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Tisztelt Kollégandk, Kollégak!
Kedves Fizioterapias Szakemberek!

Orémmel koszontjik Onoket a Fizioterapias
Szakdolgozok Egyesiletének idei kong-
resszusan, amelyet a 2023-as jubileumi
eseményt kovetben ezuttal H6dmezs-
vasarhelyen rendezink meg.

A dél-alfoldi régié természeti és gydgyasza-
ti kincsekben gazdag, kiilondsen hiresek
gybgyvizei, amelyek hatékonysagukat hosszu
évtizedek &ta bizonyitjak. Az Algy6i és Oros-
hazi gyégyfurddk, valamint a nemzetkozi
elismerésnek 6rvendd Makoi gydgyfirdd
mind hozzajarulnak a térség fizioterapias
jelent8ségéhez.

A kongresszus programjaban kiemelt
szerepet kap a Kakasszéki rehabilitacios
kdzpont bemutatasa, amelyet Dr. Gruber
Gyorgy intézményvezetd ismertet. Emellett
Szrnka llona, az intézmény vezet6 gydgy-
tornasza beszamol a 2023-as rehabilitacios

fejlesztések keretében beszerzett robottech-
nikai eszkézok alkalmazasaval elért ered-
ményekrol.

A rendezvény hagyomanyosan magas
szinvonalat a fizioterapias asszisztensek
el6adasai mellett nagy szakmai elismerés-
nek érvendd szakorvosok és PhD-fokozattal
rendelkez6 gydgytornaszok biztositjak.

A tudomanyos program soran tobbek
kozott sz6 lesz a daganatos és szivrit-
musszabalyzéval é18 betegek fizioterapias
lehet6ségeirdl, valamint a legljabb terapias
modszerekkel - 16késhullam-terapia,
|ézerterapia, indukciés magnesterapia -
kapcsolatos tapasztalatokrol. Emellett
hallhatunk el6adasokat a polytraumatizalt
betegek felépllését segitd technikakrol,

az elesés megel&zés fontossagarol, sét

a kinai orvoslas mozgasszervi problémak
kezelésében betdltétt szerepérdl is.

A kongresszus résztvevdit arra buzditjuk,
hogy szavazzanak a legjobb el6adokra,
valamint vegyenek részt a szakmai prog-
ramot kovetd galavacsoran, amelyet retro
diszk6 és tombola tesz még emlékezetesebbé.

A szervez8bizottsag és magam nevében
minden résztvevének hasznos szakmai

feltoltédést és kellemes kikapcsolddast
kivanok!

Udvozlettel,

Medicoproject Kft.
2890 TATA, Stransky J. u. 13.
info@medicoproject.hu

Szalay Barbara
+3630/982-3161
Szalay Rébert
+3620/219-7372

Balazs Anna Maria és
A Szervezd Bizottsag

Gyogyitdsra
tervezve
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F3jdalomcsillapitashoz és gyulladascsokkentéshez
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A Voltaren termékcsaldd minden szempontbdl megfelel napjaink fajdalomcsillapitdssal és gyulladas-
csokkentéssel kapcsolatos kivdnalmainak, mindemellett lehetéséget ad a valasztdsra azoknak is, akik
nem akarnak tablettat szedni és célzott fajdalomcsillapitdst szeretnének.

A Voltaren lokalis termékek
hatékonyak,
egyedi igény szerint alkalmazhatok.
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A védjegyek tulajdonosa vagy engedélyezett haszndldja a Haleon group of companies.

Amennyiben termékink alkalmazasa soran ,Nemkivanatos eseményt” észlel, kérjik, 24 6ran belul
jelentse a safetyreportingEMEA@haleon.com cimen vagy a +36/1-22-55-300-3s telefonszamon!

ProMotion kéd: PM-HU-VOLT-23-00119, Jévahagyas datuma: 2024. februar

SZAKMAI ES SZERVEZO BIZOTTSAG

Févédnok
Prof. Dr. Bender Tamas
Budai Irgalmasrendi Kérhaz
Osztalyvezetd féorvos MTA doktor

Magyar Balneolégiai Egyesulet alendke

Védnokok
Dr. Agoston Zsuzsanna
Hodmezbvasarhelyi-Makai Egészségligyi Ellatd Kdzpont
Orvosigazgatd

Dr. Gruber Gyorgy
Hodmezd8vasarhely-Makoi Egészségligyi Ellaté Kozpont
Kakasszék
Reumatolégus, rehabilitacios szakorvos
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Dr. Kricsfalusy Mihaly
Dr. Kortvélyessy Andras

Lénart Miklosné
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ALTALANOS INFORMACIOK

hotel
szalloda

GINKGO

GINKGO HOTEL,
Helyszin 6800 Hédmezbvdsdrhely,
Zrinyi utca 2.

Idépont 2025. marcius 28-29.

Tudomanyos 2025. marcius 28. 10:00 - 17:00
program 2025. marcius 29. 9:00 - 13:00

GINKGO HOTEL
2025. marcius 28. 12:10-13:10
Hédmez8vasarhely megyei jogli varos 2025. marcius 29. 12:30-13:30
a Dél-Alféldon. Csongrad-Csanad varmegye
maésodik legnagyobb népességli és Ma-
gyarorszag masodik legnagyobb terulet(
telepulése, a Ho6dmezdvasarhelyi jaras
székhelye.

GINKGO HOTEL

Kozgyilé
ozgyules 2025. mércius 28. 17:00 - 17:40

FEKETE SAS ETTEREM
Galavacsora és 6800 Hédmezbvdsdrhely,
kulturalis program Kossuth Lajos tér 3.
2025. marcius 28.

Avaros a 15. szazadban jott |étre a korabbi
Hod, Vasarhely, Abrany és Tarjan kézségek
egybeépllésébdl.

19:00 6ratol

Varosunk hires szulottei tobbek kozott:
Antal Imre, Bessenyei Ferenc, llosfalvy
Roébert, Gombos Katalin.

Ez a gyonyor( alfoldi mezévaros adott
helyet neklnk, ahol megrendezhettik

a Fizioterapias Szakdolgozok Egyesuletének
(FISZE) 2025. évi kongresszusat.

A kongresszus 18 pontos mind&sitést kapott a 9-es és
a 15-6s szakmacsoportban dolgozé szakdolgozdk részére!

A pontigazolds megszerzéséhez az emailben kiklldott
teszt kitdltése kotelezd, legkésdbb a kongresszus zarasaig

K6sz6njuk a tdmogatéink dnzetlen
(2025.03.29. 14.00 ¢ra).

segitségét.

Hrabovszki Antalné
Alelndk

A valtozas jogat az Egyesulet fenntartjal




08:00-tol

PROGRAM
2025. marcius 28. (péntek)

Regisztracio (folyamatosan)

10:00-10:25

Megnyité

Balazs Méria Anna
FISZE EIn6k (10)

Dr. Agoston Zsuzsanna
Hodmezd8vasarhely-Mako Egészséglgyi Ellatd Kézpont (HMEK)
Orvosigazgatéja (10)

5.) Az osteoporosis, mint népbetegség (15
Dr. Kortvél Andra
Bacs-Kiskun Varmegyei Oktatokorhaz Kiskunfélegyhazi Telephely-vezetd

6.) Az Osteoporosis mozgasterapiaja (15)
Roéka Erika
SZTE SZAKK Kdzponti Fizioterapids Részleg, Szeged

Vita, megbeszélés (15)

10:25-11:00

Tudomanyos lilés, felkért eladasok

12:10-13:10

Ebéd

1.) Hédmezdvasarhely-Maké Egészséguigyi Ellaté Kézpont (HMEK) -
Kakasszék rehabilitaciés kozpont bemutatasa (70)

Dr. Gruber Gyérgy

Hédmez8vasarhely-Maké Egészséglgyi Ellaté Kézpont (HMEK) - Kakasszék
Intézetvezetd

2.) Szakdolgozoi helyzetkép 2025 Kamarai nézépontbdl (75)

Dr. Balogh Zoltan
Magyar Egészséglgyi Szakdolgozéi Kamara Elndke

11:00-12:10

Tudomanyos lilés, bejelentett el6adasok
Uléselndk: Dr. Gruber Gyérgy, Lénart Miklésné

3.) Az elektroterapia oktatasa a miskolci okleveles fizioterapeuta
képzésben (709

Dr. Juhasz Eleonéra PhD, Guzi Barbara (1), Lénart Miklésné (2),
Katé Csaba (1)(3)

(1) Miskolci Egyetem, Fizioterapiai Intézeti Tanszék

(2) Fiziter Plusz Kft., Miskolc

(3) DVTK Medical, Miskolc

4.) A fékuszalt és radialis 16késhulldm terapia hatékonysaga (75)
Vass Viktoéria

KomplexLabor Diagnosztika Kft., Szeged

13:10-14:35

Tudomanyos lilés, bejelentett el6adasok
Uléselnék: Dr. Kricsfalusy Mihaly, Varga Terézia

7.) Traumatoldgiai és ortopédiai betegek kezelése funkciondlis
magneses stimulalé készulékkel (15

Dr. Kricsfalusy Mihaly, Baranyai Agnes, Kasza Istvanné
Budapesti Dr. Manninger Jen6 Baleseti Kdzpont

8.) "Szuper Indukcié” - Innovativ kezelési eljaras a fajdalom csillapitasara (10’
Kvarta-Somogyi Eva, Farkas Jenéné, Hegediis Laura
Hévizi Szent Andras Reumakdrhaz és Gyégyfurdd

9.) Kezelési lehetdségek sportsériilések esetén (75)
Bird Istvan
SZTE SZAOK Rehabilitaciés Medicina Tanszék, Szeged

10.) Politraumas betegek korai rehabilitacidja kiilonb6z6 fizioterapias
modszerekkel (15

Polgar-Szab6 Laura, Dr. Csére Gyula, Dr. Laczé Ferenc

Hévizi Szent Andras Reumakdérhaz és Gyégyfurdd

11.) Korai rehabilitacié fontossaga politraumatizalt betegek esetén (75
Kaszas Ramoéna, Dr. Csére Gyula, Dr. Laczd Ferenc
Hévizi Szent Andras Reumakdérhaz és Gyégyfurdd

Vita, megbeszélés (15’



14:35-14:50

14:50-16:35

PROGRAM
2025. marcius 28. (péntek)

Sziinet Vita, megbeszélés (15’
Tudomanyos lilés, bejelentett el6adasok 16:35-17:00 Sziinet
Uléselnék: Dr. Juhasz Eleonéra, Pérgye Katalin
17:00-17:40 Kézgyilés
12.) Daganatos betegek fizioterapiaja (75)
Prof. Dr. Bender Tamas, Budapest - online el6adas
Prof. Dr. Bender Tamds, Dr. Dank Magdolna, Dr. Szekanecz Eva,
Dr. Maraz Aniko, Dr. Gomez Iza, Dr. Péntek Irén, Dr. Szekanecz Zoltan 19:00-t5| Gélavacsora, Unnepi miisor, Retro disco

13.) Rehabilitacié hatasa pszichés és kognitiv faktorokra krénikus
tud6betegségben szenvedék kérében (157

Erdei Annamaria

FarkasgyepUi Tud&gydgyintézet

14.) ,Szivvel, l1élekkel, motivaciéval” - Rheumatoid Arthritisben
szenvedd betegek fizikai aktivitdsanak fontossaga (70)

Vas-Barna Rita (1), Dr. Csaszar Gabriella (2), Dr. Horvath Jézsef (3)

(1) Pécsi Tudomanyegyetem, Egészségtudomanyi Kar, Egészségtudomanyi
Doktori Iskola, Pécs

(2) Pécsi Tudomanyegyetem, Egészségtudomanyi Kar, Zalaegerszeg

(3) Hévizi Szent Andras Reumakoérhaz és Gyégyfiirdd

15.) Fizioterapia alkalmazhatésaga beépitett elektromos
ritmusszabalyozéval él6kon (107)

Dr. Szegedi Anikd, Dr. Luteran Ferenc

Gydr-Moson-Sopron Varmegyei Petz Aladar Egyetemi Oktaté Kérhaz,
Mozgasszervi Rehabilitaciés Osztaly

16.) OPTIKOP - GYOGYLEZER CSALAD Kft. (20)
A lagylézer-kezelés lehet&ségei a mozgasszervi gyakorlatban

Boitos Jdl

17.) WELLNESS - TRADE CONSILIOR Kft. (20)
Az elesés kockazatanak csokkentése - az idéskoruakra fokuszalva
Dr.R n rger




09:00-10:30

PROGRAM
2025. marcius 29. (szombat)

Tudomanyos lilés, bejelentett eléadasok

Tudomanyos lilés, bejelentett eléadasok

Uléselnék: Dr. Heged(is Gydrgy, Hrabovszki Antalné 10:45-11:35 Uléselnék: Dr. Kértvélyessy Andras, Készegi Gabriella
18.) A Laser otthoni kezelés hatékonysaganak felmérése 24.) Az Extrakorpolaris Lokéshulldm terapia hatasa az életmin6ségre (10)
csipS-, és térdizileti kopas esetén (10) Vas-Barna Rita, Fabian Cecilia, Dudar Gabriella, Kvarta- Somogyi Eva
Lr. Heged(is Gyor Hévizi Szent Andrés Reumakérhaz és Gyogyfiirdd
DrLaser.hu, Urém
19.) Sarkanty( kialakulasa és terapiaja Lagy Laserrel, 25.) Lokéshullam terapia - Tanulmanyok és gyakorlat az epicondylitis
sajat kutatémunka alapjan (15) lateralis humeri kezelésében (70
Hrabovszki Antalné Nagy Zoltan
Egyéni vallalkozo, Hédmezdvasarhely Egyéni vallalkozd, Tata
20.) Vizelet Inkontinencia ellatasa fizioterapiaval (10 perc) 26.) A derékfajdalom kezelési lehet6ségei: a betegoktatas jelentésége (707
Takacs Andrea Kupovits Tiinde
Heves Varmegyei Markhot Ferenc Oktatokorhaz és Rendel6intézet, Eger Hévizi Szent Andras Reumakorhaz és Gyogyfiirdé
. Lz e ) L, j 27.) Robotasszisztalt mozgasfejlesztés Plexus brachialis laesio utan (70
21) E%yt::-dl terapla.s megkoz’elltes bemutatasa a labszarfekély srnka llona, Dr. Balézs Eva, Dr. Gruber Gybray
kezel.es.eben - I'E.setlstnertetes’ (10 . , Hodmezbvasarhelyi-Makoi Egészségligyi Ellatéd Kozpont Kakasszéki
Koltai Tibor Gyorgyné (1), Lovasz Lajos (1), Fazekas Robert (1), Tagintézmény Mozgasszervi Rehabilitaciés Osztaly
Vas-Barna Rita (2)
(1) Hévizi Szent Andras Reumakorhaz és Gyogyfiirds 28.) Ujabb kihivasi lehetéségek a gerincoszlop kezelésében (15)
(2) Pécsi Tudomanyegyetem, Egészségtudomanyi Kar, '?r f. Dr. Sandra Sandor
Egészségtudomanyi Doktori Iskola Eszak-Pesti Centrumkérhaz-Honvédkoérhaz, Budapest
22.) A Hagyomanyos Kinai Orvoslas alkalmazasi lehetéségei Vita, megbeszélés (15)
a mozgasszervi rehabilitaciéban (75) o
o 11:55-12:05 Tesztiras
Flzér Tinde
ACU-ARTE Egészségligyi Szolgaltaté Kft, Budakeszi 12:05-12:20 Dijkioszté
23.) Uj teréapias eljarasok, mikrodram (15 12:20-12:30 Kongresszus zérésa
Vincze Katalin
EU-Med Kft., Komld 12:30 Ebéd

Vita, megbeszélés (15

10:30-10:45

Sziinet




ABSZTRAKTOK

1. Hédmezdvasarhely - Maké Egészségligyi Ellaté Kézpont (HMEK) - Kakasszék rehabi-
litaciés kdzpont bemutatasa

Dr. Gruber Gyérgy
Hédmezdvasdrhely-Maké Egészségligyi Ellaté Kézpont (HMEK), Kakasszék

A szerzd bemutatja a kakasszéki rehabilitacids kdzpont torténetét a Julia flirdétdl a jelenlegi
rehabilitacios kdzpont kialakulasaig, kiemelve a fontosabb valtozasokat, az osztalyos profil-
valtasokat, az 1992-1993-as hidro-, balneoterapias fejlesztést, a 2000-2001-es teljes korhazi
rekonstrukciét, a 2007 struktura valtozast, a 2014-2015-ben DAOP -4.1.2/B project keretében
megépllt Nappali kérhazat.

Szemlélteti a szakambulancidk -reumatolégia, mozgasszervi rehabilitacié- mikodését,

szorosan kollaboralva a kérnyezd aktiv osztalyokkal-SZTE Ortopédia, Traumatolégia, Ideg-
sebészet, Neurologia, HMEK-Hédmez8vasarhely Belgyogyaszat, Neurologia-helyi reuma és
rehabilitacios osztalyokkal, nappali kérhazzal. Prezentalja az osztlyok miikodését tikrozé
adatokat.

A COVID pandémia alatt az intézet 2020 marciustdl 2022 augusztusig minden évben hosszabb
id6re be volt zarva. A 2024-es évben a vegyes profill mozgdsszervi rehabilitaciés osztaly 99 dgyan
32330 apolasi nap lett teljesitve, ami kdzel 90%-os agykihasznaltsag, az atlagos apolasi id6 19.162
nap, a mortalitdsi index 0%. A Nappali korhaz 19 agyon m(kdodik, 6850 teljesitett dpolasi nappal
98%-0s féréhely kihasznalassal, 20.67-es atlagos apolasi nappal. A 17 agyas reumatolégiai
osztalyon 88%-os volt a kapacitas kihasznaltsaga. A reumatolégiai ambulancian heti 10 éraban,

a mozgasszervi szakrendelésen heti 5 6rdban mikodik.

Részletezi a gyogyvizzé mindsités folyamatat, annak dsszetételét, korabbi klinika vizsgalatok
eredményeit, tapasztalatait. Felvazolja a jév6beli potencialis lehet8ségeket a helyi adottsagokat
figyelembevételével.

2. Szakdolgoz6i helyzetkép 2025 Kamarai nézépontbél

Dr. Balogh Zoltan
Magyar Egészségligyi Szakdolgozdi Kamara Elndke

3. Az elektroterapia oktatasa a miskolci okleveles fizioterapeuta képzésben

Dr. Juhasz Eleonéra PhD (1), Guzi Barbara (1), Lénart Miklésné (2) Katé Csaba (1)(3)
(1) Miskolci Egyetem, Fizioterdpiai Intézeti Tanszék

(2) Fiziter Plusz Kft., Miskolc

(3) DVTK Medical, Miskolc

A Miskolci Egyetemen a Fizioterdpia mesterszak 2023. szeptemberében indult, melynek egyik
hangsulyos specifikuma az elektroterapia targykore. Jelen munka célja a képzésben az elek-
troterapiai ismeretatadas struktirajanak és helyszineinek bemutatdsa.

Az els6 félévben az elektrodiagnosztika a biofizikai alapokkal parhuzamosan kerul oktatasra.

A legjelentdsebb eszkdzds ismeretanyagot két magas 6raszamu tantargy tartalmazza,

melyek egymast kovetd félévekben kerlilnek oktatasra. Ekkor mar az elmélet mellett jelent8s

az egyetemi laborgyakorlati 6rak szama. Az evidenciakon alapul6 fizioterapiai targyak klinikumokra
épitetten, két féléven keresztul er8sitik meg az elektroterapiai javallatok ismeretét. Az innovativ
eszkozok egy részének és azok alkalmazasanak bemutatéasa az egyetemmel egylittm{koddésben
all6 elektroterapiai és sportfizioterapiai praxisokban zajlik, majd az 6sszefliggd terepgyakorlaton
ezeken a kulsd helyszineken a hallgatok dnalléan latnak el szakmai feladatokat. Az alkalmazott
kutatas témahoz kéthetd targyak mindvégig kiemelik a természetes gydgytényezdk hatasvizsgalata-
inak jelent8ségét, szlkségszerliségét, valamint tudomanyos tervezési, kivitelezési, kozlési elemeit.
Osszegzésként elmondhato, hogy a miskolci okleveles fizioterapeuta képzésre jelentkezék
Osszetett elektroterdpiai elméleti ismeretekkel és a legmodernebb, evidencidkra épulé eljarasok,
eszkodzdk gyakorlati alkalmazasaval gazdagitjdk tudasukat. A miskolci mesterszakon végzett
gybgytornaszok alkalmasak és képesek lehetnek a betegellatds minéségének javitasara, valamint
bizonyiték erejli eredményekhez vezetd kutatasok kezdeményezésére és értékelésére.

4. A fokuszalt és radialis I6késhullam terapia hatékonysaga
Vass Viktéria
KomplexLabor Diagnosztika Kft., Szeged

A lékéshulldamrol altalanossagban (eredete, hatdsmechanizmusa, élettani és fizioldgias hata-
sai, indikacioik és kontraindikaciok), a radialis és fokuszalt I6késhulldam kezelések kozotti
kulonbségek, gyakorlati alkalmazhatésaguk a fizioterapiaban.



5. Az oszteopordzis, mint népbetegség
Dr. Kértvélyessy Andras
Bdcs-Kiskun vdrmegyei Oktatékdrhdz Kiskunfélegyhdzi Telephely

Csontritkulds vagy orvosi nyelven oszteoporézis - sok szazezer n6t és férfit érintd, szinte ész-
revétlendl kialakulé megbetegedés. Korai felismerése és kezelése egyszer(, amivel szamtalan
porotikus torés és ezek sulyos szov8dménye megel6zhetd. El6adasomban az oszteoporozis
kialakulasanak okairol, diagnosztikajarél és a napjainkban elfogadott kezelés lehet8ségeirdl
fognak hallani.

6. Az osteoporosis mozgastereapidja
Réka Erika
SZTE SZAKK Kozponti Fizioterdpids Részleg, Szeged

Az osteoporosis egy olyan szerzett csontrendszeri népbetegség, mely soran a csontok tdmege
csOkken, a csontmindség romlik. Az IOF felmérése alapjan 2019. évben vildgszerte 8,9 millié
csontritkuldsban szenvedé beteg volt.

A csontritkulas nem gydgyithatd, de bizonyos prevencios tevékenységekkel a folyamat meg-
jelenése késleltethetd, a mar zajlo6 lassithatd.

7. Traumatolégiai és ortopédiai betegek kezelése funkciondlis magneses stimulalé
készilékkel
Dr. Kricsfalusy Mihaly

Budapesti Dr. Manninger Jend Baleseti K6zpont

2002-ben kezdtuk alkalmazni intézetlink Baleseti Rehabilitacids Osztalyan célzottan, és tervezet-
ten a pulzalé elektromagneses (PEMF) kezeléseket. Ezekkel a készUlékekkel a pulzalé elektromag-
neses kezelés nagysagrendileg az 1 és-10 mT - milliTesla (10 és 100 Gauss) kdzti mag-

neses intenzitas hasznalatat jelentette. Azonban a technikai fejl6dések és a magnetoterapiaval
szerzett tapasztalatok az Ujabb, ennél sokkal ,er6sebb” készulékek kifejlesztését, eredményezték.
Médszer: 2022 marciusban lehetdséget kaptunk, hogy osztalyunkon nagyobb beteganyagon,
tébb hénapig alkalmazhassuk a szuper indukcios készlléket, majd 2023-ban kaptunk egy funk-
ciondlis magneses stimulalé készuléket, mellyel azéta folyamatosan dolgozunk. Ezek intenzitasa
2,5 Tesla (1), és mar szamos sajat programmal rendelkeznek kilénb6z6 mozgasszervi problémak
kezeléséhez. Jelenleg a kdvetkezd betegcsoportoknal hasznaljuk és vizsgaljuk a funkcionalis
magnes készuléket:

1, torésgyogyulasi zavarok

2, izom gyengeség, hypotrophia, izom beidegzési zavarok

3, posttraumas fajdalom, izomspazmusok, oedema

4, degenerativ, ill. gyulladasos lagyrész elvaltozasok - gerinc panaszok, tendinitisek, enthe-
sopathiak, stb.

A készulék elényei: a széles programvalaszték mellett, hogy egyszerre két kezel6fejet is lehet
hasznalni, amivel vizsgaljuk a kétoldali (az egészséges oldalnak is) parhuzamos kezelés haté-
konysagat, ill. egy végtagon két tdjék is kezelhetd egyszerre. Rendelkezésre all egy kezeld szék is,
amivel példaul a lumbalis gerinc panaszok kezelhet6k kényelmesen, és hatékonyan.
Eredmények: A kezelések eredményeit folyamatosan kovetjuk, és értékeljik. Bar még nincs meg-
felel6 statisztikank, az el6zetes adatok alapjan ugy tlnik, hogy a nagyobb intenzitas hatékonyabb,
gyorsabb eredményt hoz tobb tlinet, panasz csdkkenésében a kis intenzitasu pulzalé elektromag-
neses kezelésekhez képest. Kovetkeztetések, sszefoglalas: Eredményeink az esetszamok folya-
matos névekedésével pontosabbak lesznek és remélhet6en latni fogjuk, hogy milyen ered-
mények varhatdk - rendeldi, de egészségfinanszirozasi szinten is - egy draga, de intenzivebb
terapia bevezetésétdl, alkalmazasatol az allami egészségligyben.

8. "Szuper Indukcié” - Innovativ kezelési eljaras a fajdalom csillapitasara
Kvarta-Somogyi Eva, Farkas Jenéné, Hegediis Laura
Hévizi Szent Andrds Reumakdrhdz és Gyogyfiirdé

Bevezetés: A kronikus fajdalom csillapitasa Uj kihivas a felgyorsult vilagban. A munkaba jaras,

a csaldd koordindlasa mellett egy komplex kura id8igényes, egyeseknek kivitelezhetetlen. llyenkor
Ok kulénboz8 gybgyszerekhez fordulnak a gyors eredmény reményében. Kongresszusi kiallitas
keretében taldlkoztunk el8szor a Szuper Indukcidés Magnes kezeléssel.

Célkitlizés: Az applikator indukalta nagy intenzitasu elektromagneses mezdével végzett kezelés
utan felmérjik a jétékony hatasat, amivel a betegek szubjektiv véleményét szeretnénk ala-
tdmasztani: 1-3 kezelés oldja az izomspazmust, és csillapitja a fajdalmat.

Médszer: A legtobb kezelést a kronikus fajdalmak csillapitasara végeztik, a megfeleld testtajon
indukalt programmal, amit a komplex kura részeként vettek igénybe a betegek. A vizsgélat soran
VAS-skalaval 6sszehasonlité elemzést végziink. A leggyakoribb kérképek (CTS, epicondylitis,
calcaneus, coxarthrosis, gonarthrosis, lumboischialgia, cervicalgia) kozul néztik a szuper indukcié
hatékonysagat. Az analgetikus hatast vizsgaltuk. A beteg az elsd kezelés el6tt és a 3. kezelés utan
meghatarozta az allapotat. 2023.07.26.-t61 2024.12.31-ig.

Eredmények: Az elvégzett kezelések alapjan elmondhat6, hogy a Szuper Indukcios kezelés alkal-
mas a felgyorsult életvitelben is hatékony a reumatolégiai fajdalmak csillapitdsara, mozgasfunk-
Ci6 beszlkulésének és a torés utani allapotok javitasara, valamint idegregeneralasra. Szamunkra
is meglep6 eredményt mutattak a VAS- skala adatai, és a betegek interjui. Esetenként a fajdalom
felére csokkent, vagy teljesen megszint, illetve a zsibbadas elmult. A statisztikai adatok feldol-
gozasa még folyamatban van, az eredményeket a kongresszuson szeretnénk ismertetni.



9. Kezelési lehetdségek sportsériilések esetén
Biré Istvan
SZTE SZAOK Rehabilitdciés Medicina Tanszék Szeged

A sportsérulések a fizikai aktivitas gyakori velejaroi, amelyek akut vagy krénikus formaban
jelentkezhetnek, jelentds hatést gyakorolva a sportolok teljesitményére és életmindségére.

Az optimalis kezelési stratégiak kivalasztasa kulcsfontossagu a gyors és teljes rehabilitacio
érdekében. A konzervativ kezelési eljarasok, kompresszié és fizioterapia mellett a modern tech-
nolégiai megoldasok, példaul a I6késhullam-terapia, a robot-asszisztalt rehabilitacié hasznalata
kiemelked&en fontos. Hangsulyoznunk kell az individualizalt kezelési terv, a korai diagnézis és
a multidiszciplinaris megkdzelités jelent6ségét a sportsérilések sikeres kezelésében, tovabba

a prevencios stratégiak és az utdkezelés fontossagat a kiljulds megel6zésében.

10. Politraumas betegek korai rehabilitaciéja kiilonb6z6 fizioterapias modszerekkel
Polgéar-Szabé Laura, Dr. Csére Gyula, Dr. Laczé Ferenc
Hévizi Szent Andrds Reumakdrhdz és Gydgyfiirdé

Bevezetés: Egy hirtelen autdbaleset utan a politraumas betegek életmindségét jelentésen rontjak
a sérulések (torések, belszervi traumak, idegsérilések) és a mindennapi funkciok (jaras, ragas)
elvesztése.

Célkitlzésunk: egy autobalesetet szenvedett politraumas beteg medence és keresztcsont torés
utani életmin&ségének javitasa a jaras, az egyensuly, és a stabilitas visszadllitasaval; sorozat
bordatdrés (111, IV, VILVII-X) és PTX miatti kényszertartas leépitése, valamint az allkapocs torés
okozta szajnyitas és arcidegbénulas kévetkezményeként kialakult funkcidkiesések javitasa.
Avizsgalat célja, hogy bemutassuk az alkalmazott kezelés eredményességét és hatékonysagat.
Médszer: Az arcideg sérllése miatt az arc PNF technikat végeztik heti 5-sz6r 15-20 percet
(szelektiv ingeraram kezelés nem volt kivitelezhet§ az allkapocstorés fémrogzitése miatt).

A centralis véna biztositasa, és az allkapocs csonttdrés okozta feszes nyak- és arcizmokat
kaldnboz8 masszazsfogasokkal, temporomandibularis izllet kezelésének fogasaival lazitottam
(szajuregen belll is), és minden nap végeztunk arctornat is a heti 5-szori 15-20 perc arcideg
kezelésekkel egybekotve. A jobb oldali sorozat bordatorés (lll, IV,VI,VII-X) és PTX miatti kényszer-
tartast 1égz6 és mellkas nyitd gyakorlatokkal épitettem le. A medence és keresztcsont térés miatt
nehezitett jarast és egyensuly zavart, medence mobilizalassal, izomerdsitéssel, jarast el6készité
feladatokkal kezeltem heti 5-sz6r 30 percet. A m(téti hegeket hegkezeltem. A betegnek min-
den nap hazi feladatot adtam. Az altalam végzett moédszereken kivil a beteg részesult pszicho-
terapiaban és kiegészitd kezelésekben is a rehabilitacié alatt. A pszichoterapia soran a gyaszfel-
dolgozas modszereivel foglalkoztak, mely soran igyekezett érzelmileg lehasitani a torténteket
és a fizikalis jollét ndvelésére koncentralni. A nalunk toltétt rehabilitacio ideje 4 hét volt.
Eredmények: A korai rehabilitacios kezelések j6 eredménnyel zarultak. A beteg szajnyitdsa

1 cm-t ndtt, harapasa er8sodott, kényszertartasa megsz(nt, arc aszimmetriaja helyre allt.

Jarasa segédeszkoz nélkul tortént, Iépcsén valtott 1dbbal jart kapaszkodas nélkil, és az ideg
sérllés miatti érzéskiesés az all viszketésével és bizsergésével javult, az idegregeneracio elindult.
A beteg pszichés allapota pozitivan befolydsolta a mozgasszervi dllapotat, ugyanis minden
Kdvetkeztetés: A korai rehabilitacié hatasara jelent8s életmin&ség javulas tapasztalhaté egy
autébaleset utan.

Osszefoglalas: Autdbaleset utan a politraumas beteg életmindségét jelentésen rontja a kiilén-
b6z8 torések okozta jaras nehezitettsége és az arc/fej funkcidinak sérilése, elvesztése; ezért célul
tlztem ki, hogy az arc PNF, masszazs, temporomandibularis izllet kezelés fogasai, jaras elékészité
gyakorlatok, medence mobilizal6 feladatok, mellkas nyité gyakorlatok, hegkezelés alkalmazasaval
és a célzott izomerdsitésekkel javitom a beteg funkciéit és megtanitom segédeszkdz nélkil sta-
bilan jarni. A vizsgalat és az esettanulmany alapjan az a tapasztalat, hogy a komplex fizioterapias
modszerek és eszkdzok egységesen hatasosnak bizonyulnak a kiegészité terapiakkal egyutt.

11. Korai rehabilitacié fontossaga politraumatizalt betegek esetén
Kaszas Ramédna, Dr. Csére Gyula, Dr. Laczé Ferenc
Hévizi Szent Andrds Reumakdrhdz és Gyogyfiirdé

Bevezetés: A balesetet szenved§ politraumatizalt betegek életmindsége jelentésen romlik az 6ket
ért kulonboz6 térések, z4z6dasok, ficamok és egyéb sérilések miatt.

Célkitlzésunk: Politraumatizalt beteglinknél a célunk jobb oldali pylon térés, bal oldali ficamos
talus torés, distalis tibia tdrés utan az életmindségének javitasa, a jards, az egyensuly és a stabi-
litas visszaallitasa, ezen kivll a baloldali ulna torést kovetéen az alkar mozgastartomanyanak

és funkciéjanak helyreadllitasa volt. Tanulmanyunk a miel6bb elkezdett gyogytorna fontossagat
és ennek eredményességét kivanja bemutatni.

Médszer: Heti 5 alkalommal 30 perces gyogytorna kezelést végeztink, célzott izomerd@sités,
mozgasterjedelem novelés, kontraktura oldas, koordinacié-egyensuly fejlesztés céljaval. Emellett
a pronatio-suppinatio helyreallitdsa érdekében konydkmozgaté gép alkalmazasaval egészitettiik
ki terapiankat.

Eredmények: Az alkalmazott rehabilitacios modszerek hatasara a beteg életmindsége jelentésen
javult, boka fajdalmai jelentdsen csdkkentek, a suppinatios fajdalom teljesen megsz(int, a bokak
mozgastartomanya jelentdsen javult, a pronatios-suppinatos mozgastartomany teljesen hely-
redllt. A beteg izom ereje nagymértékben nétt. Sik terepen segédeszkdz nélkil képes jarni,
Iépcsén valtott 1abbal jar. Labujjak zsibbadas érzése megsz(int.

Kovetkeztetés: Politraumatizalt betegeknél fontos a rehabilitacié mielébbi megkezdése

az életszinvonal visszaallitasanak érdekében.

Osszefoglalas: A politraumds beteg életmindségét jelentsen rontja a kiilénbozd torések okozta
jarasképtelenség és az alkar funkciéjanak kiesése; ezért célul tliztem ki, hogy a jaras el6készits,



stabilizald, iziletmobilizald és az izomer6sité gyakorlatok segitségével Ujra jaréképessé teszem
a beteget (segédeszkoz hasznalata nélkul), visszaallitom az alkar kies6 funkcioit. A vizsgalat

és az esettanulmany alapjan arra a kdvetkeztetésre jutottunk, hogy a miel6bb elkezdett kom-
plex gyogytornakezelés hatasos és hozzajarul a beteg életmin6ségének nagymértékd, gyors
javulasahoz.

12. Daganatos betegek fizioterapiaja
Prof. Dr. Bender Tamas, Dr. Dank Magdolna, Dr. Szekanecz Eva, Dr. Maraz Aniké,
Dr. Gomez Iza, Dr. Péntek Irén, Dr. Szekanecz Zoltan

Korabban daganatos betegekben a fizioterapia teljesen ellenjavallt volt és sok orvos ma is
konzervativ a kérdést illet8en. Ezért egy, az irodalmi adatokon alapulé narrativ 6sszefoglalot
ismertetlink egy konszenzuson alapulé szakértdi vélemény alapjan.

Az 6sszefoglalét az elmult 5 év kdzleményei alapjan készitettlk el. Az el6adas egy 10 pontbdl
allé tdmor szakért6i véleményt ismertet. Az egyéni fizioterapiads program alapja a gyogytor-
na, mely l[ényegében mindenkinek ajanlott. Konkrét ajanlast fogalmaztunk meg a masszazs,
ultrahang, 1ézer, I6késhullam, transzkutan elektromos idegstimulacié (TENS) és balneoterapia
vonatkozasaban. A gyogytorna, a fizikoterapia egyes modalitasai és a balneoterapia megfeleld
mérlegelés mellett hasznos kiegészit6je lehet a daganatos beteg rehabilitacidjanak.

13. Rehabilitacié hatasa pszichés és kognitiv faktorokra krénikus tiidébetegségben
szenveddk korében

Erdei Annamaria

Farkasgyeplii Ttdbgydgyintézet

A modern tudérehabilitdcionak komplex, interdiszciplinaris feladatai vannak, melyek tarsadalmi,
gazdasagi és egyént érint6 vonzattal is rendelkeznek. Felismerése a depressziénak és

a szorongasnak rendkivil nehéz, mivel tinetei atfedésben vannak a COPD okozta tlinetekkel.

A mentalis allapot, és kognitiv flexibilitas romlasa, egy jelentds tarsbetegségnek tekintheté

a COPD kapcsan.

Megfigyeléseink alapjan az allami rehabilitacidban toltott idészak rovid

a szorongasi és depresszios, kognitiv problémak szignifikdns kezelésére. Ezért fel szerettliik volna
térképezni a mértékét érkezéskor, majd a rehabilitaciés program hatasara bekdvetkezett valto-
zasokat rogzitettik. Alkalmazott felméréseink tébbek kozott: QOLS, HADS, VST.

14. "Szivvel, Iélekkel, motivaciéval” - Rheumatoid Arthrtitisben szenvedé betegek fizikai
aktivitasanak fontossaga

Vas-Barna Rita (1), Dr. Csaszar Gabriella (2), Dr. Horvath Jézsef (3)

(1) Pécsi Tudomdnyegyetem, Egészségtudomdnyi Kar, Egészségtudomdnyi Doktori Iskola, Pécs

(2) Pécsi Tudomdnyegyetem, Egészségtudomdnyi Kar, Zalaegerszeg

(3) Hévizi Szent Andrds Reumakdrhdz és Gydgyfiirdé

A rheumatoid arthritis (RA) nagymértékben befolyasolja az életmindséget, mind a fizikai, mind

a mentalis jolét allapotat. Az RA a vilag lakossaganak kb. az 1%-at érinti. A betegek élete folyaman
barmikor elkezd8dhet, de a 30- 50 éves korosztaly a cslcspontja a betegség kialakulasanak.
Ahogy a varhat6 élettartam kitol6dik egyre nagyobb a 60 év feletti kialakulasa, amely tébb idés
beteget fog jelenteni. Kockazatot jelent az idds kor, a pozitiv csaladi halmozddas vagy a néi nem.
Az életminbség gyenge megitélése fennall RA-ban, amelyet befolyasol a fajdalom, faradtsag,
merevség és a korlatozott fizikai mikodés vagy a gazdasagi-, tarsadalmi helyzet és mentalis
allapot.

Az altalanos népességhez képest az RA-ban szenvedd betegek nagyobb cardiovascularis kocka-
zatnak vannak kitéve. Bizonyitott tény, hogy a rendszeresen végzett fizikai aktivitas noveli

a cardiorespiratoérikus alkalmassagot és ezaltal csokkenti a cardiovascularis rizikét. Annak
ellenére, hogy ezek a betegek ismerik a fizikai aktivitas pozitiv hatasait és annak elényeit, nem
alkalmazzak azt. Ezért is fontos, hogy a szakemberek felismerjék, hogy a mozgas a gyégytornan
kivil redlis 6sszetevlje a beteg atfogd kezelési programjanak.

Masik alapkove a beteg fizikai aktivitassal szembeni elkdtelez6dése és ennek hatterében |évd
mechanizmusok kialakitasa. Aktualisan felmerll6 kérdés, hogy hogyan lehet optimalisan
tdmogatni az RA-s betegek rendszeres mozgésban valé részvételét. Attekintésiink célja, hogy
bemutassuk a cardiovascularis rendszert tamogatd tornaprogramok és a RA kapcsolatat,
valamint az autondm motivacié mértékének fontossagat és valtozasat.

Cél az alacsony intenzitasu fizikai aktivitas nOvelése ezen betegségcsoportban, amelyhez
szorosan hozzatartozik a motivacié kialakitasa és annak folyamatos fenntartdsa a rendszeresen
végzett mozgasformak irant. Vannak olyan demogréfiai, betegséggel és a személyiséggel kapcso-
latos tényez8k, amelyek zavarjak a fizikai aktivitas elényeinek elfogadasat. A terapeutaknak tisz-
taban kell lenni a befolyasold tényezdkkel, sokszor egy jol megvalasztott kornyezet, egy megfelel
id6zités, a helyes Utmutatas felkelti a betegek motivaciéjat és aktiv részvételét.



15. Fizioterapia alkalmazhatésaga beépitett elektromos ritmusszabalyozéval él6kon
Dr. Szegedi Aniké, Dr. Luteran Ferenc
Gyér-Moson-Sopron Vdrmegyei Petz Aladdr Egyetemi Oktatd Kérhdz, Mozgdsszervi Rehabilitdcids Osztdly

Avildgon tébb milli6 ember él beépitett elektromos ritmusszabalyozé eszkdzzel, tébbnyire pace-
makerrel. KézUluk sokaknak van mozgasszervi panasza, melyre kilénboz6 fizioterapias kezelések
alkalmazhatoak, de attél valé félelminkben, hogy elektromagneses interferencia (EMI) révén

a pacemaker mikodését gatoljuk, a paciensek nem kapnak megfeleld kezelést.

A rendelkezéstinkre all6 irodalmat, ajanlasokat roviden &sszefoglalva megallapithat6, hogy ami-
oOta korszer( pacemakerek vannak forgalomban, azéta a fizioterapias (f6leg elektroterapia) tiltas
is kevesebb. Az endogén hét okozé terapia (rovidhulldm, mikrohulldm kezelés) és a szért
elektromagneses sugarzas nem ajanlott. Nem ajanlott a kezelés pulzalé magneses térben sem
(de egyre tobb pacemakeres beteg vizsgalhaté MR készulékben, erre vonatkozdan pontos
leirasok vannak). UH, akupunktura, 1ézerkezelés, végtagokon alkalmazott TENS, FES, szelektiv
ingeraram kezelés soran semmiféle komplikacié nem volt.

Az el6adasban részletesen ismertetjik az egyes fizioterapias modalitdsokra vonatkozé ajanlasokat.

16. A lagylézer-kezelés lehetdségei a mozgasszervi gyakorlatban
Bojtos Julia
Optikop - Gydgylézer Csaldd Kft.

Tartalom: A hazai gyakorlatban is egyre tobb lagylézerrel végzett sikeres mozgasszervi kezelési
eredményrél hallunk. A Gyoégylézer Csalad el6adasaban a lagylézerek gydgyitd természetének
révid attekintése utan ilyen sikeres esetek bemutatasan keresztll ismerhetik meg a résztvevok,
milyen sokoldaltan hasznalhatoé eszk6z a megfelel6 tudassal bird szakember kezében a lagylézer.

17. Az elesés kockazatanak csokkentése - az idéskoriakra fokuszalva
Dr. Rappensberger Csaba
WELLNESS - TRADE CONSILIOR Kft., Budapest

Az elesés minden életkorban veszélyes - az idéskortaknal fokozottan. Sulyos esetekben
koponyatoréssel, combnyaktoréssel is jarhat. Az elesés f6 okai az egyensulyvesztés és

az izomgyengeség.

Az egyensuly képessége életkortdl fliggetlentl fejleszthetd, az izmok ereje és a vészhelyzetre
valo6 reagalas képessége szintén. Léteznek mar korszer(i médszerek a paciensek szamszer(sitett
allapotfelmérésére kezelések eldtt és utan. A fizioterapiat és gydgytornat tamogatd egyensuly-,
és eréfejlesztd berendezések és megoldasok szintén. Ezeket a allapotfelméré-, és képesség-
fejleszt®é berendezéseket és megoldasokat mutatjuk be didhéjban.

18. A Laser otthoni kezelés hatékonysaganak felmérése csip6- és térdiziileti kopas esetén

Dr. Hegedis Gyérgy
DrLaser.hu, Urém

A felmérés célja a hazai fejlesztésd, orvostechnikai mindsitésl otthon hasznalhaté |ézerterapias
készulék hatékonysagdnak megismerése volt. A felmérésben 32 f§ csipbizileti és 46 f6 térdizileti
kopasban szenvedd, otthon hasznalhat6 1ézer infra készilék hasznalé kapott hirlevelet az elért
eredményeik felmérésére. Mindegyik paciens orvosi, személyre szabott kezelési tervet kapott
személyesen vagy online, illetve folyamatos orvosi kontroll allt rendelkezésutkre kérdéseik meg-
valaszolasara.

Eredmények: a csip&izileti kopasban szenvedd paciensek 81%-nal csékkent vagy megszint

a fajdalma, 88%-uk el tudta hagyni a fajdalomcsillapitok szedését és 73%-uknak nem volt
szUksége a felmérés idépontjaig protézis mitétre a panaszaik jelentds csokkenése vagy
megsz(inése miatt. A térdizlleti kopasban szenvedd paciensek 91%-nal csdkkent vagy megsz(int
a fajdalma, 83%-uk el tudta hagyni a fajdalomcsillapitok szedését és 83%-uknak nem volt
szUksége a felmérés id6pontjaig protézis mdtétre a panaszaik jelent8s csokkenése vagy
megsz(inése miatt. Az atlagos kezelési idd 63,4 hét (5,3 év) volt.

Kdvetkeztetés: A Lagy Laser orvosi segitséggel val6 otthoni hasznalata jelentds eredményt mutat
a csip6- és térdizlleti kopasban szenvedd pacienseknek az életmindséguk javitasaban és a proté-
zis m{tét idépontjanak kitoldsaban. Az elért eredmények bizonyitjak a Lagy Laser otthoni kezelés
helyét a csip6- és térdizuleti kopas rehabilitaciéjaban, illetve a paciensek bevonhatésagat sajat
kezelési protokolljukba, természetesen orvosi fellgyelet mellett.

19. Sarkantyu kialakulasa és terapiaja Lagy Laserrel, sajat kutatémunka alapjan
Hrabovszki Antalné
Egyéni vallalkozd, Hédmezbvdsdrhely

A sarkantyu vagy sarokcsont gyulladas jellemz&en a sarokcsonton, az izmok eredésénél kialakul6
meszes felrakddas, azaz csontkindvés. Bar szabad szemmel altaldban nem lathat6, mégis komoly
problémakat tud okozni. Két helyen jelentkezhet: a sarokcsont talpi felszinén, amelyet talpi
sarkantylnak nevezunk, illetve - a szakszéval Haglund-sarok, - amely a ldbszarizom injanak
eredésénél, azaz az Achilles innal alakul ki.

A testlinkben olyan helyen johetnek |étre meszes lerakddasok, ahol az izom szorosan a csontnak
feszul, igy azok egymason folyamatosan surlédnak. Ezen a ponton alakulnak ki a kindvések,
amelyek kdnnyen gyulladasos allapotba kerulhetnek.

A kinovések akar 1-1,5 cm-esek is lehetnek, és ha kezeletlenll, hosszu ideig fennall ez a problé-
ma, akkor a lab mas részein is kialakulhatnak ilyen lerak6dasok.

Diagnosztikajat tekintve nagyon fontos a pontos anamnézis felallitdsa, ugyanis szamos, labat érintd
betegség okozhat ezen a teruleten is panaszt. llyen példaul az Achilles gyulladas, vagy akar a ludtalp.



De munkam soran a paciensek életmaddjat is feltérképeztem, munkahelyet, cipdt, napi rutinjaikat,
ezzel fényt deritve a kialakulas pontos okara, aminek megsziintetésében is fontos szerepet latok.
A kutatobmunka soran 3000 paciens kezelését végeztem és a lehetd leghatékonyabb médon si-
kerUlt 99 %-os javulasi eredményt elérni. 3-5-8 éve tiinetmentesek.

Ennek a kutatémunkanak az eredményeit szeretném részletesen ismertetni el6adasomban.

20. Vizelet inkontinencia ellatasa fizioterapiaval
Takacs Andrea
Heves Vdrmegyei Markhot Ferenc Oktatékérhdz és RendelGintézet, Eger

Bevezetés: A vizelet inkontinencia olyan betegség, amely a higycs6 zaréizma feletti kontroll
gyengulésével jar, ez pedig a higycsd akaratlan szivargasahoz vezet. Szamos oka és szamos
betegség kisérétiinete lehet az inkontinencia. Még mindig tabutémanak szamit, ezért is fontos,
hogy minden férumon beszéljink errdl, mert igy megismerhetjik és megérthetjik, hogy mit
jelent, mi okozhatja és ezaltal hogyan lehet enyhiteni vagy megoldani a tineteket.

Mi fizioterapias szakemberek tudjuk és egyre tobben elismerik, hogy a fizioterapia egyre
elterjedtebb kilonféle betegségek kiegészitd kezelésében. Azt viszont mar kevesebben tudjak,
hogy vannak specialis kezelési eljarasok, amelyeket napi szinten alkalmaznak a fizioterapias
szakasszisztensek a ,megszokott” kezelések mellett. Az egyik ilyen specialis kezelési forma

a vizelet inkontinencia kezelése.

Médszerek: Megfigyelésiink a Heves Varmegyei Markhot Ferenc Oktatokérhaz és RendelSintézet,
Gyobgytorna-Fizioterapia Kdzponti Szolgalat, azon belll a Jaré Fizioterapids Szakrendelésen tortént
a napi betegellatds mellett. 2023.év kdzepétdl 2024.év végéig tarté iddintervallumban megfi-
gyeltik a hozzank érkezé inkontinencia zavarral kiizdg, altalaban néi betegeket. Az urolégus
kollégak altal is javasolt kezelés megkezdése el6tt a vizsgalt személy alapos szobeli kikérdezése
utan kerilt sor a kezelésekre hetente 2-3 alkalommal. Szorosan egytttm(kddtink a gydgytornasz
kollégakkal, akik hetente 1-2 alkalommal alkalmaztak az intimtornat.

Mért statisztikai eredmény nincs, szébeli visszajelzések alapjan az eredmények pozitivnak
mondhatdak.

Kévetkeztetés: Osszességében megallapithato, hogy a kezelés és a gyogytorna pozitivan
befolyasolta a paciensek életvitelét a mindennapokban.

21. Egyedi terapias megkozelités bemutatasa a labszar fekély kezelésében - Esetismertetés
Koltai Tibor Gydrgyné (1), Lovasz Lajos (1), Fazekas Rébert (1), Vas-Barna Rita (2)

(1) Hévizi Szent Andrds Reumakdrhdz és Gydgyfiirdé

(2) Pécsi Tudomdnyegyetem, Egészségtudomdnyi Kar, Egészségtudomdnyi Doktori Iskola

A labszarfekély (ulcus cruris) vénas keringési elégtelenség talajan, elsésorban az alsévégtagon,
jellemz&en a labszaron kialakuld nehezen gyogyuld sebesedés. A kezelése honapokat vesz
igénybe és a hegesedéssel gydgyul, amelyet a tarsbetegségek is befolyasolnak. A vénas keringési
elégtelenség oka lehet genetikai, de nagy mértékl kockazatot jelent a diabetes, a tdlsuly és

a mozgasszegény életmdd is. Gyakorisaga a fejlett orszagok feln6tt lakossadganak kérében 1-5%.
Egyik legfontosabb szempont a l1abszar kifekélyesedésének megel6zése, amelyet a vénas keringés
fokozasaval, a tulsuly redukalasaval és kompresszids harisnya hasznalatéval eltudunk érni.
Esetbemutatdsunk egy 59 éves férfi kortorténetét mutatja be, akinél 1 hdnapja vénas keringési
elégtelenség talajan a jobb labszaron két masfél cm atmérdj és egy 6t cm atmérsji fekély
alakult ki. A férfi felszolgaloként dolgozik 40 éve, ami rizikd tényez6t jelent. Hétkdznapi tevé-
kenységi korlatozottak voltak, ennek kdvetkeztében pszichés egyensulya felbomlott, vitalitasa
csOkkent és egyfajta szocidlis korlatozottsag volt megfigyelhetd.

A fekély megjelenése utdn azonnal orvoshoz fordult, aki diagnosztizalas utdn megkezdte a seb
kezelését, kiegészitve antibiotikus terapiaval. A kezelést 4 hét mulva felvaltotta az egész testet
érintd manualis nyirokmasszazzsal és elektro-, és magneskezeléssel. A beteg életmindségét nagy
mértékben befolyasolta, ezt az SF36 életmindség kérdbivvel mértik.

A végzett kezelési eljaras mellett rovid idén belll nagymértékd javulast volt 1dthato. A beteg
teljesen tinetmentessé valt. Mindennapos funkciok javultak, egészségi allapotat jéra értékelte,
fajdalmai megszlintek.

Kovetkeztetésként elmondhatd, hogy az alkalmazott elektro-, és magnes terapias és nyirok-
masszazs kezelések a gyégyulasi folyamat elinditasaban, valamint a nyirokmasszazs a tovabbi
gybgyulasi folyamatban és az eredmény megtartasaban is nagy szerepet jatszik. Fontos cél,

a sebgydgyuldsi hajlam javitasa és az esetleges Ujabb sebesedés megel&zése.

22. A Hagyomanyos Kinai Orvoslas alkalmazasi lehet6ségei a mozgasszervi
rehabilitaciéban

Fiizér Tiinde

ACU-ARTE Egészségligyi Szolgdltatd Kft, Budakeszi

A HKO és alkalmazasi tertletei rovid bemutatasa.

Akupunktura, elektro akupunktura, akupresszura, kopdly- és moxaterapia, keleti mozgas-
és masszazsterapia alkalmazasa mozgasszervi rehabilitacié kezelésében - pontkombinaciok,
esettanulmanyok.



23. Uj terapias eljarasok, mikroaram
Vincze Katalin
Eii-Med Kft., Komlé

A mozgasszervi betegségek altaldban éveken keresztil, sét évtizedeken at fennallnak, igy sok
beteg tartds gyogyszerelésre szorul.

A kézelmultban egy Uj mddszer tlint fel, a mikrodramu kezelés.

Két formajat kulonboztetjuk meg attol fuggden, hogy fajdalomcsillapitasra vagy gydgyitasra
alkalmazzuk.

A mikrodram egymilliomod Amper dramerd&séget jelent, amit az emberek tobbsége nem érzékel.

A mikrodram kezelés tartomanya 200- 800 mikroAmper-ig terjed.

A mikrodram helyredllitja a toltésegyensulyt a sérilt sejtbe, visszadll a sejt egészséges allapota,
Ujra beindulhat a membranon keresztil az anyagcsereszallitas.

A mikroaramu kezelés par elénye: gyorsitja a sebek, sérulések gydgyulasat, serkenti a kollagén
rost termelését, nincs hozzaszokas, nincs mellékhatas.

Akut krénikus fajdalom csékkentése

A F6ndkémmel a nydron egyeztettem, mivel két gépem is képes a mikrodramos kezelésre, hogy
adjon engedélyt a tanulmanyozasra. Elsésorban magamon prébaltam ki, majd a kolléganémon,
aztan pedig a betegeken.

Atiits sikereket értem el térd arthrosis, coxarthrosis, reumatoid arthritis, fracturaknal, stb.

Az elsd kezelés 10 perc, 500 mikroAmper a tartomany. Itt elmondanam a jegyzeteimet, mert
betegenként valtozott, plusz bemutatndm a hatds mechanizmust, a gépen a beallitdsokat.

24. Az Extrakorpolaris Lokéshullam terapia hatasa az életmindségre
Vas-Barna Rita, Fabian Cecilia, Dudar Gabriella, Kvarta- Somogyi Eva
Hévizi Szent Andrds Reumakdrhdz és Gyogyfiirdé

A ldkéshulldmterapia (ESWT) egy noninvaziv kezelési médszer, amelyet széles korben alkal-
maznak kilénbdz8 izom és csontrendszert érinté problémakban, ilyenek a tendinopatiak,
izomfajdalmak és izlleti diszfunkcidk kezelésére. A terapia soran magas energiaju akusztikus
hullamokat hasznalnak a fajdalomcsillapitasra és a szovetek gydgyulasanak serkentésére.

Az elmult évtizedekben szdmos kutatas vizsgalta a I6késhullamterapia hatékonysagat és biz-
tonsagossagat kilonbdzd kérképek esetén. Ezen tilmenden a kezelések hosszu tavu hatasai
és azok az életmin@ségre gyakorolt j6tékony hatasai is figyelembe kerultek. A I16késhulldm
terapia alkalmazasanak eredményeként a betegek fajdalomcsillapitast tapasztalnak, javul

a mozgasképességuk, és az altaldnos életmindségulk is pozitivan valtozik.

A kezelés hatékonysaga kulondsen kiemelkedd a sportolok korében, de szamos krénikus
fajdalommal kiizd8 beteg szamara is jelent8s javulast eredményezhet. Kutatasunk célja, hogy

kalénb6z8 kérképekben bizonyitsuk a terapia révid és hosszatavu hatékonysagat, fajdalom
csillapité és az életmindségre gyakorlat pozitiv iranyd hatasat, amellyel a mar 12 éves tapaszta-
latunkat bizonyitjuk.

A lkéshulldmterapia (ESWT) és az SF-36 kérddiv (ShortForm 36) 6sszefliggéseit kilonb6z8 ku-
tatasokban és klinikai vizsgalatokban mar kimutattak. A I6késhulldmterapia hatasara a fajdalom
csOkkenése szoros 0sszefliggésben van az SF-36 kérdéiv ,fizikai funkciok” és ,fajdalom” dimen-
zidiban elért javulassal, ami a betegek életmindségében is mérhetd el6relépést jelent. Az SF-36
kérddiv részletes mérési lehet&séget biztosit a kezelés hatasainak nyomon kdvetésére,
beleértve a fizikai, szocialis és mentalis jolét terlleteit is. Az ESWT alkalmazasa utan elért
javulasok egyértelmden tukrozédnek az SF-36 dimenzidiban, amely megerdsiti a terapia
hatékonysagat a kronikus fajdalommal kiizd6 betegek kezelésében.

25. Lokéshullam terapia - Tanulmanyok és gyakorlat az epicondylitis lateralis humeri
kezelésében

Nagy Zoltan
Egyéni vdllalkozd, Tata

A maganegészséglgyi intézmények terjedésével nétt egy adott betegség vagy kérkép kezelési
lehet8ségeinek szama, hiszen egyre Gjabb és hatasosabb kezelési eljarasok valtak elérhetévé

a betegek szdmara. Az egyik - orvosok és gyégytornaszok altal is gyakran hasznalt, és kozkedvelt -
kezelési eljaras a |6késhullam terapia (ESWT).

Az ESWT kezelés hatékonysagarol tobb tanulmany is készllt az elmult évek alatt epicondylitis
lateralis humeri kezelés esetében. Ezen tanulmanyok legtdbbje pedig hatdsosnak taldlta a radidlis
|6késhullam terapiat az el6bb emlitett kérképben. Azonban megfigyelhetd, hogy kulonb6z6
tanulmanyok (melyek a PubMed® adatbazisaban elérhetéek voltak) eltéré 16késszamot, eltérd
nyomast, illetve eltérd frekvenciat hasznaltak a terdpia hatékonysaganak alatdmasztasara. Voltak,
akik azonos paraméterekkel végeztek egy kezelést, mig masok egy kezelésen belll is eltérd para-
métereket hasznaltak, valamint a kezeléseket eltéré szamban ismételték meg.

A kérdés az, hogy mit mutat a gyakorlat? Vajon a gyakorlatban is megfigyelhet&ek a kiilonbz8
kezelési variaciok? Hogyan alkalmazzak a kilénb6z6 kérképek kezelésénél a I6késhullam terapia
egyes paramétereit az orvosok és fizioterapeutdk a mindennapokban? Van egybeesés a tanul-
manyok és a gyakorlat kdzott?

Tobb ESWT-t alkalmazé intézmény kérd&ives megkeresése kapcsan igyekszem Osszevetni

a kapott valaszokat a tanulmanyokban vazolt kezelési paraméterekkel.



26. A derékfajdalom kezelési lehetdségei: a betegoktatas jelentdsége.

Kupovits Tiinde
Hévizi Szent Andrds Reumakdrhdz és Gyogyfiirdé

Bevezetés: A derékfdjdalom vildgszerte a leggyakoribb mozgasszervi probléma. Kutatasok
szerint 2020-ban globalisan 619 millié embert érintett. A munkahelyrél valé hidnyzasok és

az orvoshoz fordulasok nagy szazalékaért felel6s. 1990 6ta tdbb mint 50%-kal nétt a derékfajas
okozta rokkantsaggal eltoltott évek szama, nagyrészt a vilag népességének eldregedése és

a népességszam emelkedése miatt. A legnagyobb ndvekedés az alacsony és kdzepes jovedelm
orszagokban tapasztalhato, ahol nem feltétlenul alinak rendelkezésre megfelel6 forrasok

a probléma kezelésére. Ma mar a derék- fajdalom vilagszerte a rokkantsag vezetd oka. Akut
ellatasaban fontos elkiildniteni a specifikus és a nem specifikus derékfajdalmat. Altalanos prog-
nozisa jo, azonban nagy a prevalenciaja, ami miatt jelentds népegészségugyi problémava valik.
Célkitlizés: A derékfajas kronikussa valasanak megel&zése kiemelten fontos. Kezelésének célja

a fajdalom csokkentése, a fizikai aktivitas fenntartasa és a munkaképesség mielébbi vissza-
allitdsa. A rendelkezésre all6 evidencidkon alapul6 terdpias mddszerek és a klinikai gyakorlat
kozott sokszor széles a szakadék. Az ajanlasok kozé tartozik az Snmenedzselés, a hétkdznapi te-
vékenységek Ujrakezdését tdmogatd, oktatast és testmozgast is tartalmazéd programok, valamint
a pszichologiai tanacsadas is.

Eredmények: A mozgasprogramot és a betegoktatast is tartalmazo kezelési médszerek a legered-
ményesebbek a kronikus derékfajdalom kezelésében

27. Robotasszisztalt mozgasfejlesztés Plexus brachialis laesio utan
Szrnka llona, Dr. Balazs Eva, Dr. Gruber Gyorgy

Hédmezbvdsdrhelyi-Makdi Egészségligyi Elldté Kézpont Kakasszéki Tagintézmény
Mozgdsszervi Rehabilitdcids Osztdly

Bevezetés: A robotasszisztalt terdpia, mint a neurorehabilitacié innovativ tertlete, az elmult évek
soran rendkivil gyorsan bévilt. A technolégia fejlédése lehetdvé tette olyan eszkdzok alkal-
mazasat, amelyek egyszer( mozgasoktdl az dsszetettebb feladatokig képesek segiteni

a mozgasfejlesztést.

Targyalas: A szerz8k egy eset kapcsan kivanjak bemutatni egy herpes zooster virusfertdzés altal
okozott periférias idegkarosodas rehabilitaciojat. Az esettanulmany kiemelten foglalkozik

a motoros deficit rehabilitacidjaval, az intézetlinkben elérhetd modern rehabilitaciés eszk6zok
felhasznalasaval. A hagyomanyos gydgytorna-fizikoterapia eszkdztarat robotikaval, nagy-
frekvencids magnesterapias és lézeres készllékek hasznalataval bdvitettik. Eladasunkban
térekszlnk valtozatos képanyaggal szemléltetni a mozgasvaltozas dinamikus fejl6dését.
Konkluzié: Az alkalmazott robotasszisztalt eszk6zok biztonsagos és ellendrzott kdrnyezetet

biztositanak olyan mozgasok és feladatok gyakorlasara, melyek hagyomanyos terapias kornyezet-
ben nehezen lennének kivitelezhet6ek. Lehetéséget nyujtanak személyre szabott terapiaban vald
részvételre, illetve segiti a rehabilitaciés terv optimalizalasat. A modern technolégia lehet8séget
teremt a paciensek biztonsdgos és nem utolsé sorban motivalt fejlesztéséhez.

28. Ujabb kihivasi lehetéségek a gerincoszlop kezelésében
Prof. Dr. Sandra Sdndor
Eszak-Pesti Centrumkdrhdz-Honvédkérhdz, Budapest

A korosodd magyar lakossag korében népbetegségként jelentkeznek a kildnb6z6 mozgasszervi
korképek. Ezek kdzott a gerincoszlop kilonbdzd megbetegedései a legjellemzébbek. Az egész
vazrendszer kdzponti eleme a gerincoszlop, amelyet az élet tengelyének vagy oszlopanak is
neveznek.

A gerincoszlop elvaltozasai miatt kialakulé panaszok igen sokszinlek és szerteagazok lehetnek.
A hatfajdalom sikeres kezelése mindig a hatprobléma kivalté okaitél fugg. A gyodgyszerek mellett
szamos olyan kezelési forma létezik, amellyel a hatfajas gyengéden és kevés mellékhatassal
kezelhetd.

A StimaWell-t kifejezetten a hatproblémak kezelésére fejlesztették ki. , 4 az 1 ben” koncepcié a
hatpanaszok ellen:

- Fajdalomterapia

- Izomterapia

- Dinamikus mélymasszazsok

- Héterapia

A hatizomzat er8sitése hozzajarul az izomfajdalom csokkentéséhez és a csigolyatestek és a porc-
korongok tehermentesitéséhez. A készulék terapias hatasara javul a kezelt terulet vérellatasa

és igy automatikusan a tdpanyag és oxigénellatas is javul az adott régidban. Ennek hatdsara
megsz(inik az allandé tébbnyire intenziven fellépd izomfeszlltség, amely leggyakrabban a haton
és a tarkon, valamint a végtagokon jelentkezik. A finom ismétlédé rezgések rendkivili relaxaciés
hatéssal birnak. A vibracié vérbdséget okoz a szévetekben, ezéltal javitja a vérkeringést és a tap-
anyagcserét.
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