz, flirdoviz, sth.” ami a virust
éppen iiritdé ember székletével
fert6zodhet és egy masik, fogé-
kony (tehat vagy nem kapott vé-
dooltast, vagy nem esett at ilyen
infekcion) egyénnel kapcsolat-
ba keriil agy, hogy a gyomorbél-
rendszerébe bejuthat (megeszi,
megissza, lenyalja, sth.) az fert6-
z6dhet.

A betegség kialakuldsa utan a jaru-
Iékos szovédmények megel6zése, ke-
zelése az orvos feladata, éppen ezért
egyetlen specifikus védekezés ismert
ellene: a véddoltas. (aktiv és passziv) A
gyermekek és feln6éttek szdmara egy-
arant ajanlott vakcina 2-4 hét alatt fej-
ti ki teljes védéhatdsat, s az emlékez-
tetd oltassal megerésitve legaldbb tiz
évre védettséget ad.

Oltas: Aktivimmunizalas

Vakcina: el6lt, virus, teljessejt, aktiv,
ajanlott.

Hazankban jelenleg harom gyarté
készitményét torzskonyvezték

Oltasi séma: Két oltassal (0., majd
6-12 hénap mulva emlékezteté ol-
tas) bizonyitottan 7-10 éves védelmet
biztosithaté. A késébbi, kornyezet-
b6l szdrmazé Ujabb taldlkozds a vi-
russal az immunmem©éria rendszeres
frissitését eredményezheti, igy a vé-
dettség akar 7-21 évig is tarthat.

Hepatitis A elleni aktivimmuniza-

las az alabbiak szamara javasolt:

- fert6zott teriletre utazok;

+ egészségligyi dolgozok;

- élelmiszert elBallitok;

- katonak;

« krénikus mijbetegek (HBV-, HCV
hordozdék);

« szennyvizekkel dolgozék (csatorna-
munkasok);

- homoszexualisok;

« hemofiliasok;

« HIV/AIDS-ben szenveddk;

« iv. kabitoszer-élvezdk;

+ hepatitis A betegek kontaktjai.

A fertozott teriiletekre utazék-
nak annal inkabb ajanlott, mert a
virus nagyon ellenallé, gyakorta
nem elég ellene az 6vatossag.

+ A hepatitisz-A virusnak még lobog-
va forré vizben is legaldbb 6t perc
kell az inaktivalasahoz.

. Eppen ezért nem elég a meriilé-
forraloval rottyantani egyet, mert
a korokozo fertézéképes marad a
kavéban, tedban, ahogyan hetekig
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életképes a butorokon, a textilia-

kon is.

« Még az erés napfény, az UV sugar-
zas is csak a parti homok felsé réte-
geiben pusztitja el, igy a fert6zott
tertlteken homokozé gyerekek fo-
kozott veszélynek vannak kitéve.

« A virus rezisztens a mosogatosze-
rekkel szemben is,

« Csak az erésen klérozott uszodai
vizben pusztul el.

Mig a normdl gyomorsav képes
arra is, hogy egy-két cholerabacilust
legy6zzon, a hepatitisz-A-val szem-
ben tehetetlen.

Az oltéanyagok mas vakcinakkal
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egyitt adhatok. Amennyiben azon-
nali védelem szlikséges, az aktiv és a
passziv immunizalas egyidejlileg is
végezheté.

Passzivimmunizalas

A fert6zés el6tt adva az IG megaka-
dalyozhatja a betegség kialakuldsat.

A fert6zés utan csokkentheti a kor-
lefolyds sulyossagat. A kontaktus utan
két héten tul adva hatds nem vérhaté.

Passziv immunizalasban kell ré-
szesiteni 7 napon beliil: a csalad-
tagokat és mas szoros kontaktus-
ban éloket; a bolcsodés, ovodas

tarsakat; iskolakban a beteg kor-
nyezetében lévo diakokat és tana-
rokat.

Nem indokolt a kdrhazi személyzet
rutinszer( oltasa, passziv immunizala-
sa; szlikségtelen a beteggel egy mun-
kahelyen dolgozék vagy az iskolasok
teljes kdrének immunizalasa is.

K6z0s forrdsbdl szarmazd fert6zés
(élelmiszer, viz) esetén a koran alkalma-
zott IG hatdsos védettséget nyujthat.

A virusveszély tehat mindenkire ott
leselkedik, aki még nem esett at a fer-
tézésen. Azt ugyanis csak egyszer le-
het megkapni. De egyszer sem muszaj.




ceink altal okozott megbetegedések

Foéként a kutya és macska Aaltal
olyan kellemetlen betegségeket is
szerezhetiink, melyek hordozdja és
terjesztdje lehet a kedvenciink. Egyik
ilyen sok kellemetlenséggel jar6 be-
tegség a férgesség.

A leggyakrabban eléforduld fér-
gesség a cérnagiliszta- fertézés. A fer-
t6z6 pete kedvenceink szdérérél, or-
rarél kerll keziinkre, majd innen
kozvetlendl, esetleg mas uUton jut el
a szajunkba (pl. az allat puszilgatasa).

A féreg az ember beleiben él6s-
kodik. Sajatos szaporodasa folytan
féleg az esti éjszakai orakban, alvas
kdzben a végbélnyilason kimaszva,
a végbélnyilas koré rakja le nagysza-
mu petéit. A peterakassal egy idében
a néstény, viszketést el6idéz6 valadé-
kanyagot urit ki a végbélnyilas koré, a
fert6zott személy erre altalaban vaka-
rézassal reagal. Vakarddzaskor a pete
a kormok ald, az ujjakra tapad, majd
a szennyezett kéz, ujj szopasa, féként
a gyermekeknél, kozvetlenil a szaj-
ba viszi. Olykor a kéz nem megfelelé
tisztitasa utan egyéb targyakra, ételre,
kedvenceink szérére tapadva, onnan
kés6ébb ismét a szdjba kerlilve okozza
az Ujabb fertézést. Hasonléan okoz-
hat visszafert6zést, ha kedvenciink az
agyba fekszik, és a lepedérol vagy az
agynemurdl keriil a sz8rére a pete.

Ritkabban, de taldlkozunk az orso-
féreg - fertézéssel, amely gyermekek-
ben gyakoribb, mint a felnéttekben.
Az orsoféreg természetes gazdija az
ember. Ahhoz, hogy az ember megfer-
t6z6djon a petéknek a széklettel min-
denképpen a talajba kell keriilni, mert
a friss peték a talajban valnak fert6z6-
képessé. A fertézés csak ugy johet 1ét-
re, ha az ember az érett petét lenyeli,
pl. nem megfelel6en kezelt zoldségek,
gyUimolcsok fogyasztasa olyan helye-
ken, ahol szennyvizzel 6ntozik a kertet.
Itt jdtszhatnak ismét szerepet éllataink
a rajuk tapadt, majd onnan a szédnkba
kertilt peték hordozasa utjan.

Védekezniink a higiéné megtarta-
saval, alapos kézmosassal és kedven-
ceink rendszeres tisztan tartasaval, al-

latorvosi ellendrzésével lehetséges.

Mas veszélyek is leselkedhetnek
rank.

A macskaval valo jaték soran gyak-
ran el6fordulhat a cica karmolasa,
esetleg harapdsa kovetkeztében fel-
[épd feliiletes, vagy mélyebb bdrsé-
rilés. Néhany esetben a karmolassal,
harapdssal egyutt egy baktérium is
bekeriilhet a sebbe, fert6zést okozva.
Ez a betegség: a macskakarmolasi be-
tegség.

Tipusos esetben a karmolas utan
3-14 nappal a sériilés helyén kialakul
a holyagos, majd piros, a bérbdl ki-
emelkedé papuldzus bérelvaltozas.

Késébb (akar 7-50 nap mulva) nyi-
rokcsomo- duzzanatok alakulnak ki
abban a régiéban leginkdbb, amely
a sérult terllethez tartozik. A nyirok-
csomo-megnagyobbodast  gyakran
héemelkedés, 1az, rossz kozérzet, ét-
vagytalansag kiséri. Nem ritka az izi-
leti-, valamint az izomfajdalmak meg-
jelenése, és a tlnetekhez gyakran
hasi panaszok és végtagfajdalom tar-
sulhatnak. A betegség lefolyhat nem
tipusos formaban is, ekkor hosszan
elhizoédo, akér két-harom hétig tartod
laz, 1ép-, valamint majduzzanat, ideg-
rendszeri és szemészeti elvaltozasok
képében jelentkezhet. A betegség
felismerése nehéz. A diagnoézis feldl-
litasaban sokat segit, ha felszinre ke-
ril a macskaval torténd érintkezés az
anamnézisben.

Altalaban magatél gyogyuld kor-
képrél van szé. A macskakarmolas so-
rdn a szervezetiinkbe juté kérokozo
baktérium komoly szévédményeket
és igy sulyos megbetegedést is okoz-
hat, ezért ilyen esetekben is mindig
keressiik fel orvosunkat!

Talan a legveszélyesebb betegség,
melyet a szabadba is kiengedett ba-
rataink, jatszétarsaink dtadhatnak ne-
kink, a haladéktalan cselekvést indo-
kolé veszettség.

A veszettség a vildgon szinte min-
denutt el6forduld zoonozis. (allatrol
emberre terjedd betegség). Kéroko-
z0ja a Lyssa virus. A veszély abban

rejlik, hogy a megbetegedés okozé-
ja valamelyik szabadon él6, veszett
vaddllat, leggyakrabban réka, mely-
lyel taldlkozva kedvenc haziallatunk
is megbetegszik. A virus az emberre
a veszett allattal taldlkozé kutya vagy
egyre gyakrabban macska kozvetité-
sével kerdl. A fert6zott allat nyala nagy
koncentracidban tartalmazza a koér-
okozét. Az emberi fertézés altaldban
harapassal, marassal, karmolassal, az
allat nyaldnak sérilt bérre, illetve nyal-
kahartyara, szembe keriilésével kdvet-
kezik be. Nagyon veszélyes a beteg-
ség azért, mert a fert6zést kovetéen
sulyos idegrendszeri karosodast okoz,
amely halallal végzédik. A betegség
elsé szakaszdban a lappangasi id6-
ben, mely altaldban néhany napig, de
akar 10-t61 90 napig is tarthat, nincse-
nek jellemzé tiinetek. Késébb, ha az iz-
galmi szak, vagy a bénuldsok megkez-
dodtek, a kezelés mar sikertelen.

Ezért csak a fert6z6déskor azon-
nal elinditott megel6z6 kezelés hasz-
nalhat.

Elséként: minden kontaktusnak, de
legféképp a karmoldsnak, harapasnak
alapos szakszer( kitisztitasa az elso,
azonnal elvégzendé legfontosabb fel-
adat. Akkor is, ha a harapo allat olt-
va volt, és veszettsége teljesen valé-
szindtlen.

Maésodszor: a véddoltas- sorozat
haladéktalan megkezdése akkor, ha
az dllat eltlnt, elpusztult, nem meg-
figyelhetd, illetve veszettség tiineteit
mutatja, vagy a harapas a fejhez kozel
esd testfeliileten tortént, illetve mély.

Ha a harapd, karmolé éllat medfi-
gyelhetd, az allatot mindig életben és
karanténban kell tartani, és szakérté
(llatorvos) altal megfigyelhetévé kell
tenni legaldbb két hétig.

Ha a betegségre gyanus allat ez
alatt az id6 alatt nem mutatja a be-
tegség, a veszettség tlneteit, akkor
a megfigyelési idd letelte utén szaba-
don engedhetd.

Az id6ben megkezdett védooltas-
sorozat eredményes védekezést je-
lent e sulyos betegséggel szemben.
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Tamadnak a pollenek. Az allergia az
egyik leggyakoribb krénikus beteg-
ség. A parlagfii Magyarorszagon nem
6shonos névény, rohamos hazai terje-
dése kevesebb, mint szaz évre tehetd.
Mivel a pollenek és spdrak, - amelyek
a leggyakoribb okoz6i a szénanat-
hanak és az asztménak - nem allnak
meg az éllamhatdrokndl, még azok-
nak az orszdgoknak is van mitdl tarta-
niuk, amelyek kordbban sikerrel vet-
ték fel a harcot a betegité gyomokkal.
A parlagfii természetes biologiai el-
lensége nalunk hianyzik. Ugyan akkor
a klimatikus viszonyok:

- télen a fagymentes napok ala-
csony szama,

- kés6bb a meleg, szaraz iddjaras
nem gatoljak novekedését,

- illetve a mivelésbdl kivont, gaz-
datlan, elhanyagolt foldteriileteken
vagy telepuilésrészeken megfelelé vi-
szonyokat talal.

igy gyors terjedése nemcsak érthe-
t6, de - megfeleld ellenakcidk nélkil -
varhaté, hogy Magyarorszag teljes
terlletén magas ,fert6zottség” lesz
néhany éven beliil.
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Még nem késo!? -

Gyors novekedése juniusra, julius
elejére tehetd, az els6 pollenszem-
csék

julius kozepe tajan varhatok. A vi-
ragzas megkezdése utan a pollenek
hatasanak mar koncentraltan, foko-
zottan lesz kitéve az, aki a fert6zott
terlleten tartézkodik. Intenziv pol-
lenszdras és ezzel egyitt a parlagfi
allergias betegek tomeges jelentkezé-
se a haziorvosi és mas szakorvosi ha-
I6zatokban julius végére és augusztus
egészére tehetd, de késébb is tart.

Augusztus végétdl Uj betegek je-
lentkezése elsésorban olyan korbdl
varhatd, akik parlagfii-mentes helyrél
térnek vissza, mig a mar ismert bete-
gek kozil azok keresik fel ismételten a
rendel6ket, akiknek az addig alkalma-
zott gyégyszerek nem hoztdk meg a
kivant tlinetcsokkenést, életmindség
javulast.

A parlagfi-mentesités célja: a fold-
terliletek gondozdsa: gyomlalds, ka-
szalas, flinyiras, és ezaltal az allergias
betegség megel6zése.

MEG TALAN NEM KESO!, hogy mi-
nél kevesebb parlagfii jusson el a vi-
ragzo pollent szo6ré fazisig!”

VIGYAZAT! Kiilénésen a kézi men-
tesités (egészen kozel a pollentar-
tamu porzoés részekhez) jarhat azzal a
veszéllyel, hogy ismert tiineteket su-
lyosbit, vagy ki is valthat friss tiinete-
ket olyanokban, akik mar kapcsolatba
kertiltek a parlagfu pollennel, de nem
voltak idaig tiineteik.



A székrekedésrol

A helytelen taplalkozas és a mozgashiany nemcsak elhizashoz, hanem
gyakran egyéb kellemetlen elvaltozasokhoz, betegségekhez is vezet.

Ezek kozott eldkeld helyen szere-
pel a székrekedés, nyugodtan nevez-
hetjik akar népbetegségnek is. Mi-
kor beszélink székrekedésrél? - a
heti haromszorindl nem ritkdbb szé-
kelést tartjuk megfelelének. Az ennél
ritkdbb, tobbnyire erélkddéssel (iri-
tett kemény, sokszor fajdalmas szé-
kelést nevezziik székrekedésnek. Ez
nemcsak kellemetlen, hanem hosz-
szas fenndllas esetén idilt betegség-
nek tekintend®, tarsulva egyéb beteg-
ségekkel, mint pl. az aranyér.

Milyen okai lehetnek? A székreke-
dés kialakulasaért legtobbszor a hely-
telen életmdd a felelés. Jobb eset-
ben mar kialakul kisgyermek korban
a székelés egyfajta szokdsa, - tobb-
nyire étkezés utdn, azonos napszak-

ban torténik. Ha azonban ez elmarad,
pl. a reggeli rohanas, a kozosségi, sok-
szor nem higiénikus WC hasznalatatol
valé idegenkedés miatt, a visszatar-
tott széklet nedvességtartalma csok-
ken ,beszarad”, ami csokkenti a szé-
kelési inger hatasat, renyhtilnek a bél
mozgasai és egyenes Ut vezet a szék-
rekedés kialakuldsahoz.

Hogyan elézhetd meg ennek a be-
tegségnek a kialakulasa?

- Példdul az id6hoz kotott székelés
kialakitasaval, amelyet mar 2-3 éves
korban  célszer( elkezdeni, igy pl. a
reggeli utani székletirités ingerének
a bedllitasaval.

- Fontos a helyes, egészséges tap-
ldlkozas: ezen belll igen hangsulyos
a megfelel6 mennyiségl folyadék

fogyasztasa. A rendszeres és vegyes
taplalkozas: a hus, a tejtermék, a tojas
mellett a rostokat tartalmazo fézelék-
félék, és gylimolcsok fogyasztasat is
ki kell hangsulyozni. Hasznos a teljes
6rlésti gabonat (mizlit, kenyeret) be-
iktatni az étrendbe.

- Mozogjunk rendszeresen. jé ha-
tasu a reggeli torna, a kocogas, és az
olyan gyakorlatok, amelyek erésitik a
hasizmokat.

Természetesen a székrekedés sok-
szor igen komoly betegségek egyik
tlinete ként is szerepelhet. Ezért az
elhuzédé, fajdalmas székrekedések
esetén ne halogassuk sokaig, hanem
kérjik ki orvosunk véleményét pana-
szunkrol.
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