CSAPATORVOS
GYAKORLATANAK KERDESE!

Dr. Nyitrai Tamas orvasszazados

Peremlyukkartyas adatnyilvantartas alkalmazasa
az egészsegugyi szolgalatban

A nyilvantartas egyszer(sitésére, pontosabba tételére, ezenbelul a le-
hetévé valo kovetkeztetések levondasara intézetink egészségligyi szolgala-
tdnal 1971. évben munkatarsaimmal bevezettik a peremlyukkértya-rend-
szerrel torténd nyilvantartast.

A maddszer bevezetése Ota eltelt egy év tapasztalata bebizonyitotta,
hogy kb. 100 adat szikséges ahhoz, hogy megfelel6 képet nyerjink a sze-
mélyi allomany egészségligyi allapotarél. Az emlitett adatokat tobb f6-
csoportra osztottuk fel:

Allomanycsoport  — tiszt
tiszthelyettes
hallgaté
soréllomany
polgari alkalmazott

Beosztascsoport oktatdi
kiszolgaloi

Korcsoport 21—25 év
26—30 év
31—35 év
36—40 év
41—45 év
46—50 év
51— év

Hallgaté évf.-ok — 1. évf.
Il. évf.
I, évf.
V. évf.



Iskolai végzettség egyetem
akadémia
féiskola
érettségi
altalanos iskola

FUV-minésités alkalmas
békében-hdboriban szakszolgalat
békében alkalmatlan, habordban szakszolg-ra,
korlatozott munkaid6
alkalmatlan

Orvosi kezelés

mértéke —ambulans kezelésre szorul
—korhazi kezelésre szorul
—szanatériumi kezelésre szorul
—FUV elé allitand6
—sz0ig, beosztds valtoztatdsa szilikséges
—csapatorvosi kezelésre szorul

Betegség-csoportok —sziv-érrendszeri
—légati
—TBC
—emeésztészervi
—maj-epelt
—izileti
—endokrin
—ideg
— sehészeti
— bér, nemi
— érzékszervi
— fert6z6

— egyéb

Szolgélatkiesés — kérhaz
— gyengélkedd
— ell. szabadsag
— eli. szdig, mentesség
— megel6z6 gyogyudilésre tervezve
— megel6z6 gyogyudilés végrehajtva
— szanatérium

Vércsoport — A"
—_ ”B”
— ,,ABV
— ”0"
— RH pozitiv
— RH negativ



Balesetek — sportsérilés
— sz6ig, kotelmekkel osszefiigg6 sérilés
— sz0ig, kotelmekkel nem 0Osszefiggl sérilés
— kozlekedési baleset

Oltasok — Ti—Te

— Himlé

— Egyéb

— ongyilkossagi kisérlet
— halélozés

Fentiekhez hasonléan az egységek és alegységek is hasonléan jeldlve.

A f6ébb csoport az ABC betlivel, az egyes adatok arab szamokkal van-
nak jelolve. Egy lyukkartya egy személy adatainak felel meg, a személy
jeldlésére szamot alkalmazunk.

A regiszterben a betlik gyakorisagat vettik figyelembe. PI. tiszteknél
az .,A” betlis nevekre 001—020 lehet6séget hagytunk, ugyanakkor a ,,B”
betlire 021—120 lehet6séget biztositottunk. A tiszti névsort 001-t61 999-ig
kédoltuk.

Hasonl6képpen a hallgatéi allomanynéal, ahol a létszam nagysaga és
a valtozas gyakorisdga miatt 1001—9999-ig lehet kodszammal jeldlni.

Pl. Antal Béla hallgaté 1001-es, Baldzs S&ndor hallgaté 1201-es, stb.

A kodrendszert, valamint a névsort regiszterfizetben tintetjuk fel,
ezdltal az ugyvitel szabélyos, a titkossdg biztositott.

A fevett adatok megfelelnek az egészségigyi hataridés jelentésekben
foglalt kdvetelményeknek, valamint a f@iskola jellegének megfelel6 specia-
lis mutatéknak. E lyukkartyarendszer biztositja, hogy eddig nem Kkeresett,
0j osszefliggéseket tdrhatunk fel, kdvetkeztetéseket vonhatunk le a jelen-
re és jovdre egyarant, ami meghatarozéja lehet a gyogyité-megel6z6 mun-
kanak.

Az (j, eddig nem keresett dsszefiiggések lehet§séget adnak tobb szem-
pontbol is az alakulat helyzetének feltérképezéséhez. Az alegységek kozt
jelentkezd baleseti statisztikai szdor6das pl. feltarhatja a megel6z6 intézke-
dések kell6 megalapozottsagat az adott teriileteken. A balesetek jellege
is kilénboézik alegységek és korosztalyok szerint. Erdekes osszeflggések
adédnak a beosztdsok, az iskolai végzettség és az idegrendszeri megterhe-
lések kozott. Gyakran megtalalhato a kapcsolat a kell6 képzettség hiadnya-
b6l adddé talterhelés és az ebbdl kialakuléd neurdzisok kozott. Ugyanakkor
a napi munka mellett szerzett fels6foku képzettség is befolyasolja az ideg-
rendszeri megterhelést. E terlleten a statisztikai felmérés példaval szol-
galhat az optiméalis lehet6ségek kialakitasahoz. A korcsoportok 0Otéves pe-
riodusokra valo felosztasa lehet6vé teszi a betegségcsoportok differencial-
tabb megoszlasanak vizsgalatat, életkor szerint.

Féiskolank hallgatéi allomanyanal az évfolyamonkénti 6sszehasonlitas
biztositja a tanulmanyi munka elemzését is. Kideril ebbdl, hogy melyik
évfolyamon a legnagyobb egészségligyi okokbdl a lemorzsolédés, mely év-
folyam, vagy évfolyamon beltl, mely tantargy terheli a legjobban a hall-
gatékat. Ezek az adatok jelzést biztositanak a vezetés szdmara az esetle-
ges tantervi maédositasokra, sziikség esetén struktlra-valtoztatadsokra.



A peremlyukkartya-rendszer alkalmazdsanak tovabbi el6nye, hogy
gyors dsszegezést biztosit, attekinthetd értékelést ad. Ndveli az adatok napra-
kész vezetésének lehet6ségét, kért statisztikai adatokat idészaktdl fliggetlenil
barmikor tudunk szolgéaltatni. Az egészségigyi szolgélaton bellil megkdnnyiti
a gondozasi rendszer nyilvantartisait, és a szolgdlat munkdéjanak mas teri-
leteirdl is gyors adatszolgaltatast biztosit.

Az 1971. évi tiszti sz(irés adatainak 0Osszegezése e mddszerrel néhany
perc id6t vett igénybe.

A rendszer tovabbi el6nye, hogy sok adatot kis helyen lehet tarolni, az
anyag kezelése gyors és egyszer(i, az adatok betaplaladsat barki elvégezheti,
nem igényel kilén szakképzett kezel6t.

Az adatbetdplalas uagy torténik, hogy lyukasztéval a kédszamnak meg-
felel6 Iyukat kilyukasszuk a lyukkartyan. Ha esetleg a kés6bbiek soran mé-
dositasra van sziikség, erre is van lehet6ség ragasztdszalag segitségével. PI.
ha valakinek betegsége véglegesen gyogyul, ilyenkor a betegségcsoportnal
végezzilk el az atragasztast, ha a FUV-mindsités is valtozott, akkor ennél a
résznél is.

Az adatok 0sszegezését kiemel§ villaval végezzik. Pl. a 23-as szam a
sziv-érrendszer betegségének felel meg, a villat a 23-as nyildsba helyezzik és
kiemeljik a kartonokat. Ahol korabban lyukasztas tértént, azok a kartonok
kiesnek: ezek a sziv-érrendszeri betegek. A csoportositast e teriileten belil
tovabbi valogatassal végezhetjik el.

Megoldhaté, hogy egyszerre tobb villa-szarral, tobb adatnak megfelel6en
véalogatunk, igy egy kiemeléssel mar csoportosithatjuk tovabbi szempontok
szerint a sziv-érrendszeri betegeket. (Példaul: kormegoszlas, beosztas szerint,
alloménycsoport szerint stb.)

A munka beinditasakor 70 adattal kezdtink dolgozni, Gjabb mutaték
felvételét a kisérleti év alatt eszkdzoltik. Tovabbi adatb6vités a mésodik
lyuksor megnyitadsaval lehetséges. Véleményink azonban az, hogy ezzel
talzott mértékben nem szabad élni, mert sok felesleges, esetleg Iényegtelen
adattal kell ilyenkor foglalkozni, melyre csabit e modszer egyszer(isége.

Felmeriilhet a rendszer tovabbfejlesztése is. Erdemes megvizsgalni a
betegségcsoportokon belll leggyakrabban el6fordulé megbetegedéseket kii-
16n-kilon is. Pl. az emésztészervén belil a gyomor- és bélhurut, fekély, vagy
daganatok stb. Véleménylnk szerint ilyen esetekben kiemelt, reprezentativ
csoportokat érdemes csak kilon feldolgozni, féleg azon a szakteriileten, mely
tipust betegségek az adott alakulatnal nagy gyakorisaggal fordulnak elé és
ahol a kell§ létszdm is biztositva van a statisztika realis feldolgozdsahoz.

A modszer esetleges bevezetését alakulatok egészségligyi szolgalatainal,
vagy egészségigyi intézményeknél ajanljuk, mert a fentemlitett altalanos
statisztikai adatok mellett az intézményekre jellemzd specialis adatok felvéte-
lére is van lehet6ség. Természetesen csak ott érdemes alkalmazni, ahol kb.
ennyi jellemzd adat feldolgozdsa elegendd. Koérhazak, vagy mas nagyobb
intézmények szamdra ilyen jellegl adatfeldolgozads nem elegendd, ott csak
a gépi adatfeldolgozas kielégit6. Azonban sajat tapasztalataink azt bhizonyit-
jak, hogy csapat, vagy kisebb intézmény ei. szolgalatainal a jobb gyoégyito-
megel6z6 munka érdekében bevezetése célszer( lenne.

A peremlyukkartyds nyilvantartdsi rendszer bevezetése nem poétolja a
napi betegforgalmi adatok hagyomanyos vezetését. Szikséges mellette to-
vabbra is a korlapok vezetése. Tehat a napi adminisztrativ munka csdkken-
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tését e modszer nem eredményezheti. Azonban bevezetése f@iskolank ed.
szolgalatanal mégis bevalt, mert sokkal gyorsabb attekintést kapunk a ren-
delkezésre allo adathalmazbdl, minimalis tobbletmunkat jelent a napi admi-
nisztracioban. A kis raforditas és a fentiekben felsorolt eredmények és le-
het6ségek alkalmazéasanak érdemességét bizonyitjak.

Szolgalatunk e modszer bevezetésével azt tlizte ki célul, hogy kisérletet
tegyen arra, hogy a hozza kerilé informaciohalmazt a legcélszeriibben pré-
balja tarolni és a rendelkezésre allé6 informacidékat minél gyorsabban, célsze-
ribben tudja a napi munka sordn felhasznalni. A mddszer alkalmazéasanak
egyéves tapasztalata bebizonyitotta, hogy e teriileten bevezetése feltétlen in-
dolkolt volt.
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Kanuran m/c Tamaiv HHTPAH:

HCnOAb30BAHHE KAPTOHEK C KPAEBOFI nEPODOPAIJHEPI
BE4EHHR YHETA B ME/1HIJHHCKOH CAYffiEE

Dr. T. Nyitrai, Hauptmann des Med. Dienstes:

VERWENDUNG DER RANDLOCHKARTEN-DATENREGISTER IM MEDIZINI-
SCHEN DIENST

A SZERKESZTO BIZOTTSAG MEGJEGYZESE:

A csapategészségiigyi szolgalat adatszolgaltatdsdnak és nyilvantartdsanak gé-
pesitése vilagszerte, igy hazankban is idészerli probléma. A Magyar Néphadsereg
gépi adatszolgaltatdsi rendszere most van kialakuléban, az egyes fegyvernemek
és szolgalati agak adatnyilvantartasanak ebbe kell szervesen beleilleszkednie.
A fenti és a kovetkezd kozlemény az egészségligyi szolgalatban gyakorlatilag
megvaldsithatd nyilvantartdsi rendszerek egy-egy valtozatat mutatja be. Bar ezek
a rendszerek nyilvanvaléan csak atmeneti jellegliek, amig a teljes gépi rendszerre
valé attérés meg nem torténik, kivanatosnak tartjuk, hogy olvasoink kozdljék
vellink véleményilket, megjegyzéseiket vagy javaslataikat a két gondolatébresztd
kozlemény megallapitasaival kapcsolatban.



A Medicor Mlvek

kival6 orvosi

acél kézimdszereket gyart,
valamennyi

orvosi szakterulet
igényeinek kielégitésére.

igényelje dijmentesen
a Medicor 100 oldalas,
orvosi kézim(szer
katal6gusat!
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