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A Lap els6 megjelenése 1997-ben
régen vart esemény volt. A Lap ala-
pitdsa sokat késett, mint ahogy torté-
nelmi (bar ma még nyugodtan mond-
hatjuk azt, hogy politikai) okai voltak
annak is, hogy a MANET megalapita-
sdra is csak joval a szakma létrejotte
utdn, 1977-ben keriilt sor. Az MHT is
csak sok kozbeesd Iépcséfok utin
onallésodott. Akik akkor éltek, el-
mondhatjak, hogy a levegdben érezhe-
t6 fesziiltség volt, ha a nefrolégia neve
szoba kertilt, a korabeli rendszer nem
szivlelte ezt a tudomdnyt, ezt a szak-
madt. Azok a rendszerbiztonsdgi szem-
pontbdl kivételezettek, akik mégis
megtanulhattak, az Egyesiilt Allamok-
béli vagy izraeli, esetleg franciaorsza-
gi, illetve angliai hosszi tanulmdny-
utakon tették ezt. A torténészekre tar-
tozik majd annak felderitése, hogy mi-
lyen ideoldgiai és/vagy személyi okok
vezették a korabeli ,,puha diktatirat”,
hogy tudomdnyokat kirekesztettek.
Ez tulajdonképpen oOrokség volt az
ugyanazon rendszert képviseld ke-
mény” diktatira idejébdl, amikor is
egyes tudomdnyagak (informatika-ki-
bernetika, endokrinolégia, bizonyos
genetika ¢s pszichoanalizis) a kimond-
hatatlanok kozé tartoztak. Erdekes
modon a hypertonoldgia nem tarto-
zott a kimondhatatlanok kozé, sét fa-
vorizalt volt, damde végkép egyoldali-
an. A kincstdri hipertonoldgia kizdro-
lag a kozponti idegrendszeri mecha-
nizmusok kutatdsit timogatta (¢és ko-
vetelte meg).

A nefrologidtdl val6 dllami (ideolo-
giai?) tartézkodast helyi érdekeknek a
represszioba valé bekapcsoloddsa is
szinezte. Véletleniil-e vagy sem, Ma-
gyarorszagon leginkibb az urolégu-
sok voltak az els6 nefrolégusok,
ugyanakkor urolégus domindlt a szak-
mapolitikai partvezetok kozott. Ezért
talin nem teljesen véletlen, hogy az el-
s6 muvesedllomdsok urologus kezek-
ben uroldgiai klinikikon voltak, és azt
éreztiik, hogy mintha félt6 gonddal
tigyelnének arra, nehogy belgyégya-
szok (a nefrolégusok) tul kozel kertil-
jenek. A hoési korszak egy idejében a
peritonealis dializis kezdetleges vélto-
zatanak alternativdja nyujtott muévese-
lehetéséget, de ezt is inkabb az urolé-
gusok végezték, rajtuk kiviil leginkabb
az intenzivesek”. Ezért is beszéliink
bizonyos helyi érdekeknek a represszi-
oba valé bekapesoloddsarol, vagyis ar-
rél, hogy helyenként , dtszinez6dott” a
kozponti ideoldgia (ez a diktatirit
wpuhitotta” és a nyugatiak dltal emle-
getett gulydskommunizmushoz veze-
tett), ¢és lehet6vé tette, hogy egyes
partvezetok a sajat érdekeiket kbzpon-
ti partakaratként lattassak. A Szovjet-
unié vezette ,béketdbor” orszagaiban
tehdt az ,egyenlétlen fejlédés” elve
uralkodott, és egy misik csatlés or-
szagban, az NDK-ban prof. Klinkman
vezetésével egész jol megfért a szocia-
lizmussal a nefrolégia, sét még annak
Kindba valé exportaldsdra is adodott
lehetéség. E sorok iréja kordnal fogva,
személyes pdlyafutdsa sordn is megélte
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ezt az ironikusan tragikus torténelmi
helyzetet. A magyar nefrolégia és
hipertonolégia egyik megalapitdja, a
nemzetkozi hirnevli orvostandr Gomi-
7i Pdl, aki nem mellesleg az egészség-
gyl minisztérium orszdgos fébelgyo-
gyaszaként a diktattra egyik funkcio-
ndriusa is volt, cs6dot mondott, ami-
kor az 1960-as évek végén a sajdt te-
kintélye bevetésével miiveseallomds Ié-
tesitését akarta a Janos Korhdzban ki-
vivni. Gomori — mint a nefrolégia és
hipertonolégia szenvedélyes apostola
- a kozjot kivinta szolgdlni a
miiveseallomads létrehozdsdval. Gomdiri
Pdl nem levél vagy telefonutasitisban,
hanem a Jdnos Korhdzba kiszallva, va-
lamennyi érintett személyt bevond
megbesz¢élés soran tett javaslatot. A
nefrolégiaellenes  dltaldnos  dllami
szemlélet azonban olyan erds volt,
hogy paradox moédon még az dllami
funkciondrius Gomori Pal javaslatd-
nak visszautasitasdra is felhaszndlhatd
volt. Az, hogy a muveseallomas veze-
tésére kivalasztott személy (RJ) nem
tartozott a rendszerfavorizaltak sord-
ba, megkonnyitette a lehetdséget az
ajanlat elhdritdsdra, hogy az alapitandé
miiveseosztily ne vonjon el forrasokat
a korhdz igazgatdjanak személyes ér-
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dekeltségébe tartozé Oridsi koltségve-
téssel mikodo izotdposztilyatol. Ez jo
példa a helyi érdekeknek a represszio-
ba valé bekapcsolddasira, mely az
egyoldalu dllami szemléletet, akdr a hi-
vatalos funkciondriussal szemben is
telhasznalja.

Noha a nefroldgiacllenesség tapint-
haté szemlélete is lehetévé tette az
ilyen elzarkdzist, hangsilyoznunk
kell, hogy Kordnyi Sandor ota a
nefrologiai kutatds Magyarorszagon
¢lenjart, és az évszdzados hagyomdny-
nak megfelel6en a Jdnos Kérhazban is
miikodott. Gondoljunk csak a diure-
tikus renogrdfia Janos Kérhdzban vég-
hezvitt felfedezésére ez id6 tajt, mely-
nek 40 éves évforduldjit éppen ez év-
ben iinnepeljiik.

Azéta sincs korszeri miivesedllomas
a Jdnos Koérhdzban, Kozép-Eurdpa
legnagyobb kérhdzaban. Nem is lett a
magyar  nefrologidnak  tarsasdga
1977-ig, a magyar hipertonolégidnak
tarsasaga 1993-ig, folydirata 1997-i, a
magyar nefrolégianak szakmai kolléyi-
wma ma sincs!

Erdemes eljétszani a gondolattal, ha
akkor a nefrologusoknak tdrsasdga ¢s
sajit szabad sajtéja van, mennyivel
konnyebb lett volna megvaldsitani egy
olyan kozérdeket, mint a dializisallo-
mds. Es az ezt aldtdmaszté ellenpélda:
a rendszervaltozds utin 2 évvel ugyan-
azon osztalyvezetd személyével ugyan
mdr egy masik, de hasonld szerkezet(i
kérhdzban, az Uzsoki utcai kérhdz-
ban, megépiilt a III. Belosztdlyon a
dializisosztaly.

A hipertonoldgia, bar elismertebb
tudomdny volt, mégsem jirt sokkal
jobban mint a nefrolégia. Hogy
ugyananndl a vezet6 kérhdzndl marad-
junk, a Jdnos Koérhdz Hypertonia
(ITI.) belosztilydnak osztlyvezetdje
Barith Jend profeszor, aki annak ide-
jén az orvosi Nobel-dijra t&bbszor is
telterjesztett Kovdanyi Sandor klinikdja-
nak oszlopos tagja volt, sajit osztalyan
Germanoy  szovjet tanicsadé  pro-
fesszor beosztottjavd degradalodott.

A mai orvosgenerdcié szimadra tar-
tottuk sziikségesnek a fentiek felsoro-
lasat annak megvildgitisira, hogy a
hipertonolégia ¢s a nefrolégia szem-
pontjabol oly nagy multd orszdgban,
mint hazankban, ahol Koranyin kiviil
még oly nemzetkozi hirességek is dol-
goztak mint Jendrassik, Rusznydk, Fol-
di,  Szabo, Gomdiri, Kerpel-Fronius,
Haynal, Hetényi, Petrdanyi, Hamori és
még igen sokan mdsok, hogyan lehet-
séges, hogy a Hypertonia és Neph-
rologia c. folydirat 1997-nél nem
el6bb jott létre. A felsoroltak oly isko-
lateremték voltak, hogy a ma ¢l6 és
ezeken a teriileteken miik6dé hazai or-
vosok zome tanitvanyaik tanitvanyai-
nak tekinthetdk, miként a Hypertonia
¢és Nephrologia e sorokat rové szer-
kesztdi (és taldn olvasoik) is.

Hogy a Hypertonia és Nephrologia
c. folydirat 1997-es megsziiletésének
id6pontja miképp viszonylik idében a
nagy felfedezések idejéhez (azaz a le-
maradas mértéke), csak azt emlitenénk
meg, hogy Kolff 1943-ban, Abwall
1947-ben dolgozta ki az els6 hemo-
dializis késziiléket; Rényi-Viamos és
Pintér 1964-ben értekezett a perito-

nealis dializisrél az Orvosi Hetilap-
ban. Az elsé 3 hazai mivesedllomast
1955 és 1964 kozott alapitottdk.

A felszin alatt morajlottak a kovek,
mert a hipertonolégusok és nefro-
légusok (a Tdrsasdgok késobbi vezetdi
¢s tagjai) ¢lénk tudomdnyos ¢letet ¢l-
tek, és rendszeresen taldlkoztak a hazai
¢s kiilfoldi konferencidkon és kong-
resszusokon, s cserélték ki tudomd-
nyos ¢s gyakorlati tapasztalataikat.
Készek voltak ¢és edzettek a Tarsasa-
gok megalapitisdra barmikor, amikor
a politikai szoritds enyhiilni kezd. A
kiilfoldiekkel versenyképes tuddssal
telfegyverzett hazai hipertonolégusok
Torok Eszter és Farsang Csaba (melles-
leg két ajanlém az Eurépai Hyper-
tonia Tdrsasagba, R]) Jubdsz Istvdn ti-
mogatdsaval hypertonia szekciokat ala-
kitottak a MANET-en, illetve a Ma-
gyar Kardiologiai Tdrsasigon Dbeliil.
Ezen szekciok vezetdje Farsang Csaba
volt. Végiil 1993-ban alakult meg a
Magyar Hypertonia Tarsasig, mely-
nek vezet6ségében De Chitel Rudolf,
Iilyés Miklos és Székdcs Bela is szerepelt.

A Magyar Nephrologiai Tarsasdg
1977-es, illetve a Magyar Hypertonia
Tdrsasdg 1993-as megalakitisa hihe-
tetleniil inspirativ volt a kévetkezd 15
évben ezekbe a tdrsasigokba tomoriilt
tagok szakmai életére, amit a Hyper-
tonia ¢s Nephrologia folydirat létre-
hozdsdn kiviil a szakkonyvek és kézi-
konyvek, betegfelviligosité brosurak
és népszertsitd kiadvanyok sora, tech-
nikai felfedezések és késziilékek el6alli-
tasa (Meditech ABPM stb.) jellemez.
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Hamori Artur professzor sziiletésé-
nek szdzadik, haldlanak huszonhato-
dik évforduldja alkalmdbdl rendeztiik
meg a III. Hdmori Artur Belgyégyd-
szati Napokat 2009. marcius 27-28.
kozott. Nagy oromiinkre, tekintettel a
résztvevok nagy létszdmdra, a rendez-
vény a Pécsi Tudomdnyegyetem Alta-
l4nos Orvosi Kardnak elméleti tomb-
jének el6adotermében kapott helyet.

Konferenciank iinnepélyes megnyi-
téjan az elnokséget Dr. Hargitai Janos,
a Baranya Megyei Kozgytlés elnoke,
Prof: Dr. Gabriel Robert, a Pécsi Tudo-
manyegyetem rektora, Prof. Dr. Kolldr
Layjos, a Pécsi Tudomanyegyetem Kli-
nikai Kozpontjinak féigazgatdja és
dékdn ur képviseletében Prof. Dr. Ertl
Tibor, a Pécsi Tudomdnyegyetem Al-
taldnos Orvosi Kardnak Szak- és To-
vabbképzd Igazgatdsdganak vezetdje
képviselték.

A megnyitot kovetden elsé alkalom-
mal kertilt sor a Hdmori Artur Dij at-
adasara, melyet kivalé belgyogydszati
tevékenységéért Dr. De Chitel Rudolf
professzor ur vehetett dt.

A két nap sordn a belgydgydszat szd-
mos tertiletérd] hallhattunk kivalé el6-
addsokat. A klinika profiljdnak megfe-
leléen a nefroldgiai, diabetoldgiai és
hipertonoldgiai témdja eléaddsok vol-
tak tulsulyban, de az angioldgia és a
lipidoldgia is képviseltette dGnmagit.

Az elsé szekeidt a lipidoldgia bel-
t6ldon és kiilfoldon egyarant elismert
szaktekintélye, Prof: Dr. Paragh Gyorgy
nyitotta, aki a lipidologia aktualis kér-
déseirdl tartott eléaddst. Ezt kovetden
Dr. Balla Jozsef professzor urat hallgat-
hattuk, aki a kalcium- és vasanyagcse-
rérél beszélt, sajit, jelentds kutatdsi

eredményeiket is bemutatva. Dr. Pin-
tér Istvan az iatrogén vesekarosodds
veszélyeire hivta fel a hallgatdsdg fi-
gyelmét, majd Prof: Dr. Winkler Gabor
az ordlis antidiabetikumok 1j és rend-
kiviil perspektivikus csaladjarol tartott

Osszefoglalét, majd Prof. Dr. Gerd

Ldszld a diabetes kezelésében rejlé uj
kombindcids lehetéségeket vazolta fel.
Prof. Dr. Radd Janostol megtudhattuk,
hogy az dltala és kutatécsoportja altal
kifejlesztett furosemid renographia
hogyan héditotta meg a vildgot, oreg-
bitve magyar tudoésaink hirnevét. Az
elsé nap tudomdnyos iilését Prof. Dr.
Wittmann Istvdan zérta ,,Az érfal reak-
cidképessége diabetes mellitusban és
dohanyzasban” cimi eléaddsdval.

Konferenciank els6 részének leveze-
téseként a résztvevoket alléfogaddsra
invitdltuk, majd a borkedvelék Vil-
ldnyban zdrhattdk az estét, testes bo-
rokkal és fliszeres magyar izekkel.

A midsodik nap tudomdnyos prog-
ramjanak elsé szekcidja az atheroscle-
rosis témakorét dlelte fel, tiikkrozve je-
lentdségét, mint vezetd morbiditdsi és
mortalitdsi tényez6. Elsdként Prof: Dr.
Koller Akos tartotta meg sajat kutatdsi
eredményeivel alitamasztott el6addsat
a magas intravascularis nyomas arte-
riolak vasomotor miikddésére gyako-
rolt hatasar6l. A magas vérnyomas
korélettani hatdsai utdn Dr. Battydni
Istvdn tandr Ur az atherosclerosis korai
diagnosztizldsait  lehetévé  tevd
e-tracking jelent6ségérol beszélt. A ra-
diolégiai  vonatkozasokat kovetéen
Prof: Dr. Nayjy Judit az artérids érfal re-
akcidképességének klinikai mérési le-
het6ségeirdl (pulzushullim  terjedési

sebesség) szamolt be. Prof. Dr. Figler
Marin eléadasiaban felhivta a figyel-
miinket a kiegyensulyozott tdplalko-
zas primer ¢és szekunder prevenciéban
betoltott elengedhetetlen szerepérél.
Majd Prof. Dr. Taivi Sandor a gyermek-
nefrolégia teriiletére kalauzolt ben-
niinket ,,Az érfal reakcioképessége és a
szabadgyokok” cim eléaddsdban. Az
el6z6ekhez csatlakozva Prof. Dr. De
Chitel Rudolf figyelmiinket a natri-
um-anyagcsere és a magas vérnyomds
jol ismert kapcsolatara iranyitotta. A
szekcidt a manapsdg is intenziven ku-
tatott renin-angiotenzin-aldoszteron
rendszerrel foglalkozd eléadds zdrta
Prof. Dr. Sonkodi Sandor el6addsiban.

A délutdni szekcié nyitdeléaddja
Prof. Dr. Pogatsa Gabor volt, aki eld-
addsdban arra a kérdésre kereste a vd-
laszt, hogy mely orilis antidiabeti-
kumok befolyasoljak az érfal allapotat.
Prof. Dr. Kekes Ede kihangsulyozta a
hugysavesokkentd kezelés érfalra gya-
korolt pozitiv hatdsit. Ezt kovetéen
Dr. Barna Istydn a ,,.Szimpatikus ¢és pa-
raszimpatikus hatdsok és azok kezelé-
se, endothel diszfunkcié-erectilis
diszfunkcié” cimmel tartott érdekes
eléaddst. Kovetkezd eléadoként Prof:
Dr. Simon Kornélt hallhattuk, aki téle
megszokott moédon rendkiviil gondo-
latébresztd elbaddssal felhivta a figyel-
miinket a modern orvostudomdnyban
dltaldnosan  elfogadott  ,evidence-
based medicine” gyenge pontjaira.
Prof. Dr. Kempler Peter diabeteses
neuropathia kovetkeztében kialakuld
hirtelen szivhalal veszélyére figyelmez-
tetett benniinket, majd zdrdeléadds-
ként Dr. Nagy Viktor tandr ur az érfal
védelmének holisztikus  szemléletét
mutatta be.
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Nagy 6rommel tapasztaltuk, hogy
idén konferencidnkra virakozisunkon
feliili szamban érkeztek eléaddk és
vendégek, bizonyitva évrél-évre meg-
rendezett konferencidnk létjogosultsa-
gat. A rendezvényen valo részvételért

belgyogydsz szakorvosok, haziorvos-
ok és belgyogyasz rezidensek részére
10 kreditpont ¢és tovabbi 2 diabeto-
légiai mindsitd pont is jart.

Koszongiik o vészvetelt, szponzoraink-
nak o tamogatist és szevetettel varunk

mindenkit 2010. mdrcius 26-27-éna IV.
Hamori Avtur Belgydgydszati Napon!

Dr. Mohds Mdrton
Dy. Cseh Judit

NEPHROLOGIAERT DiJ

Magyar Vese-Alapitvany

A Magyar Vese-Alapitviny alapitisinak 20. évforduldja alkalmdval 2007-ben elismerési palettdjanak teljessé tételére
létrehozta a ,Nephrologidért” dijat, hogy ezzel tiintethesse ki azokat a 45 évesnél idésebb magyar szakembereket, akik
¢letiik folyamdn elkotelezetten és kiemelten eredményesen dolgoztak a vesegyogydszatért.

Kérem, hogy minél tobben jelezzék e-mailen (rosivall@net.sote.hu) vagy irasban (1089 Budapest, Nagyvdrad tér 4.),

hogy megitélésiik szerint ki tett legtobbet hazankban az elmult évtizedekben a nephrologiaért. A kitiintetett személy K6
Pal Kossuth dijas szobrasz ,vese-életta” cim( kisplasztikajit veheti 4t tinnepélyes koriilmények kozott a Magyar
Nephrologia Tarsasag 2009. évi 6szi Nagygytilésén, ahol a jutalmazott élete és munkassiga részletesen ismertetésre keriil.

Prof. Dr. Rosivall Laszld
Magyar Vese-Alapitvany elnoke




A FOLYOIRAT CELKITUZESE

A ,Hypertonia és Nephrologia™ a lap el-
nevezésének megfelel6 témakorokben szé-
les alapon kozol elméleti és klinikai kozle-
ményeket. Elényben részesiilnek azonban
azok a munkdk, melyek a betegek gyogyi-
tasara, illetve jelents Uj eredmények koz-
lésére vonatkoznak. A folydirat szekesz-
téségi kozleményeket, Osszefoglald (to-
vibbképz6) kozleményeket, eredeti kozle-
ményeket, klinikai farmakologiai kdzlemé-
nyeket, biostatisztikai kozleményeket, va-
lamint kinikai esettanulmdnyokat, orvosi
koncepciokat, orvostorténeti kozleménye-
ket, tarsasagi hireket és szerkesztdségi leve-
lezést is kozol. A szerkeszt6ségi kdzlemé-
nyek minden esetben felkérésre késziilnek.
Az 6sszefoglalé kézlemények megjelente-
tése felkérés és ondllé benyujtds alapjdn is
lehetséges.Az eredeti kozlemények eseté-
ben a szerkesztéség szorgalmazza a korsze-
1l kutatdsetikai gyakorlat, a szerzéi etikai
elvek, a kornyezetvédelmi eldirdsok és a
biometriai szabdlyok megtartisit és az
irasmiivekben ezeknek lehet6ség szerinti
kidomboritdsit.

A jelent6sebb hazai ¢s kiilfoldi kong-
resszusokon részt vevé H-N tdrsasigi ta-
gok (felkérés vagy 6ndllé benyujtas alapjan
valé) kozremiikodésével révid Gsszefogla-
l6kban tajékoztatjuk Olvasdinkat a tudo-
mdnyos  konferencidk  eseményeir6l.
Hangsulyt helyeziink a Hypertonia és
Nephrologia Tdrsasdg tudomdnyos foko-
zatot vagy cimet szerzé tagjai PhD,
habilitdciés és akadémiai doktori tézisei-
nek, illetve székfoglal6 eléaddsdnak ismer-
tetésére is. A tézisek szerzdit tudomdnyos
életrajz és arckép mutatja be. A tudomi-
nyos hir idészertisége érdekében kérjiik az
események utin azonnal Dbekiildeni az
anyagot.

FORMAI SZEMPONTOK

A koézlemények formai szempontbdl az
HInternational Committee of Medical Jo-
urnal Editors” egységes kovetelményrend-
szerének feleljenek meg. Az frasmod tekin-
tetében az MTA Orvosi Tudomdnyok
Osztilya, az MTA Helyesirdsi Bizottsdga
és az Anyanyelvi Bizottsdg 1987. novem-
ber 9-1 egyiittes iilésén elfogadott irdnyel-
veket kovetjiik (dr. Fibidn Pal, dr. Magasi
Péter: Orvosi helyesirdsi szotar, Akadémi-
ai Kiado, 1991).

A Kéziratokat elektronikus formdban
kérnénk bekiildeni, doc, illetve rtf kiter-
jesztést file-okban. A szoveg, az irodalom

ne tartalmazzon internethivatkozdsokat! A
kozlemény elemei: cimoldal, Gsszefoglald,
szoveges rész, illetve annak fejezetei, ko-
szonetnyilvdnitds, irodalomjegyzék. A cim-
oldal tartalmazza a tomor, osszefoglald jelle-
g cimet (angolul is), o szevzik teljes nevét és
a levelezési cimet. A maximum 1 oldalas vaygy
150 szobol dllo magyar és angol nyelvii issze-
Joglalo alatt kérjuk feltiintetni a kulcsszava-
kat, illetve azok angol nyelvis forditdsit, mely
3-5 sz6bdl, illetve az ,Index Medicus
Medical Subject Headings” listdjdban sze-
replé kifejezésbdl dllhat. A szoveges rész
tagoldsa az egyes fejezetek megjelolésével
torténjen: bevezetés, modszer, eredmé-
nyek, megbeszélés, koszonetnyilvanitds, a
kozlemény elkészitéséhez timogatdst nydj-
tok listdja, irodalom. Tovdbbi (al)fejezetci-
mek is megjelolhetdk, ha azt a dolgozat
igényli.

Mivel lapunk részt vesz a hipertono-
légus képzésben, ezért kérjiik, hogy csatol-
jon dolgozata legfontosabb gondolatai
alapjdn hdrom tesztkérdést.

Az irodalmi hivatkozdsok megjelolése a
hivatkozas sorrendjében torténjen. Az iro-
dalomjegyzékben csak megjelent vagy koz-
lésre elfogadott munkdk szerepelhetnek.
Amennyiben az idézett munka nem teljesi-
ti a fend feltételeket, az idézés a szoveges
részben zirdjelek kozott feltiintethetd. Fo-
lydiratban megjelent kozleményre hivat-
kozis esetén a feltiintetés sorrendje: a cikk
szerzbje (vezetéknév, majd keresztnév el-
sébetits roviditése) — hatnal tobb szerzd
esetén az elsé hdrom szerzé utdn mtsai., il-
letve et al. jelolés —, cime, a folydirat neve
vagy az Index Medicus dltal rendszeresitett
roviditése, a megjelenés éve; a kotet szi-
ma: a cikk els6 és utolsé oldaldnak szdma
(pl. International Committee of Medical
Journal Editors. Uniform requirements
for manuscripts submitted to biomedical
journals. Br Med J 1988; 296:401-405.).
Konyvbdl vagy egyéb monografiabdl szar-
mazé tényanyagra hivatkozds esetén jelo-
lendé a konyv szerzdje vagy szerkesztdje, a
konyv cime, a konyv kiaddja, a kiadds he-
lye, a kiadds éve, az idézett szakasz elsé és
utolsé oldala.

Indokolt esetben szines dokumentaciot
is elfogadunk. Az dbrdk és a tabldzatok ren-
delkezzenek rovid cimmel és sorszammal -
megegyezoen a szovegbéli utaldsokkal. Az
dbramagyarazatok, a tabldzatok a leadott
cikk végén sorszammal és cimmel szerepel-
jenek. A cikkhez adott, dtrajzoldst nem igé-
nyelt dbrdkat/fotékat minimum 300 dpi
felbontdssal, minimadlisan 10 c¢m kimeneti

SZERZOINKNEK

méretben kérjiik tift, eps, jpg kiterjesztésti
file-okban. Az dtrajzoldst igényl6 vonalas
dbrak dtldthatd, jol értelmezhetd utasitdso-
kat nydjtsanak. A laboratériumi vizsgdla-
tok SI mértékegység-rendszerben torténd
megaddsa mellett a térfogat, a suly, a to-
meg, a magassdg metrikus egységi, a ho-
mérséklet Celsius fokos, a vérnyomds
Hgmme-es dimenziondldssal legyen elldtva.
A gyogyszerek emlitése esetén a kereske-
delmi név zardjeles feltiintetésének lehetd-
sége mellett a hatéanyag nemzetkozi nevée
hasznaljuk.

A cim és az Osszefoglald ne tartalmazzon
roviditéseket. Amennyiben a  szdveges
részben nemzetkozileg elfogadott rovidi-
téseket alkalmazunk, haszndlatdnak elsé al-
kalméval zdrdjelben a teljes székapcsolat
feltiintetendd. (Elfogadhaté a rovidités-
jegyzék is.)

A kéziratokat kisérd levélben (e-mail-
ben) kérjiik jelezni, hogy a szerzdk a kozle-
ménnyel egyetértenck (és ezt aldirdsukkal
demonstraljdk), valamint lemondanak az
Ujsg javéra a kiaddsi jogrol. Trdsbeli enge-
délyt kériink mellékelni a mdr kozole
adat/dbra felhaszndldsa, felismerhet$ sze-
mély dbrazoldsa, szerzének nem mindsiilé
személy nevének emlitése/feltiintetése ese-
tén. A szerkesztOség az dltala felkért szak-
értok személyér titkossdggal kezeli. A kéz-
irat tulajdonjoga a megjelenésig a szerzot
illeti meg, a megjelenés napjdn tulajdonjo-
ga a lapot alapitd tdrsasagokra szill. A
megjelent kéziratok megdrzésére szerkesz-
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téségiink nem tud véllalkozni.

A KEZIRATOK BEKULDESE

A kéziratok témdtol fuggden az aldbbi
cimekre nydjtandok be:

Az Osszefoglald (,Review”) kozlemé-
nyeket, a téziseket és kongresszusi besza-
moldkat a fészerkesztd cimére kell kiilde-
ni:

Dr. Radd Janos
1065 Budapest, Hajos u. 25.
e-mail: janosrado@t-online.hu

A tobbi kozlemény (alapkutatdssal, ki-
sérletes vizsgdlatokkal, klinikai tanulma-
nyokkal foglalkozé munkdk, esetismerte-
tések stb.) a felelds szerkesztének posta-
zando:

Dr. Alfoldi Sandor
F6virosi Szent Imre Koérhdz,
Kardiometabolikus Centrum

1115, Budapest, Tétényi tt 12-16.
sandor.alfoldi@gmail.com



