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1963. július 26-án a délelőtti órákban a jugoszláv rádió és a sajtó világgá  
röpítette a tragikus hírt, hogy a 200 000 lakosú Skopje a Jugoszláv Szocialista  
Köztársaság harmadik városa, a Macedón Köztársaság fővárosa, a jelentős ipari, 
kulturális, egészségügyi központ, földrengés következtében elpusztult. A föl- 
ccsúdás néhány nehéz órája után, párhuzam osan a honi segély m egszervezé­
sével elindult a szomszédos és a távoli országokból m éreteiben és gyorsaságban  
egyaránt páratlan anyagi és személyi segítség, am ely hivatva volt menteni 
a m entenivalót és elviselhetőbbé tenni az életbenm aradottak sanyarú sorsát. 
Az első m agyar segélyszállítm ány — takarók és lepedők jelentős m ennyisége  
— a földrengés után 36 órával már úton volt a károsultak felé. A második  
lényegesen nagyobb szállítm ányt — ágyak, műszerek és gyógyszerek — 4 nap­
pal később indítottuk el. A  sorok írója az Egészségügyi Minisztérium képvise­
letében a szállítm ány egyik kísérője volt, és egyben megbízatást kapott, hogy  
a helyszínen is megtudakolja, mire van legégetőbb szüksége a károsultaknak. 
Skopjéban alkalmam volt megismerni azon rendkívül határozott, gyors és cél­
szerű intézkedések történetét a katasztrófát követő szervezettséget, am ely hoz­
zájárult ahhoz, hogy ez a méreteiben Európában m ég nem észlelt term észeti 
csapás — horribile dictu — viszonylag kevés áldozatot követelt.

A katasztrófa Skopjét teljes virágzása korszakában érte. Az 1945 előtt 
70 000 lakosú és 18 000 lakást számláló ósdi várost a népi állam a felszabadulás 
után, nagy gyorsasággal fejlesztette a jelen legi 200 000 lakású ultramodern  
várossá. A városba a 6— 10 em eletes vasbetonból álló házsorok m indennapi 
látvánnyá váltak.

A földrengés az em berek többségét m ég álomban — reggel 5 óra 17 perc­
kor — érte, növelve ezzel a  csapás psychés következm ényeit. Nem egy, a romok 
alól 2—3 nap után kiszabadított ember első kérdései közé tartozott az a hát- 
borzongató kérdés: k ivel háborúzunk, ki dobta Skopjéra az atombombát?

A földrengés okozta kár még ezidáig sem  volt biztonsággal megállapítható  
1800—2000 em berélet esett áldozatul, kb. 1200 ember szenvedett súlyos sérü­
lést és kb. 3000-en könnyebben sérültek.

Kb. 80%-a az épületeknek annyira sérült, hogy azokat le kell bontani és 
csak 20%-a a házaknak —  inkább nagyobb, m int kisebb befektetéssel — hoz­
ható helyre. Az anyagi kár felm érése m ég folyik, de előzetes és szerénynek
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•tartott becslések szerint, csupán az épületek állagában bekövetkezett kár m eg­
haladja az 500 milliárd dinárt, ami több, m int am it az 1956-os magyarországi 
ellenforradalom okozta kár tesz ki. A lakosságot ért súlyos anyagi kár m ég 
m egközelítőleg sincs felbecsülve.

Skopje jelentős egészségügyi központ is. Orvostudományi egyetem e van, 
a medikusképzéshez tartozó korszerűen berendezett elm életi intézetekkel és 
klinikákkal. Nagy városi kórháza is volt. Az össz-ágylétszám  3700, ebből 2800 
klinikai és kórházi ágy, 450 ideg- és elme-ágy, 130 tbc-s és 180 ún. rehabilitációs 
ágy. Az egyetemi klinikák épületeinek és ágyainak 80%-a, a felszerelés 50%-a 
pusztult el. A városi kórházak épületei, ágyai és egészségügyi felszerelése tel­
jesen használhatatlanná vált. Hasonlóképpen súlyosan szenvedtek a kerületi 
rendelő- és gondozóintézetek, melyeknek felszerelése csupán 15%-ban kerülte  
el a pusztulást.

Ilyen páratlanul súlyos körülmények között kellett m egszervezni a súlyos 
sérültek összegyűjtését és elsődleges ellátását, illetve szállítását, a könnyebb  
sérültek végleges ellátását, továbbá gondoskodni kellett a kórházakban eddig 
is kezelésben részesültek folyamatos ellátásáról.

A néphadsereg alakulatai a mentési munkálatok oroszlánrészét vállalták. 
A szerencsés véletlenek közé tartozott az a tény, hogy Skopje helyőrsége éjjeli 
gyakorlaton volt, kb. 35 km -re a várostól és az alakulat parancsnoka 5 óra 
20 perckor összeköttetést keresett a várossal. Ezt azonban sehogy sem tudta m eg­
teremteni. Valam ilyen katasztrófát gyanítva, mozgósította az alakulatot és az 
összes környező egységeket, és gyors ütemben elindította őket Skopje felé. 
Már az út közben értesítést kapott a földrengésről és kb. 1 órán belül alakulata 
és a folyamatosan érkező egyéb csapatok m egkezdték a m entés szervezését. 
Nagy szerepet játszottak a pánik m egelőzésében és a szervezésben a hangszórós 
kocsik, amelyek rádió hiányában tájékoztatták a lakosságot és a m egfelelő  
utasításokat közvetítették. Igen rövid időn belül — 2—3 óra alatt — m egalakult 
a m entési munkálatokat irányító parancsnokság, am elynek a m agját a Mace­
dón Köztársaság természeti katasztrófákat elhárító bizottsága képezte.

Az egészségügyi ellátás megszervezésére m egbízást kapott a köztársaság 
egészségügyi államtitkára, dr. Nikola Georgijevszkij, aki tájékoztatott a szer­
vezés menetéről.

Az alapvető cél az volt, hogy a súlyos sérülteket —  ellátási nehézségek  
m iatt — a városból szállítsák el olyan helyekre, ahol elnyerhetik a végleges 
ellátást. Ennek érdekében a m űködésképtelenné vált klinikák, illetve kórházak 
közvetlen környékén, összesen három helyen ún. osztályozó-, illetve elsősegély- 
nyújtó tábori jellegű kórházakat telepítettek aránylag kevés orvossal, viszont 
nagyszámú középkáderrel. A skopjei orvosok zöm ét a várostól 3Ö—35 km -re 
levő három járási székhelyre irányították, m egerősítve az ottani egészségügyi 
intézményeket. E kórházak ennél fogva az odaszállított sérültek végleges ellá­
tását tudták biztosítani. Ugyanoda irányították kevés kivétellel a többi köz­
társaságból és a nagy számban külföldről jelentkező orvosokat is, akik a ka­
tasztrófa után közvetlenül felajánlották segítségüket.

Az elosztóhelyeken shocktalanítottak és szállítóképes állapotba hozták a 
súlyos sérülteket, a könnyű sérülteknek viszont végleges ellátást nyújtottak. 
A szállítás matracokkal ellátott tehergépkocsikkal történt. Minden tehergép­
kocsit, amelyre 4 sérültet helyeztek el, szakképzett középkáder, vagy vörös­
keresztes önkéntes kísért. A legsúlyosabb sérülteket — a sérültek kb. 5%-át 
— repülőgépekkel Belgrádba, Sarajevóba, vagy egyéb városba szállították.

A segélyhelyek megszervezése és a kiürítés elismerésre m éltóan rövid idő



alatt m egtörtént. 6 órával a földrengés után, megkezdődött a sérültek elsőd­
leges ellátása, és 6 óra m úlva sikerült összesen 1200 súlyos sérültet elszállítani. 
A sérültek ellátása után m egkezdődött a már azelőtt kezelés alatt álló betegek  
osztályozása és elszállítása. Ezek közül 40u/o-ot elbocsátottak m int kezelésre 
nem feltétlenül szorulót, a többit pedig, kb. 1100 beteget — távolabbi 100— 
120 km -re levő kórházakban — az előbb leírt módon helyezték el. 24 órával 
a földrengés után a városban gyakorlatilag súlyos sérült és beteg nem maradt. 
Bár a városban pánik nem  ütötte fel a fejét, acut psychosis m iatt kb. 300 em­
bert ki kellett emelni és zárt intézetbe szállítani. A helyzetet súlyosbította, 
hogy az elm egyógyintézet is használhatatlanná vált, és az ápoltakat drótsö­
vénnyel körülkerített sátortáborban, katonai őrizet a latt kellett elhelyezni.

Miután a vízvezeték-hálózat is megrongálódott, az első napokban a víz­
ellátás nagy nehézségekbe ütközött és járványok felléptétől kellett tartani. Ezt 
részben a víz fertőtlenítésével, továbbá nagym ennyiségű ásványvíz és üdítőital 
odaszállításával és kötelező védőoltások korai alkalmazásával sikerült elhárí­
tani. N éhány vérhas-esetet észleltek ugyan, de ez nem haladta meg lényegesen  
a sok évi átlagot.

30 — egyenként 5—6 főből álló — egészségügyi csoportot egy-egy orvos 
vezetésével szerveztek, akik aktív járványelhárító m unkát végeztek. Ezek a 
csoportok rendszeresen ellenőrizték a sátrakban, barakkokban, vagy egysze­
rűen a szabad ég alatt lakó embereket. (Skopjéban a földrengés utáni nyol­
cadik napon még 120 000 ember tartózkodott lakáson kívül.) A kinél beteg­
ségre utaló tüneteket észleltek, azt a környezetéből kiem elték és kórházba 
küldték.

Belgrádban alkalmam volt m eglátogatni azokat a súlyos sérülteket, akik­
nél crush-syndroma fejlődött ki. Az ottani szakorvosok elmondták, hogy tapasz­
talataik szerint, a renalis insufficientia és az exitus azokban az esetekben  
volt elkerülhető, ahol korai időszakban elvégezték a sérült végtag am putatió- 
ját. Ellenkező esetben m ég az extracorporalis dyalisis sem  járt sikerrel.

Az első megpróbáltatásokkal teli napok után Skopjéban az egészségügyi 
dolgozók tábori kórházakban m egkezdték tevékenységüket. E kórházak a 
volt klinikák és kórházak épületeinek tőszomszédságában, a parkokban és 
udvarokon működtek. Papírra írt útm utatók jelzik a belosztályt, a sebésze­
tet, a nőgyógyászatot, vagy az orthopaediát. Ezen osztályok két vagy három  
nagy sátorban nyertek elhelyezést. A m unkát a kim entett, vagy katonai, 
vagy az újonnan ajándékba kapott felszereléssel végzik. M indenütt nagy ren­
det és példás fegyelm et, magas fokú hivatástudatot tapasztaltunk. Ez a légkör 
jellemző volt az egész városra, arra a heroikus munkára, am elyet a romok 
eltakarításánál, a helyreállítási munkánál, és az új Skopje m egtervezésénél 
lehet észlelni. Skopje újjáépítése — m inél gyorsabb, szebb és tartósabb újjá­
építése — Jugoszlávia népeinek szent elhatározása. Abból az együttérzésből 
és segítségből ítélve, am ely a világ sok országából árad Skopje felé, azonban 
kitűnik, hogy ez a szándék nemcsak Jugoszlávia népeinek szándéka, hanem  a 
világ békeszerető népeinek ügye is. A m agyar nép ebben a segítőkészségben  
erejéhez m érten kivette és veszi a részét.
A~P n .  Rnp-ia:
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Dr. P. Varga:
EIN BEITRAG ZUR M EDIZINISCHEN BETREUUNG DER 

VERLETZTEN DES ERDBEBENS VON SK O PJE
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