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Osszefoglal 6

K®t ®vvel ezedRittt el wirlh®&g Revles R kereskedel mi f
c peptidet tartal maz- kozmeti kuma. Sok embern
intranaz8lis i nzulinhoz hasonl - an, of f | abel
fel hal moz- - ddatotk tmepas btbeelna Rk ®s megl ep Rk. Ebbe
esettanul mg§nyban igyeksz¢gnk sokol dal Ysvan bemut
esettanul mg§nyt kieg®sz2tve, most t°bb mint 90
hogy a uproinez peptid k°zpont i idegrendszerrtr
regener8ci-ra utal. Csak ezzel magyar 8zhatjuk
autizmus eset ®n, hanem pl . magas Vv®rnyoms§s, S
al kal m8veasl liesh e&kt®pj -t ®kony hat 8st gyakorol ni . E
|l ehet, hi szen eddig nem 81l It az orvostudom8n
S®r ¢l ®seit regener 8l - eszk®z. Ez®rt nem | ehet
®s yral esetekben, betegs®gekn®l l ehet eredm®n\
Yaj |l ehet Rs®g ny?2Ilt, amelynek m®g a jelenlegi

az idegrendszer regener 8l 8sa en®y dbeprgmiP@mSsI
a r°vid ®s hossz%t8§v¥% sz°vRdm®nyek | ek¢zd®s®b



A prozuhin C peptid | ehet séges szerepe
i ntervenci 60s | ehet dségek

A prwliinpepgt i dazm®lg. t2pus¥ cukorbetegs®gben sz
termel Rdi k a placenta sz°vet ®ben. Ez el fedhe
ter mel C peptidet a m®@Ban alze laiglyi a®l-gie p zsuzlcBiemst r .
hasny8Il mirigyt RI sf ¢teggetkl és, ejat ehka s8nlyt@atlpni tir @ rgrga 18tn
fejl Rd®s i k°vetkezm®nyekkel ] 8r hat az inzul i
gyermekei "sz8&8ms8r a.

Az TeldD any8kn§gl s zagult @ tzamtuts sitpeenkdidrl une ne § AEPE N e Kk
kok8zata szignifik8nsan megn®vekszi k, a 2.
terhess®qgi cukorbetegs®ggel ( GDM) ren%lelke
cukorbetegs®ghben nem szenvedRkh®°z viszony?2tyv
gyermekek kO®Or®kegg2 t36R(BG %D2¢CI volt a T1D eset G
Cll,rl14 70) a T2D eset®b,e&8 12, 30 (95% CI ,

Gestaci-s diabetes {(PReDMK eesletb®hem” 6a hiHR es ter |

Cl, -D,B8) a GDM eset®ben 26 h®t ut §n.
Fi gyelee m®lI t -, hogy auton-m diszfwgBkdecioz®Kk®nYa &
(HRV) figyel t-e&n m@yg-baaT'ABD

A prwliinn ¢ peptid kieng@zzntvRIeR deTilelek eset ®be
funkci -t ®s-thPzaehiat 8sHR®g hat ®konyampthiach KRBT hea
intranaz8lis YaAk RMa ®g§s$s Bkalemel ked®se ©°svsezZlef ¢
rendel kezR gyer mekek eset ®breenc e g/dg?yv )a rhiersd ®a b
(expresszz2tvg k ij mtvaitl @lsean .

A prwliinn ¢ peptid inaktivsg§lhatja a cofilint,
magzat.i kor ban az¥Aa @yzwli iepd pRidi®ds ®hiegny 8ban a ¢
aktivsg8l  -dik, a hippocampuk8§s8vebt¥dPRs®nia. t Yl
Val - jJ 8ban a kutat -k 81 t al j avasol t egyi k | e
jav2t8s8ra a cofilin ihaktivs8l 88sa az idegsejt

Az AlBS®n gyakorii degkenpesmrteir gmall Kk adlEt8t8 naki nt j e

Ebben a t dKnrytegtelsen hogy a cofilin deaktiv§gl §.
agy immunsejtjeivel ©°sszef ¢ igg®sb hozhat: - gyu
Acpeptid fe b v8§zolt k°®zpont.i i degrendsze
al kal mas | e hdggtd®8liyneergr Rs2t ®s ®re ®s a gyu
sz®l es k°r® j -t®kony befoly8sol 8s8r a. Tanu
idegrendszer aktivitg8§s8nak ®s i mmunS8l |l apot §
betegs®g t¢netei enyh2thet Rk.

nteb
hgt u
nek



Al kaz ompt oi nzpkpisip@ ay

A tanul m8nyban szerepd Rimiel Kaszn8&8ll tlkal a gy&xt o
VargapeptsipdeaybRrhaszn8lt8k saj 8§t felel Rss®gr e
szerinti, of f | abel haszngl atr - | van sz, u
McDermi d szindr - m8ra al kal mazott intranaz8lis
gyakorlatban. A20ml-es ¢vegbemelpd idlet tartal maz- -fg@l dat
egy f Y% 8ssal a Vargapepti dépasptriagdtR]l j OtR1L B aknig
Vargapeptide 0,5-° s b R ennek foed \‘atgapepide 2-& s R | OTo2 A6 mg
spray 0,8% s-o0oldatot tartal maz. Az egy®b ©°ss:
kovetel mdnyei nefkeptAi ¢ogr Dii 9P40k.s ga 98

Az autizmus, SNI, ADHD, magatart8szavVanbmarstet ekdbens:t
Vargapeptide 0,5] e | z @3 IIxtORI5 f #&j-&$tel z@®sTbeg kRl fe%j38si g te
Azal kal maz8s i chRthaarpt@nma - hapi g terjedt.

Az al 8bbi neurb®pegk a, aut oi mmun, dagan&d@ s , MI

2z¢1 et i fg§j dal om, pszichiVamapeptide 05k} e k PPakt Rds
Vargapeptide2j el z®eTjgdt. Az al kal maz§8s gyakorisg§ga
terjedt.

Azal kal maz8s i dRt a-rlt8arha nlaph gndpetrjledt .



Auti zmus

Azadatgyédistas el emzés szempontj ai

A Al v@sr enl ®t ci klus, alvs8s minRs®ge, ®bers®

A Ev®s, folyad®k bevitel, ®tv8&gy, em®szt®s m

A Mozg8s (nagymozg8s, finommozg§8s)

A Kognit2v k®szs®gek (figyelem, ®rdekl Rd®s,

A Tanul 8s (olvas8s, 2r8s, szab8lyok el fogads

A Besz®d ®s kommuni k8ci - (besz®d®rt®s, expre

kommuni k8ci )

A £rzel mi 8l |l apot: hangul at, emeg®pgegt at hat - s

A Szoci 8lis k®szs®gek (kapcsolat a ko°org¢lotte

A Magatart8szavarok, idegrendszeri t¢netek (

A ¥nkiszolg8l 8s (®tkez®s, °lt°z®s, szobatisz
Az esetek kivalasztasa, betegseégcsoport

A Auti zmus

A ADHD

A SNI

A Magatart§8szavar

A kivs8l asrertbat egs®gekopdStaak saA.bpbSagm t

Ertékel és

Az al 8bbiakban vizsgs8lt -peuptaijdd onesBeglo®ks ah at®Z v &
vizsgs8lt tulajdons8gra m@8zJVelshzitgRni fEizlke&kna jv&8\V
el visel het Rbb® tett®k a csal 8d sz8m8ra az e b
al v8szavar cs°kken®se ugyani s ®l het Rbb® tett
eset ben a besz®dfejl RI®e ebee ndul S®Beviad lainad g8i s
l ehet Rs®g®t az e betegs®gben szenvedRk sz8ms§r
Hangs %l yozni keII azonban, hogy ez egy k omp
el hivatottss8go Il g®nyl R probl ®ma mi ndenki S z
nemgeatzdas §gi jelentRs®ge pedig |l egal 8bb akkor
probl ®ma emberi ol dal a.



El et|[NemDi agnézi s TaArsbetegségek
1. 3 ®vifiYautisztikus megk®sett besz®df ¢
szeri ®retlens®g
2. 3 ®vifi Yauti smektrumnincs
4,5 |fiYgyermekkor. kevert specidiz#fa\WKauts;
er eshz®iFh ¢ ma
Ovifi YY“gyer mekkor i nincs jel©®°lve
7 ®vfilAautizmus, be{szoronggyd2 del et
apraxi a
6 . 7 ®v|l 8nlauti zmus a g ma
7. 7 ®v|l §njlauti zmus nincs
8 . 10 ®|I 8nlauti zmus nincs
9. 10 ®|fi Yauti zmus enyhe fok% ®rtel mi
10./10 ®fi Yauti zmus ment 81 iast ircet ard
11.112 ®|fi Yauti zmus t 2l hall 8s, mozg§8s
k ®s ®s e
12.]/12 ®fi Yauti zmus nincs
13.]19 ®f ®rjfauti zmus enyhe ®rtelmi el m:
14./19 ®nR |lauti zmus ni ncs
15.(26 O®f ®rjlauti zmus epil epszia, cukorl
16.(29 O®f ®rjlauti zmus besz®d, vVvi sede&perdeds
ment 8l is retardat.i
17. 8 ®f ®rjszomatoment. meningoencephalit:i
18. v|fi YADHD meegtht®s z (t %l hal |l 8s, rhinit.i
fej ]l Rd®s
19.]19 ®v|ifi YADHD enuresi s nocturna
20.12,5 |fi “YSNI ni ncs
21.19 O®vifi Ymagatart8szalepil ephaklegi8dkosodS8s
szat ® R krupp

1. t 8bA Btziaz mu s

Vi zsg8lat r®sztvevRi



Eredmények

Az eredm®nyek bemutatsa n i smertetett n

em az

az egyes ter¢gletek, a csal8§d ®s a t8rsadal om
sorrendi s®g®ben t°rt®nt. Ez®rt kerg¢lt el sR he
Az e szempontok alapj8n nyert inform8ci - -ink
Tbbek k°z°tt az®rt s, mer t e k-rk®pek s ¥l
el t® rrnek egym8st- -1, m8sr®szt az®rt, mertkzike¢l?©
az °sszPK@p®@rtt.el mi ®s ®r z®kszervi fogyat ®koss §
volt, akin®l kor&8bban a v®konyb®l fel®t elt§sgyv

Az autizmus spektrum zavar tidneteitampmasat &l gty

A gyer melksaekd ®k ke zkKR° weStl t 0z8sokr -1 sz8moltak be
Al vas

Az®rt kerg¢glt el sR helyre, mert a csal g8d fel nR:
a pihen®s, az alvsg8§s sz ks®glete. Az auti zmus,

s¥%l yos alv8szavarral is t8&8rsul. ARlemn8dg ehij &y §le
el Rbb ut -bb elvesz?2theti munk§8j 8t , kiszorul

Al apt°rv®nyben foglal m8sik 8l 1l ampol g8ri al ap
a pihen®shez val- jog is alapibg§nbTeaR8§elg®Psa s
megbet eged®s etke {tpis,zicdl®sEmi nt szenved®l ybet egs

ACpeptid al kal AarzZ-8e8aj el Ratudtak.

A szer haszn8l at §t k°vet Ren 10 esetben a ner
esetlkeénletes alvg§sa nyugodtabb8, pihentetRbb®
az ®)szak8t 8taludni nem tud- vagy t°bbsz°r
eltelt®vel nyugodt ®] szAka®] a1 akBasir rivals Z8mgddi®
esetben el maradt, ®s szint®n 1 esetben | ecs©°|

esetben megsz.Tnt az apnoe

-

I f @9t aLINRPOE SYH | 21 @

YSLSaas ot tid t imeeczRyseessesenmint | | 0
t AKSyY (S mononSmmdn
| Ly2S YSdgmmAy Sas
C230aA32NBl (mm YS3al £/Sa$
c2&T 1A FSEtANNI & mENNDI SOoNBRSa YS3al A
bSY @2t 2S5 (S 2SN
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9
9asSisS] aittyt
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A fel ¢l etes alvs8s, ®] szakali fel ®bred®sek vag)
csal 8dsagmBra rendk?2vygl megter hel R. Az al v§gs
szempontra n®zve is tov8bhbi pozit2v Vv8ltoz§s

t a kognit2zv k®pess:

ki pihent 8l1lapota kihatha
|l tal 8nos visel ked®sre is,

javul 8sa8rnay,ugdoedt abb § a

Abeszéd kommuni kaci o

A besz®d ®s aakomieagpyjdac§ciel engedhetetl en felte@®
a tanul 8snak, a kognit2v k®szs®@&k w8Imozmng8s&kn
al akul 8s8nak. Ezek °sszess®g®ben hat §8ssal v
°ntudat 8nak ®bred®se ®s fejl RI®se kapcs8n.

A besz®d ®s kommuni k8ci - terg¢glet®n a ki k®rdez
az expressz?2mnobese®8] ®s Bommuni k8ci - terg¢l et ®

A m8r besz® R gyermekekn®l a v8ltoz8st a kii.
sz-kincs bRv¢gl ®s®t tapasztaltuk, a besz®dfejl
Yaj szavakemygg, az addig n®hs8ny sz-val besz
mondat ok al kot8sa indes$et brgtgo mbA | vikzestgt8e nt k2olr
besz®l tek, a harmadi knak a nenl & iesdé¢ad &allrbténk ual
j avul 8s tm®&rosi®@k,ell0 esetben jelentRs, ebbRI n ®g
Ez 8l tal 8ban ®rintette az artikul 8ci - javul 8s

~

§41 SR S& 12YYdzyAlt O

aSNESIWSHSy (! al BNIJaA NefaNdEjelenab SY @t
2l gdz + a 2l @dz + AINBot SYI

alt yl

9aSiG8S]
O P N W b 01 O N 00O ©

2. 8Wr desz®do msu nifkejcliRd ®s e

Am®r s®k el t javul §s®gwyaubteastz-® 18R egsyeetrbniRelk n ®1 a v §|
a gagyogs8st a szavak el sR sz-tagj8nak ki monc
kezdtek el A smavad@ksat®hggnt mream®nt ®r d e mi vE8lt
haszn8l ata el Rtti §I mMAbhotdP®oz k®prs®genzt elgiyat

A jelentRs javul §sgty neuwte®tbe fal O oersSebtbbiRI2 kel yet t
mi nt 50 sz-t mond. o0 MBebensezi®d8relg®a t ®¥88jjavul §s a
cselekv®ses v8laszokban jlbemtkezett ezekben
Egy esp®be¢l®@®t h®t ut8&8n 8t menetileg k®t napig f

10



A sz¢l Rk besz8mol -ja szerint a szer alkal maz§:
a pozit2zv v8ltoz8sokat. A nonveérobBS8Iviigslg&mmuani |
ott a sz¢l Rk a szemkontaktus javul 8s8t, il

(parancsolt szemmozg8s) javul 8s8t jelezt®k. E
Egy gyer mean@b]|] ulaki ° k ®I etaezs eanl abkeis zbesz®dhi ba
dadog8sa cBgyk kneSnssi kdny8silphoni a cs°kkentd, besz®de

Egy =esetben (29 ®ves auti st a) a b &sozs@d me§m®r
k®r d®seket is feltesz, megfigyel ®sei t k©°zl

Szocdkdédsizs égek

Asz¢l RK Blothadazo&ss nak j el °l t ®k me ¢ a szemkont a
megtart 8s8nak megj el en®s ®t . Az el Rbbi ek k o
szemkontaktust, az ut -bki®ak mEsaldpefeird ndet g
szemkontaktus megtart8sa, vagyis a hossz¥ fic
gyermek megn®zi az arckifejez®st, ez 8ltal m ¢
ami a szoci 8lis k®szs®gek fejl RI®s®nek fontos

Egycstt mTkod®Mstesk®ben®yg sz¢l Rk k°ozvetl engl bes
k®szs®g javul §s §r -Ahe g °hl8erlohme deishbly Glkevng Par ®s ed, cs°©
aked®l| yokifasjudut@denkak az egy¢é¢ttmTkod®siszk®@®t y
eset ®ben ne®Mdemrt @ritlat dsza8esz n &Il aRta | 8l 1l apothoz
egy¢ttmTkeod®si &®szs®get tekinty

| skol ai bek@dlzean®b@de®s sz8mol tak be a 52:;eRK&t h

®r demi v8ltoz8s nem t°rt®nt az i skndsadnnedldattitli e

8l |l apot ho k®pest.

Szab8lydazmark&@mscsol at ban 81 | az eg Tkod®si
®KnvEg szat

yéettm
ter®n ®s a viselkeldt®eszgses®h. ®82| esbdeb
engednek k°vetkezAemar ad@a®kv 89 aszek®I vy

et kez

tekintve ®r de mi v8l toz8s nem k°v ett be a

Feladattudat: 1 1szem®l y eAav@beéfnel adad.2 tedatbkn Ygy,
Aiselked®se kisagm2®ha®kbbhéeRta feAadarnadd@lat
10 szem®l y feeslea deRebtetnu daae k ij mtvwe 8§8®8demi v8ltoz§s
a szer8lhatsznebRhoz EB®papt .

Ked®l y8Il | apott,udeamondfiskeng®&ll its°rt ®nese8beéenzisd¢hk
ritkultak, 1 eset ben el maradt abbBHaeguoicatbjngVv
v8l toz§8sr .| (megjelent emps8tia k®azs®&g) ReEgy k
esetben nem m8s emberekhez, hanem a csal 8§dt a
kapcsol -dg&§sban voltAnag°ploezlihedtyRe ®§ bviigolzt§ saiz ®r i
szembeni t1li3l tsakeom®lIsy. eset ®ben a ked®loys&l8§8lgopgot
tekintve ®rdemi v8ltovzigssgp&IimekiR¢Rd kk eapobbdoa

11
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3. 8SiIBza §k®szs®gek fejl Rd®se

¥sszess Oqu®bwen®tka |l mi@nl dke;nlk a wm ®I 8§®s zvicellthet R, t°bb

j el ent Rs, i ltleektivret vpe8 rm®@rsse®keetl t j avul 8sr -1 sz§t
Kognitiv képesséqgek: figyel em, eml ékezet,
Kognit?z2y k ®pess®gekkel kapcsol at ban a k ®t
meger Rs°d®s e, ezzel °sszef ¢gg®sben a mem-ria
Figyelem8chb3i esetfhiepqgyed em jave®lg®kelvibdttR.j -1
k°zvetve: tanul 8si k@ zsi®g h avwa Bka’@ibett I ksezzetd ebttelne
figyedewmei ent 8ci A marvad 8k a8 szem®ly eset &ben a
tekintve ®r demi v8l toz8s nem k°vetkezett be.

Mem- 16i @setben a mem-ria jelentRs javul 8s8t ®s
12 ®vA®Rvfeisa kor 8t - | OEngkl aeszbeREz®mMegfigyel ®s
V®l em®nyei velekid wmege®Pygztrset ®ben ®rdemi v§8lIlt

Y2ZAYAOGNG 1SLISaasasy
16
14
12
» 10

alt vyl

1

N
T

o N B OO

aSYsNAI 28t Syi! a cala@dtiiSats 2NA Sy

4. 8SKrognit2v k®pess®gek javul §sa
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A verb8lis ir8ny2t8sra, figyelemfel h2vg8sra, r
reag8l - gyerekek el kezdt ek adevwk8l8asaznolvnis.szacs
Megfigyel het R, hogy az egyes k ®szs®gekben Ya
el Rfelt®tele | ehet a m8s k®szs®gek akt2vabb n
adott pozit2v v8lasz, utas?2t8s meg®rt®se ®s t

| degr endszerki: tsign &k eoduti szti kus Vvisel kedEé

Az i degrendszeri t¢netek ter®n tapasztalt v§8l
d¢hkit°or®sek sz8&m8nakesecsRbé&en@®e®@szTe@y®@®s t a
ezt fentebb, a ked®&l ytS8ud atpoosts, 8§ ge no2cmsozn-8 1l al att
el emz®se sor8n ismertettem.

Ezt jelezte vissza az a 7 sz¢l R, akinek kor §hb
hangul atingadoz8sok

Autisztikus:9egsprebenARHDt ak ®sz1pA KotrBaokiv §l-tzes
m&nia (sz2v-sz8Il, zoknd.) Finos\& okEra ®em®kehlyem:
ctogeti a kez®w,elCx) &aent 8kgayahutisztikus 4t)¢n
Anegtanul t ©ogfat)e | Avo8sl oig aztTHtaBbmESAsh- napos MMR o
kifejezett autisztikus tosnNe)gead, 2 we zsekadgeonk tn:iln crac
hg&my RI) KAIlt a | §bujVi)seed keerd ®sPHre§s sz®bDsRs®gei

Szt epeBINK®@®zr §z8s riMegbhThettwz 2aut - p°r g%ernt®s e s
az el Rbbi, 8) pontban id®zett sz¢ l R

LRSINBYRAT SNA (G NySi

12

alt yl

10

1

W

N
T

2 H
0

PdziAal GAY dza { BANSNBRERNEA 1b1S Ye D detlit Say/Ti
515 2 @dzf + &t

5. §&8bdreagrendszeri t¢netek javul §8sa
¥sszefooglllak caRpaptd d kezel ®s el Rny°s hat 8s8r
autistgthktus ADHDpP®s 9vphart &MzazeSns Sbhed g, dt tkeBri | el e z

sz¢dsRkt erwiostélpked®s (aut - p° rngeegts@&sT,ni@sbRtar k ®k u B g
10 szem®ly esnet ®Bém o8¢ nem k°vetkezett be
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Erzel mi_ 4l l apot

5 esetben kedves, j -kedvTek vol tak a gyer ek
hangul atingadoz8s8nak cs°kken®s®t, 8l tal 8nos
j el ent Rsnedgky sezbéplRR jeel ezt e, hogy az addi g s
megs zknt gyl R orerdilg sz&moletl kkedt hogyzsgsl gat
t¢ek°rben ®s azoRWBttsangtilemra 8dz¢1l Rk nem tapas.

NI StYA tEflLRG TS

bSy o2tid 2SSt ENNIGEGENENE ot Sv!
bSy 41 NGsSyJillt t G211 &

0o 2 4 6 8 10 12 14 16
9asSisS1 al

6. 8SEmael mi 8l 1l apot javul §sa

Tanuilk®&p essv&lgt az as

A tamnulk®pevsSsI®gyzE€®el emszer Ten a figyel emzave
°sszef ¢gg®st, ami kor m8r ez vizsgs8l hat gy ¢
adni . Szint®n 4 sz¢ (|l R azt jelezte, hogy gyere
7sz¢l R egys®gesar erorze t&d vk ®8d&s zt adott; gyer

Cpeptid kezel ® hat§s8§ra egy®rtel mTfen javulta
A marad®k 6 szem®ly eset®ben a tanul §8si Kk ®p e s

nem k°vetkezett be a szer haszn8lata el Rtti 8
> ¢l ydzZ + aA 1SLISaasas]
<9
>(T58
7
((/)6
w5 5
<(/)4
>c53
%2

1
0

WE @dzt 6+ G iyt PR 1S 1284 HFIYV  (LINEOS ySiy

7. 8SPraul 8si k®pess®gek v8ltoz8sa
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Onkiszol gal as
A kezel ®st9eh®° setSReohtak be javul 8sgyeéd¢2)veBRR
8)k® ®sre | evetihBdr@gpR] @Rt EL) P AkUU®s ®bed, sok
13N avul t mi nden t ®r en, f o go§,t Ribopstt A mE8rr C°erg8yleld-:
kezet(®y &s) . A vs8llasaxh#&dyk vE?agzol t ak, hogy e
seg?ts®ggel °lt°oztek el Rtte i s. Egy beteg @
vl todattlednwes elll2§ts§gem®lyzerselt ®ben az °nkiszo
v8l toz8&8s nem k°vetkezett be a szer haszn8l at a
mYl)\éTQfEHfIé gt £ 0
weodz + a1 SIS
bsy o2t i 25t [SEGENEEs v
bsy 1 No s NGNS
0 2 4 6 8 10
948381 ailt vyt
8. §&WE¥mkiszolggl g§s fejl Rd®se
Mo zgéas
A mozg8s ter¢let®n 17 esetben jelezt®k a szg¢ll
egyens¥l yAkl7 aesétbRJy keeeteh o & szl RO&&r - |
kor 8bbi s®ta k°zbeni fruetlkl SedtptkBska@®Bm@ags 2 zotmt - jn
fokoz-dg8s 8§t ®szEgVt ®let ag sdefRanyja pedig Ygy
v8l tozatl anul teld eszem®I8t §es at &lweorr u#®.r the mg § s
v8l toz8s nem k°vetkezett.
> a2l 3ta FTSa2t! RSas
_ 18
@ 16
14
o 12
«s 10
((/')8
e
4
z -
0

Wt N} ddzi oAl (2400t QbBW-(BRESYyagDe
javult

9. 8MMoazg8s v8ltoz8sa
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Et valoeyv-éshemészbegkl et meamivri 6égg _val t oz as

Az ®tvs8gyban nincs v8ltoz8s, |j. - ®tv8gy¥ak. Az
sz¢l Rk ennek cs°kken®s®t, ill. megszTn®s®t. 2
T°bb esetben megszidet oaysasn®ksekeoed®s, hogy a gy

Az autispmkgs rumzavar tuUneteit mut at 6 gy

tapasztal atok, koévetkeztet ések

A fenti szempont ok ®Plpmic@se&keald@®Ws8&8rmaa 8§s8ra v
tulajdo®zygrazmgni fi k&8ns javul 8s vol't ®szl el
el visel het Rbb® tett®k a csal8d sz8&8m8ra az e b
alv8szavar cs°kken®se ugyani s ®l het Rbb® tett
esetben aejb&KsIsPR®dfbei ndul §s8val me gRtsa r etnatneutlt8es
l ehet Rs®g®t az e betegs®gben szenvedRk sz8mS§r
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Bel gvyégyaszat. kor képek

Hypertoéoni a

A vizsg8latba nyolc beteg kerg¢glt bevon8sr a.

El et KkKNemDi agnozi s Tarsbetegségelk
1. |61 ®vynR |lhypertoni a
2. |35 ®vYnR |lhypertoni a
3. |65 ®YnR |lhypertoni a
4. |67 ®VYNnR |lhypertoni a
5. |71 ®vf ®rlhypertoni a
6. |61,5 |[f ®rlhypertoni a
7. |62 ®vYnR |lhypertoni a
8. |52 ®vnR |lhypertoni a
2. t 8bHyBEeantonia vizsg8lat r®sztvevRi
A vidzlstmempont ok szerinti el emzés

F8§rad®konthysBgm®l ybRIcs7kkeert pbenl letszemmégs 2Erit
nem volt ilyen t¢gnet.

Tark-t8j:4 bepm®] §s eset e mPeéyeamkadlyten ,t dnet
esetmegmar adt ez a tg¢gnet .

Mek dasi f $jsda m@km@ten megsszZem®l ¥ erseant @bbdren t ¢ne

Kar, arc :2sidédmna@kighten megseztTynae vy udizie m@s @@ten nem
volt eljReltleemzR.ez a t¢net

LS8t §sz3@awaem®s Gbtemegs ziThk , 5] aved®éten nemeleht ez
a teé¢net

F¢ |l z¥igs§zse m®| y earseegts@¥airntgk ®n d uls zed nR® b @ten nem vol
el Rttelgem t ¢inet.

Sz®dg¢ | Bse m@®b goten me g seztTwes © k k éshzte, m@3s goten netm v ol
el RttepekleenimzR .a sz®dg¢ | ®s

Orrv®Nemsvolt jellemzR t¢net a vizsgs8lt szem®

Emel kedett : ks6zd eens@bt@pte nncs° kkertsetblebRbhl Lz81 - do
esetben nem m&Bsrzte®k®Ilvyi seaszdate@led ®s el Rttt sem vol

Hom8| yosAslz@tm®Ps @bten me gészZem®s Gten el R ojee¢ Isermm

Szemf en®ki: sl8ém@®kzgseset Plmevrul 8slt e ztaec kivOlbbbi g kel @
szemfen®ki. el v8l toz§gs

Ny a ki f Rver Relr e m@®K @gelnetj avukbkn®h neémbi°ort®nt
vi zsgs8l at .
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Szapora sz$Svem@®gten cs© lek ametg s zilnls zem®l y eset

nem volt jellemzR a szapora sz2vver ®s.

Ok n®l k¢lissiagm@ak@ien cs° lkametgs ziTinlt , 3 esetber
jell emzR t ¢net .
HaI§nt®kt§stzveIn1;®<lst®bte®scs°Iekemetg,szi'T’lnlt, 5 esetbel
ilyen jellegT panasz.

Koncentr §cisszeam@d@ten cs° kkaemetg,s ziTInlt , 3 esetbel
®sz| ek hheec&Rnt r 8ci - roml 8§s.

Eavens¥l §saem@isgbhten cs° kekkevme¢ gs zifirtts,et Ben nem \
egyensWw yzavara a betegnek.

¥d®maszem@®b@ten cs®°kken®s, 2 e9¢t b ®y zhde Vehdeat tdBPe
nem volt °d®m8ja a betegnek.

Terhel Pspisosize m@b gtens® k kidrnltime gszTnt, 1 esetberl
jell emzR t ¢net .

Ni k t:Y%rsizee m®| yebsRdt b n megszTnt, 1 esetbemolcts?® k
jell emzR.

Stroka k®sz2t m®ny al kkPmarBeaemel bet 65t ne ke.
Sz2fvamktask®sz2t m®ny al kal maz8sa mell ett nem

RR 8t ags®&retnBkl v eoaetmddaemr 81 - dott m&g®ran ykoisuggsr3 a |
szem®@bymotenzi-s volt.

Pul zusSsze m@®Isgbhten megszTnt a tachycwirzdszpSm®b y e ls ¢
nor motensi - -sak voltak.

Al kal maz oAki ktnhrek 28 0e/t1v2eD0 /HOnmHg rmrh v ol t a tenz
m- don mind a h8rom t8mad8spont¥% gy-gyszereike
®rt ®k T beteg is mind a h&8§romf®l e hat &§smechani ;
Az a 4 beteg, aki csups8nt Bgglf ®i e e@yerynesimmEybsa
el hagyhatta gy-gyszer ®t -1 7A0z/980z Hg gmm ®|et®lge||ak|'
haszn§ t gy gy slzleOr/16)0 Hemwin ®st @WIOe cs°kkent a

- | @ LISNI 5 YA L

, , < 5 WS X, , < > S
o - SR & ) TSI o F & K
RO I N, B o &S &S & bzé‘ &L
AR RN 2 & e N S O W o > & L R
SQ\/E "b\\ A /\:_}0 %@ S v o\e \\\0 \i-\\\ J\é\/ & 0\\\ \\\\) B N L)b‘\ D "b\\‘/b
' > N Q1 e > P Q
o & Q(.’bc’ N = S &L & @’b@ <0 @Q’ \‘Q/"QJ &
K & XX L@ R (FE S e
@ N IR QN S &
3 3 & SSRGS A
< 3
BWl gdzA ta || o8RG BT BN 860 bBIYt @2ittia 2aSt Sy | L

10. BHyert-ni8s t¢gnetek javul 8sa
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Ert ékel és

¥sszess®xy®bkdt hat -, hogpeptvatakezryi ®s Cel Rt t i

javul 8s mutatkozott a v®&rnyom8s al akul 8s8ban.
a szignifikancia hat8r8t. Ki magas!l -an | - er
vVBr nyom8scs°kkent Rk ir8nti i g®ny cs®°kken®s®ber

Cll 8spontom szerint az Rssejt felfedegE®ptndg)

i mmunrendszerre, ®s ezen kereszt ¢l aReleg®stzv &
az eknrdiono |l - gi ai ®s az ennek r ®s z ®t k®pezR
megmutatkoz- |- -t®kony hat8s8t i s. Mi ndezeket
Tov8bbi vizsgs8l at ok felt®tl eng¢l i ndo-pept ak

i mmunol - gi ai ankTokr®od ®s rkee dgyye z R hat §s ai n akkl irn® skzalie
orvostudom8nyfiorvm8jsgb8d na.t o k

Ehhez megfel el R protokoll szervez®s sz¢,ks®ges
munkai g®nyes tev®kenys®g, ®s szigor%redab§my
kritikus elemz®se kiemelt fontossg8ggal b2r. |
a protokoll kidolgozg§8§s8nak n®gy | ®p®s®t | smer

a)A kidol g®ZzA®IE Kk°r: kegz ekl ®s®esen fontos eset ¢
rog®n megk?®dek?2e®gi bmzonyos r®sz szakma, az
csolatos k¢l kb nRk@li ePtsanief ¢ gg®seket Kko°rvo

b) A protekuvkket ®nek &khheakégwrs@szt szakmai t e
cialist8k bevong8sa) mEsk®atrbkmudsabbszegks ®F
konszenzus el ®r ®s ®v e | sz¢ks®ges finom2tani
n®l k¢ltolzenre.t eA Kk ®r d ®s kd®ornbiezn8 | vt ® g zkeotntt rroanl 81 t (
rumos, nemzetk®°zi) tanul m8nyok eredm®nyeire
formai k°vetel mdnyei (kell Ren r°vid, 8tteki
k°nnyen kezel het R) i sleanhnakKanant dlamit af et ®t
VRgzZR szem®l yek szakmai szintj®nek meghat 8§r

c) A vR®l em®nyez®dx fe§ Xki®sa ¢l t tervezetet c®l sze
nak Kkikg¢ldenvagywlai M@asgmlyigi ai k°zpontok) ,
bevezet het Rs®g szempontj8b:-1 v®l em®nyezi k a
gazdas8gpolitikai vet¢ il ete miatt m®r|l egel en
szen k°zvetl engl ®rintettek!

d A protokol |l el fogad§8sa mumigwmditsgIlgo £d Nt te®t) else t
a szakmai testg¢l et megvitatja, szakmailag ®
v8n2tja a protokol |l t. Ezt k°vet Ren kezdRdhe
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Endokrin betegségek

A vizs@®leatelyga ker ¢1't bevon8sr a.

El et/Nem|Di agno6zi s Tarsbetegségek
1. |35. |nR Hypot hyreosi s
2. |59. |f®rflHypot hyreosi s
3. |48. |nR Toat twdiydect omi a
4. |67 ®nR Total thyreoidec
5. |50 ®nR Hypot hyreosi s

3. t 8bEMamlbet e gsv@®gzeskgrigd ka®s zt vev Ri

A vizsgédlt szempontok szerinti el emzés

Gyakori fsgsmiadégs@m®s@ten megszTnt a szer al kalr

£tv8gyt a2lsares®g @ten javult, illetve mejgeslzlTenmz R
a®tvs8§gytalans§8g.

H2 z8s , e cts®@ttkitke z ®s: mz | d dttben volt tests¥W y gyar
el Rt t . EbbRI az egyi k betegn®l fogy8s (17,5
Mm8si k esetbgmrelhemzRolat t es 2s hleyt ;eyga raazpto djSesl. e z t «
v8lzoat tseslykae zel ®st k°vet Ren. 1 beteg a szer a
ami hyperthyreosisra ut al

Kar, | 8b :zs3% e@hak@ten cs° kkemetg,s ziTInlt . K®t eset b
jell emzR t¢net .

Sz8raz, Vviszkes$2Rem@b@teq kR kk emetg,s ziTInlt . K®t e
nem yeltemEdRy esent émrt &nt javul 8s

Sz®Kkreks2@®sn®s gt &bsePrk k @eh tme gislzITnt . 3 eslet bjeal Ine
t¢enet .

Hal | 8§scs® kkem@®$@ten javult, woheaslelt8isecns °nkekne n ® s

Ne mi v8gy ccsé@ikken®®zve nincs v8ltoz8g,elrmgemzR4
1 esetben el Rtte is, ut8na is c¢cs®°kkent wvolt.

Emel kedet t : ks@&leers@zbtget r&ilserk k ent , k®t ekt bemmrRnem

Depr eslsszimPeget ®ben ,c a° kKR erbti e saet dleean n@ mb etoed ¢ S
jell emzR t ¢netek.

Al usz®kosIemm@s@ten megszTnt . K®tj eelsleetnbzeR tnéenne tyv
F§z®konyMEgad zam®s Goteas®° kkidntmegszTnt .

Felagyorsul 4z dre®@&@®tén gyorsult a keZebeb®seésé&Phbehn
volt jellemzR.

Felgyorsult: cctzredm®blgaddsgnondol kod8s is feAgyor
t°bbi esetben nem volt jellemzR.

| zzad&2se m®s Gten cs° ek anetg,s ziTInlt . 3 e sjedlbleemmaxe.m
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MeddRdId®gem®s@tenol t, jal 8 ®ves nRn®l namkezet ®n
v8l t.ozBst°bbi 3 nR a mewniopsasyha? uRv8ens S&fI@r,f ia.z 5

Vet ® &s nR j el zett kor §BehsadRt leada ® | MResm , v aal tt °\Voebt ®

Sz2vritmubsaem@®@bgten megszTnt, 1 esetben el Rttt
esetben nem volt ritmuszavar a szer al kal mazs

Carpal tuomaes$sZ s m@L@ten megszTnt. 3 ddgaed Dz=tni & Im

- 9YR2{NAY o0SiS3as3a

BWl @gdzA +a || @ad»BIYSiis iNdi So/&b &Y td2tid a2St Sy

11. E€bméGokrin betegs®gek t¢neteinek javul §

Labor eredmények

TSHA vizsgs8lt odRbkabbkraiasg8kat nem te°ort®nt.

FT4, : iSIz3e m®s @bten m®r s ®k el voletme® kzldeRislseett D en ®I e
el Rtteskeésn Bem t°rt®nt kontroll vizsg8lat.

AniTPO nem 8l 1l nak °sszehasonl 2that - adb8ok- - Ire

Thyreogl o9lbem®hy ed KRit@®kkren s, ut &nas ziesn®rl gg &tsev b
t°rt®nt | abor vizsgs8l at.

Képaldk wti zsgal at

Ny aki sizHe m®lay B®sm g° b el t Tn®s ®e sjeet|beeznt @&ke nv ivsosl zt
al kal mazgsatWwbgvhi zsg8l at .

Al kal makmn &Il et egn®I| , -oatk if olg7y,o5t tkga kezel ®s ut §
el hagyhat  -v§8 v§glt.

Tet ss%lygyanenn® a bemegan®Bin@srk @&r h@xrE®! j el ez
ket fogyott.

21



Ert ékel és

Mi nden esetben megszTnt a szer al kalmaz8sa el |
Aki k a szer alkalmaz8§sa @t®Rktesa®kr mkgd®In®$
Vi ssSzda.gni fi k8&8nsan cs°kkenil @8z ®sviggda@akangsg§§g
viszketR vastag bRr, a sz®kreked®s, az alusz®@
izzad®konys8g, val amimbegedtr ®ma.a Car pal

esetben a FT4, FT3 hormonok m®rs®kelt eme
z®d ®s vele egy¢tt a gondol kod8s, tovs8bb§ |
a aLatempaoxssjzel

Egy
bes
keopt fogy- m8sik betegn®l eltTnt
paj zsmiri@yeuinvaBali8vs8st .
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Anyagc-betegséegek

A vizsk8ll@mkag ker ¢l t bevon8sra.

El et KkNemDi agno6zi s Tarsbetegségek
1. |59 ®vf ®r/Di abetes mel |l itu
2. |35 ®vynR |[Di abetes mellitu
3. |45 ®Jf ®r|Di abetes mellitu
4. |38 ®vf ®rDi abetes mel litu
5. |71 ®vnR |[Di abetes mellitu
6. (52 ®vYynR |[Di abetes mellitu
7. |61,5 nR |[Diabetes mellitu
8. |51 ®Jf ®r|Di abetes mellitu
9. |56 ®vnR |Di abentedd i tus typ

4. t 8bAByadgcsere betegm®lgek®wZtzeseg\BRiat

A vizsgédlt szempontok szerinti el emzés

Szomj “s&E m®l y eaenegts@bleit a szomj Us8§g®r zg®k|, emz B«
el ®REdamsz2m®l y esegimdbreardt a szomj 4us8g®r z®s .

Fokozott ®Bhesm@l y emsedsRbiemt , 1 esetben cs°°kkel
jelentkezettliéyenbeégnmeégmaradt az ®hs®g a sz

Gyenges ®gsetben cs°kkedesebnmemoretg sjzellnltemz R t ¢n

F8radisBgm®s@ten cs°kkent vagy megszTntnamf§r a
volt jellemzR t¢net.

Test:s®Blzye m®l y e s,ebt Bbgenvlly3cs° kkea®et b@ant®o§ , kg
tests¥ yn°vegGed®sbde®tn®®mnt v8Itoz8&s a testsvl

Fogqy@®st , ahol a reggel-r RVv®bcmkot / I3 a58 sknymeffakgkye
k°vetkezett Mmeni Dd®ssB®béEnvol tesatbegyd®em Yol
t ¢net

Zsi bb2dgem®s@ten megszTnt, 2 Besdtbieeam cvso®l ktk g retl,I
t¢enet .

Hom8| vy os2slz&tngRsl y erseegts@&bTennt , 2 esetben cs°kkent
hom8l yos | 8t 8s a szer al kaclsnfakzk8esnat ell 8Rt&s sveS8m.t d

Lass¥%% -seywwly&dxz e m®l y  ecsse’t kRkbeemt a |l ass¥% sebgy-g
v8l tozatl an mar adtefpecsedtemgyvglyul 8sl |l emzR t ¢ne

Gyakori :fselreR®@B@gten megszTnt, 5 pekl bmpRkhami v
fertRz®Basz mgledstBRnt

Sz8raZsaem®s@ten a bRr, 1 esetben pedig a toro
1 esetben m®r s®k | RdetstetbemRmesnzymwdzsgell &mzR

Viszket AzbRrkc®ma smegn®1 ynesBt ®@betvbodnt néedn etmz R
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| nger | ®k eshzyesn®Ryl y eesseett@beegns z Tehtt vie®r s ®k |14Rdestett, b e n
nem volt jellemzR te¢gnet.

Depressxiem®l y egts@beetnm@risi®k| Rd°tt, 4] elsle¢e mzR
t¢net .

Al kal ma:zZlo tatl ktalH .o mma | el hagyhat - volt a 2x270
1000 mg -B@®dO0Ovangt cs°kkenthet R.nf7oram8icaleod mma lk an ann
ut 8ni d-zisr |
— N ~ T ~ s o~
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-~ 10
— 9
T 8
2
= 6
<(/)5
< 4
2 I
1
! I
o (SO N 0
RN -*(\ RIS O L 4° s‘;\’ >
) Q ,'b .\) \ S 0 (\ < X
09,06‘ & G\Qp @« /\?p %Aoﬁ Q}o% o{\s@ %@@ . @{_z‘ \Qe @Q‘ 48
& S L)Q‘/o NS K\ Og} Q Q}(Q
& X L)é) RN & v\\b
\,’b

mWl @gdzA +a || @ad»BIYSiis iNdi So/&b &Y td2tid a2St Sy

12. EBMAmywagcsere betegs®gek t¢gneteinek javul

Laberedmények

V®r cuks@zre meks @gten a 1B®8 mmol /| k°-8 ¢, mmol®fF Lt ®Re k ®F¥r e c s
esetben nem volt szignifik8ns a v§8ltoz§s

HgbAlslzem®l|l y easzete®@bfeongadhat - 9 % al 8 ker8Bglstetdbemnze
nem volt ®rdemi Vv8ltoz§8s.

Veseszovdéddmény

Mi croal buwmizew®l § ebf8r@bes°Rkent, 1 esaebbexnetvBdn oz
nem yeltemzR a sz°vRdm®ny.

BeszTky¢l:tslEaGm@s Gbten beszdk ¢®rtd ®mme n § [8tes2d tbte;n nem v
jell emzR sz°vRdm®ny.

Kar batd zle m®s@ten nem volt ®r t3®keeslehtebteh wvn&lnt ovzo8 st, | el

Szem szov6dmény

Gl auc@maset be®r damg,il tdoez €sr tnRenm ta szer al kal maz§sa
volt jellemzR te¢net .

Ret iantohpp a di s8bem®lcya eset ®ben nem 1lvoestetjbeelnl evmaznR t ¢ n
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Neur dlasrgdd/d mé ny

Pol yneur osbae m® kig®e me g s z fehtt yne®r s ®k | Rd°t t 1 ®¢ deetmb e n
v8l toz8s, 3 esetben a szieryanhnkatzmMaR&w@&ne| Rtt sem
Zs i bba:ds8sszoekm®ls gbte me gs z Tehtl vie®r s ®k | Rd°t t ®r ceceammil b e n
v8l toz8s, 3 esetben a szer alkalmazg§8§sa el Rtt sem
F8j dal3mak m®s @te me g s zilanttwy®r s ®k | Rd°tt, i6yenetg@etnem
Errendsszedam®negm jelentkezet't a Vvizsgs8lt i dRt &

szem®ly eset®ben sem volt szgigks®g.
Ertékel és

A szer alkal mazg§s8t k°vetRen szignifik8ns v§lI

CsOkkentszomj as8g ®r z®s, a fokozott ®hs®g, k¢l
®s a gyakori fert Rz®s. De cs°kkent a zsibbad
Ritk8bb |l ett a sz8raz, viszketR bRr.

VCA |l abor 2 esetben a harinza do8r-egSik8Es’ski®let®k e e et

igazolt. EbbRI az egyi k esetben HgbAlc m®r ®s
tartom8ny al 8 cs%°kkent
VeseszoOovaddmémiykr oal bumi n%%ria cs®°kken®s ®t | ehe

®szl el ni
Szem szowyYyaekhem ®odemgiltoz8§s a vizsg8lat v®g®n.

Neurol 6gi ai sz&webddagmérdy &ki8ns javul 8s mut at ko z
zsi bbad8sok, f8jdal mak vizsg8lata sor8n. Az
j el ent Rsen cs®°kkent.

Test sAl-@st 2 pads ab®t easzdob2®@nhi dr 8§t anyagcsere | a
tests¥ ycs°kken®s k°vetkezik be. Ezt 1 esetbe

Al kal mazlotal kal ommal el hagyhat -, 1 al kal ommal
az or 8l betakumddazi sa
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77 77

Fert6z~6 betegségek

A vizs@®leatelyga ker ¢1't bevon8sr a.

El et KkNemDi agno6zi s Tarsbetegségelk
1 75 ®VF®r|Chronic Lyme Bor
2. |48 ®VWNR |[Chr olnyme Borreldi
3. |65 ®VNR |ChaniLgme Borreld]
4. |65 ®VNR |ChoaniLgme Borreld]
5. |43 ®VNR |ChaniLgme Borreld]

5. t 8bF&8rztaRzR betega®gl kr ®3 ztsg&V Rit

A vizsgédlt szempontok szerinti el emzés

Pszi cshzéesmpont ok

Szorong&e me®sgten cs° lkanety,s ziTIMt s zzese@I& en nem
jell emzR.

PS8§ni &lze m@®s@ten megsATrstzem®ly eset ®ben nem jel e
Leverts3®@m®s@ten megssZiem®l y eset ®ben nem vol't

Il nd?2t ®kszeg®@am@®ghten nemevolemwlsRt ben enyhe vol
javul t .

Hangul at:vS§Zeom®8§@gten javult, 3 jeesleltebreznR nem vol t

Depr esssZziem®st@ten javult, 3 jeeslelteoneznR ntegm evto.l t

| nger | ®k esivyest®gs ghten megszTnt, 2 eseteéorennwod %tk ke
jell emzR t¢net .

Gyakori s%&2ernfRevyrj @Il l,emzRszer al kal maz8sanams8n e
volt jellemzR tg¢gnet .

Korai mem: rskzezm@b@ten megszTnt, 2 ®rsdearrBienon@ .
Sz®t sz s&LeM@Ps@ten megszTnt, 1 @rscearr®ienongs. volt

Dekoncent rs&letn®®&@gbten megszTnt vagy jav®rdemil e
v8l toz§8s.

Fel ed®k:e nsgzseRg®@Ils @pten megsz T nt vagy |J avuRrtdeml e
v8l toz§8s.

Sz-keres®b8ssznt hdBBessm®| vy esietk@ben 2 e®reddmin n
v8l toz§8s.

Gvakori nyskxem@®t@Sesn ritkult,veael tesjeelbleaamnRR mt ¢n
Sz -cseszee m®l y gsaetu®bben 3 e sjedlbleemmmke.m volt
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13. BBsai ch®xe kt yBéd t 0z8s a

Kot 6szoveti €s mozgasszervi eltérés
Kattipgletenknd az 5 esetben javult vagy megszT
¢ n utl #&d§sk esefeéhesmegmR vgihtt

Tapad§si pontemem®p@elnomitkult vagy megszTnt,
v8l toz§8s.

Kt Rsz%vetskeém® mgbten ritkult, 2 elslearzelRh tngme tv.o
| zomr emes®s®l y eddatk@benvagy megszTretl,| e2nmzers etteb

| zomr § ns8esm®s @ten ritkult vagy megsjglihéemzR kse

| zomgyeng¥se®m®b@gten ritkult vagy meg®ziInt,el?2 ecd
t ¢net .

|l zomg°sXZem®s@ten ritkult vagy megsjzellnlte m2R etseen

| zommer:e v3zRgm®| y ersiett k@dblletimee g s z Trets,et hen Vv 8§l toza
esetben pem #gmtR t¢inet .

Csontf8§j d2a enm@Isgbtem i t kel meegszTnt, 1 esetben v
esetben pem emtR t ¢net .

Enh¢ovel ygylzlelm®d §s eegts@dfers et ben jnpem e@#tR t ¢n
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14. BKYtaRsz°veti ®s mozg8sszervi elt®r ®se|

Hasi zsiger. panaszok

Gvakori: sZzzen®@®@ten ritkult, 1 esetbenjelBl ¢mzRt
t¢net .

Vizelet cszpen®@®ghten r it kul t, 1 esetben v8ltoz
jell emzR t ¢net .

Gyomb®I| pan:assizoekm®| y ersiettk®bletn vagy megszTnt, 2
jell emzR t¢net .

ftelintal sxem@b@ien ritkult vagy megsgé&htem2R
tenet .

Renyhe b®| staeq®s@gten ritkult, 1 esetben v8lto:
jell emzR t¢net .

Bef °g®8y e m®I y  ecssetk®beenste,t blenhk8n f3desetdt berel Rem
jell emzR t¢net .

Csuk:l s&sseze m®Isgbten c s Kk led rbtei,nt klg&ens 3 kS eotrideurdt t nem
jell emzR t¢net .
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15. BBaxwai zsigeri panaszok javul 8§sa

77 7

Szovédmények és autoi mmun koérképek

Hyperaemi alsze mRlIr'y eodtt®bean szer al kal mazBem ut §
volt jellemzR.

Ekc®ma,: $§»éem@ky eamegts@bient , 3 e sjedlbleenmmRe nt &rod tt.
Czeoleti: BBpd® gmese,t ®b eens g taltvgure t i eemMmzvRo It tg n et

BRrsz8r:aglz8§m®l y esodtt®bean szer al k adensaezt8bsean uetl S8R
semolt jelttemzR tg¢ne

{T1 @ RYSyeS]l Sa I dzi2A

alt vyl

— 4
N
N
N
o]

o 2
. l l B
0

| @LISNIF SYADPROGNMNE NANESWGA Tt eRBIT 2 X1

3

Wk @dzf + & || @PBYSTHS Nd SySb PY t d2fid a2St Sy

16. BPZ%AvRdmM®nyek ®s autoi mmun k-rk®pek
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Sziv és érrendszeri betegség
Sz2vr it mus&zeanv@sr@bten megsz Tnt, 3 jeesleltebhneznR ntegm evto.

Hypert czxiean®| vy emeqgts@bient , Glr deesneit bveSnl t 0¥ §ess entelme v
nemlyel |l emzR tg¢gnet .

Hy pot:onsizee m@Isgten megszTnt, it °e¢ 4 ®tnli e N® r rd ee md Vv
esetben pem #gmtR t¢inet .

Il ngadoz- vOeSlngm®i§y erseegts@blenrt |, 1 esetben nem, K
el Rtte sem.

A

{T NG Sa SNNByRal SN

alt vyl

W

N
T

" . . . .
0

{ T NONX (i Y dz&Hyge®hiaNJ Hypotonia Ly3lR21s

[any

BWF @dzf + & 11 @BYSI1GS NG Sy&b BY td2fid a2St Sy

17. EB9z2avRr®&sendszer. betegs®gek t¢gneteinek | @

Mit-é6zOovE6&dmények
Gyomorr elseeseat-ben
Thyreoi dlecdari men
VesekRz%%t8al kal ommall

Cukor, anyagcsere probl éma

Di abemseil fi:usl esetben sibheditatmerseileizusmel y a szer
rendezRd°tt. 3 esetben me@sv®kekb&8htoi8esatbe
ingadozott, de a szer ut8n nem volt Vvisszam®r
Endokrin elaz®lri®mzsk tesnest n ®| ( A. I . ) a thyreoi

egyens¥% yban van.

Ross zliamtdww dagdaneadetbdum,esed ben t ¢ nearneinnuotngan e ml
8l | apot

Emészt 6rendszer.i bet egségek

| BSslzem®s@ten megszTnt, 4 jeeslelteoreznR.nem vol t
Anor exilze m®@s@ten javultem4dvesethbehl emzR.
Obesinteans t°rt ®nt ®&r demi Vv8ltoz§s.
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Coel i asdzieam®| v essdtt®xeart | anemdvebetpehl emzR.

Visszat ér 6 | az, gyulladas, f &ajdal om
FS§j dal oemset ben megszTnt, 4 esetben ritkult.

Endokrin betegségek

Inzulinrezi®zeéesaecban jravmud Bjsglol3¢ mzske.t be
Hypot hyr elosiset ben nor mal i zv8oll-td gjtetl,| edmzeRs.et ben

Lyme teszt
Eliis2 esetben pozitzv, 2 esembenh.negat?2v, 1 e

Koponya MR
Demyelinizatil-esgtbehk pozit?z2yv.

Segédeszkdz hasznal at a

Hal | - k®«zl; eset ben

Gy -gy«di mRben

Ertékel és

A pszi cdhnhésaj dons8gokat Vi zsgs8l va | egki emel ke
dekoncentr8lts§8g, feled®kenys®g, sz-keres®s,
j el ens®gekben mutatkozott. Ez az ar8ny 3/5, 4

n®zve2lAb5ar8&ny%¥ volt a javul 8s.

Akdt 6szOoveti €és pamazygalszekivmt et ®ben szinte
n®zve a pozit2z2v v8§ltoz8s 3/5, 4/ 5 &rd§8 nwo4 tv od
izomg°rcs cs®°kken®se.

Hasi, zsigeriezpeanhew ok 8si ar 8nyok 8tl-adpsahb3
°d volt a b°f°og®s ®s a csukl &8s gyakoris8g cs?®
n

| mmunrendszeri Esoalpi8dmidkkb5 ar8nyban ®rkezett
ut al - j el

Sziv és érrendsz2/dj -°Hé ble®eszéwgo |l t j avul §8s.
Cukor, anyagcs:er®ziprtoddn-€aita® ®s zben volt javul §:

r
I

Emésztdrendszeri Phdbtegetélgeerk volt javul §s

Par ki
nem

nsoonl €Ebosi & WMuzheipmex kdoédrendekreinti aet egs
ol t | elmel laetLty,memikntr t 8r sbet egs®g.

[
%
Visszat ér o6 | az, g:y urhil mdlérs ¢ 8 § &t el et @i, g sizlTint ek
panaszok.
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Kor képek

Neur ol 6gi ai kor képek

Sclerosis multiplex

A vizsg8latba bevon8sra kerg¢lt betegek:

EselEl et KNemDi agnodzi s TArsbetegségek
32»v |f ®r|Scl erosi s mul tipBal agyf ®lteke

2. |[4®v |f ®r|Scl erosis multip

Eset #1, # 2

Mozg8s8l Il apot:
T®r ®r zPheu®Ss
Remeg®se cs®°kkent
Besz®d: ®rthetRbb®,
Sz®kr ekmed&xz Tnt

il zommer evs ®g,

tagol tabbsg

Sspasticitas ¢

ve8lt

Al v8s: jJjavult mindk®t esetben
Energiaszint: ki pi hentebben ®brednek
|l degrendszeri f ®ny, hang ingerek kerg¢gl ®s ®
Revid t8v¥W mem-ria javult
CentraPhresi sSpaspiakapl egGear ebr al, a/ti @ti dsi cso
Commoti o cerebri
EselEl et KNemDi agndzi s Tarsbetegségek
3. 13 ®vl 8n|lCent rPalriesi s Kongenit8lis er
4. |48 ®vnR |Spasti kus parapl|/Ast hma
5. |22 ®vnR |[Cerebr al atetosi
6. |22 ®vnR |Vigi |l C 0 ma Bal eset
k°vetkezt ®ben, s
af 8zi a.
7. 63 ®vf ®r{Commoti o cerebrilBal eset k°vet ke
fej s®r¢l ®s
Eset:(#3trRalrieysi €s ©° k ksepnats t atc®ibtb8est®l| bers?zvi debb mor
form8j 8ban
Hangsz?2n: er Rteljesebb
F®Il renyel ®se cs®°kkent
Pupilla reakci javul t
Ese4:Spaszti kus parapl ®gi a: ®rt ®el hetR v8ltoz
Eset C£5ebralss lmesez®cte, alv8sa javul't
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Eset V#¥@il coma: ®rt®kel hetR v8ltoz8s nincs
Esetl#06mremeg®s, spaszticit8s cs°kkent
F®I renyel ®s cs°kkent
Vezetett szemmozg8s kezdem®ny
Szemkontaktust felvesz
Eberebb

Traumati kus agyseéerul és, Meni ngoefdlt&lpdmal s t i
i sabBmi aEncephal opmcdhPar apahasi hegmasgtiaca a

EselEl et KNemDi agnodzi s TArsbetegségek

8. |24 ®vnR |[Traumati kus agys

9. |38 ®Jf ®r/Meningoencephali|Szomatomental i s

10.59 ®vYnR |[Epil epszia Traumati kus agy

11.|55 ®Jf ®r|Strolka| amuaseimis&@& hHypertoni a

12.64 ®JUf ®r(Stroke 2.stroke, -baalnRz R
13./121 h-I8nyEncephal opamihda
14./148 ®VnR |[Par apar esihse rsepdaisi

Eset £mBdekl| RdAdRbDb

Kognit2zv funkci- -k javul nak
Humort kezdi ®rteni

Eset Be®:z®de sokat javul't
Sz®kl etet jelzi

Al v8sa nyugodtahbhb
Térel mesebhb
Fert Rz®s hajlam cs%°kkent
RR ®rt®kek javultak

Eset RdMWamok gyakoris8ga s¥% yoss8ga cs®°kkent
Ked®l ye javul't
T®r ®r z®k el ®se javult
Inger |l ®kenys®ge cs°kkent
Hangul ata javul't
Besz®dzavara cs®°kkent
Javultak a kognit2v funkci -i

Eset Xdldb ol dal i plegia 3 nap mwW va megszTnt
Besz®de, jo@&r ¢we@aprikma javul't
Kognit2v funkci -k rendezRdt ek

Eset A4llw8§sa, ked®l y8l |l apota javul't
Bal ol dali |1 8b fek®| ypelpak 8l hat®s Sirmt j avaid

Esei13Bbzotztomt - nus cs°kkent
Fej ®t megemel i
Hason fekve megtartja
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F®l renyekle®rst cs?© k
T8rgyakat, hangokat szemmel Kk°vet.
Sz®kI| et,ealgjfagvju8st cs°kkent
Al v8sa jJjavul't
Eset Ralrda:paresi se m®r s®k| Rd°tt
J8r 8sa egyensekl@kap §ratvuilst haszn8l most mS8r
V®gtaghi degs ®g, hasmen®s c¢cs®°kkent
Mi gr ®nj e ritkuld't
MSAC, Al zheipnaerk ikkdro,n
EselEl et KNemDi agndzi s Tarsbetegseégek
15 |66 ®v|f ®r |[MSAC
16.|73 ®v|f ®r|Al zhei mer k- Prosztata Dy mdrets
meil § us
17.]/72 ®vinR (Parkinson Kk-r Hypertoni a, Iz ¢ |
Eset KA&HBSbremeg®s, egyensw yzavara cs®°kkent
G 8sa olvashat: -bb, besz®de artikul 8l tabb,
Vizel et inkontinenci8ja cs%°kkent
R®mMS8|I mok cs®°kkentek
Esetb:A1 el Rrehal adott klinikai stg@t@sbkbemz@tben
hangul altvw&snh am
Di abetese egyens¥w yba ker ¢l t.

Eset

LissencepiHaelvipagralsztesncephal i ti spmREAMgs Y mdn

7: #8r 8sa javul t

Sz®kl et e

rendezRd°tt

syndr oma

EselEl et KNemDi agndzi s TArsbetegseégek
18./118 ®vf ®r|Li ssencephalia|somat omeonto.r os r €
Gastaut sy.
19./7 ®v |[fi YHer pve2sr us okozt/Heveny®sli®gezl ®gt el
encephalitis piraezesapi |l epszi &
20./136 ®vnR |[RETT symadr
21./145 ®vnR |Scl erosi s multilRaynaud syndr oma
22.18 ®v [fi “WAngel man syndr (Geneti kaiol -de& amre
tek, 2,5 ®vesen d
Eset $%8yos 8§gyban fekvR, nem besz®Il R, gyomor :
Spaszticit8sa cs®°kkent, jJjobban alszik
Decubitusa | ocalisan is alkalmazva a szer
Epil epszi 8s rohamai cs°kkent ek.
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Eset

Eset

Eset

Eset

Aut

AslBer ut 8n gesztusokkal ,s®Resa vhaaknagto kfkoarl m 8kl onmr
Sok mindent meg®rt

£tkez®si, szok8saiban javul 8s | 8tszik
V®gtagok hTv°oss®ge cs®°kkent

Al v-8lsr enl ®t j avul t

Egy¢ttmTkeoed®si k®szs®ge javult
Szemkontaktust tar.tja, t°bbet mosol yog
Figyel me javult.

Kommuni kat2vabb | ett.

MRODg8skoordin8ci javgli8s sz®kl et 8l 1l aga
Ked®l ye, figyel me, koncentr8ci-ja javult.
Nyitottabb8 v§8It.

H®rlad®konys8g, zsibbad8s, bizserg®s, i zol
Cll - k®pjeas ®Igte

Nocturia ritkult, majd megszTnt
Sz®kreked®se cs®°kkent

Nemi v8gya javult

Cz¢leti ®s neur opatihzioansmefr8g vdsa® grea i ¢ srPi kt kkeunl t
Al v8sa rendezRd°tt, hangulata javul't

Scl erosi sskngl Silgygetx 83t K ®s RiIi heag@dheSd zak °az
Al28§sa javul t

Sz ®k el @®stijuahvauld t

Fert Rz®si hajl am cs°kkent.

oi mmun kor képek

Mor b€Cer on,

Raynaud syndr oma

EselEl et KNemDi agndzi s Tarsbetegségek
23./72 ®Jf ®r|Mor b@Qlsr on
Eset EM@szt Rszeryel pap@&selai ak

FErad®konys8ga

Er Rnl ®t e j obb

Daganat os

megbetegedések

cs°kkent

EselEl et KNemDi agndzi s Tarsbetegségek
25./162 ®vf ®r|/Az agy rosszindu/(glioblastoma)
26./159 ®vynR |Az arc rodsagiamdauHyperthyredsirg,
Eseth ¥Y2pot onia, tremor, egyens¥W yzavara javult

Spaszticit8s cs®kkent

egyedygl é |
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Seg2ts®ggel | §&r
V®gtagok gyenges®ge cs°kkent, ®s a finom
Kifejezett ny8lfoly§8§sa megszTnt
Seg?2t s®gglenlk ojngtrikng8eln.ci 8j a javult, sz®kreke
Hangul ata, mem-ri 8ja javult
Besz®de ®s besz®dmeg®rt®se javul't

Eset6: #t2v8gya, hangul ata, em®szt ®se, alv8§sa | a
Arcsebe tiszta, v8l ad®kmentes

MRSA fertodzés

EselEl et KNemDi agndézi s|TaArsbetegségek
27./55 ®/YnR [MRSA fert/Hypothyreosi s, Hypert

26* 59 ®vYnR |[MRSA fert/Hyperthyreosi s, Adza gaarng
* A beteg az el RzR esetben is szerepelt

Eset/i: #2szer ®s az egy¢tt haszn8lt Vargastem g
| ® ¢ Rraursi MRSA okozta sebh8mdbdbmeditess® v §gIt

Eset6*#2 MRSA fertRz®st ill et Renanttitbikcatnighsu®st ¢ o
ell en®re a sorozatos pozit2v teny®szt ®se
al kal maz8sa wut Seibv@l al®kemn eny®szt ®s nega

Psoriasi s

EselEl et KNemDi agndzi s TaArsbhetegségek
28 3®WVv nR |[Psoriasis

Eset8: Pori asisa a szer alkal maz8sa mellett proc
a regresszi j el ei |l 8t hat - k.

Mi grain

EselEl et KNemDi agndzi s Tarsbetegségek

29 50 ®vYynR |[Migrain

30. 159 ®vnR |[Migrain Hypertoni a

Ese29M4 szer al kal maz8sa utm®&@r sa®km Igtr 8®m ecss plaknarst:

Ese30A4 szer alkalmaz8sa ut8n m8r a 6. napon t ¢
hetekkel k®sRbb az ®jszakai fejf8g8j8sai i:

Hangul ata, mem-ri 88 a, koncentr8ci - -ja, al:
Tenzi -ja rendezRd°tt
Hasmen®se is megszIint, fogy8sa is meg8l |

36



FuOr-6ege kor képek

Hal | 6i deg kaOtistoidfasemeé.diaa chr

EselEl et KNemDi agndzi s TArsbetegseégek
31 |19 ®v |[fi ¥“Hall -ideg k8r (Magatart8s zavar,
32 |15 ®vfi ¥“Otitis medCca

Ese314# szer al kalmaz8sa ut8n hall 8s8ban ®&r demi
T8rsbhetegs®geit iflilegyRleme vilammuniilg&ai: - | o
mem-ri8ja, sz8mol 8si k®szs®ge javultak

Epilepszi §s epiz-djai megszTntek. L®gYt.i

Ese32A4 kisgyer mekkkorr-tn-klk af@pnfné8liglyul | ad8s az al s
(sinobroncthjmmdtiesi azs$xza@armal lkattm j el ent Rs f
mutattak:

A sinohblriosncgyiul | agBetkl i megazTntek. Ezzel

tompa hall 8sa is megszTnt.

£Erz®kszervi javul 8s8val ©°sszef ¢ igg®sben h;
k®szs®ge sokat javult.

llsol ai teljes?2tm®nyei is javultak. Kognit

javul t ak

Mozgasszer vi kor képek

Artrogyposi s, Vall i zul et i fajdal om, fzul e
EselEl et KNemDi agndzi s Tarsbetegségek

33 |11 h-|l e8§Artrogyposi s Vontatott fejlR

34 |50 ®vYnR |[V8I I 2zl eti f§8j|Pajzsmirigy g°b

35 |77 ®UYf ®r|iCz¢leti f8)dal om

Ese33: # szer haszn8l ata k°zben a bal csukl - V C
m§r kaszva tud k°zl ekedni

l zomhi pot - ni 8 a m®r s®kel ten cs®°kkent

Es ed4: 8| | 2z¢l et k°t°tts®ge jelentRsen <c¢cs©?KkEk
edzeni is tud

¥l t°ozk°d®se | ®nyegesen k°nnyebb
Al v8sa javul't

Esed5 Al s- v®gtagi 2zl et panaszali a szer al |
guggol ni i's tud

Al v§saault
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Pszichiatri ai kor képek

Depres$emtt., suicidi, Bipolaris Depresszi 0,

EselEl et KNemDi agndzi s TArsbetegségek

36. |53 ®vnR |Depresszi

37. |44 ®VYnR |Depresszi - Myoma wuteri, Cysta o
thyreoditis, I nsulin

38. |50 ®vnR |Depresszi - P8ni k syndr oma

39 |30 ®vf fi|Teamesiuiici di

40. (52 ®vnR |Bi pol aris De¢P8ni k syndr oma ¢éhyipeor
betegsz®d eti f 8jdal g

41. |57 ®vVnR |(P8ni k syndr qHyperat oni

Eseld6. Hangul ata | avum®r,s @kelpRdkeCststzi - | a
Al v8sa javult, ez 8ltal ®I ®nkebb, tev®ke:

Figyel me, koncentr8ci-ja javult
| zomzat 8t | az8bbnak ®r zi
Ese37.Hangul at ingadoz§8sai megszTintek, alv8sa |
Koncentr8ci-s k®pess®ge javul't
Hi degt TrR k®peses®@eztjRyuér vi panaszai me ¢
TestsW ya, fokozott szomj¥%s8g ®rzete cs?©°l
Ese38: #l v8sa, hangul ata, koncentr8ci- k®pess®g:t

A p8nikszindr-m8ra jellemzR al ag¥%t ®r z®s ¢
Ese39%zuicid k®szhad Ps@liataa smelrl ett megszTnt ek
Esed40: @yakori, mindennapos s2r 8sai megszTntek

Az ®j szak8t v®gig alussza

P&ni k alatt jelentkezR apno®i ®s hideg Vv

Egyens¥%l megsatTat, mem-ri§ja sokat javult.

F®ntyang ir8nt ingerl ®kenys®ge cs°kkent

Bi pol 8ris panaszaZz¢lbgyanpgpasmant magszTni

L8t 88§sa javul't
Esetl: #ldv8szavara cs%°kkent

Kréni kus faradtsag syndr oma

EselEl et KNemDi agndzi s Tarsbetegségek
42./161 ®vYnR |[Kr -ni kus f8radts
43.68 ®vYynR |[Kr-ni kus f8radts/Alv8szavar k. m.

Esed42@s°kkent a f8§rad®konys8ga, energi kusabb |
Mem-ri 8ja, figyelme javul:t
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Sz®kreked®se megszTint .
Ese43: @s°kkent a f8rad®konys8g, ®s jobban al szi
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A proi nzpwlpitmadsCz nal 2£tléénak ndséqgre g

Hatt ér és cél ok

Egy91 f Rs kutat8s elp®s dgel thaszv&tg&p k°r ®ben, me

klaszt er ek ment ®n, belgy-gy8szati, neurol - gi ai,
®s pszichol vgizasig 8V &altt8ovalk K®r d®s volt, hogy &
nak a stimul 8l 8sa milyen betegs®gek, gyul | adsé

|l etve ezeknek milyen egyy®bz shca8I8astaii errendam® myke W

Médszer

A Leptid |lmhagnak eredm®nyess®g®nek vi zsg8l at :
hozz8tartoz:-ik szolg8ltattak adatokat ®s besz
A hasznl88 ah- nlapnyi idRtartam volt az adatok f
i nt erj Yke nk eergeyte t et t ®k a kutat8s szervezRi a
kit®rtek a komplex ®l etvitelre ®s annak v8lto
k°rnyezetre.

S mat ok ®s az ®l| et mignRst&gvr ef ugnykac
m, koncentr&8ci-, mTveleti k®
et , a hangul at szab8l yoz8st
hat 8sait, a szem®layki sa®gh aengglusi:
rt ®k ®t . £Erzel mi, szociali z8ci
. t |l egink8bb a besz8mol - kb - |
ek, mint p®I dgul k2vsgnt sw¥ ycxllkkdrk®s
kozatl °sszef ¢gg®seket .

p
m-
t
mi n
Y,
S
e

szerzett, kialakul't vagy velesz¢gletett bet
e me | es z egy ember szem®l yi s®g®nek, mi nd
rnyezet®re is folyamatseaganhkdd 8s®ah.| €9y edys
komoly kell emetl ens®get tud okozni, sebes
eg®szs®groml §8s, a roml - vagy stagnsgl
kialakul - Sz° VR Em@raynd k , k °prsezt ikcelz®BR N P® ¢
annak az egy®nre ®s az eigiRs zb Bl md IOy i
2teni, jav2tani, gy-gy?2tani, fejles
i s . Az ,®raeld i mmmus®r{l ®shsa&Il mozott an
egyr ®s z t fejleszt ®sekkel, pedag-
egy ®l het Rbb ®l et rem®ny ®ben, I I
8ra t°rekedve@®rmiogpy mandenkbot ebhzt a
yes esetekben pl. idegrendszer. ®r
m8s esetben az alap betegs®geket,
Vannak mar &8darkd: ved@szs®¢k &t ds odl
a beavatkoz8sok a megl ®vR, megmar ad
egtkve Ipl. Rssejt ter8pi 8k, amelegeghosepsabt
I a, kezel ®s, rszehogiyg®niybztv®Phi e&n ek @egy¢nk
y®n wagrrheadtm®inky t ®s milyen i dRintervall umhb
| agos, k°vetkezm®nyes hat §sok. El Rf ord
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eredm®nyez m®g t°bb fugkpobbjpsnl Eb®s 8kl ppdt
pedig orvosilag m®r hetR pozit2v v8ltoz8st hoz
ki mozdulni egy rossa hlagl8ksis&ll| d pestzb -al fiak karn §
Cpeptid esestg@betn haa svzinz§8| - k k°z°tt ezeket a v§l
Az egyi k, ami figyelemre m®lt: hat 8s ®s ere

gy-gyul 8sa k°vetkezm®nyek®nt fell ®p R pszi ch®s
funkci - kbanetbte kPpozittk2exz v8l t oz8sok hat8sa a fi:
egyes k®szs®gekre. N®ha aTike1z ttkithlgdrg rl heinznagmmoks aanz z
mit jelent a kezel ®s, mfieanggar g3t 8gy®s mel gz
Az or vesg, eszt R, a konduktor, az 8pol -, a pszi
hozzg8tart-m8sktmBgl eteken seg2tenek ®s | 8tj 8k
font osnak, si kernek, de nN®l k¢l °zhetetl en az
priorbamsoMi ndegyi k¢knek Jpelpéeti deka ®aj &nlsarBimu &
®szl el hetR eredm®nyektRI f¢gg, hogy az ®rinte
al 8bbi akban a pszich®s funkci -k ®s a vi s$ekked:
a kutat8sban r®sztvevRk v8laszait
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A proinzmudpdgtni dC hat ads a az auti zmussal
hozzatartozodi kr a

A kutat8sban r®szt vevRk k°zg¢l 21 szem®ly aut
Vargapeptidet A k°vetkezRkben®aznaetizesuzem®hyek ®s cC:¢

| atos saj8tos pszich®s szempontokr- - sz-1lunk.
AmikoraC-pepti d al kal maz8s8nak hat§s8t vizsgs8ljuk
t ®ben, akkor ®rdemes sz8m2t8sba venni pg8&kat
szer ha®Es8hmkz®s®t ®s ®rt ®kel ®s®t a gyer mek
hoz a k°vetkezRkbeszemporet o®kkin®m&lnyi a t ®m8v
Az autista gyermeket nevel R csal 8dok heRdRet ®
gyermekek csal 8dj 8val, hanem a m8s fogyat ®kos
k¢l °nb°zik

A Az autizmus saj8toss8ga a pervaz2v fejlRd®
nek eg®sz®re KkiterEjgy®i geylatt kR sfseS8jglzReEBE@P.E s n &
t&s hall 8ss®r ¢l ®s, ®rtelmi fogyat ®kossgg)
zit2van vagy negm§ 2 vie@p b ®PRdldBtok g8 s s ®r ¢ |t
mekeknekabesz®dszervek s®r ¢l ®se miatt gyakran
avizu8lis k®pess®gei kvadyeah elt8nteS8ks skdir g he | keenubRel
gyakran darabos, neh®z k.eAz autizoues azhidegrén@szen ki f
ol yan fejl Rd®s i Kew®RsdD,® amelde nt Xeb®1 et r e

varja a fejil RA®sdl.v&yan&kwar, az ®tkez®si za\
s®g, amelynek eredm®nyek®ppen a gyer mek a
megijed, f®l, szorong h®tk°znapi dol gokt - |
gaszkod8s, hogy n®mggyryya&kto rea mlb2atks krPfkz ¢d .| eEz e k
I §di ®l et rendszer ® s%W yosan akad8l yozz§8k
S z ¢ Ivil@kesetlegessat eseku®r s keveset ®s rosszul al s
hang¥%s8ga miatt vagy a csalégdyvagokz@®t Raerhke
®t el t kel IA lc®«a1 Btde miech.ezen vagy nem tud eg
szervezni, mert az autista gyermek nem meg)
visel kedi k, hogy az ol yan kelk bogyenerhakar- | e he
nak m8skor egy¢tt menni sehova.
A fogyat ®kos emberek meg?t® ®se k¢l °nb°zR
gyarorsz8gon a |l ass¥% pozit2v v8ltozg8s &elle
d8s, °sszes¥%g8s, kel l emegytel,erh ak @rgd/e £ Rgkad &K
kel jelenik meg egy csal 8d nyilv8nos helye
| 8t ozoivta, gyl 8hta8lsl 8ss®r ¢l t gyermekekhez, ®s a2
bizonyosc sopor,t jBlhozk¢l °n°sen a Dowkr &nrpezigty?®
viszonyul 8s A reakci - | egink8bb sajn8l athb
ket i1 s aranyosnak | 8tja. Az auti st aossgw er me
®r zi mag8t, mag8ba fordul, 2gy nemdgivdrag, a
csapkod, ki ab§gl Il yenkor a reakci - vagy ¢
i dRnk®nt a sz¢ gl Rk fel® kritika ®s rosszall
efin2ci-ja szerint h8rom f

A Az autizmus a d
diagn-zishoz: a k°lcs°n®s t8rsas kapcsol at
s8§ga ®s a rugal mas vi smihdeneapdisan, pok esbthe®ant§ | a .
jelenti hogyagyer mek a szTk csal 8don k2vgl nem v
Tiltakozik az idegenek | 8togatgsa ®s jeler
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tenni a helyzetet, hogylassana r okonok, j - bar8tok is el sz
tegyenek. jKelll°enfAzske,n hogy az autista gyer me

mekek jelenl ®t ®t, akinek viselked®S®t nem
t Rnek ®I i me g . Ezek miatt a k°nnyen al akul
kadnak a bar 8tokgbé mesmem yvear@d®gs®nd®get f o:¢
tudnak, marad az auti sytaanad yesramek atm§ r daep§ g a
sz¢l Rkroe.

Autista gyermekek eset ®ben Magyarorsz8gon
repi §y - ®y pedag: - gi ai bwalv-ag kto&ZB8as oks mezmge k i s
eredm®nnyel j 8rnak. Kev®s a hozz8®rtR szalk
ken Ez sok esetben elveszi a csal 8dt -1 a r
°r O m®t M2 g m8s fogyat ®k os deyaanindernkpokban® | t°
is megfigyelhetR javul 8s t°rt®ni k, sok aut
hull 8mz.- fejl Rd®s, visszaes®sek meg®| ®s e,
|l egyenek bizakod-ak ®s pozit2vak | enni
Autista gyer mekelkae®t gty azk@ysgyérekkapssalat illetve

a csal 8don bel ¢li tobbi kapcsolatok. A gye
zel s®get (°l el ®s b%j 8s, puszi), h8r2tja a
°l be ¢ ®s, stt;u)reArmenglaRﬂastz%taUrl 8k a gyer me
j 8k annak kifejez®s®t, ezek azonban sokszo
felel Rek. Ezt sokszor nem k°nnyT meg®Ilni,
zegben ezt meg®rtetni, felv8IlIlalni

Az autizmusk ut at 8s8nak el sR idRszak8ban val  -sz2|
|l et, hogy az autizmus a hideg, el utka®s2Rtb-- a
biekben hamar megdRIt, a szakemberek el kez

megnyugtat 8s@raz RoHybBpuk a gyer merkkell miki
viszony.

Az eddigiekben ismertetett saj 8toss8gok so
vel R csal 8§8dokat anyagil ag .®sb ®helyzetbema kiseg v e
eIRrel®p®sekT|n$netmle§<S|w\akalv§szavaros gyer
v al hosszabb al v§gsa, amely a sz¢l Rknek i s
biztos2t, -ri8si jelentRs®gT | ehet. A pihe
l ek°thetR, ez vVvijssRad®olze vadtaeni t mem®@nybRI

t §chii-8§nwaag,yi s az autizmussal ® R szem®ljy§tn-e
sz-di k a m8sik ember gondol atai ban,els®&ir zel m
getel Rd®st okoz.
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A fel hadvzmrsalaomoladitnaddkhinos tapasztal at ai

A megk®rdezett 91 szem®l vy, aki k belgy-g®8szat
gek miatt pr-béptigdek] peNaegaptes visszajelz
ked®s v8ltoz8s, ami az ekapvéeReZz®s®ti kKRs®res
vizelet szab8lyoz8§s ®s a sz iks®glet jelz®se, .
fizikali i g®nyekr e, mint ®hs®g, szomj “%s8g, f 8t
z8sban a hangudlame ki akviufl e§jse, z Gsrez, Vvi sszacsatol 8¢
muni k8ci - minRs®gi v8ltoz8sa a nonverbS8lis ki
ter¢l etein i s.

Pozit2v v8ltoz8sok az ®tv8§gyban, ®tkez®sben 2
doz §8stag!| 8nlos eg®szs®gi , er Rnl ®t i 8l |l apot javu
Mi nden momentum kifejti a hatg8s8t az ®rintett
rigid szok8ebH- - mMEBesamBbki pel ent Rs ener iz§tk naack .v
A folyamatos ellen8l 1 8s, szab8lyok, rutinok b
gek, folyamatok optimaliz8l 8s8t-1. A nyel ®s,
koz8shoz nagyon fontos. A r 89g8s,z 8 8srzu§ljnbaakn a @b
jav2t8s8hoz is. A besz®dS8l Il apot javul 8sa pedi
dol kod8s, a fogal omal kotv8d tjomvBwslo&s &rba eins .a zA ess
v8l toz8sokat k°vetik AaanBaéanharl dumoasls EtvaRnsy @
szoci 8lis k®szs®gek aj aavewle§sa 2wi fsumakicat-rkaks zab
s ®r e

A besz8mol -k szerint a sz¢gl Rk int®zm®nyekkel
z®s ei szeriatk&kpddsylelbtbogy a mindennapos konf |l
cs°kken. A gyerekek, fiatalok hangul atingadoz
gék nPvekszik

A besz®d®ben fej R gyermek viselked®se Kk°nn

J
cs°n°s kommuRi&z8
n

yeottmTkeod®s es®lye. Az aut
keverednek | eqgi b

a testi ®s a |l elki 8l 1lap
sok. A |l eggyakor javul 8s az alv8sban jelen
zet ®reje®Pewnwe Rs to bbi pozit2v v8ltoz8sokhoz

mesebb | ehet, befogad- b2bgya & eszzdoeari®nlyiesz ®seeskz Tek, ¢
A csal 8dtagok sz8m8rhv8nmwwlbgadt -al 8§88 peglentR

Az autizmus jellegzetes s ®ge, a t°bb ter¢let fejl RA®si zav
ci -k javul 8sa nem is sz®tvs8laszthat-. A beszR®Q
godt an al vgyerkmepki hkeenvti®s b® ®r z®kenny® v8I|l hat a.
gerekre,a figyelem fejl Rd®se seg?ti, hogy jJ obban

kenys®gekbe. Mindezek a v8mtdpBsok ®sgféej kRd®
a t°bb ®s jJjobb minRs®gT alvg8§s jav?2tja kenyk®z®r
s®gekr e.

Tsnetek ®s hat 8sai

Al v8szfa¥yraadt s8g ingerg¢lts®g, frusztr8ci- -, el ke
Szoci 8lis k®szs®gek zavara: izol 8ci

£r zel me k , kapcsol - d8si k®szz®gar amennalhez3tcet
m8sfajta k°t Rd®s
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¥sszess®g®ben el mondhat -, hogy az autizmussal
szerintaC-pepti d meghlawud exzlatt a t¢neteket ®s az
nyeit illetRen.

Egyéb vizsgalt betegségekben szenvedodk
v alztas a

~

AWHO 1946-0s meghat 8roz8sa szerint az eg®szs®g

pot ao. A testi ®s fizikali param®t erek mell et
ment 8l is ®s emocion8lis eg®szs®ge, %jad.amAnttam
m8&nyban i smertetett tapasztal at eke pitsi da zhta tngust8at
testi mutat- -k javul 8s8ban, mind kognit2v k®pe

pozit2v v8ltoz8s8ban ®rz®kelak®k az ®rintettek

A hypertoni 8s mizredr®l yeket®berm al acsonyabb v®rn
azzal egy¢tt, hogy a v®rnyom8scks8kkehkRegyengly
tett. A t°bbi le2rt t¢gnetben bek°vetk&zRdAdWSI t
konys8g cs©° k&se nneslel,k afse jf 8] dal o+®sr iktoknucle8nstar,§ cei gy
enyh¢ ;41 ®sz2zefogl al hat - tal 8n abban a meg8l |l ap?2t ¢

izt osan mags8val hozza az uadmdr gn®a sk

b ked®l y8ll apotot, ami k°nnyen ki ha
§mol tak r -1 a, hogy magabi ztosabban
t-bb8 v8lt sz8mukra a sport, eg®wsymseggpasztal-t 8pl §
t 8k, hogy gy-gyszertRI fg¢gggetl engl i's kontrol

endokrin betegs®gekkel k¢zdR szem®l yek ese
®rt ®kel ®se szerint fiminden esetben tmegsz
®s f ®konys8g ®rz®so0o, cs°kkent a v®gtago
tel mfen pozit2van hatottak az ®rze

8tr8ny a munkaer Rpiacon, asatas sas
n s z §vn®rl ct uakko rb-e
togB60z8s enndc
e tslzeomj d4sf8gr A
e meas ziTmdgeral @lseé

A Diabetes-es betegek csak k®t eset
szint cs°kKkems@sdreRl nemAvpbti v
ban jelentkezett: 9-b R | 6 esetben megszThn
s8g. 4 esetben cs%°kkent illetyv

s®g ®s a depvaelszhajl am.

be
Y
te

A Lyme k-ros betegekn®l| teergd zit@®m®smutt wllt kjodzd mk
m®rt ®k T j avulg8slotk .s z2ezm®&l whiRkls 3 il letve 4 esethb
s8g, dekoncentr8lts8g, feled®kenys®g, sz-kere
| 8s jelens®gekben.

Szint ®n ki émenlet Rk r ohso ghye taekg8erk .,k or 8n k ®p e s@&-k ke
konyan dol gozni ki f8radmeank@vh®Wgk®sEe, vasssaht

t ®nR szerepvs8llal 8sr a, sportol 8sr a, fizikai,
gyelem ®s koncentr8ci-s zavar ok t ° bthkeeekjavg-l oko
| 8sa magabiztosabb8 tette a haszn8l  -kat. A Ly
kezm®nyei, egyes k®szs®gek, k ® pneesgsi ®ggesks ae,| vPensma.
bani s genen®s$s gy&kar.i esetben m8sodl agygssgdgepge
i ndul be, aminek egyes orvosi beavatkoz8sok Kk
szabbul megtanulnak a megroml ottt 8l |l apott al €
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Osszegzés

Az ut - -bbi ®vekben a kutat -k BemosakfantestBg?t
m8r, hanem hogy a teszs®iv®ksasel hkat agl®auzs®g

Afi zikali t ®nyezRk, az ®lettani funkci - k, az
kompl exen meghat8rozz8k az eg®sz ®l etmi nRs®ge
zel mi 8l |l apotot, keresRk®pess®get, ®l ettartam
AC-peptidhaszn8l ata sor8n a kutat8sban r®sztvevRk
javul 8sr -1 sz8moltak be. Egyes v8ltoz8sok a s
kezm®nye, m2g m8s javul 8sok ezek m8sodl agos e
a beskz8kb-1 ®s aA lgey2url 8 saodk8bs-olk. cs°kken®se, a ne
m®r s®k| Rd®se a jobb aktiv8ci-s szint, a motiyv
mat okt - -1 f¢igggetl engl i's megjelenhetnek.

A fizikai t¢netek | avadlo8ms a®sk ®az @ itsazrktoonefiokr ta ®fr &
kr-ni kus -tbeed ®2tgse®mgy h¢l ®se. Mindezek k°vetkezt®
(arousal)s zi nt, az 8l tal8nos eg®szs®gi §8llapot, ko
k®szs®gek, sawaih&lliyze®s jaxzul §sa.

Kesz%netnyile&m2t 8®nk megk©®sz©°nni Szab- Tam§g:
VRgSR megszerkeszt ®s®t ®s a t8bl 88zatok el k®sz
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