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Gyermek-b rgyógyászat

lel" id"ráfordítással nyerhet" meg. 
A felvilágosító munkának egyik, és 
talán a legfontosabb része, a biza-
lom megszerzése és megtartása. Az 
ekcémás gyermekkel rendszeresen 
kell orvoshoz menni. A recepteket 
meg kell újítani, a kezelést id"nként 
módosítani, és évekig folytatni kell. 
Ezért biztosítani kell, hogy várako-
zás nélkül jussanak gyermekek az 
orvosukhoz. Fontos, hogy a szül"k 
és maga a gyermek is kapjon pon-
tosabb ismereteket a saját betegsé-
gér"l, játékos körülmények között 
tanulja meg saját magát kezelni, és 
érezze, hogy id"vel jobb állapotba 
kerülhet. 

A Heim Pál Gyermekkórház B"r-
gyógyászati Osztályának szerve-
zésében  atopia iskola m&ködik, 
amely azoknak a családoknak nyújt 
segítséget, akik ebben a betegség-
ben szenved" gyermeket nevelnek, 

hasonló gondjaik vannak, illetve 
többet szeretnének megtanulni a 
betegség okairól, a kezelés lehet"-
ségeir"l, a gyógyulás módjáról és 
lehet"ségeir"l.
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Az Országos Pszichiátriai és Neurológiai Intézet szer-
vezésében 2005. szeptember 23!24-én Budapesten ren-
dezték meg a #II. Nemzetközi Szimpózium a Bipoláris 
Betegségr"l% elnevezés& eseményt. A rendezvény célja 
az volt, hogy bemutassa a sokszor nehezen felismerhe-
t" bipoláris zavar kutatásainak legújabb nemzetközi és 
hazai eredményeit. 

A betegségben világszerte mintegy 100 millió ember 
szenved, a magyar lakosság több mint 1 százalékát ! azaz 
100 ezer embert ! érinti. Leggyakrabban serdül"korban 
alakul ki, és a tünetként fellép" kedélyváltozás végigkí-
séri a beteg egész életét. 

Az összes pszichiátriai betegség közül a bipoláris 
betegség rendelkezik a legkifejezettebb genetikai kompo-
nenssel. A betegek több mint 60 százalékánál a családban 
(els"fokú rokonok) már fordult el" bipoláris betegség, 
ugyanakkor az egyes (depressziós, hipomániás vagy 
mániás, kevert stb.) epizódok kiváltásában stressz és 
hormonális változások, továbbá traumák és gyakran az 
alváshiány játszanak meghatározó szerepet.

Legalább minden tizedik bipoláris zavarban szen-
ved" beteg öngyilkosság következtében hal meg, de a 
közhiedelemmel ellentétben nem a súlyos depressziós 
id"szakban, hanem f"leg a mániás fázisról a depresszi-
ós fázisra történ" váltáskor, vagy amikor a mánia és a 
depresszió tünetei együtt vannak jelen. A betegek 25-50 
százaléka élete folyamán legalább egyszer megkísérli az 
öngyilkosságot$

Végs" soron a cél a hangulatstabilizáció, azaz a 
hangulati egyensúly megteremtése és fenntartása. Az 
utóbbi id"ben hatalmas el"relépés történt a betegség 
kezelésében. A modern gyógyszerek és a pszichoterápia 
alkalmazásával a tünetek a legtöbb esetben hatékonyan 
kontrollálhatók. 

Az akkreditált szakmai továbbképzésnek min"sül" II. 
Nemzetközi Szimpózium a Bipoláris Betegségr"l kiemelt 
témái a bipoláris zavar epidemiológiája, a betegség kezelé-

sének legújabb módszerei és a kezelés kihívásai, valamint 
a magyarországi tendenciák megvitatása voltak. A tudo-
mányos rendezvényen el"adó legnevesebb hazai szakért"k 
mellett a magyar pszichiáter szakma további 600 tagja vett 
részt. A kétnapos rendezvény során Dr. Jules Angst (Zürich, 
Svájc), az Európai Pszicháterek Egyesületének volt elnöke 
nyitó el"adása után, számos neves nemzetközi szakért" 
el"adását is meghallgathatták az érdekl"d"k.

A szimpózium tudományos el"adásai mellett itt mutat-
kozott be el"ször a szakma és a nagyközönség el"tt a 
#Bipoláris Kastély%. A bipoláris zavar társadalmi megismer-
tetésének ezen innovatív eszköze segít testközelb"l megta-
pasztalni és könnyebben elfogadhatóvá tenni a bipoláris 
betegségben szenved"k által  átélt hangulatingadozásokat, 
mélységeket és magasságokat. A 40 négyzetméter alapte-
rület&, várat formázó installáció 4 szobájában a látogatók 
a látásukon, hallásukon és tapintásukon keresztül élhetik 
át a bipoláris zavar depressziós, kevert és mániás fázisait. 
Ez az els" alkalom, hogy Magyarországon az #ability park% 
módszerét és eszközrendszerét egy mentális betegség meg-
ismertetéséhez használták fel.

A Bipoláris Kastély szobái a mániás depresszió stációit 
jelenítették meg. A különböz" szobák hangulata, a ben-
nük rejl" impressziók híven mutatták be a bipoláris bete-
gek érzékelési, viselkedésbeli problémáit. Az installáció 
felhívta a figyelmet a betegség fontosságára, annak korai 
felismerésének és kezelésének jelent"ségére.
A Bipoláris Elvarázsolt Kastély szobái: Várbörtön ! Dep-
ressziós fázis; Kétarcú Szalon ! Kevert fázis; Bálterem 
! Mániás fázis; Panoráma Szoba ! Vissza a normális 
élethez.

A Bipoláris Elvarázsolt Kastély szakmai tanácsadója: 
Dr. Bels" Nóra

A Bipoláris Elvarázsolt Kastély ötletgazdája: SNFÉ 
Egyesület, Kevin Jackson elnök

A Bipoláris Kastély a Lilly Hungária Kft. támogatásá-
val jött létre.

Bipoláris szimpózium Budapesten


