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A több m int 600 oldalas könyv nem lép fel azzal az igénnyel, hogy az or­
vostudom ány egészét átfogja. K ifejezetten a békeidők és a háború m indennapi 
gyakorla tát tárgyalja , viszont messze túllép a nálunk is megszokott, kizárólag a 
klinikum ot á ttek in tő  katonaorvosi kiadványok körén. Ennek illusztrálására elég 
a rra  hivatkozni, hogy pl. a sebészet „csak” 90 oldalt tesz ki, a belgyógyászat 
még kevesebbet, viszont a kiadvány jelentős része a katonaorvos m indennapi 
teendőivel, pl. megelőző feladataival foglalkozik.

A gyógyító m unkát tárgyaló fejezetek is elsősorban a min'dennapi gyakor­
lat szám ára fontos kérdéseket tárgyalják .

Fejezetenként változóan hol külön rész foglalkozik a csapatorvos teendői­
vel, m ásutt az anyag összeállítása tükrözi, hogy a szerzők erre nagy gondot for­
dítottak.

Több olyan fejezetet is ta lálunk  a könyvben, m elyről m agyar nyelvű kor­
szerű kiadvány nem  je len t meg, illetve melyek tá rg y á t csak közleményekben 
dolgozták fe], U tóbbiakhoz lehet sorolni pl. a katonaorvostan  speciális jogi 
kérdéseit, a sorozással foglalkozó fejezetet, vagy például a katonaegészségügyi 
ergonóm iát és a katonaorvosi m unkaegészségtant.

A kiadvány szerkesztésének szerencsés vonása, hogy nem tagozódik általá­
nos és részletes részre, ennek folytán egyform a fontosságú besorolást nyer az 
összes fejezet. A fejezetek egyébként jól tagoltak, a ném et tankönyvírói iskola 
hagyom ányait követik, és ezzel nem csak m int m onográfiát nyú jtják  át az ol­
vasónak az anyagot, hanem  (talán elsősorban) tananyagkén t szolgálnak.

Az első fejezet a katonaorvosi élettannal foglalkozik. Szerzője az általános 
é le ttan i ism eretek közül azokat emeli ki, melyek a katonaorvos szám ára je len tő­
sek lehetnek. Ilyen például a kesszonbetegség, a  baro traum a, a szellemi és testi 
munkavégzéssel összefüggő élettan i ism eretek, különböző, jellegzetesen katonai 
tevékenység során  fellépő energiafogyasztás stb.

A sorozással foglalkozó fejezet sa jnálatosan  rövid. Erénye, hogy több N yu­
gat-E urópai hadseregben k ia lakult sorozási gyakorlatró l nyú jt tá jékozta tást és 
a nyugatném et hadsereg sorozási rendszerét, illetve a sorozáskor követendő 
szem pontokat és a m inősítéseket részletesen tárgyalja .

A katonaorvosi ergonómiával foglalkozó fejezet a csapatorvos szám ára nél­
külözhetetlen. Irányvonalat ad a személyi állom ány tevékenységével kapcsolatos 
környezeti feltételek megítéléséhez (pl. a szem alkalm azkodás a sötétben való 
látáshoz). A gépjárm űn történő utazáskor fellépő m echanikai igénybevételről 
olvashatunk érdekes és a csapatorvos, de a minősítési tevékenységet végző vagy
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diagnosztikai m unkával foglalkozó kórházi orvos szám ára is figyelem re méltó 
m egállapításokat. Külön pont foglalkozik a katonai- és különösen a katona­
egészségügyi anyagokkal szemben tám asztott ergonóm iai követelm ényekkel.

A m unkaegészségtan  és a katonaorvostan  határterü le te irő l o lvashatunk a 
következő fejezetben, melyben sok fontos ism eretet ta lálunk a korszerű had­
sereg m agas szintű technikai eszköztárából fakadó munkaegészségügyi á r ta l­
m akról, m egelőzésükről és ezen árta lm akkal kapcsolatos utógondozási felada­
tokról. Hasonló hazai összefoglaló k iadvány idáig még nem született.

Az általános katonai hygiénével foglalkozó fejezet katonaorvosaink előtt 
jól ism ert veszélyeket, a m egelőzésre vonatkozó rendszabályokat foglalja össze. 
Ha a m agyar katonaorvos ú ja t e fejezetben nem is talál, e fejezet áttekin tése 
mégis hasznos. A gyakorlati tenn ivalókat (pl. mosogatás, padlófelm osás techni­
kája) kitűnően m egérthető és szellemesen összefoglalt rész tárgyalja.

A fertőző betegségek elleni védelem m el foglalkozó fejezetnek fontos részét 
alko tják  a szervezetnek a sugársérülést követő időszak im m unológiai állapotá­
ra vonatkozó kórtan i és általános higiéniai ism eretek és a jól áttek in thetően, 
szellemesen összefoglalt teendők.

A m agfegyverek okozta károsodások és a következm ények kezelésével fog­
lalkozó fejezetben a neutronfegyverről korszerű szem léletben fogant részt ta ­
lálunk. E fejezetben dom inálnak a csapategészségügyi szolgálat szem pontjai. 
A fejezetet egyébként a sugársérülés és a kom binált sérülés Európa szerte is­
m ert szakem bere, M esserschmidt ezredes írta.

A katonai toxikológia  a lap ja i címet viselő fejezet kizárólag a vegyi harc­
anyagok tulajdonságaival, az okozott károsodásokkal és a teráp iás teendőkkel 
foglalkozik. A vegyi harcanyagokat korszerű felosztásban tá rgyalja  és ak á r ok­
ta tási anyagként, nem  katonaorvosok szám ára is jól felhasználható. A m inden­
napi katonai élet kapcsán fenyegető mérgezési veszélyekről a m unkaegészség­
ügyről szóló fejezetben olvashatunk.

Az anaesthesiológia katonaorvosi problém ái sa jnálatos módon kevés helyet 
kaptak , s ezért tu la jdonképpen csak felv illantják  a  problém ákat. Érdekes, hogy 
a  sokktalan ítást e fejezet csak a hadosztálysegélyhelyig bezárólag tárgyalja . 
A rövid, töm ören m egfogalm azott m ondanivalót m érték tartó  állásfoglalás je l­
lemzi és ezért hasznos gondolatokat ébreszt az olvasóban.

A háborús sebészet (tábori sebészet) című fejezet a szükséges ballisztikai 
ism ereteken tú l az égési sérülésről, a fagyási sérülésről, az idegrendszer-, va­
lam int urogenitális rendszer sérüléseiről ír. Érdekes, hogy a hasi és a mellkasi, 
valam int a végtag sérülésekről csak érintőleg esik szó, és a könyvben később 
sem ta lálunk  e sérülés típusokra vonatkozó fejezetet. A tábori sebészetről szóló 
fejezet, m int ahogyan az a korszerű háborús sebészettől elvárható, nagy te re t 
szentel az elsődleges sebellátásnak és a lágyrészsérülések szövődményeinek, va­
lam int a követendő beavatkozásoknak. In struk tiv  az egyes kiürítési szakaszo­
kon követendő beavatkozásokat az olvasó elé tá ró  táblázat.

A szerzők, illetve a szerkesztők nem bán tak  bőkezűen az oMalszámmal. 
am ikor a belgyógyászat katonaorvosilag fontos fejezeteinek mindössze 34 oldalt 
biztosítottak. Ennek az olvasm ányos és egyébként érdekes fejezetnek inkább 
áttek in tő  jellege van. Háborús sérülésekről nem  is ta lálunk  itt anyagot. A m in­
dennapi — elsősorban csapatorvosi — praxisban előforduló belgyógyászati be­
tegségekről és (ismét) a baro traum áról, m ajd a hőgutáról és az általános lehűlés­
ről esik szó. Érdekes, hogy a belgyógyászati sürgősségi teendők között ismét 
tá rgyalja  a  könyv a sokkot, ném ileg a tábori sebészettől eltérő felfogásban.

A katonai pszichiátria  fejezete 40 oldalt kapott. A fogalmi m eghatározások
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után e diszciplínának a katonaorvossal szemben tám aszto tt követelm ényeiről ol­
vashatunk. Röviden leírásra kerülnek a pszichikai abnorm alitások, az autoin- 
toxikációk és autoagressziók. Ezek kedvezően kiegészítik a sorozásról szóló fe­
jezetet, m ert az egyes kórképeknél a katonai alkalm asságról mindig szó esik. 
A pánikreakciókat tárgyaló  rész szellemes címe: Hibás m agatartás fenyegető 
veszély esetén.

K ülön-külön fejezeteket kap tak  a szem észet, a fü l-  orr- gégészet, vala­
m int a m axülo-facialis  sebészet katonaorvosi vonatkozásai. A tábori sebészet 
és a m indennapi csapatorvosi gyakorlat a ránya fejezetenként változik, a teen­
dőket a szakorvosi segélyig bezárólag tá rgyalja  a könyv.

A kaionaorvosi bőrgyógyászatról szóló rövid fejezet je lentős aránya fog­
lalkozik a gombás m egbetegedésekkel. A továbbiakban a csapatorvos szám ára 
nélkülözhetetlen szakism ereteket találunk.

Érdekes és hasonló tárgyú  könyvekben ritkán  ta lálható  problém át tárgyal 
az orvosi dokum entációval foglalkozó fejezet. Helyet kapott a min'dennapi gya­
korlatban a csapatorvos és a m agasabbegységek egészségügyi szolgálata által 
szolgáltatandó adatok összeállításának m ódszertana is.

S ajnálatosan rövid (mindössze 20 oldal) a gyógyszerészeiről szóló fejezet. 
Inform áció ta rta lm a ennek ellenére jelentős, m ert egyes, kiválasztott kórké­
pekkel kapcsolatban (a ném et nyelvhasználatban „indikációs te rü le tek ”) a 
gyógyszer, kötszer (nálunk harcbiztosítási) lis táka t jól áttek in thetően, a Nyu- 
gat-N ém etországban forgalom ban levő készítm ények megnevezésével együtt 
tá rja  elénk.

Ú jszerű a XX. fejezet, am ely egyes katonaorvostanilag fontos jogi kérdé­
seket tárgyal. Az orvosi kezelésre vonatkozó jogok és kötelezettségek le írását 
ta lá ljuk  itt, egyarán t vizsgálva az orvos és a beteg katonaszem ély szem pontjá­
ból. Külön foglalkozik e fejezet az orvosi titok tartással, k ifejezetten katonaor­
vosi szempontból. Instrukciókat ta lálunk  a csapatorvos vagy más katonaorvos 
által kiállítandó igazolásokra vonatkozóan is.

Rövid fejezet zárja a könyvet, a szerkesztő a katonaorvosi h ivatásról és a 
katonaorvosnak a hadseregben elfoglalt helyéről, feladatairó l szól.

Recenzens nem vállalkozhatott a könyvben kifejtett, az orvostan, illetve a 
katonaorvostan  csaknem  egészét felölelő diagnosztikai és terápiás, valam int ál­
talános egészségügyi elvek bírálatára . Nem nyú jto tt lehetőséget erre  a rendel­
kezésre bocsátott terjedelem , de a m inden  szakm ában (érthetően) nem jára tos 
recenzens erkölcsi alapot sem talál ehhez. A nnyit mégis meg kell jegyeznie, 
hogy a M agyar N éphadseregben érvényes elvektől alapvető eltérést a könyvben 
nem találunk. A különbözőségek zöme a két ha'd'sereg társadalm i hátteréből, 
néhol a  tábori ellátás elveinek különbözőségéből, de alapvetően a nálunk ma 
m ár helyenként hagyom ányait vesztő ném et iskola kifejezett m egnyilvánulásá­
ból erednek.

Recenzens meggyőződése, hogy a könyvet a  csapatorvos, a katonakórházak 
orvosa, a higiénikus, az oktató és a kutató, valam int a szervező katonaorvos 
egyarán t haszonnal fo rgathatja, bőven talál benne sa já t m aga szám ára új is­
m ereteket, illetve tájékozódhat egyes v ita to tt kérdésekben a ném et katonaor­
vosok álláspontjáról, végül előadásaihoz anyagot nyerhet.

T ulajdonképpen csak sajnálnunk  lehet, hogy hasonló terjedelm ű és a ka­
tonaorvostan  egészét ilyen m értékben átfogó m agyar k iadvány még nem je­
lent meg.

R e/.: dr. N ovák János o. ezds.
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Ebert, Rolf: Grundriss der Militärmedizin
M ilitärverlag der Deutschen D em okratischen Republik, 1982.

A töm egszerencsétlenségek orvostana (katasztrófa medicina) művelése, 
alapelveinek kidolgozása, az egészségügyi ellátás megszervezése rendkívül fon­
tos feladat. Az urbanizációval olyan lehetőségek is felm erülnek, am elyek egy 
adott közösség term észeti erők által kiválto tt, vagy éppen háborús cselekmé­
nyek esetén nagy számú sérültek, betegek ellátását teszik szükségszerűvé. Ezért 
a katasztrófa me'd'icína egyarán t vonatkozik a béke körülm ények között tö rtén t, 
valam int a háborús körülm ények között tö rtén t betegellátásra és annak körül­
m ényire.

A könyv szerkesztője, Rolf Ebert, 15 neves m unkatárssal gyakorlatilag  a 
háborús, a katonai orvostan alap ja it tisztázza, ezek feladataival foglalkozik, 
azonban m indezektől el nem különíthetően ad ja azokat a m egoldásokat, am e­
lyek a békeidőszak körülm ényei között is — tömeges szerencsétlenségek ese­
tén —, jól alkalm azhatóak.

A könyv kilenc nagy fejezetet ölel fel, am elyek közül az első gyakorlatilag 
bevezetés és a  katonai orvostan fogalm ainak tisztázása. A második fejezet ka­
tonai egészségügyi, valam int harcászati kérdésekkel foglalkozik, így pl. a sé­
rü ltek  szállításának kérdéseivel különböző kiürítési szakaszon. G yakorlatilag a 
Sankra LO 1800 m entőgépkocsitól kezdve a repülőgépes (helikopteres) sérü lt­
szállítástól az egyéni, bajtársi segélyként nyú jto tt sé rü lt kihordásig ism ertet 
m indent, részben rajzos form ában is. Külön ki kell emelni a m unkából a légi­
szállítás egészségügyi kérdéseit, am elyek igen alaposan, határozott körvonalak­
ban, célratörően tükröződnek a könyvben. Term észetesen a folyókon, tengeren 
történő betegszállítás m ódjai és követelm ényei is helyt kapnak  ebben a fejezet­
ben. A következő fejezetben az egészségügyi anyagellátás eszközeinek és lehe­
tőségeinek leírása található . E fejezet k ité r olyan részletekre is, m int bizonyos 
körülm ények között kedvezően alkalm azható gyógyszerform ák. A lehetőségek­
hez képest töm ören ism erteti az antibiotikum ok és kem oterapeutikum ok hatás- 
m echanizm usát, pl. se jtm em bránra ható szerek, citoplazm ára ható anyagok, 
riboszóm ára és a DNS-re ható szereket. K itér a  citosztatikum okra is, valam int 
a radiom im etikum okra. Jelentős helyt kapnak a pszichofarm akonok, elsősor­
ban a nyugtatok, antidepresszánsok és neuroleptikum ok. Az életfontosságú 
transzfúziós és infúziós anyagok m ellett a vitam inok, horm onok, vagy éppen a 
labordiagnosztikához szükséges anyagok is jelentős m egem lítést nyernek. Külön 
részt képeznek a kötszerek, ezek szabványos m éretei. E fejezet új része az egész­
ségügyi ellátás legszükségesebb technikai felszerelésének ism ertetése, így a 
reanim ációtól kezdve az orvosi táska tartalm áig  m indent m egtalálhat az olvasó. 
A következő fejezet a higiénés követelm ényekkel, epi’demiológusi feladatok el­
látásával foglalkozik. Rendkívüli alapossággal ír ja  le a vízvizsgálat, a víztisztí­
tás, az élelm iszer vizsgálat, az élelm iszert fertőző m ikrobák vizsgálatát, k im u­
ta tását. Külön jelentősége e fejezetnek az adott módszerek tábori körülm ények­
re való alkalm azása, a vizsgálati m ódszerek könnyen kivihető módja. Foglal­
kozik a tömeges oltás lehetőségeivel és eszközeivel (Cobra—1). Jelentős fejezet 
a katonai radiológia és katonai toxikológia. A katonai radiológia lényegében az 
atom fegyverek le írására irányul, ezek hatásait viszonylag szűkén ism erteti, a 
kém iai sugárvédőkről nem  tesz érdem ben em lítést, de bővebben szól a fizikai 
sugárvédelem  (páncélos járm űvek, bunkerek stb.) lehetőségeiről. A radiotoxi- 
kológia ‘kérdéseit érdem ben ugyancsak említi, kiem elve a jód—131, a stron- 
cium —90 és a cézium—137 veszélyességét. Elég bőven írnak  a  fejezet szerzői a
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vegyi fegyverekről, am elyben a hólyaghúzó harcanyagoktól kezdve az organo- 
foszfát szárm azékokig, valam int az ú jabban vizsgált 3—kinuklidil-benzilát (BZ), 
m int pszichotozikus harcanyag helyt kapnak. Érdekes, hogy az LSD—25-öt 
még m indig figyelem re m éltónak ítélik, holott töm eges m éretű  alkalm azására 
nem igen kerü lhet sor, de'd 'iverzáns eszközként annál inkább.

Fontos fejezet a tábori sebészet, am elynek részletesen ism erteti szervezeti 
felépítését. A fejezet írói jelentőséget tu la jdon ítanak  a hagyom ányos fegyver­
zettel (lőfegyverek) okozta sérülések iránt, valam int ezek ellátásával, ill. ezek 
lehetőségeivel. A csöves csontokban történő károsodásról épp olyan behatóan 
írnak, m int a kézsérülésekről, továbbá az első orvosi ellátás lehetőségeiről és 
eszközeiről.

A tábori belgyógyászat, hasonlóan a tábori sebészethez, számos ábrával és 
táb lázattal rendelkezik a következő fejezetben. Itt bővebben találkozhat az ol­
vasó az atom fegyverek okozta sérülések ellátásával, am elyek közül kiem elik a 
szerzők a központi idegrendszer sérüléseit és reakcióit (pl. pánik), az ezt követő 
depressziót, adynám iát, valam int a vérképző szervekben k im utatható  elváltozá­
sokat, am elyek term észetesen az elszenvedett sugárdózistól és az azóta eltelt 
időtől függőek. Nagy figyelm et ford ítanak  term észetesen az elektro lit ház ta rtás­
ra, az antib io tikum okra, az antidotum  teráp iára  (pl. organofoszfát mérgezés) 
és a pszichokémiai fegyverek okozta mérgezés kezelésére.

Ezeket a fejezeteket követő néhány fejezet lényegében a szervezés, tovább­
képzés, a sorozás stb. kérdéseiről szól, többnyire a béke ellátás vonatkozá­
sában.

Dr. Benkő G yörgy gy. alez.
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