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MH Kdézponti Honvédkorhaz

Az egészseglgyi biztositas megujuldé koncepcidjanak
alapelvei

Prof. Dr. Vamos La&szIl6 ny. orvosvezérérnagy, DSc.

Kulcsszavak: egészségugyi biztositas, 6sszhaderénemi és egészsegiigyi doktrina,
szOvetségi egészségugyi biztositas principiumai, gyogyito-kiiiritd ellatés alapelvei,
szervezeti-m(kodési modell

Aszerz6 az MH Orvosi Tudoméanyos Tanacs 1999. évi munka értekez-
letén megtartott el6adésa alapjan a dolgozatban az egészsegugyi biz-
tositdst meghatarozé kulsd és belsé tényez6k véltozasainak elem-
zésével, a XX. szdzad masodik fele egyes helyi haborui és fegyveres
konfliktusai tapasztalatainak szambavételével kovetkeztetéseket von
le az egészséguligyi biztositas Uj alapelveire, az erre alapozott ellato
rendszer céljaira, szervezeti-m(ikodési modelljére, az egyes ellatd
tagozatok rendeltetésére, modul rendszer(i felépitésiik célszer(inek

vélt valtozatara.

Orvostorténeti tény, hogy egészen a
XVIII. szdzad elejéig a harci sériltek
sorsa legaldbb olyan mértékben mult
az egyéni szerencsen, mint a korabeli
orvoslas lehetdségein. Ebben az id6-
szakban még a nem sulyos sériilések
is torvényszerlien egydtt jartak a seb-
fert6zés, az empyema, a szepszis fel-
lépésének veszélyével. A hadjaratokat
szinte elkerulhetetlenil kdvették asu-
lyos epidémiak. Ajarvanyok gyakran
nagyobb veszteségeket okoztak, mint
a korabeli fegyverzet.

Az alapvetd véaltozéast az orvostu-
domény XVIII. szdzad végén megin-
dulé, majd a XIX. szazadban foly-
tatodd nagyszer( fejlédése ered-
ményezett, amikor az empirikus meg-
figyelésekre és a spekulativ elmé-

letekre alapozott orvostudoményt
felvaltotta a kisérletes élettanra alapo-
zott medicina. Az orvostudomany
ekkor valt és valhatott a természettu-
domanyok részéveé.

Ugyanezen id6szakban a hadviselés
lehetdségei alapvet6en megvaltoztak.
Az ipari fejl6dés lehetévé tette nem
csak anagytavolsagu, a kordbbiaknal
lényegesen gyorsabb és nagyobb ka-
pacitasu vasuti és tengeri g6zhajdzast,
hanem Ujabb fegyvertipusok tomeges
el6allitasat is. Mindezeknek betud-
hatéan valtozott a stratégiai koncep-
ci6, afegyveres er6k létszama és had-
er6nemi felépitése, a hadaszati- had-
mUveleti elvek, a hadviselés lehetsé-
ges tér és id6beni kiterjedése.
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Mindezek természetes kdvetkezmé-
nyeként Iényegesen modosult a var-
hat6 egészségligyi veszteség nagy-
saga, annak fegyvertipus, testtajék és
sulyossag szerinti megoszlasa, a fer-
t6z6 megbetegedések fellépését be-
folyasold k6zegészségugyi- jarvanyd-
gyi kérilmények.

A XIX-XX. szézadforduld idején mar
rendelkezésre alltak az antiszepszis
és aszepszis madszerei, az Ujabb és
Ujabb, mind hatékonyabb fajdalom-
csillapitok. A korokozok jelentés re-
szének felfedezése, majd az altaluk
termelt hatéanyagok megismerése
eredményeként lehetévé valt egyes
fert6z6 megbetegedések ellen tome-
ges véddoltas alkalmazasa.

Ebben az idészakban valt egyik oldal-
rol lehetévé, a masik oldalrdl pedig
szikségessé a természettudomanyos
ismeretekre alapozott medicina egyik
Uj szakdgazatanak, a katonai orvos-
tannak a kialakulasa. Ett6l az id6sza-
ktol kezdve a katonai medicina mar
nem korlatozodott csupan az orvos-
tudomény eredményeinek alkalma-
zaséra a fegyveres erék allomanyaban.
Feladatava lett a fegyveres erék al-
loményanak egészségvédelme, a bé-
kében nem, vagy csak elvétve el6for-
duld kérformak és sériilés tipusok pa-
pidjanak kutatdsa, a tomeges séril-
tellatas egészséglgyi taktikajanak ki-
dolgozésa és folyamatos fejlesztése.

Messzire vezetne a katonai orvostan
és a fegyveres er6k egészséglgyi biz-
tositasa fejlédésének elemzése. Annyi
azonban megallapithato, hogy ered-
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meényességét vagy fiaskdit a straté-
giai koncepcio és az egészséglgyi biz-
tositas alapelvei kozotti 6sszhang
megteremtése, vagy annak elmulasz-
tasa lényegesen befolyasoltak.

A jovd megalapozasa érdekében a
mult tanulsdgainak szadmbavétele
sziikséges, de nem elégséges. Az
egészsegugyi biztositas jelenlegi és
belathatd idén bellli feladatait be-
folyasol6 tényezdk alapvetéen eltér-
nek még a legkozelebbi mult helyi
héboraiban és fegyveres konfliktusai-
ban észleltektdl.

1. Az egészséglgyi biztositas fogal-
ma, tartalma, rendeltetése

A katonai orvostan felgyorsult fej-
I6désének jelen szakaszat az ujonnan
atvettterminologiak sokasaga és a ko-
rabbi terminoldgidk egymés melletti
alkalmazasa jellemzi. Aligha kétséges
a hazai és a szovetségi rendszerben
alkalmazott terminologidk egységes
értelmezésének sziikségessége és je-
lentdsége. Ezen mualik példaul a se-
gélynyljtas, vagy az 6sszetett, a tobb-
szords és a kombinalt sériilések fogal-
méanak azonos alkalmazésa.

A Kkilénb6z6 nyelvekben az azonos
fogalmak Kkifejezésére alkalmazott
szOhasznélat azonos, vagy eltérd le-
het. igy példaul az angolszasz szak-
irodalomban az egészségligyi biz-
tositas fogalmanak kifejezésere alkal-
mazott ,,support” sz6 szerinti for-
ditdsaban tdimogatasnak felel meg. A
magyar nyelvben a tdmogatas és a
biztositds nem azonos fogalmat takar,
egymasnak nem szinonimai [11, 12],
Ismertaz is, hogy egyes szavak alkal-
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mazéasa a szaknyelvezetben, avagy a
tajszolasokban eltérhet annak koz-
napi alkalmazasatol, vagyis idioma-
tikusak [23].

A lényeg azonban az adott fogalom
identifikalasa és annak azonos értel-
mezése. Az idibmak ismerete sziiksé-
ges, azonban tikorforditas szerinti
atvétele nem sziikséges. Az egészség-
nak elvetése nem latszik megalapo-
zottnak. Fogalmét az aldbbiak szerint
értelmezzik:

Az egészséglgyi biztositas a katonai
egészségligyi doktrina alapelveinek
megvalositasara hivatott, az egész-
ségugyi ellaté rendszer egyes tagoza-
tai rendeltetésének, szervezetének és
mikddésének alapelveit meghatéaro-
20, az egészségvédelem a gyogyella-
t4s és az egészséglgyi logisztikai ella-
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tds egymasra épitett feladatait tartal-
mazd elmélet és gyakorlatrendszer.

Az egészségligyi biztositds a hosz-
szabbtavu katonai egészsegugyi dok-
trindban meghatarozott célok eléré-
senek eszkoze.

A célok elérésének lehet6ségét sza-
mos tényezd befolyésolja. igy példaul
az egészséglgyi doktrinan tul a sz6-
vetségi rendszer egészségiigyi straté-
giai koncepcidja, a fegyverzetésahar-
citechnika jellemz6i, a varhato egész-
ségligyi veszteség. Szamitasba kell
venni tovabba a hazai gazdasagi és
egészsegugyi lehet6ségeket és azok
korlatait, tovabba a hazai orvostu-
domany fejlettségét is. Ugyanakkor
mérlegelni sziilkséges a meglehet6sen
eltérd szakmai nézeteket és felfoga-
sokat a honvéd egészségigyi biz-
tositas feladatairdl (1. abra).

1. &bra:
Az egészségligyi biztositas koncepcidja kidolgozasanak modelje
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2. ébra:
Az egészsegugyi biztositas részelemei

Ajelzett kiils és bels6 tényezdk érté-
kelésébdl levont kovetkeztetések alap-
jan valik lehet6vé az egészségligyi biz-
tositas alapelveinek megkdzelitése,
majd ennek alapjan a legcélszer(ibb-
nek itélhetd modell kivélasztésa.

Az egészsegugyi biztositas rendszer-
elemeit a vezetés- iranyitas, az egész-
ségvédelem, a gyogyito- kitrit6 ella-
tds és az egészségugyi logisztikai el-
latds képezik. Ugyanakkor folyama-
tos kapcsolatban a felkésziilés- kép-
zési rendszerrel jelzi tapasztalatait és
igényeit (2. dbra).

Az egészségligyi biztositas rendszere
tavolrol sem statikus. Az emlitett té-
nyez6k folyamatos értékelésével kor-
rigalja a cél elérését akadalyozo té-
nyez6ket (visszacsatolds), ugyanak-
kor jelzi a doktrina felé, a varhat¢ fej-

I6dés f6 irdnyait és tendenciait (el6-
recsatolas).

2. Az egészséglgyi biztositas Uj
alapelveirdl

Az egészségigyi biztositas 0j alap-
elveinek meghatarozasaban donté
fontossagu az dsszhaderénemi és az
egészséglgyi doktrina alapelveinek
szambavétele. Nem hanyagolhato el
azonban az egészségligyi biztositas
egyes rendszerelemeiben (egészség-
Ugyi vezetés- irdnyitas, egészségvéde-
lem, gyogyito- Kiurit6 ellatas, egész-
segligyi logisztika) lezajlott és prog-
nosztizalhato fejl6désik mérlegelése
sem. Mindezeket 6sszhangba hozni
szlikséges a szOvetségi egészségugyi
biztositds koncepciojaval. E feladat
megoldasanak els§ szakaszat végezte
el az MH Orvosi Tudoméanyos mun-
kaértekezlete [8, 9, 15, 17, 18].
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Az 6sszhaderénemi és egészségugyi
doktrinabol levonhat6 alapelvek

2.1. Kiindulva az MH haderénemi
felépitésébdl, azok fegyvernemeibdl és
szakcsapataibdl, tovdbba mérlegelve
feladataikat, alkalmazéasi elveiket, at-
tekintve azok egészségligyi biztosi-
tasanak altalanos és specialis kdve-
telményeit, mindezek a sajatsagokat
figyelembe vevd, de egységes elvek
alapjan miikédd o6sszhaderénemi
egészségugyi biztositasi rendszer al-
kalmazasanak célszer(iségétigazoljak.

Alapelv: egységes 0sszhader6nemi
egészsegugyi rendszer alkalmazésa.

2.2. Figyelembe véve a csapatok rea-
galo és févéder6k szerinti katego-
rizdlasat, kiemelt prioritassal szlk-
seges kezelni az azonnali és a gyors
reagalasu csapatok egeszségugyibiz-
tositasanak rovidtavu fejlesztését.

238

1998. (50) 4. szam

Alapelv: az azonnali és gyors reaga-
last csapatok kiemelt prioritasa az
egészségligyi biztositds rendszerén
bell.

2.3. Az MH megvaltozott feladat-
rendszeréb6l szarmazoban az egész-
segugyi szolgalat feladatai a korab-
biakhoz képest részben mdédosulnak,
részben 0j feladatokkal egésziilnek ki.

Az egészségligyi biztositas 0j dimen-
zioju feladata a preventiv medicina
elvének és gyakorlatanak érvénye-
sitése, amely nem korlatozodik csu-
pan a seriiltek és betegek gyogyella-
tdsara, hanem Kkiterjed az egészség-
megd@rzésre, az egészségi és mentélis
allapot helyreallitasara, a teljes egész-
segugyi rehabilitaciora.

A preventiv medicina keretében az
egészségvédelem fogalma és tartal-
ma lényegesen modosul. Tartalmazza

Vezetés-iranyitas Egészségligyi Tudomanyos
El. informatika ellatas kutato-fejlesztd
Egészség- A
védelem * Gyogyellatas Felkésziilés
) _L
Artalmak, Szrd - Al "
kockézatok vizsgalatok VedGoliasok elléigs Ienltleazt:t; Képzés
R
-Fizikai " Kat. alkalmassagi  Rendszeres Béke
-Sugalr Spec lallfaf'f/n ' Alkalmi Siirgsségi ellatds HZ’Q"OPuaSb‘””S
Vegyi Mentlhigiénés
'? oglal . K/oze/ges”zselgugyl -r>- .0 -
- Kérnyezeti Jarvanylgyi
. Harci technikai
Kiképzési Egészségnevelés
L Pszichikai

3. dbra:
MH egészségugyi ellatasfunkcionalis feladatai
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az emberre, mint bioszocidlis l1ényre
harulé artalmak és kockazatok teljes
korének felmérését és megel6zését, a
sugéar-, vegyi- és bioldgiai artalmak
prevencidjat, a tobbiranyu és rendel-
tetésti alkalmassagi és szlirvizsgéla-
tok rendszerét és az egészségnevelés
oly annyira fontos feladatait is [4].

A gyOlgyité- kiurité ellatérendszer
szervezetét, mikodését szdmottevo-
en modositd Uj tétel a vezetd meg-
betegedési és sérulési fajtak letalita-
sanak csokkentésére, a szovédmé-
nyek megel&zésére hivatott stirg6ssé-
gi ellatas bevezetése [1, 6, 9, 6].

Mindezekhez tarsul a felkészilés,
amelynek részét képezi a honveéd
egészségligyi képzés-, tovabbképzés
teljes vertikumara kiterjedd, az 6nal-
16 feladat végzésre felkészitd, szak-
macsoportonként differencialt tar-

239

HONVEDORVOS

talma, Euro- és NATO kompatibilis
szakképzés bevezetése az egészség-
tgyi tiszthelyettesek, a hivatasos és
tartalékos honvédorvosok részére [5]
(3. 4bra).

Alapelv: az egészségugyi biztositas
rendszerében a preventiv medicina
kovetelményeinek érvényesitése, a
képzési rendszerben Euro- és NATO
kompatibilis kovetelmények alkalma-
zasa.

2.4. A honvéd egészséglgy feladat-
rendszerében 0j elem a nem héaboruds
mdveletekben - a konfliktus kezelés,
béketeremtd és fenntartd, elemicsa-
pas, katasztréfa - az egészségligy ex-
ponéalt szerepe. Ezen feladatok meg-
oldaséra alapvetéen a béke egészség-
ligyi szervezet er6i és eszkdzei vehe-
ték figyelembe.

4. dbra:
Az MH egészseguigyi szolgalat feladatrendszere
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Mindezek megoldéasa a béke, a nem
haborus egészségigyi biztositas
rendszerének egymasra épitésével,
ezen belll pedig abéke surgdsségi el-
latdsra és a nem haborus miiveletek
(beleértve a katasztrofat is) ellatasara
egyarant képes szervezetek révén
nyilik lehetdség (4 abra).

Alapelv: Abéke, a nem haborus és a
haborus miveletek egészségugyibiz-
tositasi rendszerének egymasra épi-
tése.

2.5. Tévedés lenne azonban a nem
haborus miveletek egészségugyi biz-
tositasa feladatrendszerének leegy-
szer(sitése, sablonok alkalmazéasa. Az
egyes miveletek céljai és feladatai
kvantitative eltérnek egymastdl. Ezen
muveletek helyszinei, azok tdvolsaga
az orszagtol, a klimatogeografiai, koz-
egészségligyi- jarvanyugyi viszonyok
éppugy eltérnek egymastol, mint az
adott térség tarsadalmi-, politikai szi-
tuacioja, vagy vallasi és moralis adott-
sagai.

Kovetkezésképpen ezen feladatok
valamelyikére igénybevett alegység
(egyséq) egészségigyi biztositasa egy
tipus egészségligyi szakasszal, vagy
szdzaddal aligha teljesithet. A
megoldast a konkrét feladat mér-
legelése alapjan a rendelkezésre allo
egészségugyi modulokbol osszealli-
tott, a feladatnak megfeleld szervezet
képezheti.

Figyelembevéve areélis lehetdségein-
ket, a gazdasdgossagot, a felkészi-
tettség szempontjait ezen feladatok
elldtasara szervezetileg és techni-
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kailag kiegészitett és felkészitett koz-
ponti tagozat egészségiigyi intézetei
vehet6k szamitasba.

Alapelv: a kbzponti egészséglgyi ta-
gozat intézeteinek alkalmassa tétele,
felkészitése, folyamatos készenléte, a
nem habords miliveletek egészség-
tgyi biztositasi feladatainak ellata-
sara.

3. A szovetségi katonaegészségugyi
tézisekb6l szarmazo6 alapelvek

A szOvetségi rendszerben egyeztetett
egységes katonaegészsegugyi tézisek
érvényeslilnek. Beépitésik és alkalma-
zasuk egészségugyi biztositasunk
alapelvei kdzé az egyuttmkodésnek,
a kolcsdnos alkalmazhatosagnak és
mkodtetésnek nélkuldzhetetlen a-
lapfeltétele [14].

Ezek kozé soroljuk az alébbi principi-
umokat:

- Minden beteg és sérilt diszkrimi-
nacié mentes segélyben részesité-
senek, allapotuk sulyossadganak
megfeleld gydgykezelése, a rendel-
kezésre allo erék és eszkdzok fligg-
vényében.

- Aszovetségi rendszer egészségugyi
ellaté tagozataiban a segélynydjtas
azonos szintje és terjedelme, amely
Osszességében a kialakult helyzet
fliggvényében alehet6 legjobb mér-
tékben kozelitse meg a béke ellatas
szintjét.

- Az egészségligyibiztositas rendsze-
rében a preventiv medicina elvének
és gyakorlatanak érvényesitése.
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- Az egészségligyi ellatas sprektuma
kiterjed a nem harci sériltek és be-
tegek ellatasara, a harci stressz al-
lapotok gyogykezelésére, kiilonds
figyelmet forditva az els6 stirg6ssé-
gi és szakorvosi ellatason belul a
vitélis funkcidk stabilizaciojara, a
posztoperativ ellatasara.

- A sériiltek siirg6sségi sebészeti el-
latdsa optimalis esetben egy oran,
de legalabb a sériléstél szamitott
hat 6rén belili elvégzése.

- Az osztalyozas, a segélynyujtas és
a kitrités folyamatossaga, kovetke-
zetes egymasra épitése.

- A betegek jogainak és az orvosi ti-
toktartas szabalyainak betartasa és
érvényesitése.

4. Egészségugyi vezetés-iranyitas, az
egészséglgyi biztositas tervezése

Az egészségligyi vezetés- iranyitas,
az egeszségligyi biztositds szerves
alkotéeleme. M(kdodése el@segitheti,
vagy hatraltathatja feladatainak vég-
rehajtasat, annak szinvonalat.

Az egészségugyi vezetés-, irnyitas
szamos modellvaltozata ismeretes.
Van ahol az egészségligy a haderéne-
mi vezetési rendszerbe beillesztve,
minden tekintetben onalléan vezeti,
irdnyitja az egészsegugyi biztositast
békében, nem haboris és haboruis
m(iveletekben egyarant.

Ismeretes az egészségligynek a pa-
rancsnoki vezetés, - irdnyitas rend-
szerbe beilleszt6 modellje. Ezen ve-
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zetési- iranyitasi struktlira az egész-
segugyi vezetést- irdnyitadst minden
mas harcbiztositasi vezetési struk-
turaval egyenértékiinek mindsiti.

A NATO szovetségi rendszer az
egészségugyi vezetést- irdnyitast a lo-
gisztikai vezetés rendszerébe sorolja.
Ugyanakkor a modern orvostudo-
many eredményeinek, a korszeri
egészségugyi informatika vivmanya-
inak, tovabba a hadmi(iveleti tapasz-
talatoknak figyelembevételével nél-
kuldézhetetlennek tekinti az egész-
ségligy vezetés-, iranyitas o©nalld,
vagy alrendszerének létrehozasat.
Feladatat a megfelel6 egészségigyi
logisztikdval és vérellatassal rendel-
kez0 integralt egészségligyi biztositasi
rendszer hatékony és gazdasagos ter-
vez06, vezetd, iranyitdé képességében
jeloli meg [24/.

Az egészségligyi biztositas tervezé-
sének (legalabbis szamunkra)- 0 di-
menzidjat tikrozik az aldbbi alap-
elvek:

- Az egészségugyi biztositas terve-
zése a hadmveleti tervezés része.

- A szbvetséges haderd parancsnoka
a kdzrem(ikodé nemzetek bevo-
nasaval, mérlegelve ahaderd egész-
segugyi fénok véleményét, felelGs
az egészségugyi biztositds kove-
telIményeinek meghatarozasaért.

- Az egészséglgyi ellatd kapacitas
feleljen meg a mlveletekben alkal-
mazott er6k kockazatainak, vagyis
a varhaté harci és nem harci egész-
segugyi veszteségeknek, melynek
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KEPESSEGEK o FELTETEL
«&ll6 ei. |?f0r[jnat|ka| rend-
1. Az egészségiigyi biztositas komplex és ; szer, vagy alrendszer
ien iranuies s 0. Az aldrendeltek folyamatos o
Etl)llgm?;g: tervezése, iranyitasa és irtlormalisa HATASKOR
2. Megfeleld eii. logisztikéval és vérellato 6. Az el felderftési adatok o R )
rendszerrel rendelkezé integralt gyo- értckelése, ellendrzése 1 Terjedjen ki a_hadmveleti vezetés
gyito-kitrité rendszer folyamatos minden szintjére.
mikodtetése 2. Kozvetlen jelentési kotelezettség
3. Azeil harcdszati helyzet folyamatos ¢s Jogkora parancsnok fele
S . 3. A hadmiveleti tervezg csoport
I:é)a\/ge;F:Se értékelése, gyors adekvat tagja az alakulat ell fﬁngke.

4. A parancsnok részére pontos és gyors
ell. helyzet-jelentés és tanacsadas.
5. é&bra:
Az egészségugyi vezetés-iranyitas képességei, hataskorei, feltételei

6. abra:
Penetrald hasi sérulések gyakorisaga a sériilés és az ellatas kozotti idétartam
fllggvényében (USA hadsereg)
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becslése a hadmdveleti torzs fele-
I6ssége.

- Az egészségligyi egységek készen-
léte és alkalmazhatdsaga - szemé-
lyi és technikai ellatottsaga - egyez-
zen meg az altaluk biztositott csa-
patokéval.

Az egészségligyi vezetési - irdnyitasi
informé&cids rendszer rendeltetéset és
annak irdnyait az 5. dbra mutatja be.

Alapelv: az egészséglgyi biztositas
szerves részét képez6 vezetési- ira-
nyitasi rendszer, a kompatibilis egész-
ségligyi tervezés és a funkcionalis
egylttm(ikodés nélkilozhetetlen el6-
feltétele. Az egészségugyi vezetéssel-
iranyitassal és tervezéssel szemben
tdamasztott kdvetelményeket és ke-
pessegeket a szovetségi rendszerben
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alkalmazott alapelvekhez szikséges
kozeliteni.

5. A gyogyitd-kiuritd ellatas alapelve

A héborus sériltellatds eredményes-
segének, illetve defektusainak alapve-
t6 mérési modszere a sériiltek (bete-
gek) harcmezei, illetve egészséglgyi
intézeti letalitasanak, harc- és munka-
képességlk helyreallitasanak mérése.

Kdzismert tény a letalitds aranyéanak
Osszefuggése a sériilés és az ellatas
kozotti idétartammal, az egyes tago-
zatok személyi és technikai felkeé-
szliltségével, az egészségigyi vezetés-
irdnyitas hatékonyséagéaval.

A haboruas sériltellatasban az id6-
tényez6 szerepével foglalkozé szak-
irodalmi adatok szerint a sériilés és a

7. &bra:
Hasi 16tt sériilések progndzisa a sérilés és a mitét kozotti id6tartam fiiggvényében
(Wolf, 1955 alapjan)
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8. é&bra:
Sériiltek 1égiszallitAsdnak id6tartama korhézakba és a letalitas valtozasa
(Enderlein D.C1984) alapjan)

segélynyujtas kozotti id6tartam csok-
kenésével egyenes aranyban nd a
segélyhelyekre felvett stlyos sériltek
ardnya. Amig az |. vilaghéboruban
ezen iddintervallum 10 6ra koral
mozgott, addig ez Vietnamban az
USA fegyveres eréknél 1 drara csok-
kent. Ennek betudhatéan segélyhe-
lyekre felvett stlyos hasi sériiltek ara-
nya 1,1 %-rél 22%-ra ndvekedett [7,
19] (6. abra).

Ismeretes a I6tt hastajéki sériulések
mortalitasanak dsszefliggése a sériilés
és a mutéti ellatas kozotti idGtartam-
mal és a sérilt hastajéki szervek szé-
maval [20] (7. &bra).

A XX. szazadi haborukban a harci sé-
rilések letalitdsanak csokkenésében
alapvet6 szerepet jatszott a kiurités
technikai eszkdzrendszerének, kiilo-

nosen pedig a légi kilritd kapacitas
névekedésének, illetve a segélyhelyek
és korhazak személyi és egészségiigyi
technikai ellatdsadnak bovilése [3],

Ennek betudhatéan a kdrhazi letalitas
aranya az amerikai fegyveres er6knél
az l. vilagh&borus 8%-rél Vietndmban
1,5%-ra csokkent (8. &bra).

A XX. sz&zadi gyogyito kilrit6 ellatas
tapasztalatait 6sszegezve megallapit-
hato:

- Minél gyorsabb a sériltek dssze-
gy(ljtése és kiszallitasa, annél ala-
csonyabb a harcmezei letalitas, il-
letve annal magasabb a segélyhe-
lyeken a sulyos sériiltek arénya.

- Minél magasabb szintl a segély-
nyujtas, annal alacsonyabb a sze-
kunder mortalitas, illetve annal ma-
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Ellatd tagozat Ei.sz. Eii.szd. Eiz
Kirités tav. (km) 1-5 km 2-20 km 30-40 km
ldGtartam (h) 4h 6h 8-10 h
Segélynyljtas szintje Orvos €eldtti és Altalanos Differencialt

€els6 orvosi szakorvosi szakorvosi
slrgsségi segély segely seglly
Sirg6sségi sebészeti 1h- 6h
ellédtas idétartam (h)
Bl anyag tart. (nap) 1 3 5
9. ébra:

A gyogyito-kilrito ellatés tervezésének alapveté mutatdi

gasabb a tulélék hanyada.

- A sulyos sériiltek (betegek) életben
tartdsanak, az életveszélyes szovéd-
mények megel6zésének, a mara-
dandé egészségkarosodasok vissza-
szoritdsanak sikerét vagy sikertelen-
ségét alapvetéen meghatarozza az
eldlfekvé egészseégligyi tagozatok-
ban végzett segélynyujtas szintje.

Ezen tapasztalatok érvényesulnek a
NATO egészségligyi biztositds kon-
cepcidjaban. E szerint a kilrit6 kapa-
citds tegye lehetévé valamennyi sé-
riltkiszallitasataz 1. tagozatra 4 6ran,
a 2. tagozatra 6 6ran, a 3. tagozatra pe-
dig 8-10 6ran belil. Ugyanakkor a
segélynyujtas szintje tegye lehetévé
az 1 tagozatban az orvos el6tti (els6
orvosi) slirgésségi, a 2. tagozatban az
altalanos szakorvosi, a 3. tagozatban
pedig a differencialt szakorvosi se-
gélynyujtést (14.) (9. bra).

Az 6sszegzett cél, hogy az egészség-
ugyi ellatds szinvonala az adott har-

caszati helyzett6l figgden, de minél
jobban kdzelitse meg a béke slirg6ssé-
gi ellatés szintjét, vagyis az ellatés a-
lapvet6en a stirgésségi medicina ,,lege
artis" szabalyai szerint torténjen.

Alapelv: a gyogyité kilrité ellatas
alapelvéta kompromisszumos medi-
cina szabalyait csak kényszerit§ ko-
rilmények kozt és atmenetileg alka-
Imazd, a béke siirgésségi ellatast leg-
jobban megkdzelité ellatas képezi. Az
alapelv megvaloésitasa, az osztalyo-
zas, a segélynyujtés és a kilrités egy-
masra épitett folyamatos alkalma-
zasat igényli.

6. Az egészségugyi biztositas Uj
alapelvei megvaldsitasanak céljai, f6
irdnyai

Az (j alapelvek megvalositasa az
egészségligyi biztositas teljes rend-
szerének, ezen belul az egyes ellato
tagozatok rendeltetésének, céljainak,
feladatainak Iényeges modositasat
igényli. Ezek kozé sorolhatok:
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DaQiér Hadosztaly Kézpont
3K 38K
B Hd Ei.z. HK
Segélynyljto ez Korhédz ezd. — Koérhazi alapegység
\ Sehészeti rlg. 1| ]Seb.alap egys. Tl —[Kdrhdzi Seb.alap egys. t|
Sebészeti rlg. 2 ; [Seb.alap egys. g-| Korhézi seb.alap egys.2
Korhédzi seb.alap egye. 3
Sebészeti egys. Apolasi egys. Sehészeti egys. Kdorhédzi Seb.alap egye.4
00 fas m [Jan caca OO0 BSSShbi
C333 KS
Apolési egys ___Lex33
Apolash egys. [Korhazi dpolasi egys.T|
Korhézi dpolédsi egys. 2 :
Hrx
I 1Sebész os. fgg Belgy.os P
U3 3 Mr mmm
E3 Inten;\’v 0s. 25 &gy Konténer
(10 4gy)
10. abra:

A segélynyujtas-apolads modulrendszer(felépitésének elvi vazlata

A segélynyljté tagozatok szama-
nak csokkentése.

Az egyes tagozatokban a segély-
nyljtds szintjének egy nagysag-
renddel vald bévitése.

A segélyhely és intézet tipusok szé-
méanak csokkentése.

Az egyes tagozatok alapvet6 funk-
cionélis egységeinek tipizalésa,
azok modul rendszer( felépitése.

Az ellat6 tagozatok modul rendszer(
felépitésének céljaa kilonb6zé tago-
zatokban azonos feladatokat ellatd
szervezeti egységek kdlcsonos alkal-
mazhatdsaga, szabvanyositott egység
felszereléseinek és készleteinek fel-
hasznalhatdsaga barmelyik tagozat-
ban, a kolcsonds helyettesithet6ség, a
kiesettek fennakadas nélkuli potlasa.

Az egyes ellato tagozatokban végzett
segélynyujtas szintje k6zotti kiilonb-
séget alapvet6en az alkalmazott mo-
dulok sz&ma, a szakorvosi csoportok
Osszetétele és azok szakfelszerelése
képezi [18] (10. abra).

Ehelyitt csupan utalunk a technikai
eszkOzrendszerrel, az egészséglgyi
egységkészletekkel, a vér és vérké-
szitményekkel szemben tamasztott
kovetelmények és szabvanyok Euro-
komfortjAnak és NATO kompatibi-
litasanak fontossagara.

Az egészségugyi biztositas Uj modellje
kettds kovetelménynek kell hogy ele-
get tegyen. Feleljen meg a szovetségi
védelmi rendszer egészsegpolitikai
elveinek, illeszkedjék annak struk-
turdjahoz, az ellaté tagozatok ka-
pacitasa lehetd legjobban kdézelitse
meg az azonos rendeltetési mas nem-
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11. dbra:
MH egészségligyi biztositas rendszer
(Modell tervezet)

zeti ellaté tagozatok szintjét. Ugyan-
akkor vegye figyelembe az MH és az
orszagos egészségligy jelen helyzetét,
tovabba vérhatd fejlédésének f6 ten-
dencidit.

Az (j egészségugyi biztositas alap-
elvei részben a kozeljovo, részben a
tavlati célok elérésének iranyait kell,
hogy tartalmazza. Megvaldsitasa és
annak (temezése a haderd fejlesztés
programjéaba beillesztve lehetséges. A
koncepci6 céljaaz ad hoc fejlesztés el-
keriilése, a tudatos rendszer szem-
léletl fejlesztés elBsegitése.

A teljes megvalositas feltételei sza-
mosak és szertedgazOak. Kozéjik so-
rolhato:

- Az 1, 2., 3. Egészségugyi ellato ta-
gozatok teljes mobilitasa.

- Az egészséglgyi ellato tagozatok fel-
adatrendszerének 06sszhangja az
egészségligyi technikai és képzési
kdvetelményrendszerrel.

- Az ellaté tagozatokban végzett se-
gélynyujtds mindségét garantalo,
azok teljesitésének ellen6rzését le-
hetévé tévd, ugyanakkor egyszeri
vilagos és jol kezelhet6 protokollok
és standardok alkalmazésa.

Ugyanazon cél elérésének tobb alter-
nativ valtozata lehetséges. A 11. &bra
a lehetséges modellek egy véaltozatat
mutatja be.

A dolgozat méasodik része a varhato
egészségligyi veszteség elemzését és
az abbdl szarmazo feladatok ellatasara
hivatott egyes tagozatok modelljét is-
merteti.
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Basic conception for the renewed
conception of medical support

The author - on the basic of his lec-
ture delivered on the workshop of the
Medical Council of the Hungarian
Defence Forces in 1999 - analyses the
change in internal and external de-
termination of medical support.
Considering experiences of some lo-
cal war and armed conflicts, he draws
a conslusion for the new basic prin-
ciples of the medical support, for the
purpose of this system, for its organ-
isational and functional model, for
the function of supplying depart-
ments as well as for the variation of
its module-like construction regard-
ing as appropriate.
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