Hiba a gépezetben

Tapcsatorna betegségei Mozgasszervi betegségek Civilizacios betegségek Taplalkozasi zavarok
Elhizas Sovanysag Egészségmagatartasi zavarok Segitségkérés lehetdségei

A tapcsatorna betegségei

Fogbetegségek és fogsor rendellenességek

Fogorvoshoz nem csak kialakult betegség esetén érdemes fordulni. A rendszeres ellenérzés és fogkd
eltdvolitas betegségek megeldzését szolgalja.

= ]

fogkorona ~— lepedék, fogk
foginy / )
f K >
ognyak ——— TN f(—\ rés
T“‘“H—-— gyulladt iny

]

[
]

foggyokér ——
o fogmeder ——~ __—~

(@}
S ‘,,f—— bak tériumok

FOGBETEGSEGEK gyulladt iny
leepild
csontszovet
mikrobiom /J—’ ﬁ|
& oy

/

Lyuk ,
pusztulo fogpulpa
foggyoker N
gyokerhartya-
_(_...—-‘/ ha.r tyq \""‘—“* / gyu[[qdqs
EGESZSEGES BETEG

- - 7]
- S E2E

A fog mindharom rétege elmeszesedik, sajnos azonban nem mindenhol egyenletesen: a kevesebb
kalcium sét tartalmazoé helyek mechanikai (repedések, torések) és kémiai (az ételekben talalhaté és a
baktériumok altal termelt savak) hatasokkal szemben kevéshé ellendlldk, igy a fogkorona
zomancrétegének mechanikai vagy kémiai sérilésével kezd6d6 fogszuvasodds szamara fokozottan
veszélyeztetett helyek. Amikor a kialakul6 lyuk megkézeliti, illetve eléri a pulpalreget, azt az esetek
tobbségében a fogfajas haladéktalanul jelzi.

A fogszuvasodast okozd baktériumok fogon valdé megtelepedését a nyal altal feloldott és a fogra
rakédé lepedék megkdnnyiti. Ha ezt fogtisztitassal nem tavolitjuk el, a nyalban Iévd dsvanyi anyagok
tovabbi berakddasaval kéregszer( bevonatta alakul - ez a fogkd. A fogkd kezdetben viladgos, sargas
szin( és lagy, idével azonban barna és kemény lesz, ezért fogkefével mar nem tudjuk eltavolitani. A
képzodését befolyasoljak orokletes tényezbk, az étkezési szokasok és a dohanyzas. A fogké nem csak
esztétikai problémat, hanem hosszabb id6 utan inybetegségeket (inygyulladast, inysorvadast és
fogagybetegséget) is okozhat.

A foggyokeér kulsé felszinét boritd cementréteg és a fogmeder csontallomanya kézott egy rostokban,
erekben és idegekben gazdag kotdszdveti dllomany, az Ugynevezett gyokérhartya taldlhato.
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Feladata a fog rugalmas rogzitése, valamint a fogmozgasokrdl tajékoztatd (érzd) informaciok
tovabbitdsa. Amennyiben kotdszdveti rostjainak termelése gyulladasok vagy krénikus C-vitamin hiany
(skorbut) kdvetkeztében leall, a fogak meglazulnak, végil kihullnak.

A fogak rogzitésében a fognyak teriletét korilvevé foginynek is eléviilhetetlen érdemei vannak. Ahol
a foginy a foghoz simul, egy kis arok alakul ki, amelyben taplalékmaradvanyok halmozddhatnak fel.
Ez azért veszélyes, mert a foginy foghoz fekvd felszinét mar nem védi hamréteg, és az arok mélyérol
a taplalékmaradvanyokon megteleped6 baktériumok konnyebben lejuthatnak a foggyokér mellé. Az
ebbdl esetlegesen kialakul6 gyulladas fogagybetegség kialakulasahoz, majd a foginy gyulladasahoz
vezethet.

A foginy sorvadasa és a cementrétegen vald lejjebb huzddasa két sajnalatos kovetkezménnyel jar.
Egyrészt meglazulnak a fogak, hiszen a foginy egyre kevésbé jarul hozza rogzitésiikhdz, és az
emlitett, a fogat a fogmederben rogzité kétdszdveti rostok - mivel Gnmagukban nem képesek a
mechanikai terhelésekkel megkizdeni - sorban elpattannak. Masrészt éppen az a gat lazul meg,
amely a baktériumok cementréteghez val6 lejutasat van hivatva megakadalyozni, aminek
kovetkeztében a fogmeder felszinét boritd csonthartya, valamint a cementréteg is veszélybe kerilhet
(ez utébbi a mikrobak altal termelt savakkal szemben nem olyan ellendllé, mint a fogzomanc). A
folyamat végsd soron - még ép fogak esetében is - a fogak meglazuldsa utan azok elvesztését
okozhatja.

A fogsériléseket és a fogak betegségeit Ugynevezett fogmegtarté kezelésekkel lehet orvosolni,
melyek elsddleges célja a fog és a fogsor felépitésének és mikddésének helyredllitasa.

Diagnosztika

Mivel a fogakba éplld szervetlen anyagok mészsdk, a fogak - a csontokhoz hasonléan - vizsgalhatdk
rontgensugarakkal. Rontgenfelvétel készithetd egyetlen fogrél, de akar az egész fogazatrol is.

Figyeld meg az alabbi abra alsé részén a rontgenfelvételeket!

e keresd meg a fog részeit a bal oldali képen,
* vizsgald meg a fogazatot a jobb oldali, panordma felvételen!
o szamold végig: vajon a paciens minden foga megvan?
o melyik fogakra mutatnak a piros nyilak és vajon miért alinak rendellenesen és mi lehet
ennek kovetkezménye?
o mik lehetnek a fehér foltok a fogak koronajan?
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Valaszok

* a paciens minden foga megvan, kijén a 32

« a piros nyilak bolcsességfogakra mutatnak, amik nem felfelé, hanem oldalra, az el6ttik 1évé
nagyorlék felé néttek, ezért fekszenek; kdvetkezmények: ragasra alkalmatlanok, viszont mivel a
gyokerlk nd, elébb-utébb nyomni fogjak az eléttik 1évé fogat, ami fajdalmat, gyulladast
okozhat

« a fehér foltok a fogkoronakon fogtomések.

A fogsor rendellenes zarasa és a fogszabalyozas

Normal harapas esetében harapaskor és ragaskor a fogakat terheld er6k megfelel6en és
egyenletesen oszlanak el, ami biztositja a fogak (ezzel a fogkopasok) és az allkapocs terhelésének
minimalizalasat.

Zarasi (harapasi) rendellenesség hatterében szamos tényez0 allhat, példaul genetikai 6rokség,
fejlédési rendellenesség (példaul nyitott szajpad, az allcsont és az allkapocscsont alul- vagy
tulfejlettsége, szamfeletti fog), a fogakat hordozé csontok sériilése, torzuldsa, foghiany. Eletmédbeli
okok lehetnek az elhlzédé cumisiiveg hasznalat és az ujjszopds, de a fogazatban torzulast
okozhatnak a rosszul illeszked6 fogtémések és a koronak, valamint a nyelv rendellenes mérete,
helyzete is.

Arra, hogy a fogazat rendellenesen deformalddott, tobb tiinet is felhivja a figyelmet. llyenek a
torlddott, egymasra fekvd fogak, az érintkezo felszineken gyakori fogszuvasodas; kiallé vagy megdélt
fogak; nagy rések a fogak kozott; véletlen raharapas a nyelvre vagy a szajlreg belsd falara;
kényelmetlen érzés vagy fajdalom harapaskor, ragaskor; fajdalom egy-egy fogmederben vagy az
allcsontban; gyakori foginy vérzés, inygyulladas; szajlégzés; beszédproblémak.

MEGVIZSGALTAD-E?

Neked milyen a fogazatod? Ha még nem tetted, vizsgald meg! Hasonlitsd 6ssze az aldbbi, harapasi



rendellenességeket bemutatd rajzokkal! Ne lep6dj meg, ha nem egy, hanem tébb jelenséget is
azonositasz - a legtobb emberben ez igy van. Kétségbe pedig végképp ne ess, inkabb kérj tanacsot
szlleidtdl!

A kovetkezd rajzokon a rendellenes fogakat sarga szin jelzi.

TORLODAS
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Fogtorlddas:

o a fogak egymasra fekszenek,

o az 0sszefekvo terlletek tisztitdsa nehéz, igy itt gyakori a fogk6képzodés és a
fogszuvasodas;

o leggyakrabban a metszéfogaknal alakul ki,

o oka lehet a helyhiany.

HEZAGOSSAG
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Fogak kozti rés, hézag:

o leggyakrabban a fels6 metsz6fogak kdzott jelentkezik,
o esztétikai problémat és
o beszédhibat (selypités) okozhat.
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Nyitott harapas:

o a felsé és az alsé fogsor fogai nem mindenutt fekszenek 6ssze,

o elol nyitott harapas: az oldalsé fogak zarédasakor a frontfogak nem érintkeznek -
kialakulhat ujjszopas vagy rendellenes nyelés miatt (utébbinal minden nyeléskor a nyelv
eldre tolddik),

o oldalt nyitott harapas: érintkez6 frontfogak mellett az oldalsé fogak kézott van rés.

MELYHARAPAS
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Mélyharapas:

o a leggyakoribb harapdsi rendellenesség,

o 0sszezart fogsor mellett a fels6 metszéfogak tobb, mint 2 milliméterrel fedik az alsé
metsz6fogakat,

o sulyosabb esetben az alsé metszéfogak elérik a fels6k inyét vagy a szajpadlast, ami
allandé irritaciot okoz és

o foginygyulladast, akar a foginy pusztulasat is okozhatja.



BULLDOG HARAPAS
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Bulldog harapas:

o 0sszezart fogsor mellett eldl az alsé fogsor a felsd elé nyulik,
o esztétikai és ragasi problémat okozhat.

KERESZTHARAPAS
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Keresztharapas:

o zart fogsor mellett hol a felsd, hol az alsé fogak nyulnak a szemben [évok elé,
o érinthet csak egy-egy fogat is,
o okozhat foginy karosodast.

Fogszabalyozasra akkor van szlkség, ha a fogak szabalytalanul helyezkednek el, igy a fels6 és az also
fogsor fogainak egymas felé nézd felszinei nem illeszkednek. Ez elsésorban harapasi és ragasi
nehézségeket okozhat, megnehezitheti a fogmosast (ezzel ndvelheti a fogszuvasodas kockazatat) és
a beszédhangok képzését. A fogszabdlyozo késziilékek segitenek a fogak helyes pozicidba
terelésében, ezzel javitjak a harapast és ragast, kdnnyebbé teszik a szajlireg egészségének
meglrzését és esztétikusabba teszik a fogazat megjelenését.

A bolcsességfog és az evoltcio

Hidnyzé, torlodd, rossz irdnyban novo bolcsességfogaknak?



Az ember evollcidja soran, ahogy a tiz hasznalata és vele egyutt a f6zés technikaja megjelent, a
ragdkésziilékiinkben (fogsorunkban és a ragdizmokban) valtozasok (satnyulas, redukcié) kezdddtek. A
puhabb ételek ragasahoz, tépéséhez nem volt mar sziikség a kordbbiakhoz hasonléan erds fogazatra
és izomzatra. Ha egy testrégié izomzata gyengul, akkor az érintett izmok csontjainak méretében, az
izomkapcsolodasi felszinek kiterjedésében szintén csokkenés figyelheté meg. Erre j6 példa az ember
ragokésziilékében az allcsontok csokkend méretének esete is. Ahogy az izomzat fejlettségének,
erejének csokkenésével a csontok mérete is csokkent, a fogaknak egyre kisebb helyre kellett
osszeszorulniuk, illetve a puhdbb ételek elfogyasztasahoz mar kisebb méretl fogak is elegenddk
voltak. Osszességében a helyhidnnyal és a kisebb igénybevétellel magyardzhato, hogy az évezredek
soran a fogaink mérete is csokkent.

Azonban az izomzat, fogazat, csontozat fejlettségének csokkenése nem teljesen parhuzamosan
haladt, ezért van az, hogy napjainkra nagyon nagy azon emberek aranya, akiknek fogazataban a
fogak nagyon s(rln helyezkednek el. Ugy t(inik, hogy a mai emberek bélcsességfoga (maradandd
fogazatban a legutolsd, azaz a 3. nagy0rld) helyhiany miatt egyre gyakrabban nem toéri at az inyt. Ez
megtdrténik akkor, amikor egy fog kihlzasa utan a fogak kissé szétcslsznak és lesz elegend6 hely a
szamara. S6t, ma mar ott tartunk, hogy - népességtdl fliggd gyakorisaggal - a bdlcsességfogak csiraja
sem alakul ki: ebben az esetben a maradé fogazat nem 32, hanem csak 28-31 fogat tartalmaz, attél
fliggéen, hogy hany bélcsességfog csirdja hidnyzik. Ugy tlinik, hogy a ragékésziilékiink evolicidja - a
fogaink esetében bizonyosan - manapsag is folytatodik.

Egy ilyen s(rd fogazatban kiilon probléma, ha a bolcsességfog mégis kifejlédik, de helyhiany miatt
rossz iranyban indul az attérése, példaul nem folfelé, hanem az el6tte 1évg, 7. fog felé nd. Az ilyen
fogat érdemes a fogorvos altal ajanlott idében eltavolitani, mert az elétte [évé fogra nyomast
gyakorol, ezzel annak karosodasat, fogtorlddast, illetve ebbdl adédddan fajdalmat és szamos fogaszati
problémat okoz(hat).

A bolcsességfog barmilyen problémadja esetében menjetek el a fogorvoshoz!

TUDOM-E?
A felegyenesedett 6sember (Homo erectus) esetében mar igazoltak, hogy haszndlta a tlzet: 400 000
évvel ezel6tti idészakbdl mar keriltek eld tlzrakéhelyek nyomai.

A nyalmirigyek

A nyalmirigyek mikodési zavara okozhat tulzott, de akar elégtelen nyalelvalasztast is. Utdbbi esetben
szajszarazsag alakul ki, ami szomjusagérzetet kelt.

Tulzott nyalelvalasztas - amikor a nyal fert6z

TUDOM-E?

Milyen betegség a veszettség?

A betegség egyik fazisaban fokozott a nyaltermelés, illetve a beteg allat vagy ember a nyalat nem
tudja lenyelni és a kdrnyezetében szétkeni.

A veszettséget okozd virus a szervezetbe seben at jut: allatok kozott és allatrél emberre harapassal
terjed, de a nyal kdzvetitésével a bdr- és nyalkahartya-sériléseken keresztiil is képes fertézni! A
sebbdl a kornyéki idegek segitségével a kozponti idegrendszerbe jut, és a gerincvel6ben, illetve az
agyban szaporodik. Késébb a virus az egész szervezetben szétterjed, a nyalmirigyekben feldusul, igy
ebben a fazisban a nyalban nagy koncentraciéban azonosithatd. A fertézést nagyon komolyan kell
venni, mert ha a korai tlinetek megjelennek, a haldlozas valdszinlisége 100%.

Hazankban a vadallatok kozil elsésorban a vorosroka hordozza, ezért nagyon fontos a rékak
évenkénti veszettség elleni immunizalasa (ez repilérdl ledobott csalétekkel torténik). Vadon él6
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allatokrdl haziallatokra is atterjed, igy hazikedvencek, kutyak és macskak is elkaphatjak.

A veszett vadallatok esetében altalanos és jellemz6 tiinet az embertdl valé 6sztonds félelem
elmaradasa (,megszelidil az allat”), ezért nem menekiilnek el az ember eldl, és a fajra, illetve az
adott faj egészséges egyedére nem jellemzd viselkedési formakat mutatnak (példaul az 6z keritésnek
rohan, a réka megtdmadja akar a nagytest( haziallatokat is). EI6 rokdt nem szabad simogatni,
elhullott allathoz pedig csak kesztyliben szabad hozzanyulni! Az embert6l mar nem fél6 egészséges
rokat mindig el lehet ijeszteni kiabaldssal, hadonaszassal - ez alapjan tehat kiilonbséget tehetlink
egészséges és veszett allat kozott.

A betegség tiineteinek leirasat a beteg allatok viselkedését bemutaté videdkkal itt talalod:
https://www.veszettsegmentesites.hu/a-veszettseg-tunetei

Mit tehetiink?

Minden olyan allat altal okozott harapasi séruléssel, ami veszettséget okozhat, azonnal orvoshoz kell
fordulni! Ha megvan, vagy ismert az allat, el kell kérni az oltasi konyvét. Ha az oltas elmaradt, vagy
az allat igazoltan veszett, az oltast minden esetben el kell fogadni! A veszettség elleni véddoltas
altaldban aktiv immunizalas, amit - igazolt veszettség esetén - az elsé alkalom utdn még 6
alkalommal meg kell ismételni. Ha a véddoltas idében, megfelel6 mddon és ddzisban kertlt
alkalmazasra, a betegség nem fejlédik ki. A sérllt tetanusz oltast is kap, ami a végzetes izomgorcsok
kialakuldsat el6zi meg.

Az Egészségvonal fontos informacioit itt taldlod: veszettség, a veszettség kérokozdja, tetanusz.

Elégtelen nyalelvdlasztas

TUDOM-E?

A nyalban fertézésektdl védd enzimek (lizozimek) és antitestek is vannak, amik megakadalyozzak,
hogy kérokozé baktériumok telepedjenek meg a szdj- és garatiiregliinkben. A nyal a fogakat is védi:
benne kalcium-kotd fehérjék is vannak, amik elmeszesedd bevonatot képeznek a fogakon (ilyen
fehérjék teszik lehetdvé a mészsdk csontokba épllését is). Ha fogmosassal nem tavolitjuk el
gondosan a ragas utan fogakon maradé taplalék maradvanyokat, akkor ebben baktériumok
szaporodnak el és lepedéket hoznak létre. A nyal kalcium-koto fehérjéi ebbe a lepedékbe is belilnek,
igy azt kemény fogkdvé alakitjak.

Reflux

Ha a nyeldcso6 végi izom-megvastagodas (gylrdizom) nem zarja el tokéletesen a nyeldcso lregét a
gyomor (regétol, akkor a savas kémhatasu gyomortartalom visszajut a nyel6csébe, és nyeldcsdégést,
gyomorégést, kohogési ingert, esetleg gyulladast okoz. Ha a kellemetlen tlnetek heti két alkalomnal
gyakoribbak és hosszabb ideje fenndllnak, reflux betegségrél beszéllink.

Enyhébb tlinetei: kellemetlen lehelet, mard érzés a nyeldcsében, a fogak karosodasa, fokozddo
nydlelvalasztds, elhizddé torokfajas, kohdgés puffadas, gyomorégés.

Kialakulasanak kockazati tényezo6i kdzé tartozik a rendszertelen taplalkozas, bizonyos (példaul zsiros-
flszeres) ételek, valamint bizonyos italok (alkoholos és szénsavas italok, kavé, tea) rendszeres
fogyasztasa, egyszerre tllzott mennyiségl étel fogyasztasa, kozvetlenll étkezés utani fekvés, alvas
el6tti nassolas, dohanyzas, Gl6 életmdd, egyes gydgyszerek szedése, stressz.

A megel6zés leghatékonyabb mddszere az egészséges életmdd és étrend kialakitasa, a karos
szenvedélyek, az alkoholfogyasztds mérséklésére és az esetleges dohanyzas elhagyasa.

B6vebb informaciokét kattint ide: egészségvonal.
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A hanyas

A hanyas sordn a gyomor és a vékonybél kezdeti szakaszanak tartalma a szajon keresztll tavozik.
Célja, hogy a szervezet megszabaduljon a mindségében és/vagy mennyiségében nem megfelel6
taplaléktdl, egyes mérgez6 anyagoktdl vagy fert6z6 mikroorganizmusoktol - elsésorban tehat a
védekezést szolgalja.

Igen bonyolult, toébb szerv, valamint a mellkasi és hasizmok mikddését d6sszerendezd folyamat.
Szapora szivritmus, verejtékezés, fokozott nyélelvalasztas el6zi meg. Oklendezés vezeti be, melynek
soran a vékonybél tartalma a gyomron at a nyelécsébe, majd onnan vissza a gyomorba jut. Par
Oklendezés utan az egyik tetéfokan a nyeldcsé felsé vége megnyilik és tartalma a szajliregen (esetleg
az orrliregen) keresztil tavozik. A zsigerek izomzatanak munkajat a has- és a 1égzdizmok (ideértve a
rekeszizmot is) segitenek.

Oklendezést, hanyast vélthat ki a hatsé garatfal finom érintése (torokvizsgélat soran), kellemetlen
latvany vagy szag, az egyensulyérzd szerv tulzott ingerlése (tengeri betegség), erds hasiregi
fajdalmak (vese, hugyvezeték, higyhdlyag - vesekd, vesegyulladas, méh - menstruacids vérzés, here
- fajdalmas sérilés).

A gyomor- és nyombélfekély

A fekély a bélcso belsd rétegének, a nyalkahartya hambélésének a sérlilése, melynek kdvetkeztében
a hamréteg eqgy terlleten elpusztul, és az alatta 1évd ereket és idegeket tartalmazo kotészovet
begyullad, mert kézvetlen kapcsolatba keril a bélireggel és annak tartalmaval. Leggyakrabban a
gyomorban (ldsd gyomorfekély) és a patkébélben (lasd nyombélfekély) alakul ki, férfiakban
gyakoribb, mint nékben.

Sulyos esetben a bélcsd faldnak mélyebb rétegei is sérlinek, és at is lyukadhatnak. A bélcsé
~atlyukadasa”, perforacidja életveszélyes allapotot eredményez, mert a béltartalom a hasiregbe
jutva sulyos fertézést okoz a kdrnyezd szervekben és magaban a hashartyaban is.

Legtobblink gyomraban él egy gyomorsavat elviseld Helicobacter pylori nevi baktérium (pylorus: a
gyomorkapu tudomanyos neve), aminek jelenlétét kapcsolatba hoztdk a gyomor- és nyombélfekély
kialakulasaval, bar nem mindenkiben okoz betegséget. A hattérben allhat nem szteroid
gyulladascsokkentdk hosszabb ideig tarté szedése is.

A tlnetei kozé tartozik a gyomortaji fajdalom, a hanyinger, hanyas, étvagytalansag, teltségérzés,
rosszullét a zsiros ételektdl. Sulyosabb esetben a hanyadékban friss vér, vagy apré szemcsés
(kdvézacc-szerd) alvadt vér is megjelenik (vérhanyas).

A kivalté okok kozott kiemelkedik a stressz, de idds korban kockazati tényezd a gyulladas- és a
véralvadasgatlék, valamint az antidepresszansok szedése is.

A kezelések része a gyomorsav elvalasztas csokkentése és az életmdodvaltas: a stressz, a fliszeres
ételek, a dohanyzas, a tulzott koffeinfogyasztas, a forrd és szénsavas italok keriilése. Ha nem szteroid
gyulladascsokkent6 szedését kell megkezdeni, érdemes el6zetes Helicobacter-sz(irést végeztetni,
illetve gyomorvédé gydgyszert is feliratni.

Hasmenés

Mi a hasmenés?



A hasmenés napi legalabb haromszori hig széklet urités, amit hascsikaras (alhasi gorcsok) kisérnek.
Sok betegséghez tarsulhat, 6nmagaban azonban nem betegség, csak annak tiinete, hogy a bélcsébe
olyan anyag kerdlt, amit6l igyekszik a lehet6 leggyorsabban megszabadulni. Stlyossagtdél fliggben a
széklet lehet kevéssé hig, de akar vizszer( is. Ha tobb napig tart, komoly kdvetkezménye a
kiszaradas, ami csecsemdk és idések esetében végzetes lehet.

Kezelésében a legfontosabb a folyadékpdtlas: viz, szlrt gyimaolcslevek (rostmentes!), levesek
tobbszori, kis kortyokban torténd ivasa (a tejtermékek és szlretlen gyimolcslevek kerilendok).

Kivalthatjak virusok és baktérium fert6zések, ételmérgezés, laktézérzékenység, bélgyulladas,
antibiotikum, tal nagy mennyiség alkohol révid idon belili fogyasztasa, tllzott szorongas.

A hasmenést két esemény egyidejlisége jellemzi:

 fokozddik a bélhamsejtek bélcsé liregbe iranyuld iontranszportja - az ionokat viz kdveti —» a
béltartalom felhigul (ahelyett, hogy belble a viz visszaszivodna);

* a bélmozgasok intenzitasa ugrasszertien megnd - a béltartalom viharos gyorsasaggal a végbél
felé tovabbitodik.

Hasnyalmirigy-gyulladas

A hasnyalmirigy gyulladast (pancreatitis) erés hasi fajdalom kiséri, ami 6vszertien a hatba is
kisugarzik. Gyakran evés vagy alkoholfogyasztas utan jelentkezik. Lehet hirtelen megjelenés( (akut)
és elhuzd4dd, tartds (krénikus). Ha a gyulladasok visszatérnek és elhtzddnak, a szervben a sejtek
egyre nagyobb része pusztul és az elhaldsok helyén hegszovet keletkezik. Jelentésen romlik az
emésztés, elsésorban a zsirok lebontasanak hatékonysaga, de mivel a hasnyalmirigy hormonokat is
termel, romlik a vércukorszint szabdlyozas is.

A hirtelen fellépd forma tlinetei részben azonosak: az étkezéskor fokozddé hasi fajdalom, emésztési
nehézség, hanyinger, hanyas, |4z, izzadas, gyors szivverés, hasi nyomasérzékenység. Tartds
gyulladaskor jellemz6 a hasmenés vagy jellegzetes (blizds, zsirfény() széklet, a puffadas és a
sulyvesztés.

Gyakori oka epekd, ami elzarja a hasnyalmirigy és az epehdlyag kdzos vezetékét, igy a hasnyal nem
tud UrdlIni. A hasnyal enzimei a hasnyalmirigyben maradnak és ott aktivalédnak, ami a sajat szovetek
emésztéséhez és gyulladashoz vezet. Feln6ttekben a betegség elhtizddd (krénikus) valtozata
hatterében tobbnyire alkoholbetegség all. Kockazati tényez6 lehet a genetikai hajlam, a dohanyzas és
a tulsuly. Okozhatja hasnyalmirigysérilés, virusfert6zés, gydgyszer mellékhatds, autoimmun
megbetegedés, és hasnyalmirigy daganat is. Gyermekekben ritkan eléforduld betegség.

A szovédmények (70 év felett fokozottan) sulyosak, hiszen a hasnyalmirigy emésztéenzimeket és
vércukorszint szabalyozd hormonokat is termel, ezért kovetkezményként cukorbetegség is
kialakulhat. Felllfert6zés miatt mas szervek is karosodhatnak, illetve a hosszan fenndllé gyulladas
daganat kialakulasahoz is vezethet.

Ha a kivizsgalasok megerdsitik a hasnyalmirigy-gyulladas gyanujat, a kezelések kozé tartozik a
koérhazi ellatas (fajdalomcsillapitas, anitibiotikumok), a hasnyalmirigy kimélése érdekében a koplalds
(sem ételt, sem folyadékot nem szabad szajon at fogyasztani) és az inflzid. Ahogy a tiinetek javulnak,
ki lehet alakitani a megfeleld étrendet: ez zsirszegény diéta, bd folyadékfogyasztas, az
alkoholfogyasztas keriilése (emellett a dohanyzasrdl is le kell szokni). Ha a hasnyalmirigy jelentds
része elhalt, a karosodott részek eltavolitdsahoz mitétre is szlikség van.



Cukorbetegség, inzulin rezisztencia

A cukorbetegség (diabetes) emelkedett vércukorszinttel jaré betegség, melynek tébb szervet érintd
sulyos szovédményei vannak. A hasnyalmirigy altal termelt inzulin hianyara vezethetd vissza: inzulin
nélkal ugyanis a taplalékbdl felszivodott és a vérbe kertilt egyszerl cukrokat a sejtek nem tudjak
felvenni, ennek kovetkeztében a sejtek éhesek, a vércukorszint pedig magas marad. A magas
vércukorszint felboritja a szervezet folyadék- és séhaztartasat, mert sulyos folyadékvesztéshez vezet.

Tlnetei a kiszaradas, a hanyinger, hanyas, majd akar eszméletvesztésig fokoz6do tudatzavar is
kialakulhat. llyen esetben azonnal hivni kell a ment6t a 112-es szamon!

Tipusai:

e 1-es tipusu cukorbetegség: az inzulin hianyat a hasnyalmirigy inzulin-termeld (Langerhans-
sziget) sejtjeinek pusztuldsa okozza, aminek hatterében autoimmun reakcié all; gyermekkorban
jelentkezik, kezelésében a kiilsd inzulin adagolasa nélkildzhetetlen.

e 2-es tipusl cukorbetegség: oka, hogy a szervezet sejtjei nem elég érzékenyek az inzulinra (ez
az inzulinrezisztencia), ezért a hasnyalmirigy fokozza a hormontermelését - mivel a nagyobb
inzulin koncentraciora a sejtek mar reagalnak (felveszik a vérben [évo cukrot), ezzel egy ideig
még korlatok kozott lehet tartani a vércukorszintet. Egy id6 utdn azonban az inzulintermeld
sejtek a fokozott munkdaban kimerilnek és elpusztulnak; az inzulint ekkor mar csak kivilrél,
inzulin injekciéval lehet pétolni.

e Terhességi cukorbetegség: a terhesség idején megvaltozott hormonrendszer okozza, az esetek
tobbségében a szlilés utan a vércukorszint szabalyozas rendezddik.

A diagnozis felallitdsaban az éhgyomri vércukorszint mérésnek fontos szerepe van.
A hatdrértékek és a diagnozisok a kdvetkezbk: az éhgyomri) vércukor normal értéke

e < 6,0 mmol/l » normal érték, egészséges vércukorszint szabalyozas;
e 6,1 - 7,0 mmol/l - karosodott cukoranyagcsere, a cukorbetegség megel6z4 allapota;
e > 7,0 mmol/l - egyértelm( cukorbetegség.

A cukorbetegség megel6z6 allapota gyanuja esetén cukorterheléses laborvizsgalatot végeznek: ennek
soran vizben feloldott 75 gr cukrot kell meginni, majd az ezt kdvetd 2 6raban adott id6kdzonként
megmérik a vércukorszintet. E mért adatokbdl kirajzolédik, hogy a vércukorszint idébeli valtozasa. Ha
a vizsgalat végén 11,1 mmol/l folotti értéket mérnek, az cukorbetegséget jelez.

A vércukorszintet otthon is lehet mérni. Kaphatdk olyan tesztek, amik segitségével a vizsgalat el6tti
2-3 hénap jellemz6 vércukorszintjét lehet meghatdrozni. Ennek alapja az, hogy a vérben lévé gliikéz a
vorosvértestekben taldlhaté oxigénkoté molekuldhoz, a hemoglobinhoz kétédik, és amig a
vorosvértest él (atlagosan 120 napig, azaz 3 hdnapig), ott is marad. A teszt a glikozilalt hemoglobin
(HbAlc) mennyiségét méri. A kapott adat alapjan nem allitjak fel a diagndzist, de a mérés alkalmas a
laborvizsgalatok kozti vércukorszint kovetésére, a terapia hatékonysaganak ellendrzésére.

A javasolt terapia részei

* megfeleld és szigorlan betartott étrend, melynek kidolgozasaban orvos vagy
taplalkozastudomanyi szakember (dietetikus) segit: napi 5-6 étkezés, alacsony glikémias index(
ételek fogyasztasa;

* rendszeres testmozgas (az izmok mikdodése csokkenti a vércukorszintet),

e sz(ikség esetén gydgyszeres kezelés, majd inzulinadagol6 eszkdzok hasznalata - ez utébbi 1épés
az 1-es tipusl betegségben nélkil6zhetetlen.



https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/c-cs/cukorbetegseg-gyogyszeres-kezelese.html
https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/i-j/inzulinadagolo-eszkozok.html

Az 1-es tipusu betegség nem el6zheté meg. A 2-es tipus civilizacids betegség, kialakulasaban tehat az
életvitelnek van kulcsszerepe. A megel6zés érdekében javasolt a sziikségesnél tobb kaldria
bevitelének keriilése (alacsony cukortartalmu ételek és italok, valamint az dsszetett szénhidrat
tartalmu élelmiszerek fogyasztasa) és a fizikai aktivitds fenntartasa, és mivel a zsigeri zsirszovet
megndvekedett tdmege kockazati tényez0, az elhizas elkerulése.

A szovédmények minden szervet érintenek, mert a cukorbetegség az érrendszerben érelmeszesedést
okoz: az erek beszUkilnek, romlik a szervek véellatasa és gydgyulasi hajlama (regeneracidja). N6 a
magas vérnyomas és a szivinfarktus, valamint a gutalités (agyi érkatasztréfa, angol nevén stroke)
kockazata, veseelégtelenség, akar vaksagot okozd latasromlas, érzékelés zavarok és kiesések
(neuropatia) jelennek meg. A fajdalomérzékelés zavaraban a sebek elladtatlanok maradnak, ami
fert6zésveszéllyel jar: a labakon nehezen gyogyuld fekélyek keletkeznek, amik, ha kezeletlenek
maradnak, akar amputaciohoz is vezethetnek.

Szovédménynek, azaz kovetkezménynek lehet tekinteni az alacsony vércukorszint miatt fellép6
(hipoglikémias) rosszullétet: ilyenkor a beteg vércukorszintje ,leesik”, kdznyelvi megfogalmazassal a
beteg ,hipozik”. Akkor kdvetkezik be, ha az étrend és az inzulinadagolas nincs 6sszhangban. Tunetei
kozott szerepel az éhségérzet, az izzadds, a kézremegés, az elsdpadas, a felgyorsult szivverés és
szédilés, majd a koncentracids és lataszavarok, gorcsok, az djulds és a kdma. Mar maga a szédlés is
balesetveszélyt hordoz magdaban, a kdma pedig a beteg halalaval is végzddhet.

A teendd: gyorsan felszivodd cukrot (kockacukor, szélécukor) kell enni, majd 15 perc elteltével a
vércukorszintet meg kell mérni. Ha a tlinetek enyhiinek, a megfelel6 vércukorszint kdvetkezd
étkezésig valé megtartasahoz javasolt enni egy szelet kenyeret, gyimaolcsoét, joghurtot vagy inni
cukrozott tejet.

Orvoshoz kell fordulni, ha

 a vércukorszint ennek ellenére és tartdsan alacsony marad,

 hailyen rosszullét rendszeresen jelentkezik, illetve,

* ha cukorbetegség nem all a hattérben - utébbi esetben ok lehet a kiegyensulyozatlan
taplalkozas, valamilyen taplalkozasi zavar, a hasnyalmirigy betegsége, tilzott
alkoholfogyasztas, egyes gydgyszerek mellékhatdsai.

A cukorbetegség népbetegség, pontosabban civilizacids betegség, és ez sajnos hazankban is
érzékelhetd. A magyarorszagi cukorbetegek szdma 1999 és 2019 kdz6tt megharomszorozddott, 44
éves korig a nok, 44 éves kor felett pedig a férfiak korében gyakoribb.

A vércukorszint kovetésére és a cukorbetegség kezelésére ma mar tobb mobilalkalmazas is
rendelkezésre all (ezekrdl jellemzést itt talalsz).

Majbetegségek

TUDOM-E?

Majbetegségek

A maj tekintélyes méretl szerv, és érdekessége, hogy még akkor is képes a méretét allandd értéken
tartani, amikor sérilést szenved: az emlésok képesek a majuk 75%-anak eltavolitasat is tdlélni, és a
mutét utdn 1 héttel a majuk mar ugyanakkora, mint el6zéleg volt (nem az eltavolitott rész ,né
vissza”, hanem a megmaradtak mérete n6 meg). Ennek hatterében a szerv kimagasléan jo
regeneracios képessége all, amit az érett, mikdd6 majsejtek (és nem éretlen dssejtek) biztositanak.
Egy majsejt atlagosan 200-300 napot él, és képes osztédassal az elpusztult szomszédait pétolni.

A maj - esetleges karosodasai mellett is - nagyon sokaig képes a feladatait a szervezet szamara



kielégitéen ellatni, ezért a karositd tényezOk hatdsai sajnos csak hosszabb idé elteltével jelennek
meg. A tlinetek k6zé tartozik a h6emelkedés, a levertség, az étvagytalansag, a hanyinger és hanyas,
a hasmenés, a sdrgasag, a sotétsarga szinl vizelet, a szintelen széklet, a bérviszketés.

A maj betegségei kozé tartozik a majgyulladas (hepatitisz), amit okozhatnak virusok, de sokkal
gyakrabban a tulzott alkoholfogyasztas all a hattérben.

- A virusok az Ugynevezett hepatitisz virusok (az elnevezés alapja a maj tudomanyos neve), amiket az
ABC betdivel jeldlnek. Kozilik a hepatitisz-A az egyetlen, ami fertézott vizzel és élelmiszerrel terjed,
valamint nem okoz hosszutavi majkarosodast. A tobbi hepatitisz virus vér és szexualis érintkezés
atjan terjed (veszélyforras lehet a k6z6sen hasznalt borotvapenge és intravénas injekcidstl, valamint
a nem megfeleléen fertdtlenitett tetovaldtl is) és komoly majkarosodashoz vezethet. A hepatitisz-A és
E fert6zés altalaban enyhe lefolyasu, akar észrevétlen is maradhat, azonban a hepatitisz-C és D
kifejezetten sulyos majgyulladast okozhat.

- A tulzott alkoholfogyasztas is okozhat majgyulladast, ami ha elhGzédik, majzsugorhoz vezethet. A
»,majzsugor” elnevezés onnan ered, hogy a majsejtek szama / tdmege jelentdsen csokken, mert
elpusztulnak és helyiket kot6szovet veszi at. Az, hogy ki mennyire ellenallé az alkohol karositd
hatasaval szemben, egyénileg valtozé - nincs tehat olyan ajanlas, ami mindenkire érvényes médon
megmondana, hogy mennyi alkoholt fogyaszthat majkarosodas nélkil. Amig a gyulladas nem sulyos,
az alkohol elhagydsaval a mdajkarosodas visszafordithatd. Sulyos gyulladas esetén, ha az érintett nem
hagy fel az alkoholfogyasztéassal, jelentésen romlanak az életkilatasai. A sulyos alkoholbetegek
majgyulladasa a diagndzist kovet6 hat hénapon belll haldlhoz vezet.

Bdvebb informaciokért l1atogass el az egészségvonal oldalakra:

- hepatitisz-A, hepatitisz-B, hepatitisz-C, hepatitisz-D, hepatitisz-E

- alkoholos majbetegség, majzsugorodas.

Tejcukorérzékenység

Egészséges emberben egyszer(i cukrok nem jutnak a vastagbélbe, mert ezeket a vékonybél
maradéktalanul felszivja.

Tejcukorérzékenység esetén azonban le nem bontott cukrok keriilnek a vastagbélbe, aminek
kovetkezményei:

 a béllregben [év6 cukrok vizet kdtnek magukhoz, ezért a vékony- és vastagbél vizvisszaszivasa
nem lesz tokéletes » hasmenés jelentkezik;
* a csipdbél és a vastagbél bélfléraja megerjeszti az ide kerllt cukrokat —» szerves savak és gazok
keletkeznek
o a savak ingerlik a nyalkahartyat és gyulladast okoznak,
o a gazok feszitik a bélfalat és gorcsos fajdalmat okoznak.

Irritabilis bélszindroma (IBS)

Az irritdbilis bélszindréma (IBS) nem betegség, hanem egy allapot, ami tarthat hdnapokon, éveken
vagy akar egész életen at. Szervi elvaltozas nem azonosithatd a hatterében, és ugyan az
életmindséget jelentdsen rontja, de az élethosszt nem roviditi. Jellemz6en fiatal felnétt korban
jelentkezik és bar okai nem tisztazottak, kialakulasanak hatterében a stressz, a szorongasok, a lelki
problémak azonosithatdk. A tlinetegylttes (szindrdma) kapcsolatba hozhaté a bélmikrobiom
egyensulyanak felboruldsaval, a mozgasszegény életmdddal, a helytelen taplalkozasi szokasokkal.

Tlnetei k6zé tartoz(hat)nak a puffadas, a hasi gorcsok, nyomas- vagy teltségérzet, a hasmenés,
székrekedés (akar ezek valtakozasa), a rendszertelen székelés, hanyinger, hanyas, hasi érzékenység
és fajdalmak (kisugarzé fajdalom is lehet), szorongas, levertségérzet, koncentracids- és alvaszavar


https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/m/majgyulladas-hepatitis-a-virus-fertozes-eseten.html
https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/m/majgyulladas-hepatitis-b-virus-fertozes-eseten.html
https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/m/majgyulladas-hepatitis-c-virus-fertozes-eseten.html
https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/m/majgyulladas-hepatitis-d-virus-fertozes-eseten.html
https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/m/majgyulladas-hepatitis-e-virus-fertozes-eseten.html
https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/a-a/alkoholos-majbetegseg.html
https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/m/majzsugorodas-cirrhosis-hepatis.html

Irritabilis bélgyulladas (IBD)

Az irritdbilis bélgyulladas (IBD) a bélcsovet érintd szervi elvaltozas, melyre a gyulladas miatt a bélfal
vérzése is jellemzd. A gyulladasi gécok kialakulhatnak egymastdl elszigetelt, kisebb foltokban (példaul
a Chron-betegségben) és nagyobb, 6sszefliggd bélszakaszokban (colitis ulcerosa, CU). A két tipus
kdzos tinetei a fajdalmas hasi gorcsok, a véres széklet és a fogyas.

Nem gyogyithato, de kezelhetd betegség. A fajdalom- és gyulladascsokkentd terapiat fontos
kiegésziteni életmddvaltassal is: megfeleld étrendet kell valasztani, a fizikai aktivitast fokozni, a
stresszt ker(lni, vagy legaldbb a hatasat csokkenteni kell. A diétat ajanlott személyre szabottan
dsszedllitani. Altaldban keriilendék a magas rosttartalmu ételek (teljes ki6rlésti gabonék, képoszta,
hivelyesek), mert irritaljak (izgatjak) a bélfalat, ajanlott az olivaolaj zsir helyetti hasznalata, a sovany
husok, a sok folyadék és probiotikumok fogyasztasa.

Vakbélgyulladas

Nevével ellentétben nem a vakbél, hanem a féregnyllvény gennyes gyulladésa. Altaldban nyildséanak
béltartalom vagy idegen test altali elzarédasa okozza, de a gyulladas szarmazhat a szervezet mas
szervében megtelepedd kérokozdktdl is. A kivaltd okot a legtobb esetben nem lehet felderiteni.
Jelenlegi tudasunk szerint a vakbélgyulladast nem lehet megel6zni.

Tlnetei kozé tartozik a magas laz, a has jobb oldalanak érzékenysége és fajdalma, a hasfal
keménysége (a hasizmok védekezd reflexe), étvagytalansag, enyhe hanyinger, hanyas, hasmenés
vagy székrekedés.

Azonnal ment6t kell hivni

 ha a hasi fajdalom fokozatosan sulyosbodik, az egész hasiiregre kiterjed, és a has jobb alsé
része nyomasérzékennyé valik;

* ha a fajdalom egy idére enyhil, majd sulyosbodik, és a has keménnyé valik, mert ez a vakbél
faldnak atlyukaddsara (perforacidjara) utal, ami életveszélyes szovédményekhez vezethet: a
kdérokozdkat és elhalt szoveteket tartalmazé béltartalom a haslregbe ker(l és ott sulyos
hashartya gyulladast okoz!

A vakbélgyulladas elsédleges kezelési mddja a gyulladt féregnyulvany mdtéti eltavolitasa. Mivel a
féregnyulvany nem létfontossagu szerv, ez nem jar semmilyen hatrannyal. Ezzel szemben az
elh(zédo vakbélgyulladas halalos kimeneteld is lehet.

Székrekedés

A székrekedést rendszertelen, esetleg hosszabb ideig kimarad6 székelési inger, szaraz, kemény és kis
mennyiségl széklet jellemzi. (A ritkdbb, de rendszeres székletlrités még nem jelent székrekedést!)

Okai lehetnek elégtelen folyadék és taplalékbevitel, egyoldalu tdplalkozas, tul sok feldolgozott
élelmiszer fogyasztasa, elégtelen rostbevitel (kevés vagy hidnyzo6 zoldség- és gylimodlcsfogyasztas).

Kialakulhat mozgasszegény életmdd, tulzott vasbevitel, de hosszabb ideig tarté fajdalomcsillapité
vagy hashajtdszedés kovetkeztében is (utdbbi esetben a bélmozgdsok spontan képzdédése ritkul, a
bélcsé ,,hozzaszokik” a hashajté segitségéhez). Székrekedés a menstruacios vérzés kezdete elbtti
napokban is el6fordulhat.

Ha nem valamilyen betegség all a hattérben, kezelése egyszer(. Javasolt a folyadékbevitel ndvelése,



rostdus élelmiszerek fogyasztasa, a rendszeres testmozgas és székelési inger esetén a mihamarabbi
WC haszndlat.

Vastagbéltagulat

A vastagbéltagulat olyan betegség, amiben a vastagbél egy szakasza rendellenesen kitagul. Az
érintett bélszakasz bélmozgasai elégtelenek vagy hianyoznak, ezért a béltartalom itt felgydlik és
kitagitja, sulyosabb esetben teljesen el is zarhatja a bélcsovet. Gyermekeknél a székrekedés egyik
leggyakoribb oka.

Tlnetei:

e nagyon hosszu ideig tartdé székrekedés,

haspuffadas,

hasi érzékenység, hasi fajdalom,

kemény széklettémeg tapinthatéva valasa a hasfalon keresztil.

Kialakuldsat okozhatja

 velesziletett rendellenesség (Hirschsprung-kér): csecsemé korban jelentkez6, ritka eléfordulasu
betegség, filkban négyszer gyakoribb, mint ldanyokban. Oka, hogy a vastagbél egy szakaszaban
nem fejlddik ki a bélmozgasokat szabalyoz6 bélidegrendszer; kezelése az érintett bélszakasz
mUtéti eltavolitasaval torténik;

 bélgyulladasokbdl felszabadulé mérgezd vegyiiletek (toxinok);

o fert6zések (egysejtd, baktérium, virus);

e gybgyszer mellékhatds;

« idegrendszeri és anyagcserebetegségek,

* helytelen stresszkezelés.

A diagndzis feldllitdsaban szerepel tapintassal végzett (fizikalis), ultrahangos, esetleg
kontrasztanyagos feltoltés utani képalkotd (CT) vizsgalat.

Az esetek tobbségében elegendd a hashajtéval vagy székletlazitd szerekkel torténd kezelés, de ha az
eredendd ok bélgyulladas, a terapia része gyulladascsokkentdk és - az esetleg gyulladasi
szovédmeényként fellépd fert6zések megeldzésére - antibiotikumok alkalmazasa. Hosszabb tavon
ajanlott a megfeleld, rostban gazdag étrend bevezetése, a fizikai aktivitas fokozasa.

Vastagbélrak
A vastagbélrdk a vastagbél és a végbél daganatok kéznapi neve.

Hazadnkban a daganatok okozta elhaldlozasoknak férfiak esetén - a tlidérakot kdvetéen - a masodik,
nék esetében - a tlid6- és emldrakot kdvetden - a harmadik leggyakoribb oka. A vastagbélrak
mindkét nemet azonos aranyban érinti, mig a végbéldaganat elsésorban a férfiak betegsége.

A vastag- és végbéldaganatok lassan ndvekednek, és ellentétben az elérehaladott stddiummal, a
korai szakaszban viszonylag jol kezelhetdk - ezért kiemelten fontos a szlrdvizsgalatokon valé
részvétel.

Korai tlinet a székrekedéses és hasmenéses id6szakok valtakozasa. A beteg bélszakasz vérzik, de a

széklet ett6l nem mindig lesz véres - el6fordul, hogy a vér szabad szemmel nem lahato, jelenléte csak
laboratdriumi vizsgalatokkal mutathaté ki. A szivargd vérzés vérszegénységet, faradékonysagot okoz.
A daganat elzarhatja a bélcsé Gregét, ami miatt a béltartalom és a bélgazok nem tudnak tovabbitédni:



ez fajdalmas bélgorcshoz és puffadashoz vezet, de hanyingert és hanyast is okozhat, mikézben a
beteg testsulya csokken. Sulyos szovédmény lehet a bélfal atlyukadasa kovetkeztében kialakuld
hashértyafertézés. Attétek leggyakrabban a majban és a tidében jelentkeznek: ha a daganatos sejtek
megtelepednek a majban, vérszegénység és sargasag alakulhat ki.

A betegség kialakuldsaban bizonyitottan szerepe van az érintett bélszakasz gyulladasos
megbetegedésének és az idds kornak: az 50 éve feletti korosztalyok veszélyeztetettek, de fiatalokban
is el6fordul. Hajlamosit a csaladi halmozddas (eléfordult vastagbéldaganat, fekélyes
vastagbélgyulladas), a helytelen taplalkozas (dontéen vorods és feldolgozott husok fogyasztasa kevés
zoldséggel, gyimolccsel) és a dohanyzas.

A diagndzishoz tobb 1épésbdl alld, 6sszetett vizsgalatsor (kikérdezés, laborvizsgalat, CT, tlkrozések, a
daganat jellemz@inek meghatdarozasa) szlikséges. A kezelést sebész és onkoldgus szakember egyitt
dolgozza ki. Ha el6rehaladott a betegség, miitéttel eltavolitjdk az érintett bélszakaszt és kornyezetét,
és a szervezetben maradt daganatos sejtek osztédasanak (a kiGjulds) megakadalyozasara sugar- és
kemoterapiat alkalmaznak.

A bélrendszeri daganatok megel6zésében fontos

* a helyes életmdd: rendszeres fizikai aktivitds (naponta 30 perc mozgas) és rendszeres napi
ritmus kialakitasa, nyugodt és elégséges alvas, a lelki egyensily megtartasa és a hatékony
stresszkezelés,

A kiegyensulyozott étrend: ajanlottak a rostban gazdag élelmiszerek (zéldségek, gylimolcsok), a
szarnyas- és halhusok, sok folyadék mellett a teljes kiorlési gabonatermékek, a savanyitott
tejtermékek, zsiradéknak az olivaolaj, a bélmikrobiom egyensulyanak probiotikumokkal valé
tdmogatasa. Az ételek a lehet6 legkevesebb tartdsitészert és vegyszert tartalmazzak.
Kerllend6k a voros- és flstolt husok, a sertészsir, a margarin, a magas cukor-, vagy sétartalmd,
feldolgozott élelmiszerek (ezek igazoltan ndvelik egyes kronikus, illetve daganatos betegségek
kialakuldsdnak kockazatat).

» Kiemelten fontos a tulzott alkoholfogyasztas és a dohanyzdas mellézése.

Vérszegénység és vashiany
Avas

A vashiany a vérszegénység leggyakoribb oka. Vasra (pontosabban vas ionra) sziikség van az oxigén
megkotéséhez és szallitdsahoz (vorosvértestekben a hemoglobin, az izmokban a mioglobin tartalmaz
erre alkalmas molekularészleteket), de szervezet szerte szamos enzim mikédéséhez is
nélkilozhetetlen (Iasd sejtek energia termelése a mitokondriumokban).

A vas a gyomrot kdvetd vékonybél szakaszokban (patkdbél, éhbél kezdeti szakasza) szivodik fel. A
gyomorban termelddd gyomorsav jelentdsen javitja a felszivas hatasfokat, ennek tiikorképeként
gyomorsavhianyban a vasfelszivas mértéke csokken. A

A vas legjobb forrasai allati eredet(i élelmiszerek, Ugynevezett vords hisok. Novények (sotétzold
levelli zoldségek, aszalt gyimolcsok, szaritott bab, borsd) is tartalmaznak vasat, de szamunkra
kevésbé hasznosithato formaban (lasd: étrendek). A felszivast jelentdsen segiti a C-vitamin.



Megndvekedett vasfelszivasi igény jelentkezik magaslati alkalmazkodaskor, vérvesztést kovetden,
varandéssag idején.

Mozgasszervi betegségek

Angolkor

Az angolkér egy olyan betegség, ami a gyermekeknél a csontok fejlédési zavaraval jar: nyitott
kutacsok nyitva maradnak, a csontok torzulnak és gyakran tornek. FelnGttkorban a 6 tiinetek a
csontok lagyuldsa, torzulasa. Leggyakrabban a D-vitamin hianya okozza (a D-vitamin elengedhetetlen
a kalcium és a foszfor felszivédasahoz és csontokba épuiléséhez). A betegség kezelhetd, és ma mar
mindenki megkapja a kezelést. A kezeletlen angolkér maradandé karosodasokkal jar, mert a
gyermekek novekedése késik, a csontok fajnak, torzulnak és térnek. Jellemz6 az izomgyengeség és a
fogak fejlédési rendellenességei is. Mindezek a jelenségek egylittesen jelentdsen leronthatjak a
felndttkori csontvaz és fogazat egészségi allapotat, ezzel az élet mindségét.
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Alultaplalt angolkdrban szenvedd gyermek egy Missisipi dllambeli gyapotfarmon (1935)

Csontritkulas

A csontritkulds a csontok tdomegének és mésztartalmanak kéros mértéki csokkenése. Hatdsara a
csontok lyukacsosabbak (porézusabbak) lesznek, ami fokozott térékenységgel jar. Altalaban
idéskorban alakul ki: a csontritkulassal él6 betegek 80%-a iddskoru. A betegek maradék 20%-a
esetében a betegséget szamos tényez6 okozhatja: van, akinél az 6roklott tényezok kovetkeztében
nem megfeleld a csontok anyagcseréje, az is el6fordulhat, hogy nagyon kis testtdmeg, sovany,
torékeny testalkatu serdUlék esetében a csontfejlédés nem megfeleld, ami felnéttkorban nagyon
koran csontritkuldshoz vezethet. Tejfehérje- vagy tejcukor-érzékenység esetében a tej és tejtermékek
fogyasztasa hidnyaban hianyos lehet a szervezet kalciumban, ami szintén csontritkulashoz vezethet,
de a D-vitamin hianya is hasonlé tlinetekkel jarhat. D-vitaminhiany szamos okra vezethet6 ugyancsak



vissza, taplalkozasi elégtelenség, napfényen tartézkodas hianya stb. Csontritkulas kialakuldsanak
kockazatat noveli az Gl6 életmdd, a dohanyzas, a tulzott mértékd alkoholfogyasztas is, sét még a tul
magas foszfattartalmu ételek, Uditbitalok (szénsavas Uditék) tulzott mértékl fogyasztasa is.

abra

Egészséges életmdddal, megfelelé mennyiségl és mindséqu taplalékot biztositd taplalkozassal és
megfeleld mértékl, rendszeres testmozgassal, megfeleld mennyiségd, pihentetd alvassal sokat
tehetlink csontjaink egészségéért, mar gyermekkortdl kezdve! A csontjaink Ugynevezett csucs-
csonttdmegét 30-35 éves korunkra érjiik el. Addig csonttomegulink fokozatos né (serdilékorban
felgyorsult tempdban) életmddunknak, egészségi allapotunknak megfeleléen. Nagyon nem mindegy,
hogy 30-35 éves korunkra mekkora csonttomeget ,ndvesztink” testliinkben, hiszen az id6skori
csontritkulds mértékét, illetve lefolydsanak Utemét ez is befolyasolja. Idéskori csontegészséglinket
tehat a gyermekkori alapozza meg, majd az ifju és fiatal felnéttkori csontegészség hatarozza meg.

Gerincferdiilés

Gerinclink mozgékonysaga hat-hasi iranyban joval nagyobb, mint oldaliranyban (utébbi mértéke
maximum néhany fok). Egészséges testtartasban eldrefelé gorblleteket, hatrafelé hajlatokat mutat, a
flggdleges sikban pedig egyenes. Ha ezek a gorbliletek és hajlatok nagyobbak, mint normal esetben,
vagy éppen hianyoznak, illetve, ha a gerincoszlop oldalirdnyban az egyenestdl eltér, gerincferdilésrdl
beszélunk.
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Helytelen (16 testtartasok.

A gerincferdilés leggyakoribb tlinetei: az aszimmetrikus testtartas kovetkeztében az egyik vall vagy
csip6 magasabban helyezkedik el, mint az ellenoldali; hatfajdalom, csdkkend fizikai terhelhetdség.
Kialakulasanak hattérében szamos ok hizddhat: ilyenek a gyenge hatizomzat miatti hanyagtartas
rogzlilése, izomsorvadas vagy fejlédési rendellenességek. Serdilékorban, amikor a testlink intenziven



novekszik, nagyobb a kialakulas kockazata, ugyanis ilyenkor a csontok, csigolyak gyors ndvekedését
az izomzat fejlédése, er6sddése kicsit késve koveti.

Fontos, hogy minél el6bb kideriljon a betegség, mert idében elkezdett gydgytorndval a gerincferdiilés
szépen korrigalhaté.

Hanyagtartas

Normal szerkezet( gerinc Ujszllottkorban a hati és keresztcsonti szakasz gorbileteivel mar
rendelkezik, amely gorbuletek mellett a kisgyermekek mozgasanak fejlédésével parhuzamosan
megjelenik el6szor a nyaki hajlat, majd a jaras megindulasaval az agyéki szakasz hajlata is - ezzel
kialakul a gerinc kettds s-alaku lefutasa.
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A rendellenesség f6 tlinetei az eléreesett vallak és a dombord hat, mindezek kdvetkeztében a
hatfajdalom. A mély hat- és a hasizmok gyengesége kdvetkeztében a gerinc gorbiletei rendellenessé
valnak - a hanyagtartast kisérheti a gorblletek és hajlatok ndvekedése vagy ellaposodasa is.
Gyégytornaval a tul feszes (besz(kilt) mellizmok, a gyenge has- és hatizmok fejleszthetdk, ezzel a
tinetek megszintethetdk. Ennek hianyaban a rendellenesség kovetkeztében kialakulhat a
porckorongok és a csigolyakozti iziletek kopasa (ennek fajdalmas kdvetkezményeivel), rogzilhet a
rossz tartas, kialakulhat gerincferdiilés is.

iziileti gyulladas

Gyakori mozgdasszervi betegség, tudomanyos neve: artritisz. Okozhatja bakterialis fert6zés,
anyagcsere betegség (kdszvény), autoimmun betegség és tulterhelés. Az utébbira példa a
mobilozassal kapcsolatos ,,SMS ujj”, aminek oka a hlivelykujj rendszeres és hosszu ideig tarto
természetellenes tartdsa. Kezelése a gyulladas csokkentését és megszlintetését célozza hltéssel,
gyulladascsokkentével, ha sziikséges, antibiotikum kirdval. Fontos a gyulladt izllet pihentetése,
rogzitése, és a gyulladas visszatérésének megelézésére a terhelés csokkentése.



iziileti porckopas

Tudomanyos neve: artrézis. Oka az izlleti porc sériilése, kopasa, fokozatos, esetleg teljes pusztulasa.
A leggyakrabban érintett izliletek a test sulyat visel6 vazrendszeri régidkban vannak: a gerincoszlop
izliletei, a csip0- és térdizllet, valamint a lab izlletei. Ezeken kivil érintettek a kéz iziiletei, hiszen
kevés olyan munkat végziink, amiben a keziink nem vesz részt. Mivel a sportok fokozottan igénybe
vehetik egyes izlleteinket (a futdssal jard sportok mind terhelik a térdet), ezek egészségére
fokozottan vigyazni kell! A porckopas fajdalmas, és mozgaskorlatozottsaggal jar. Mivel a porcokban
nincsenek erek, ezért az elpusztult porc regeneracidja rossz. Szerencsére a megeldzésre (a
porcallomany megfeleld 0sszetételének fenntartasara) és esetleges poétlasra ma mar rendelkezésre
allnak étrendkiegészitok: ezek hatdanyaga (a kondroitin-szulfat) a porszdvetbe épllve a szdvet
vizmegtartasat, ezzel a porcallomany rugalmassagat biztositja. Az Gtmutaté szerint alkalmazd!

Ludtalp

A normal szerkezetl lab csontvaza egy harant- és hossziranyu boltivet alakit ki 4gy, hogy a két iv
egylttesen egy boltozatot formal. A csontok alakja mellett a boltozat fenntartasaban a 1ab szalagjai is
fontos szerepet kapnak. Ha ez a boltozat megslllyed, kialakul a lUdtalp. A f6 tlinetet egy labnyomon
kénnyd azonositani.
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Kovetkezményei lehetnek a hanyagtartas, az x-lab, a csip6-, derék- vagy térdfajdalom. A rendellenes
terhelés miatt kisérheti a labfej fdjdalma és bérkeményedések kialakuldsa.

Amig a lab novekszik, az elvaltozas ludtalptornaval korrigalhatd, a 1ab ndvekedésének befejeztével
azonban a cél mar csak a tlinetmentes allapot kialakitdsa és fenntartasara, illetve az allapot
rosszabbodasanak megakadalyozdasa ludtalpbetéttel.

Az Gtravald az, hogy a ludtalp kezelése, javitasa sokkal nehezebb, mint annak megelézése! Fontos a
megfelel6 méretl és mindségl cipd hasznalata, a cipd tartsa a ldbat. J6tanacs nyarra: a gyakori
mezitldbas jaras erdsit(het)i a labfej izomzatat, mert a talpat ér6 ingerek segitenek a megfeleld
gorbllet fenntartasaban.

Uvegcsontisag

A csontok veleszlletett ritka, gydgyithatatlan fejlédési zavara (tudomanyos nevének forditasa:
~tokéletlen csontképzddés”). Lényege, hogy a csontba nem éplil be elegendd szerves anyag (kollagén
rost), igy a mészsok alkotta szervetlen allomany tulsdlyba kertl, ezért a csontok rugalmassag
hianyaban torékenyek lesznek. Az eltort csontok dsszeforrnak, ami orvosi beavatkozas nélkal
vazrendszeri torzulassal jarhat. Legenyhébb tipusa a csonttorések emelkedett kockazataval jar, de
megfeleld el6vigydzatossaggal és gydgyszerekkel kezelhetd. Sulyosabb formdja mar magzati korban
csonttorésekhez vezet és korai halalt okoz.

Civilizacids betegségek

Korunkra az orvostudomany fejlédésének kdszdnhetéen az addig jellemzéen teljes foldrészekre
kiterjedd jarvanyok visszaszorultak, és szamos allapot, illetve betegség kezelhet6évé, gydgyithatdva
valt. A XX. szdzad masodik felében felgyorsultak a jelentés gazdasagi és tarsadalmi valtozasok, ezzel
lényegesen megvaltoztak az ember életmddjanak tényez0i, kozottik is elsésorban taplalkozasi
szokasai, fizikai aktivitasanak rendszeressége és intenzitasa. Ennek ellenére a beteg emberek relativ
gyakorisaga mégsem csokkent, mert megjelentek az Ugynevezett civilizacids betegségek. Olyan
krénikus (hosszan tartd), nem fert6z6 betegségekrdl van szé, amik kordbban csak az emberek kis
szazalékat érintették, mara mar azonban vilagszintl ,jarvanyokat” okoznak: a vildgon az egy év alatt
bekovetkez6 halalesetek 74 szazalékaért felelnek.

Nem csak az Ugynevezett fejlett, hanem a ,fejl6dd” régidkban is jelen vannak - sét, el6forduldsuk az
alacsony és kdzepes jovedelm( orszagokban gyakoribb. Mivel a hatteriikben életmddbeli szokasok
allnak, ennek oka a hattérismeretek megléte, illetve hianya.

Kialakulasukra hajlamosithatnak 6rokletes tényezdk, életviteli szokasok (utdbbiak kdzil kiemelkedik a
tulzott alkoholfogyasztas) és kdrnyezeti artalmak (Iég- és zajszennyezés), de mivel dontéen az
életmdd hatarozza meg a megjelenésiiket, a megbetegedés kockazata tudatos életvitellel
csokkenthetd, illetve késleltethetd. Tobbségiik a megndvekedett testsulyra, tehat az elhizasra
vezethetd vissza, ezért nem meglepd, hogy a legnagyobb kihivast jelentd tényezdk listajat az elhizas
(kovérség) vezeti. Dobogdsok még

* az elhizds sz6védményeként is megjelend cukorbetegség és a sziv-érrendszeri
(kardiovaszkularis) betegségek,

e a dohanyzassal 6sszefliggd 1égzdszervrendszeri betegségek (lasd krénikus obstruktiv
tidébetegség, COPD),

* a mozgashianyos életvitellel kapcsolatba hozhaté mozgasszervi betegségek (lasd csontritkulds),

« valamint a megnoévekedett stressz-szel 6sszefliggd daganatos és mentalis betegségek (lasd a
depresszid).


https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/c-cs/copd.html

A civilizacios betegségben érintettek aranyara még a kdvetkez6 tényezdk hatnak:

a népesség demografiai 0sszetétele: a fejlettebb orszagokban az életkdriimények javulasa
miatt jelentésen megndvekedett az élethossz és ezzel az idések aranya (lasd ,eléregedd
tarsadalmak”);

a szenvedélybetegségek terjedése (a témardl bévebben itt olvashatsz);

* a higiénias viszonyok;

a felvilagositd és megel6z6 népegészségligyi programok

eredményessége;

az allam hozzajarulasanak mértéke az egészségugyi kiadasok fedezéséhez.

Ahogy jeleztik, a civilizacids betegségek hatterében a taplalkozasi szokasokat karosan befolyasol6
tényezdk (taplalkozasi zavarok, nyugati étrend) el6keld helyen allnak, ezért a tovabbiakban ezeket
kdzelebbrél szemiigyre vesszik.

Taplalkozasi zavarok

Taplalkozasi zavarrdl akkor beszéliink, amikor rendelkezésre all megfelel6 mennyiségli és 0sszetétell
taplalék, ennek ellenére rendellenes a taplalkozas. A legtdbb esetben az ilyen zavarral kiizdék a
taplalkozasi szokasaikat igyekeznek a kérnyezetilk eldl titkolni, és ez hosszabb ideig sikerdil is nekik.
Mivel betegségtudatok tébbnyire nincs, csak a megvaltozé viselkedésik, taplaltsagi és egészségi
allapotuk hivja fel a kdrnyezetiik figyelmét arra, hogy valami nincs rendben vellk. Kezelésiik fontos,
mert a taplaltsagi allapoton keresztiil az egészségi allapotot jelentés mértékben befolyasold
rendellenességek.

A gyermekek esetében kilondsen veszélyes, ha evési zavar kovetkeztében a testi, mentalis
fejlddéshez sziikséges tapanyagok nem megfeleld mennyiségben jutnak a szervezetbe (tul- vagy
alulfogyasztas is eléfordulhat), hiszen a kdvetkezmények akar az egész tovabbi életre kihatassal
lehetnek. Ezért nagyon fontos, hogy az érintett gyermek mar a zavar legelsé jeleinek észlelésekor -
még a maradandé karosodasok kialakulasa elbtt - szakember elé kerdiljon. Allapota felismerésében, a
kezelések elfogadtatasaban a csalddnak nagyon fontos tdmogaté szerepe van, igy a terapiat és annak
szabalyait a beteg, az orvos és a csalddtagok kdzosen alakitjak ki. Ha sziikséges, a tagabb
kornyezetet (iskolat) is be kell vonni, mert a siker érdekében a kezelés elbirasainak szigorl betartasa
szikséges.

Taplalkozasi rendellenesség a leanyok korében gyakoribb, aminek a hatterében a média altal kijeldlt,
és a mindennapi életlinkben tulzottan hangsulyozott, a kérosan rosszul taplalt taplaltsagi allapothoz
nagyon kozel allé néi szépségideal is azonosithatd. A magyar 7-11 éveseknek csak 25%-a rendelkezik
a taplaltsagi allapot rosszul vagy tultaplalt, illetve kdvér formajaval, ennek ellenére e korosztaly kozel
50%-a nem elégedett a testszerkezetével, ami vildgosan mutatja, hogy a gyermekek (valds)
testszerkezete és a sajat testikrdl alkotott képe (testképe) jelentésen eltér egymastél. Nagyon fontos
azonban tudatositani, hogy taplalkozasi zavarok a fiuk korében is eléfordulhatnak (példat lasd inverz
anorexia), és nem csak a pubertaskordak korcsoportjaban megjelend problémarol van szé.

A taplalkozasi zavarok nehezen gyogyithatdk, illetve gydgyulas utan ujbdl kialakulhatnak. Ennek oka,
hogy kialakuldsuk hatterében leggyakrabban lelki problémak - esetleg személyiségi zavarok - allnak
(példaul gyenge problémamegoldé képesség, dnértékelési vagy teljesitményproblémak,
testképzavar).

Bizonyos személyiségjegyeket visel6 emberek kérében a megjelenés kockazata az atlagosnal


https://tuti.elte.hu/
https://egeszsegvonal.gov.hu/egeszseg-a-z/n-ny/nyugati-tipusu-etrend.html

nagyobb: veszélyeztetettebbek példaul az artalmakat (stresszt, konfliktusokat) kertild, alacsony
onértékelésl, nehezen egylttmlkddd embertarsaink.

A taplalkozasi zavarok alaptipusai (Csenki 2015, Tasnadi 2015):

1. az életkornak, nemnek, életmddnak megfeleld testtdmeg fenntartasanak elutasitasa (példa:
anorexia nervosa);

2. az életkornak, nemnek, életmddnak megfeleld szikségletnél Iényegesen nagyobb mennyiségi
taplalék elfogyasztasa (példaul habzsold étkezés), majd a tulzott mértékben bevitt taplalékok
eltavolitasa ,kitisztitd” eljarasokkal (dnhanyattatassal, hashajtokkal, lasd bulimia nervosa);

3. habzsold étkezés kitisztitas nélkil, amely a tulzott taplalékbevitel kdvetkeztében fokozott fizikai
aktivitas mellett is elhizashoz vezet (példa: tulevés, falaszavar).

Ezen f6 tipusokon kivil eléforduld, jellegzetességeik alapjan tipusokba nem sorolhaté legfontosabb
taplalkozasi zavarok a kovetkezdk:

* pica (ejtsd: pika; a betegség neve a szarka madar tudomanyos nevébdl ered): nem taplalék
tipust anyagok (példaul fold, papir, kréta, vakolat, cigaretta csikk, haj, széklet, fogkrém,
szappan) nagy mennyiségl fogyasztasa; ezek a tevékenységek a kdrnyezet megismeréséhez
kotédé bsi, természetes, normalis szokasok, amik atlagosan 1,5-2 éves korra eltlinnek - ha ezt
kovetden is megmaradnak, akkor mar taplalkozasi zavarok;

» orthorexia nervosa: megrégzottség az ,egészséges”-nek, illetve , bio”-nak mindsitett ételek
fogyasztasaban;

e diabulimia: az 1-es tipusu cukorbetegség (diabetes) és a bulimia nevd taplalkozasi zavar
egylttese; a cukorbeteg fogyni akar, am a sziikségestdl joval tobb taplalékot fogyaszt el, és a
bevitt energia tobblettél nem ,béltiszitd” eljarassal, hanem a szlikségesnél kisebb adag inzulin
beadasaval, vagy az inzulininjekcié elhagyasaval akar megszabadulni (ezzel neheziti, illetve
megakadalyozza, hogy a sejtek a vérbdl felvegyék a vércukrot, amibdl azutan tartalékot
képezhetnek);

* szelektiv evés: beszlkilt spektrumu taplalkozas, Uj ételek fogyasztasanak megtagadasa; az
étkezési normak kialakuldsa elmarad, és ez minéségi éhezéshez vezet;

* fébids tipusu evészavar: étkezések keriilése félelem, szorongas miatt (példaul félelem a
félrenyeléstol, hanyastol);

e inverz anorexia: a tulzott sovanysagtol vald félelem, ami férfiak korében lényegesen gyakoribb;
izomtomeg ndvelése érdekében tulzott fizikai aktivitas végzése, specialis étrend kovetése,
étrend-kiegészitok fogyasztasa jellemazi;

* éjszakai evés szindréma: dlmatlansag, sokszor tudattalan éjszakai evésperiddusok jellemzik.

Kovérség, elhizdas

A kovérség (obezitas, elhizas) egy olyan betegség, amiben az energiafelvétel és energiafelhaszndlds
egyensulya eltolédik az eldbbi javara, és a felesleges energia raktarozasra keril a sarga zsirszovetben
(roviden testzsirban). Kialakulasanak leggyakoribb okai:

e mozgashiany;
e tUlzott mértéku, rendszertelen taplalkozas, illetve nem megfeleld tapanyagosszetételt biztositd


"http://id="https://tutijo.elte.hu/2025/08/01/ettrendek/#tulzott-merteku-fizikai-aktivitas"

taplalkozas;
e alvasi nehézségek, zavarok (kevés, nem pihentetd alvas, kronikus kialvatlansag);
 krénikus betegségek, illetve ezek kezelésének mellékhatasaként is kialakulhat;
¢ hormonhaztartasi zavarok, melyek hatterében allhat
o genetikai eredet, 6roklott betegség,
o hajlam vagy
o kdrnyezeti hatas is.

A kornyezeti hatasok kozil a legjelentésebb a megnodvekedett stressz-szint, és Ujabban egyre
nagyobb figyelmet kap a mikromUanyagok okozta szennyezés (utébbiak a szervezetiinkbe a
levegdbvel és az ételekkel, italokkal is bejuthatnak). A két hatds k6zos kovetkezménye a
hormonrendszer egészséges miikddésének felboritasa.

A fizikai és a mentalis stressz (tllzott fizikai teljesitmény, szorongas) a mellékvesekéregben tébb
stresszhormon (kortizol) termel6dését valtja ki. A kortizol emeli a vércukor- és inzulinszintet, ezzel
felkészit a futasra, menekiilésre, kiizdésre, és a leadott energia pétlasara nagyobb energiatartalmu
ételek iranti étvagyat kelt. Kdzvetlendl hat a bélmikrobiomra, és olyan iranyban valtoztatja meg
annak 0sszetételét, amit a kutatdk 6sszefliggésbe hoztak a zsirszoveti energiaraktarak bévitésével,
azaz az elhizassal.

Az ételekbe keriil6 mikromUanyagok - méretiik egyre kisebb sorrendjében - atjuthatnak a bélhamon,
bekerllhetnek a keringésbe, s6t, atjutva a vér-agy gaton az agymuikodést kdzvetlenil is képesek
lehetnek befolyasolni. Egereken végzett kisérletek bizonyitottak, hogy a mikromlanyagok képesek
elhizast okozni az egészséges bélmikrobiom és a szervezet anyagcsere folyamatai egyensulyanak
karos iranyba valé eltolasaval.

TUDOM-E?

A mikrobiom jelentds részét (tomegét) a Bacteroidetes, a Firmicutes, az Actinobacteria, a
Proteobacteria és a Verrucomicrobiai csoportok adjak Ugy, hogy a fajok 90%-a az els6 két csoportba
tartozik. A normal testalkatlakban a Bacteroidetes baktériumok tébben vannak, mint a Firmicutes
csoportba tartozok, am ez az arany elhizottakban forditott.

Annak hatterében, hogy az eltérd 6sszetétell bélmikrobiomnak - kozvetlenll vagy kdzvetve - az
egész szervezetre kiterjedd hatasa van, az is all, hogy az altala termelt hatéanyagok befolyasoljak a
bélham atjarhatosagat: tulsdly és elhizas esetén olyan faktorok is bekeriilnek a szervezetbe, amik a
normal testalkatlakban nem, vagy csak nagyon kis mennyiségben. Ezzel megmagyarazhaté az a
tény, hogy egy bélmikrobiom faj miért lehet észrevétlen (semleges hatasu) egy egészséges
mikrobiom tagjaként, és jelenléte miért valhat karossa elhizaskor.

Az elhizassal jaré valtozasokat az alabbi abra foglalja 6ssze.
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A kovérség kezelése az okoktdl és az elhizas mértéktdl fiigg.

Kisebb sulyfelesleg leadasa (az esetek tobbségében) elérhet6 az életmdd tényezdinek
megvaltoztatdsaval: az étrend és az étkezési szokdasok atalakitdsaval, valamint a fizikai aktivitas
fokozasaval (rendszeres testmozgas bevezetésével). A hosszUtavu siker eléréséhez nélkildozhetetlen a
csaladi tdmogatas (a megfeleld korilmények kialakitasa), a biztatas és a sikerélmények, amik
fenntartjak a kitlzott sulyfelesleg leadasa iranti elkotelezédést. Mivel igy az életmddvaltas az egész
csaladot érinti, minden csaladtagnak hasznara valik.

A sulyos mértéki elhizas esetén az életmddvaltas mellett mar gydgyszeres kezelés, illetve mUtéti
beavatkozas is szlikséges lehet (a gydgyszeres kezelések alapjait adhatjak az éhség-jollakottsag
kdzpont mikodését szabalyozé hormonok, 1asd itt).

UTRAVALO

Torekedj arra, hogy rendszeres id6pontban egyél!

Fontos tudatositani magunkban, hogy életmddunk tényezdire tudatosan figyelve megel6zhetjiik a
kovérség kialakulasat. Ez a betegség lehetséges szovodményei (cukorbetegség, sziv-érrendszeri
betegségek, immunrendszer gyengulése, izlleti és egyéb gyulladasok) miatt is kiemelt jelent6ségd,
de azért is érdemes a gyermekek taplaltsagi allapotara odafigyelni, azt ellendrizni, mert minél
idésebb egy kdvér gyermek, annal nagyobb az esélye, hogy felndttként is kovér lesz

- Figyelj arra, hogy mit, mennyit és hanyszor eszel (ajanlasokért |asd a taplalékpiramist és az
OKOSTANYER)!

- Csak akkor egyél, amikor valéban éhes vagy, vigaszt ne keress az evésben!

- Az energiabevitel mértékéhez igazitsd fizikai aktivitasod!

TUDOM-E?

A kovérségnek két, kovetkezményeiben is eltéro tipusa van - a kettd kdzott legegyszerlibben a
zsirszoveti tobblet helyzete alapjan tudunk kilénbséget tenni.

Az egyik esetben a sulytobbletet a bdéraljdban, a masik esetben pedig a hasliregben felszaporodé
zsirszovet okozza. Az elhelyezkedésben megmutatkozd, latszdlag kis jelentéségl kilénbség nagyon
lényegessé valik, ha tudjuk, hogy a bérben 1évé zsirszoveti sejtek vér- és ezzel oxigén ellatasa


https://tutijo.elte.hu/2025/08/05/hanyszor-es-mit-egyek/#taplalekpiramis
https://tutijo.elte.hu/2025/08/05/hanyszor-es-mit-egyek/#okostanyer

kielégité marad, mig a hasi zsigerek kozotti sejteké romlik, mert az egymashoz nyomddé felszinek
kozott egyre tébb olyan sejt lesz, ami nem kap elegendd oxigént. Az oxigénhiany megvaltoztatja a
sejtek anyagcseréjét, ezzel ,egészséges” funkciok eltlinnek, karosak pedig megjelennek.

Az aldbbi abra feltlintet olyan, a testtdmeg mérés alapjan normalis taplaltsagi allapotl kategdriat is,
ahol a zsirsejtek anyagcseréje mar nem egészséges, de tulsily még nem jelenik meg.
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Alultaplaltsag, sovanysag

A sovanysag a taplaltsagi dllapotnak az alultdplalt vagy helyesebben rosszul taplalt formaja, amely a
kdvérséghez hasonléan szamos betegség kialakuldsanak kockazatat noveli. Kialakulhat

* az életkornak, a nemnek, a fizikai aktivitas szintjének, az egészségi adllapotnak megfelel6tdl
jelentésen kisebb mértékd taplalékfelvétel,

* a bevitt taplalék hianyos felszivodasa (példaul rendszeresen fellépd hasmenés, hidnybetegség)
vagy hasznosulasanak zavara kovetkeztében.

Alultaplaltsdg esetén nem all rendelkezésre elegendd tdpanyag, energia a novekedéshez, a szovetek
fenntartasahoz és a funkcidik megfelel6 szintli ellatasahoz, hiszen a tdpanyag- és energiafelvétel,
valamint a felhasznalas egyensulya a felhasznalasi oldal iranyaba tolddik el.
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Hosszabb ideig tarté éhezés soran az életfunkcidkat biztositd anyagcsere szintje jelentés mértékben
csokken. A szervezet az energiaszikségletet kezdetben a zsirraktarakbdl felszabaduld szabad zsirok
felhaszndlasaval biztositja, majd a zsirraktarak kilrulését kdvetden a fehérjék lebontasa is
megkezdddik. Emiatt a zsirtdmeg vesztést az izomtdmeg mennyiségének csokkenése koveti. Az
alultaplaltsag egészségi allapotot érintd, legfontosabb kdvetkezményei:

testtdmeg csokkenés,

e elh(zddo gydgyulasi folyamatok,
 egyre torékenyebb csontok,

e immunrendszeri zavarok,

e anyagcserezavarok,
 hianybetegségek kialakulasa,

* bélmozgasok csokkenése,

e bélmikrobiom valtozasok, kéros fajok betelepedése,
e néknél menstrudcids zavarok,

* vese elégtelenség,

e szivmUkddési zavarok,

e vérzési, alvadasi zavarok,
faradékonysag, levertség, kimeriltség,
 depresszid, magatartdszavarok.

Ezek az éhezést kisérd folyamatok a test szerkezetét és mikdodését is jelentds mértékben
befolydsoljak, kilondsen sulyos kdvetkezményekkel jarnak gyermekeknél, amikor az energia- és
tdpanyagbevitel egy jelentds része - a fenntartd folyamatok mellett - a test névekedési folyamataira
forditédna. A gyermekkori éhezés - az éhezés tipusatdl és sulyossagatol fliggden - a gyermekek
novekedési és érési folyamatait lassithatja, akar meg is akaszthatja, és legsulyosabb esetben halalhoz
is vezethet.

A tlinetek észlelésekor mindenképpen orvoshoz kell fordulni, mert a hattérben komoly, akar
daganatos betegség is allhat - volt ra példa, hogy barna zsirszéveti daganat okozott jelentds
testsulycsokkenést (a daganat eltavolitdsa utan visszaallt a normal testsuly).



Az alultaplaltsag kezelése fligg annak mértékétdl, az altalanos allapottdl és egyéb esetleges
tarsbetegségektdl. Az elsédleges teendd a hianyzé tdpanyagok pdtlasa kaléridban és fehérjékben
gazdag ételek fogyasztasa. Ez esetben indokolt az étkezések kozotti mértéktartd nassolas és magas
kalériatartalmu italok fogyasztasa.

Az alultaplaltsag elkeriilhetd egészséges, atgondolt étrenddel és megfelel6 életvitellel (rendszeres
étkezések, mértéktarté fizikai aktivitas, stresszhelyzetek megfeleld kezelése).

Koros sovanysag

A kéros sovanysag tudomanyos neve anorexia nervosa (az ,anorexia” gorég eredetl sz0, jelentése
étvagytalansag). 95%-ban ndket érint. Az aldbbi tiinetek jellemzik:

e az életkornak és a nemnek megfeleld testtomeg alsé hatarértékétdl legalabb 15%-0s elmaradas
(példaul, ha 50-55 kg az ajanlott testtdmeg, akkor ez 50-7,5=42,5 kg alatti testtémeget jelent);

« félelem a tdmeggyarapodastdl, elhizastol;

« testképzavar: a beteg tllstlyosnak latja magat még jelentds sulyvesztés esetén is;

« ételek fogyasztasanak visszautasitdsa, de ha eszik, energiaszegény ételeket és italokat
fogyaszt;

« fokozott fizikai aktivitds;

e izomzat alulfejlettsége, testhdmérséklet csokkenése, vérszegénység, csontritkulas,
szivelégtelenség;

e nemi hormonok csdkkent mértékl elvalasztasa, lanyoknal menstruacids ciklus
rendszertelensége, menstruacio - nem terhesség miatti - elmaradasa;

e sapadt, rancos, szaraz bér;

* specidlis viselkedési mintazat (példaul titkoldzas, rejtézkddés, hazudozas, bezarkdzottsag,
kozos étkezések keriilése, anorexiasok altal fenntartott, tapasztalatokat megosztd, internetes
oldalak gyakori latogatdsa);

* ingadozd hangulat;

e koncentracidés képesség romlasa.

A kéros sovanysag betegség kialakuldséanak oka pontosan nem ismert. Allhat a hattérben példaul az,
hogy az agy nem reagal az éhséghormonra, de hogy ezt mi valtja ki egy olyan betegben, aki el6zéleg
egészséges volt, nem tisztazott. A szovédmények barmely, a fenti felsorolasban szerepl6 szervet
érinthetik; ezek kozll az életet veszélyezteti a szivelégtelenség (hirtelen szivhaldl), a
veseelégtelenség (a sd- és vizhaztartas felborulasa), illetve a sulyos depresszié (6ngyilkossagi hajlam
erésodése).

A beteg csak részben latja be, hogy beteg, ezért a tiinetek feltardsaban segitségre szorul, az
orvoslatogatasra 0sztonozni kell. Fontos tudni, hogy az étkezésre vald biztatas, rendszeres
noszogatas nemhogy nem vezet célra, hanem kifejezetten artalmas!

A fizikai egészség helyredllitasat célzo kezelések mellett nagyon fontos a lelki segitségnyuijtas is.
Ennek szellemében az evészavaros gyermekek kezelése a csalad bevonasaval térténik: a célok
kit(izése és a szabalyok megfogalmazasa a beteg, a csaladtagok és az orvos k6z6s megegyezése
nyoman torténik. Sulyos esetben a kezelést kérhazban kezdik, mert az Gjratapladlds megkezdése
sulyos szovédménnyel jarhat. Amint a beteg taplaltsagi dllapota orvosilag indokolja, megkezdddhet
otthon a hosszabb tavu kezelés. A gydgyulas érdekében a kdzdsen atbeszélt szabalyokat a beteg
kornyezetében (otthon, az iskoldban, a munkahelyen) mindenkinek be kell tartania.



Bulimia

A bulimia (tudomdanyos nevén bulimia nervosa) sulyos evészavar, amely az egészség, a tarsas
viselkedések és kdzérzet jelentds romlasat idézi eld. Altaldban a serdiilékor késdi szakaszaban vagy
fiatal felnGttkorban jelentkezik. A kifejezés gorog eredetl, sz6 szerint , 6korétvagyat” (bodsz - 6kér,
limosz - étvagy), magyarul farkaséhséget jelent. Az aldbbi tiinetei vannak:

 az étkezés kontrolljanak elveszitése - rendszeresen nagy mennyiségu étel gyors elfogyasztasa;

* a tllzott taplalékbevitelt kompenzalé viselkedések: gyakori dnhanytatas, hashajtok,
vizelethajtok hasznalata, fokozott fizikai aktivitas;

e megnagyobbodott nydimirigyek,

 a kéz hatoldalan hamsériilések a hanyas erdltetése miatt,

¢ a hanyasok (gyomornedv) kovetkeztében

o a szajlregben fogsérilések (zomanckopas, fogszuvasodas), fogagybetegség;
o a garatban (torokban) torokfajas, hangszalgyulladas, rendszeres kohogés;

e 690" nyeldcso (refluxbetegség: a gyomorszaj teljesen elvesztheti zaré funkcidjat, emiatt a
gyomortartalom gyakran visszajuthat a nyel6csébe);

e lanyoknal a menstruacios ciklus rendszertelensége;

* specialis viselkedési mintazat (példaul felhalmozott éleimiszerkészlet rejtegetése, témahoz
kapcsolédd, a hasonlé problémaval kiizddk altal tapasztalatmegosztas céljabdl l1étrehozott
internetes oldalak gyakori latogatasa);

e depresszio;

e tarsulhat hozza alkohol- és drogfogyasztas, 6nbantalmazas.

Az anorexias betegtdl eltéréen a bulimias beteg testsllya dltaldban normalis, és a betegnek nincsen
testképzavara. El6fordulhat testsulyingadozas, ami a heti 5 kg-ot is elérheti.

A bulimia kialakuldsa hosszl folyamat, és a betegség évekig azonosithatatlan maradhat.
Kialakulasaban orokletes tényezdknek, idegrendszeri eltéréseknek, bizonyos személyiségjegyeknek
és csaladi, illetve kdrnyezeti hatasoknak is szerepe lehet. A beteg 6nértékelése altalaban alacsony,
6nmagat ,meg nem értett személynek” tartja, multjaban nem ritkan negativ gyermekkori élmények
(az édesanyahoz fliz6d6 kiegyensulyozatlan kapcsolat) hizédnak meg.

A faldsi rohamokat kivalthatja valamilyen negativ életesemény, példaul iskolai kudarc vagy
parkapcsolati valsag is. A faldasrohamok szégyenérzetet és blintudatot valtanak ki, aminek
kdvetkeztében a beteg igyekszik megszabadulni a feleslegesen bevitt taplaléktol. Az erdltetett hanyas
kovetkezményeként slirgds orvosi beavatkozasra is sziikség lehet (a beteg idegen testet nyel a
hanyas eldsegitésére, séril a nyeldcsd, elzarédnak a légutak, a hanytatészerek miatt szivritmuszavar
lép fel).

A beteg ugyan konnyebben elfogadja, hogy orvosi segitségre van sziiksége, mint egy anorexias, de a
tlnetek azonositasaban segiteni kell 6t. A biztatasra és tamogatasra a diagnozis és a kezelés soran is
sziiksége van. A terapia fontos része a megfelel6 étkezési szokasok elsajatitdsa, a faldsrohamokat
el6idézd események azonositasa, és a viselkedés kontrolljanak megtanuldsa. Csaladi kérnyezetben
él6 betegnél eredmény csak a csalad kézremUikodésével (csaladterapidval) érheté el. A gydgyulas
érdekében a kdzosen atbeszélt szabalyokat a beteg kdrnyezetében mindenkinek be kell tartania. Az
esetek tébb, mint felében a kezelés teljes gyogyulast hoz.

Orthorexia nervosa

Az orthorexia nervosa esetén a beteg nem az elfogyasztott étel mennyiségére, hanem annak
mindségére figyel tulzott mértékben: rogeszméjévé valik a szerinte helyesnek vélt étrend betartasara.



A tinetek ebbél adddnak:

e frusztraltsag, blintudat, 6nutalat érzése az dnként vallalt szigoru taplalkozasi szabalyok
megszegése esetén;

tllzott id6 forditddik az élelmiszerek megismerésére, az étkezések tervezésére;

teljesen kivonddas a kozos étkezések (csaladi események, baratokkal torténod étkezések) aldl;
a sajat étkezési szokasok jobbnak, felsébbrendlinek értékelése;

gyakran tarsadalmi elszigetel6dés;

* 5Z0rongas;

testképzavar és dnértékelési problémak is el6fordulhatnak.

A betegség ritkan jar egyutt a fogyas iranti vaggyal, am egyes élelmiszercsoportok teljes
megtagadasa miatt akdr alultdplaltsdggal vagy a tdpanyaghianyokbdl fakadé egyéb egészséglgyi
tinetekkel (példaul hianybetegségek megjelenésével) jarhat.

A tobbi étkezési rendellenességhez hasonldan orvosi kezelést igényel. A betegségtudat kialakulasat
neheziti, hogy a beteg nehezen latja be, hogy az egészséges étrend kdvetése karos lehet az
egészségére. A terapiat orvos, pszicholégus és étkezéstudomanyi szakember (dietetikus)
egyUttmdkaodve allitja 6ssze.

A megeldzésben fontos kell6 6vatossaggal és megfontoltsaggal fogadni a kdzosségi médidban terjedd
egészséges életmddra vonatkoz6 ajanlasokat, még akkor is, ha azok rekord gyorsasaggal gydijti a
lajkokat.

Egészségmagatartasi zavarok

Ez a bejegyzésiink olyan témaval foglalkozik, amit érdemes felnottel atbeszélned, kiilondsen akkor,
ha Ugy érzed, hogy a szohasznalat, a hosszi mondatok miatt az egyes részleteit nem érted vilagosan.
Biztatunk, hogy kezdj bele az olvasasba, s ha elakadsz, ha mar tul sok az ismeretlen fogalom, mutasd
meg a leirast egy olyan felnéttnek, akiben megbizol és nézzétek at egyltt a szdveget.

Az egészségmagatartasi zavarok a testi és mentdlis fejlédést, az egészségi allapotot veszélyeztetd
ugynevezett egészségkarositd viselkedési formak. E viselkedési formak el6fordulasi gyakorisaga
gyermekkortdl kezdédden fokozatosan ndvekszik, és a serdiilokor e viselkedési formak kialakuldsa
szempontjabdl a legnagyobb kockazattal bird életkori szakasz az ember életében.

Egészségmagatartasunkat donté médon harom f6 csoport tényezdi, a bioldgiai, a pszicholdgiai, illetve
szocialis tényezOk csoportjai egylttesen formaljak.

Az egészségmagatartasi zavarok kialakulasanak bioldgiai kockazati tényezoi:

e testformank, testosszetétellink jellemz6i, az életkorunkra és neminkre jellemz6 atlagos
értékektdl valo eltérések (testképlinket, onértékeléslinket, testiink elfogadasat és ezzel egyitt
egészségmagatartasunkat alakitjak),

 genetikai adottsagok, betegségekre valo hajlamok: bizonyos idegrendszeri betegségek
egészségmagatartasi zavarok kialakuldsahoz vezethetnek, ,

* bizonyos életkori szakaszok, példaul a serdilékor: ebben az életkori szakaszban intenziven
formalddik a test szerkezete, kialakulnak a masodlagos nemi jellegek, és ezeket a fejlédési
folyamatokat az 6nazonossag keresése, a pszichikai funkcidk nagyfoku kiegyensulyozatlansaga
és a fokozott 6nmegfigyelés kiséri, a kilonbozé életfelfogasok, értékek, szerepek,
kommunikacids stilusok kiprobaldsa, mikézben a fokozott inger- és kockdzatkeresé6 magatartds
jelenik meg.



https://tuti.elte.hu/segitseg-serdulok/

Az egészségmagatartasi zavarok kialakulasanak lelki-tarsadalmi (pszicho-szocialis) kockazati
tényezoi:

 az egészséggel kapcsolatos téves elképzelések, tévhitek (példaul esetleges félelmek
betegségektdl vagy orvosi kezelésektdl),

e egészségmagatartdsi zavarral (példaul dohanyzdas) kapcsolatos korabbi pozitiv tapasztalatok (,a
cigi megnyugtat és segit abban, hogy ne hizzak el”),

* a személyiség fejlddésének, az éntudatossag kialakulasanak, az énkép és onértékelés
formalddasanak zavarai (fejletlen énkép, dnkontrollfunkcidk zavara, kommunikacids,
érzelemkifejezési és 6nérvényesitési nehézségek, a megklizdési stratégiak hianya, a felnétté
valastdl valo félelem, tulzott megfelelésigény),

« lelki-tarsadalmi (pszichoszocialis) fejlédési visszamaradottsag: amikor a gyermeki gondolati és
érzelmi vilag a serdiil6kortdl nem fejlédik tovabb (példaul az énkdzpontl vilagnézet
fennmaradasa, a realitas téves észlelése, a szabadsag téves illlzidja, kdrnyezeti
kdvetelményekkel torténé megkulzdés elkerilése),

* kreativ tevékenységek hianya, intellektualis érdeklédés alacsony szintje (hobbik hidnya,
atlagostol ritkabb mozi-, szinhaz- és koncert-latogatds, olvasas, beszélgetés), alacsony szint(
fizikai aktivitas,

e gyenge iskolai teljesitmény, folyamatos iskolai kudarcok, tanulasi nehézségek, iskolai
beilleszkedési zavarok, iskolai magatartasi nehézségek (osztalyismétlés, iskolakerilés,
csavargas, az iskolabdl vald eltanacsolds és kizaras),

* rossz csaladi légkor, szil6k részérdl tulzott engedékenység vagy tulzott szigor, tul
blntetdkorlatozo vagy tul megengedd hozzaallas, gyermekkori bantalmazasok (csaladi erdszak,
fizikai, érzelmi, szexualis bantalmazas),

 csalad gyakori helyvaltoztatasa, a csaladi hattér rendezetlensége, csaladban el6forduld
szerfogyasztas, csalad kedvezétlen gazdasagi-tarsadalmi statusza,

* kortdarsak pszichoaktiv-anyag hasznalata és az azzal kapcsolatos hozzaallasa, véleménye,

« a kortarsak altali negativ megbélyegzésnek kertilése, a pszichoaktiv szerek fogyasztasaval
kapcsolatos kortarsak altal elfogadott modellek tulzott kdvetése, a kell6 veszélyérzet,
feleldsségérzet hianya.

e rekldm és a tdmegkommunikacié hatasa (lasd alkohol- és cigaretta-reklamok).

A segitségkérés lehetoségei

Ha egy gyermek egészségmagatartasi zavarban szenved, példaul esetenkénti vagy rendszeres
drogfogyasztd, a csaladja szdmos intézmény szakemberéhez fordulhat. Elséként javasoljuk, hogy
kérjék a gyermekkel foglalkoz6 pedagdgusok tanacsat, hogy telepilésiikon mely intézmények
szakembereihez fordulhatnak segitségért.

Minden esetben a gyermekek egyittmikodésére is sziikség van a viselkedészavar megoldasaban,
ezért nagyon fontos, hogy a szlilék a legelsé |épésektdl kezdve vonjak be gyerekeiket a segitségkérés
folyamataba, kérjék ki véleményliket, hogy a gyermekek bizalma iranyukba, a nekik segiteni akaro
szakemberek felé toretlen legyen.

Hazankban a Magyar Csaladsegité és Gyermekjéléti Szolgalatok Orszagos Egyeslletében mikodd
gyermekjolléti szolgdlatok észleld és jelzérendszerként mikddnek. A gyermekjolléti szolgdlatok
elsédleges célja a gyermeket fenyegetd veszélyek elleni kiizdelem, amely kiizdelembe a gyermekek
egészségmagatartdsanak egészségliiket, megfeleld testi és mentalis fejlédésiiket megzavard
zavarainak kezelése is beletartozik. A szolgalatok egyittm(kodnek a véddndi szolgalattal, a
haziorvosokkal, a hazi gyermekorvosokkal, a csaladsegitd szolgalatokkal, a nevelési-oktatasi
intézményekkel, a nevelési tanacsadd intézményekkel, a renddrséggel, a partfogo felligyeloi
szolgalattal, az dldozatsegités és a karenyhités feladatait ellaté szervezetekkel,



tarsadalmiszervezetekkel, kriziskdzpontokkal, egyhazakkal és szamos alapitvannyal.



