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BEVEZETES

A megkiilonboztetés nélkiili, megfeleld szintii egészségiigyi ellatdshoz vald jog hazankban
minden egyént egyforman megillet, melyben egyik fontos tényezd a korhazon kiviili ellatast
nyujtdo tevékenység, melynek a siirgdsségi ellatast érintdé vonatkozasa egyértelmiilen az
¢letmiikodések fenntartdsat vagy helyreallitasat, a beteg allapotanak stabilizaldsat, illetve
megfeleld és idében torténd gyodgyintézeti elhelyezéssel a gyogyulédsat célozza.

A tomeges események, balesetek, katasztrofak kialakulasat kovetden jelentkezd, az egészséget,
testi épséget ¢érintd hatasok sulyos kovetkezményeinek felszamolasaban, elharitdsaban
résztvevO szervek, szervezetek elsddleges feladata a karhelyen sziikséges beavatkozasok,
tevékenységek szervezett, hatékony végzése a szakmai szabalyok alkotta lehetdségek mentén,
melynek célja a fentiek értelmében az emberi élet megmentésén til az egyén gydgyuldsa, a
teljes felépiilésének biztositasa is.

Ezekre a tevékenységekre a katasztréfa- és tomeges baleseti ellatds sordan alkalmazott
,katasztrofa medicina” szemlélete ad valaszt és Utmutatast a lehetd legtobb emberi élet
megmentésére, az egészségiigyi veszteség csokkentésére fokuszalva.

Tomeges karhelyen végzett erdfeszitéseink ellenére is eléforduld, illetve az emberi testet ért
baleseti, sériilési mechanizmus torvényszert, elkeriilhetetlen kovetkezménye lehet a helyszini
halal bekovetkeztése. A haldl kialakuldsa, tehat az életmiikddések megsziinése, illetve azok
helyreallitasat célzé beavatkozasok® sikertelensége az egészségiigyi ellatast végzd személyek
tovabbi tevékenységét igényli, melyek a halottakkal kapcsolatos teenddket foglalja magéba.
felismerése, a tovabbi segitség kérése, a megfeleld dokumentacié alapvetd jelentdségliek. A
halal megallapitasa, a halott mozgatasa, vizsgalata, a halal koriilményeinek tisztdzasa tovabbi
kompetenciakhoz, végzettséghez kotott tevékenység, melyek szintén a helyszini teenddk kozé
tartoznak.

Nagyszamu sériiléssel, megbetegedéssel jaro tomeges események kdvetkeztében bekovetkezd
halalozas kockazata is Gnmagaban magasabb, szemben azokkal a karhelyekkel, ahol a sériiltek,

betegek alacsony szama miatt a helyszini ellatas soran diszkrepancia? nem jelentkezik.

1 BLS, ALS: az életm(ikddések alap-, illetve emeltszintii pStldsa annak visszatérésének érdekében.
2 ardnytalansag az elldtast végz8k és az elldtanddk kozott



A halallal, halottakkal kapcsolatos teendok mind tomeges események helyszinén, mind a
természetes halallal jar6 esetek soran kiemelkedd jelentdséglick, melynek pszichés terhe a
kdrnyezetben tartozkoddkon, a hozzatartozokon tal az elldtdsban résztvevd egészségligyi
dolgozokat is fokozottan érinti. A gyaszreakcio hatasa mellett a sériiltek, betegek ellatasa,
gyogyitasa irant érzett elkotelezettség kovetkeztében érzett tehetetlenség ellenére is sziikséges
a megfeleld, hatdrozott dontés a betegrl, a tovabbi ellatasrdl, adott esetben a halal
bekovetkezésérdl.

Tomeges baleset, katasztrofa helyszinén az egészségiigyi karhelyparancsnok a felelds a
sériiltek, betegek ellatasaért, a helyszini teendok szervezésével az osztalyozas, az ellatas és a
szallitasi feladatokon tul a tarsszervekkel torténd kapcsolattartasért, a kommunikacidért, a
dokumentécioért, a veszélyes helyszinen sziikséges intézkedések iranyitasaért, amennyiben
sziikséges, halott gylijtéhely kijeloléséért, illetve a halottakkal kapcsolatos tevékenységek
ellatasaért is.

A katasztrofak, tomeges események mellett az egyéb, siirgdsségi ellatasi igényt jelentd
helyszineken az Orszagos MentOszolgalat, illetve az orvosi ligyeletek — tobbségében a
Mentdszolgalat altal irdnyitva — teljesitik az ellatasi kotelezettségiiket, beleértve a haldlozas, a
halottak tekintetében jelentkezd igazsagiligyi orvostani, patologiai, illetve adminisztrativ
teendoket is.

Mindezek hangsulyat a sajat munkdm soran tapasztalva is érzem ¢és gondolom azt, hogy
sziikségesek a jelenleg érvényes eljarasrendek, adminisztrativ szabalyok attekintése,
kiegészitése, a hidnyossagok potlasa, a gyakorlati szempontok megerdsitése, mely a halottak

koriili tevékenységek egy 0j rendszerét is megfogalmazza.

A halottakkal kapcsolatos helyszini teendék nem kizarolag tomeges karhelyen sziikséges
feladatokat jelentik, hanem valamennyi, prehospitalis® halalesetek jelentkezése alkalmaval
elvégzenddk — a hospitalis* koriilmények kozott bekovetkezd halalozas koriili teenddk
részletezésére az értekezésemben nem keriil sor —. Ezen tevékenységek szamos ponton
megegyeznek, azonban mégis tartalmaznak eltérd feladatokat, melyek felvetnek olyan

kérdéseket, amelyeket a dolgozatomban részletezve, ennek megoldasara is javaslattal élek.

3 kdrhdazon kivili
4 kérhazi



A tomeges karhelyekkel ellentétben a korhazon kiviili haldlozés elsddleges kérdése a
bekovetkezés modja, azaz a halal természetes, vagy nem természetes uton torténd
jelentkezésének felismerése, hiszen a tovabbi intézkedések ennek megfeleléen kovetik az
érvényes szabalyokat.

A nem természetes uton bekovetkezo haldlesetek — a tomeges események, katasztrofak soran
jelentkezd haldlozas ezen csoportba tartozik — tekintetében sziikségesnek tartom azt, hogy
egységes szemlélet, eljaras sziilessen a hatosagi vizsgalatot megeldzo teenddkkel kapcsolatban,
nevezetesen a karhelyen torténd primer siirgdsségi ellatas soran a halalmegallapitas teenddi, a
rendkiviili halal gyanijanak megfogalmazasa, illetve az ehhez kapcsolédd dokumentacié kivan
egységes elvek szerinti eljarasrend kidolgozasat, személyes kompetenciak meghatarozéasat. A
halottvizsgalatrol és a halottakkal kapcsolatos eljarasrol rendelkez6 jogszabaly [1] megfogalmazza
a szakértd bevonasat, valamint az Interpol Disaster Victim Indentification protokoll alkalmazésat az
aldozatok azonositasa céljabol, azonban az elsddleges, halottak koriili teenddk pontositast
igényelnek.

A természetes mddon bekovetkezett haldlozas vonatkozasdban az egységes eljarasrend
kialakitdsan tal az aktudlis hianyossagokra is szeretném felhivni a figyelmet, s egyben

megoldasi javaslatat is megfogalmazom.

Az utobbi, a természetes halal prehospitalis megallapitasa és annak dokumentacidja — adott
esetben a tovabbi dontés az elhunyttal kapcsolatban — legtobbszor egyetlen személy altal
irdnyitott és vezetett tevékenység, szemben a gyogyintézeten beliil tortént halalesetek

teenddivel, ahol a szigort eljarasrenden tul tobb személy is bekapcsolodik haléleset

ey



A TUDOMANYOS PROBLEMA MEGHATARQOZASA

Mind a tomeges események, a katasztrofak soran bekovetkezett, mind a gyogyintézeten kiviili
halalozés vonatkozasaban a sziikséges teendok jelentdsége rendkiviil fontos, mely kezdédik az
elsoként helyszinre érkez6 egészségiigyi szakember tevékenységével, majd folytatodik az adott
koriilményeknek megfelelden tovabbi gyakorlati és adminisztracios feladatokkal.

A sziikséges teenddk tartalmat szakmai ajanlasok, jogszabalyok ugyan tartalmazzak, azonban
kelld részletesség hidnydban nem nyujtanak elegendd informaciot a helyszinen tartozkodo,
elsésorban a siirgdsségi ellatdsban jartas szakemberek szamara. A tomeges balesetek,
katasztrofak, illetve haborus koriilmények kozott jelentkezd sériiltek ellatasat is részletesen
kidogozott protokollok hatarozzak meg — akar egyetlen sulyos sériilt ellatasat is —, azonban a
halalozéssal kapcsolatban a karhelyen torténd primer teenddék tekintetében — ide nem értve az
Interpol Disaster Victim Indentification protokolljat — a fentiekhez hasonld szakmai protokoll
részletes kidolgozast, meghatarozast kivan.

A tomeges események sériiltjeinek ellatasat az egészségiligyi karhelyparancsnok szervezi,
iranyitja, feliigyeli, a helyszini teenddket a tarsszervek vezetdivel kozdsen, a sériiltek ellatasara
¢s szallitdsara fokuszalva szabalyozzak. A helyszinen elhunyt sériiltek, betegek vizsgalata, elsd
ellatasa, kezdeti dokumentacidja azokat a mentderdket kotik le, akik egyébként az életben
tarthatd, megmenthetd sériiltek, betegek ellatasat végzik. A halottkémi rendszer lehetdséget
teremtene arra, hogy a halottak koriili elsd teenddk ellatasat végzd szakember — aki egyébkeént
a silirgdsségi ellatasban is jartas — tehermentesitse az ellatokat, csokkentve a diszkrepanciat a
sériiltek €s a helyszini ellatasban résztvevok kozott.

A tomeges baleseteken, katasztrofdkon tul, a korhazon, illetve gydgyintézeten kiviili
halalesetek helyszinén elséként az Orszagos MentOszolgalat mentdegysége, illetve az
igyeletes-, vagy haziorvos tevékenykedik. A helyszinen nem jelenik meg egy olyan, az
elhunyttol fliggetlen, szakmai szempontbol kompetens szakember, aki tdmogatd, vagy
feliilbiralati javaslattal is €lhet a haldl természetes volta, a halal feltételezhetd oka, valamint a
korbonctani vizsgalat mellzése tekintetében. A Mentdszolgalat kizarolag halalmegallapitéast
végez, a haziorvos, mint kezeldorvos nem fliggetlen az elhunyttol, az ligyeletes orvosnak nincs
elegendd informacidja a beteggel kapcsolatban. Mindezek tiikrében sziikséges lenne egy olyan
rendszer bevezetése, mely megoldand, s egyben a mindségbiztositast is javitva segitené a

helyszini, halottakkal kapcsolatos dontéseket.



crer

elsddlegesen a ,, Triage-kartyan” végezziik, a halottak elsddleges, prehospitalisan alkalmazott
dokumentécioja feliilvizsgalatot, korrekciot kivan, ennek megfelelden sziikséges egy olyan,
rendszeresithetd ¢és a helyszinen is hasznalhat6 ,,Halottvizsgalati kartya”, mely tartalmazza a
betegre vonatkozd, alapvetd személyes informaciokat, vagy a késdbbi azonositdsat segitd
adatokat, valamint a halal feltételezheté okara — a nyilvanval6 sériiléseket figyelembe véve —
¢és annak koriilményeire, a halal bedlltdnak valosziniisithetd idépontjara vonatkozd, a karhelyen
begytjtheté megallapitasokat.

Gydgyintézeten kiviili — tomeges esemény nélkiili — haldlozas esetén a halal megallapitasat
igazold nyomtatvanyon ment6tisztek — mint a halal megallapitasara kompetens szakemberek —
végeznek dokumentacidt, melynek jelenlegi formatuma és tartalma valtoztatast igényel. Az
Orszagos Mentdszolgalat Szervezési és Modszertani Osztalyanak 3. sz. Egészségiigyi Szakmai
Utmutat6ja 1999-ben hatarozta meg a tartalmi és formai kovetelményeket, melyek véleményem
szerint kiegészitést, pontositast igényelnek.

Az emlitett dokumentumok digitélis formaban torténd alkalmazaséaval és a beteg kortorténetébe
illesztésével megvaldsithato a teljes elektronikus betegdokumentacio is.

A megfogalmazott tudomanyos problémakat szeretném a dolgozatomban Kkifejteni,

megvizsgalni és megoldasi javaslataimmal bizonyitani azok gyakorlati alkalmazhatosagat is.



KUTATASI HIPOTEZISEK

Dolgozatomban az aldbbi hipotézisek mentén végzem a vizsgalataimat és kutatasomat,

melyeket szandékozom igazolni, s egyben megoldasat is javasolni:

1. Feltételezem, hogy a katasztrofa, illetve tomeges karhely egészségiligyi felszamolasanak
attekintésével, vizsgalataval, korszerli szemléletének elemzésével felismerhetdek azok az
igények, melyek a halalmegéllapitas, a halottakkal kapcsolatos teenddk jelentdségére hivjak
fel a figyelmet, s egyben hangsulyossd teszik a helyszinen tartézkoddé mentderdk
tevékenységét az ¢let megmentésén tul az elhunytak koriili feladatok végrehajtasara is.

2. Vélelmezem, hogy olyan szakember jelenléte, aki a tomeges kéarhely haldlos aldozataival
kapcsolatos elsddleges teenddket végzi, hatékonyabba teheti a karhelyen tartdézkodd
mentder6k munkdjat, csokkenthetd a diszkrepancia, igy javithatdo a sériiltek, betegek
tulélése.

3. Feltételezem, hogy a kdrhazon kiviili haldlozas helyszinén sziikséges teendoket vizsgalva a
halottkémi rendszer bevezetésével 1étrehozhatd egy olyan mindségbiztositas, mellyel — a
koérhazon beliili haldlozas teenddinek rendszerével dsszhangban — segitd, tAmogato, adott
esetben feliilbirdlati lehetdséget nytjtva elkeriilhetd az ,.egyszemélyes” dontés a halal
megallapitasdban, a bekovetkezési modjanak — természetes, vagy nem természetes halal —
felismerésében, illetve a korbonctani vizsgalat mell6zésének kérdésében.

,Halottvizsgalati kartya”, illetve a kérhazon kiviili halal megallapitasat igazolo, jelenleg
rendszeresitett formanyomtatvany modositasa tartalmazhatja azokat a sziikséges
informaciokat, melyek hianypotlast jelentenek a hatosagi, illetve korbonctani vizsgalat

tekintetében.



KUTATASI CELKITUZESEK

A tudomanyos probléma meghatirozasa sordn felmeriild, illetve a hipotézisekben is

megfogalmazott vizsgalatok tekintetében az alabbi kutatasi célok meghatarozasa tortént:

1.

3.1.

3.2

Célom a katasztrofak kialakulasanak, torténelmi elézményeinek bemutatiasa és
elemzése, ravilagitva azokra a hasonlosagokra, melyek napjainkban is meghatarozoak a
karhely egészségligyi felszamolasanak tekintetében, kiilonds tekintettel a hazai jelentdségii
torténeti eseményekre. Atfogd képet szeretnék nyujtani a tomeges baleset, a
tomegszerencsétlenség, illetve a katasztrofak meghatarozasarol ¢és kialakuldsarol,
beillesztve azokat a jogszabalyi elemeket, melyek szorosan kapcsolédnak azok fogalmi
rendszerébe, vizsgalva a nemzetk6zi és hazai viszonylatban a katasztrofak lehetséges
veszélyeit, bemutatva hazank katasztrofa veszélyeztetettségét és az elmult évek jelentésebb
eseményeit.

Célom a tomeges karhely egészségiigyi felszamolasanak egyes 1épéseinek attekintése és
részletezése, hangsulyozva és rendszerezve a karhelyparancsnoki teenddket, kozéppontba
allitva a Triage-t, mint az elsddleges teend6k egyikét, 6sszefoglalva az egészségiigyi ellatas
rendszerét, a halalmegallapitas, a helyszini teend6k jellegzetességeit, bemutatva tovabba a
katasztrofak felszamolédsa soran egylittmikodo szervezeteket és azok feladatait.

Célom a halal kialakulasanak, az azt megel6z6 allapotoknak, az ¢életmiikodés
helyredllitisinak lehetSségeinek, az irreverzibilitds® felismerésének bemutatdsa és
osszefoglald elemzése, valamint a halalra utald bizonyossagi — és gyanujelek, a halal
megallapitasi folyamatanak, a személyi feltételekhez k6tddo feladatok, illetve az ehhez
kapcsolddd dokumentacios kotelezettségek részletezése, valamint a haladlozashoz
kapcsolodo adatok vizsgalata.

A hazai halottkémlés, halottvizsgalat torténetének, jellegzetességeinek atfogd elemzése,
nemzetkozi példakon at halottkémi feladatok bemutatasa.

A jelenlegi halalmegallapitas, halottvizsgalati rendszer hazai hianyossagainak és annak

valtoztatasi lehetdségeinek feltarasa, a megvalositas sziikségének indoklasa.

5

nem visszafordithato folyamat



3.3

Adatgytijtés, elemzés €s az eredmények értékelése a hazai halalozasi mutatok

tekintetében a korhazon kiviili, illetve a gyogyintézeten beliili haldlozéassal kapcsolatban,

vizsgalva azok évenkénti valtozasat, a kivaltd gyakori okokat — kiilondsen a morbiditas és

mortalitds kiils0 okaira vonatkozoan —. Tovabbi célom a korbonctani vizsgalatok

gyakorisaganak elemzése a korhazon beliili és azon kiviil tortént haldlozasok alkalméval,

valamint napi haldlozasi mutatok értékelése regionalis, illetve megyei szinteken.

3.4

Célom a hazai halottkémi rendszer orszagos bevezetésének részleteinek kidolgozasa, a

gyakorlatban torténd alkalmazasara vonatkozo javaslattétel.

4, Tovabbi célom a jelenleg is alkalmazott haldlmegallapitas igazolasat modosito
dokumentécionak kidolgozasa, valamint a ,Halottvizsgalati kartya” bemutatasa ¢és
bevezetésének javaslata.

KUTATASI MODSZEREK

A kutatasi célkitlizéseim teljesitése érdekében az alabbi kutatasi modszereket alkalmaztam:

1.

Kutatdmunkam soran a kvalitativ és kvantitativ modszereket kombinalva alkalmaztam,
a tudomanyos probléma feltdrasat kovetden statisztikai adatgylijtést, elemzést is
végeztem. Analizis, szintézist, adapticids vizsgalatokat egyarant alkalmaztam,
kovetkeztetéseim kidolgozésa soran az indukcid €s dedukcié modszerét is figyelembe
vettem.

Tanulmanyoztam, majd az értekezésem elkészitése soran feldolgoztam a kutatési
témahoz kapcsolodd hazai és nemzetkdzi szakirodalmat, illetve a témat érintd
jogszabalyokat, melyeket elemezve beépitettem a dolgozatomba.

A dolgozatom elkészitése soran a témahoz kapcsolodd fogalmak, definiciok
meghatarozasa soran logikai és Osszehasonlitdo elemzést is végeztem a nemzetkozi
kifejezések tekintetében — halottkém, halottkémi rendszer —.

A halottkémi rendszer kidolgozéasahoz sziikséges orszagos statisztikai adatgytijtést
végeztem a korhazon kiviili halalozas vonatkozasaban, majd logikai egységekre tagolva
szintetizaltam a rendszerhez k6t6do elméleti €s gyakorlati kovetkeztetéseimet.
Folyamatos Konzultaciot folytattam hazai és nemzetkozi szakértokkel, 2014-ben
tanulmanyi uton vettem részt Pragdban, melynek eredményeit a dolgozatomban is

felhasznalhattam.
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6. Az altalam javasolt, az értekezésben is bemutatott dokumentacios eljarasok — ,,Igazolas
a halal megallapitasarol”, a ,,Halottvizsgalati kartya” — bevezetésére javaslatot teszek.

7. Kutatdsaimat, a dolgozatom témajahoz kapcsolodd allasfoglalasaimat szakmai
kiadvanyokban, angol €s magyar nyelven publikdltam, tovabba hazai ¢s nemzetkozi
konferencidkon eldadasaim soran is ismertettem, az ehhez kapcsolddo észrevételeimet

a munkémba is beépitettem.

AZ ERTEKEZES FELEPITESE

Az értekezés 1. fejezete a tomeges karhely egészségiigyi felszamolasanak aktualis kérdéseivel
foglalkozik, torténeti attekintést kovetden a napjainkban érvényes fogalmak, szabalyok,
meghatarozasok Osszefoglalasa olvashato, kiegészitve az aktualis jogszabalyi kornyezettel is.
Az elmult id6szak tomeges eseményeinek bemutatasa is jelzi a téma aktualitasat, az
egészségligyi felszamolds jellemzdinek részletes elemzése, valamint az egészségiligyi
felszamolas sordn érvényesiild ellatas rendszerének vizsgalata és ismertetése a kdzéppontba
allitja a kérhelyparancsnoki teenddket, mind a sériiltek, betegek, mind az elhunytakkal
kapcsolatos teend6k tekintetében. JelentOs szerepet toltenek be azok a szervezetek, amelyek a
helyszini egészségiigyi ellatast tamogatjdk, tevékenységeinek attekintésével torténik a

feladataik 0sszefoglalésa.

A 11. fejezetben a digitalis, informatikai technologia egészségiigyi alkalmazasi teriiletei,
lehetdségei kerlilnek bemutatisra, kiemelten az egészségiigyi dokumenticio fejlddése,
fejlesztése €s az ehhez kapcsolodd informatikai rendszer alkalmazasa a koérhazon kiviili
stirgdsségi ellatds sordn. A hazai €s az eurdpai mentési €s mentésiranyitasi rendszerek
vizsgalataval felfedezhetdek azok a hasonlosagok, melyek valamennyi fejlett, korszerti mentési
rendszerek alapjat képezik és tamogatjak a magas szinti helyszini ellatast. A fejezetben
feldolgozasra keriil az elektronikus egészségiigyi szolgaltatasi tér (EESZT), mint az
elektronikus dokumentacid hatterét biztositd rendszer, illetve azok a telemedicinalis
lehetéségek és az elérhetd és alkalmazhaté mobil applikaciok, melyek tovabbi, hasznos
segitséget nyujtanak slirgdsségi ellatas soran. Az elektronikus halottvizsgalati bizonyitvanyt
(eHVB) kiallito rendszer bemutatdsaval a halottvizsgalat, az informatikai és digitalis
technologia jovobeni fejlesztésének meghatarozasa a diagnosztikai és terapids lehetdségek

tovabbi korszerusitését célozza.
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Az értekezés 111. fejezete a halalmegallapitas, halottakkal kapcsolatos teendék vizsgalatat és
bemutatasat tartalmazza, részletezve a halal folyamatat, annak felismerését, meghatarozva a
sziikséges teendOket. Feldolgozasra kertiltek a halal felismerését, megallapitasatol kezdéddden
az aktualis jogszabalyokon és szakmai értelmezésen at a személyi feltételek és kompetenciak,
illetve a természetes ¢és a rendkiviili, azaz nem természetes halal esetén sziikséges
dokumentéciok és teendok meghatirozasai, 0sszevetve a kérhazon beliili és korhdzon kiviili
tevékenységeket a halal koriili teenddk tekintetében. Elemzésre keriilt a tomeges események
helyszinén torténd halalmegallapitas és halottvizsgalat, valamint a tarsszervek tevékenysége a

halottakkal kapcsolatos teenddk tekintetében.

A V. fejezet halottvizsgalat, halottkémlés hazai elézményeivel, annak torténeti sajatossagaival
foglalkozik, a nemzetkozi példakon 4t a halottkémi rendszerek jellegzetességeit is vizsgalva. A
magyarorszagi valtozasok, illetve a jelenlegi halalmegallapitas és halottvizsgalat rendszerének
elemzését kovetden keriil bemutatdsra a korhazon kiviili haldlozas valtoztatdsanak igénye,

indokolva a halottkémi rendszer hazai bevezetését.

Az V. fejezetben a halottkémi rendszer miikodése, részletes feladatainak tervezete olvashato,
melyhez a magyarorszagi haldlesetek vizsgalata és elemzése kapcsolddik éves haldlozasi
mutatokkal, a korbonctani vizsgalatok aranyaval, a halal elsédleges okainak feltarasaval, illetve
regionalis €s megyei szintli, napi haladlozéasi adatokkal. Bemutatasra keriilnek a halottkémi
rendszer részletei, a varhatd koltségek tervezése, szilikséges infrastrukturalis elemekkel is

kiegészitve.
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RELEVANS SZAKIRODALOM ATTEKINTESE

A kutatasi hipotézisek vizsgalatahoz, illetve a kutatasi célkitlizések teljesitéséhez a témakort
érintd hazai és nemzetk6zi, mértékado szakirodalmak attekintését végeztem, azok eredményeit,
tartalmat az értekezésembe beépitettem.

A tomeges karhely egészségligyi felszamolasanak aktudlis kérdésein beliil, a katasztrofak és
tomeges események vizsgalata és kidolgozéasa soran Pellek Sandor, A siirgdsségi betegellatas
egyes kérdései a NATO multinaciondlis egészségiigyi biztositas rendszerében cimi értekezését
[3], Svéd Laszlo, A tervezéstdl a miveletig cimii publikaciojat [2], Nagy Karoly, Halasz
Laszl6, Katasztrofavédelem [9], Muhoray Arpad, Katasztrofamegel6zés L. egyetemi jegyzetét
[10], valamint Hanké Marta, Foldi Laszlo, Eletteriink kornyezetbiztonsagi kérdései cimii
publikaciojat [13] hasznaltam fel.

Hazai vonatkozasi katasztrofak, tomeges események elemzéséhez Nagy Sandor, A
lakossagvédelmet érintd kockazatelemzés ¢és kockazatkezelés fejlesztése cimli doktori
értekezését [15], Faragd Tibor, Kornyezetbiztonsag jegyzetét [17], Major Laszlo, A
katasztrofafelszamolas egészségiigyi alapjai cimli egyetemi tankonyvét [18] dolgoztam fel,
melyre az értekezésem soran az egyes fejezetekben tobbszor is utaltam [36] [43]. Az
egészségligyi felszamolds folyamatdnak vizsgalatdhoz Kocsis Tibor, Toémeges-,
katasztrofahelyzetek felszamolasa cimmel, az Orszagos MentOszolgalat szakmai ¢és
tovabbképzési anyagat [35], Gobl Gabor, Oxioldgia tankonyvét [33] [34] hasznaltam. A
szerzOk a hazai egészségiigyi felszdmolas rendszerét a nemzetkdzi irdnyelvekkel 6sszhangban
mutatjak be, melynek tovabbi elemzéséhez Kevin Mackway Jones, Major Incident Medical
Management and Support cimii konyvét [38] [40] is felhasznaltam. A karhelyen érvényesiil6
egészségligyl ellatas rendszerével kapcsolatban Haldchy Enikd, Az allami egészségligyi
tartalék helyzete napjainkban cimi publikaciojara [47], valamint Novaky Monika, Az eurépai
onkéntes humanitarius segitségnyujtasi képességek magyarorszagi alkalmazasanak jogi és
miuiszaki fejlesztése a katasztrofavédelemben cimii doktori értekezésére [54] tamaszkodtam.
Jogi forrasok tekintetében, melyek a Kkatasztrofak felszdmolasahoz kapcsolodnak,
felhasznaltam a 2011. évi CXXVIIL torvény a katasztrofavédelemrdl és a hozza kapcsolodod
egyes torvények modositasarol, a 1997. évi CLIV. térvény az egészségiigyrdl, a 26/2021. HM
rendelet a honvédelmi 4gazat katasztréfak elleni védekezésének iranyitasardl és feladatairdl,
valamint az 1996. évi XXXI. torvény a tliz elleni védekezésr6l, a miiszaki mentésr6l és a

tlizoltosagrol szolo rendelkezéseit.
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Az elektronikus dokumentaci6 ¢és digitalis, informatikai technologiai alkalmazasok
vizsgalataval kapcsolatban Csato Gabor, Modernitas a mentészolgalatban: mitél lesz modern
egy egészségiigyi intézmény? [60], illetve Digitalizaci6 a siirg6sségi betegellatasban [67] cimii
publikacioit dolgoztam fel, valamint Papai Gyorgy, Transtelephonic electrocardiography in the
management of patients with acute coronary syndrome cimii kzleményét [68] is felhasznaltam.
A szerzok altal bemutatott és a siirg6sségi ellatasban is alkalmazott technologiakat tovabbi
vizsgalatokkal is kiegészitettem, ehhez Kincses Gyula, Mentési- és mentésiranyitasi rendszerek
Europaban jegyzetét [66], valamint Eric Lucas Dos Santos Cabral, Response time in the
emergency services cikkét [62] elemeztem.

A haldlmegallapitds, halottakkal kapcsolatos teenddk tanulméanyozisa és elemzése soran
Angyal Miklos publikacidit hasznaltam fel, melyek koziil az Ismeretlen személyazonossagu
holttestek kriminalisztikai és szakért6i azonositasa cimii doktori értekezés [83] [86], a
Modszertani leiras a Nemzeti Szakértéi és Kutatd Kozpont szakérti altal a helyszini
halottvizsgalat soran végzett igazsagiigyi orvosszakértdi tevékenységrél [84], valamint az
Igazsagiigyi orvostan a biintetéjogi gyakorlatban cimi jegyzet [90] szamos informaciot és az
értekezésbe épithetd eredményeket tartalmazott. Sotonyi Péter, Igazsagiigyi orvostan
tankonyvének felhasznalasa [87] [88], valamint Kereszty Eva Margit, A halottakra vonatkozo
betegjogi szabalyozas ¢és ennek problémai a magyar jogban [108], illetve az Orvosi teendok a
korhazon kiviil bekovetkezett halal esetén [137] cimli kozleményeinek feldolgozasa a
vizsgalatom alapjat képezte.

A hazai halottkémi rendszer elemzéséhez Kadar Laszlo., Balazs Péter publikacioja, a Temetés
¢s halaleset kapcsan kovetendé eljarasok dilemmai a modern kozegészségiigyi igazgatasban
[118], valamint a korabeli jogszabalyok [120] [123] [127] [128] nyujtottak segitséget, tovabba
felhasznaltam Randy Hanzlick, Options for Modernizing the Ontario Coroner System [134],
illetve Medical Examiner and Coroner Systems: Hystory and trends [135] cimii k6zleményeit
a nemzetkdzi halottkémi rendszerek elemzése soran, Patricia W. Lyer, Barbara J. Levin, Mary
Ann Shea, Medical Legal Aspects of Medical Records [133], valamint Tom Luce, Coroners
and death certification law reform: the Coroners and Justice Act 2009 and its aftermath [130]
cimmel megjelent publikacidkat szintén az angolszasz teriiletek halottkémi rendszereinek
vizsgalatahoz dolgoztam fel.

A Nemzeti Kozszolgéalati Egyetem Katonai és Miiszaki Doktori Iskola tovabbi doktori

értekezései, publikacioi szintén tamogattak €s segitették a kutatasi munkamat.
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I.A TOMEGES KARHELY EGESZSEGUGYI FELSZAMOLASANAK
AKTUALIS KERDESEI

Nagyszamu sériiltek, halottak helyszini vizsgalata ¢s ellatdsa sajatos ismereteket, gyakorlati
képességeket kivan. A tomeges baleset, illetve a katasztrofak helyszinén jelentkezd ellatasi
nehézséget a rendelkezésre all6 mentderdk szama, az életveszélyes, sulyos sériiltek nagy
aranya, az idealis feltételek hianya, illetve a gyors ellatas és szallitas igénye jelenti.

A kérhely egészségiigyi felszamolasanak célja a lehetd legtobb emberi élet megmentésére
iranyul6 torekvés a kompromisszumos medicina elveinek alkalmazasaval, melynek
végrehajtdsa, tovabbd a mentés szervezése és a karhely kiliritése az egészségligyi
karhelyparancsnok feladata.

Dolgozatom aktualis fejezetében a tomeges események egészségiigyi felszamolasanak torténeti
attekintését kovetden a napjainkban érvényes fogalmakat, szabélyokat, helyszini teenddket

tekintem at.

l. 1. Torténelmi attekintés

Amennyiben a mai katasztrofa- és tomeges események modern felszdmolasi alapelveinek a
gyokereit keressiik, egészen a napdleoni haboruk iddszakaig kell visszatekinteniink. A
hadszintéren jelentkezd nagyszamu sériiltek nehezen mobilizalhato tabori korhazba torténd
primer szallitdsa nem jOhetett szoba — a gyors csapatmozgas nem tette lehetdvé a korhazak
folyamatos attelepitését —, valamint a segélyhelyekre torténd sebesiilt transzport szintén
iddigényes volt a nagy tavolsagok miatt — rdadasul az iitkozet végéig nem is foglalkoztak a
sériiltekkel —, melynek koszonhetden igen magas volt a halalozés.

Felismerve az ellatasi késedelem miatt kialakult halalozasi aranyt, 1792-ben Dominique-Jean
Larrey, Napoleon hadseregének foorvosa szervezte meg azokat a lovas egységeket, a ,,repiild
mentdkocsikat”, melyek harom sebészbdl és egy apolobodl alkotott csapatként, ktszerekkel és
sériiltek szallitasara alkalmas kosarakkal felszerelt lovakkal gylijtotték be a sebesiilteket, illetve
kezdték meg a helyszini ellatast. Mindez a kilirités ¢és ellatas egységének kezdeti elveit alkotta
meg, ami késobb kiegésziilt a triage alkalmazésaval is, mely a sériilés sulyossagatol tette

fliggdvé a sebesiiltek ellatasi sorrendjét. [2]
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Nyikolaj Ivanovics Pirogov, az orosz hadsereg egészségiigyi fonoke a krimi haboruban (1845-
1855) kidolgozta a nagyszamu sebesiiltek szallitdsanak és ellatasanak pontos szabalyait, melyet
a ,,Hadisebészet alapvonalai” cimii munkdjaban meg is fogalmazott, mindezen elvek
napjainkban is érvényesek: ,,Meggyozodésem, hogy a jol megalapozott szervezés a csatamezon
és a kotozohelyen sokkal fontosabb és eredményesebb, mint a tisztan orvosi miitkodés. Ezért
magamnak is kotelességemmé tettem, hogy az iitkozet alatt sohasem fogok miitéthez és mas
idorablo tevékenységhez, hanem eldszor a sériiltek transzportjait rendezem, és a szenvedoket
sertilésiik fokatol fiiggden osztom be ugy, hogy mindenki kivétel nélkiil megkapja az
elkeriilhetetleniil sziikséges segitséget. Minden hozzam beosztott orvosnak megparancsoltam,
hogy a sebesiilttranszportoknak a segélyhelyen valo megjelenésiiktol kezdve, a transzportok
megszinéséig egesz tevékenységiiket a vizsgalatra, osztalyozdasra és a halaszthatatlan
segitségnyujtdsra osszpontositsak.” [3] A 3 T szabaly (triage, treatment, transport) mar ebben a
dokumentumban is megfigyelhetd.

Magyarorszagon a polgari gyakorlatban a tomeges sériiltek els6 ellatasa Csatary Lajoshoz, a
MAYV Egészségiigyi Osztalyanak féorvosahoz kothetd, aki vasati mentSkocsit, a mentévagont
allitotta ilizembe (1882-ben), mely a .,fomegesebb sériilések alkalmaval a helyszinére
iranyithatok s a sulyosan sebesiiltek elszallitdsara hat kiveheté aggyal vannak ellatva™.
Késébb Kresz Géza, a Budapesti Onkéntes Mentd Egyesiilet Igazgatdja 1890. oktoberében az
,Utasitas tomeges szerencsétlenségnél” cimii szabalyzat kiadasaval a févarosban rendszeresen
eléforduld tomegszerencsétlenségek sériiltjeinek ellatasat tette hatékonnya. Az elsd tomeges
baleseti egység egy lovontatdsi omnibusz volt, mellyel a helyszinre mentddolgozokat és
tobbletfelszerelést szallitottak. A fenti utasitds értelmében a bejelentést kovetden azonnal az
egyesiileti ellen6rzé orvos, valamint négy mentddolgoz6 indult a helyszinre, a kovetkezd
riasztott egység az omnibusz volt, segitségével akar 40-50 sériilt rovid id6n beliil torténd

ellatasat is elvégezhették. [4]
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l. 2. Tomeges baleset és katasztrofa meghatarozasa, jellemzoi

Tomeges esemény

Az oxyologiai terminoldgia szerint tdmeges balesetnek mindsiil az az esemény, amely soran
kozel azonos helyen, idoben €s okbol tobb sériilt, beteg ellatasa sziikséges, fiiggetleniil azok
allapotanak sulyossagatol.

A fenti meghatarozashoz adminisztrativ okok miatt pontos sériiltszam is megjeldlésre keriilt,
azonban a helyszini ellatds sordn nemcsak a sériiltek szdma, hanem azok allapota, valamint a
rendelkezésre all6 mentderdk viszonya donti el, hogy az ellatds dtmeneti kompromisszumok
aran valosithato-e meg, vagy sem.®

A helyszini tevékenység jellegzetessége a diszkrepancia, mely soran a mentGerék létszama
kevesebb, mint a sériiltek, betegek szama. Az emlitett ardnytalansag atmeneti, altaldban a
helyszinre korlatozodik, s az ellatds kezdeti szakaszat érinti, a helyszinrdl torténd
visszajelentést kovetden, illetve a korabban pdarhuzamosan riasztott és kiérkezd tovabbi
mentderdk kiegyenlitik az ellatok €s ellatandok kozotti kiilonbséget.

Tomeges baleset eldforduldsa Magyarorszagon gyakori, elsdsorban a kozlekedési balesetek
soran jelentkeznek nagyobb szamu sériiltek, mig belgydgyaszati jellegi megbetegedések koziil

a mérgezések okoznak egy helyen, azonos idében nagyszamu beteg eléfordulédsat.

Tomegszerencsétlenség

A kozlekedési balesetek tekintetében a jogszabalyok a tomegszerencsétlenség fogalmat is
meghatarozzak, a megallapitdsdnak feltétele, hogy a helyszinen legalabb egy sulyos sériilést
szenvedett beteg és tovabbi kilenc sériilt személy legyen.

Halé4los tomegszerencsétlenség esetén a nagyszamu sériiltek mellett egy személy haldla is

bekovetkezik. [5] [6]

6 Az Orszagos Menté8szolgalat eljarasrendjében meghatarozott és jelenleg érvényes szabalyozas alapjan az egy
korilirhaté foldrajzi helyen, egyidében torténé esemény kovetkeztében legalabb 7 f6 barmilyen sulyossagu, vagy
legalabb 3 f6 T1 és/vagy T2 sulyossagu sérilést, mérgezést szenved és ezen betegek primer mentése torténik.
Forras:https://oktatas.mentok.hu/pluginfile.php/102120/mod_resource/content/1/Tomeges-
%2C%20katasztrofahelyzetek%20felszamoldsa%200KTATASI%20ANYAG.pdf - megtekintés: 2022. februar 4.
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Katasztrofa

A katasztrofa kifejezésének haszndlata az egészségligyi ellatas szempontjabol kozelit a tomeges
baleset fogalmdhoz, melynek kozéppontjadban a nagyszamu sériiltek jelentkezése all.
Kialakulésa tekintetében a dramai hirtelenséggel kezd6d6 események mellett a lappango6, szinte
észrevétleniil kialakuld, s emberi aldozatokat csak bizonyos id6 elteltével koveteld
egészségkarositod hatasok is megfigyelhetok.

Az emberi aldozatok tekintetében altaldban nyilvanvalé a jelentkezésiik, sok esetben a pontos
szamuk kezdetben nem ismert, vagy az esemény zajlasa soran folyamatosan ndvekszik, s csak
bizonyos id¢ eltelte utan valik nyilvanvalova, hogy a helyzetet katasztréfanak kell tekinteni.
Katasztrofanak mindsiil a tomeges baleset akkor, ha az egészségiigyi, miliszaki és kdrnyezeti
karok felszamoldsdhoz a teriileti kozigazgatasi egység személyi és technikai felkésziiltsége
elégtelen, s kiilsd segitségre van sziikség.

A katasztrofa a mindennapi értelemben vett tomeges balesetet tobb nagysagrenddel mulja feliil.
Meéretei egy varosrészre, esetleg egy megye részleges vagy teljes teriiletére, orszagrészre
terjedhetnek Ki. [7]

A katasztrofavédelemrdl €s a hozzé kapcsolddo egyes torvények modositasardl szold 2011. évi
CXXVIII. torvény értelmében katasztréfa: veszélyhelyzet kihirdetésére alkalmas, illetve e
helyzet kihirdetését el nem éré mértékli olyan allapot vagy helyzet, amely emberek ¢életét,
egészségét, anyagi értékeiket, a lakossdg alapvetd ellatdsat, a természeti kornyezetet, a
természeti értékeket olyan modon vagy mértékben veszélyezteti, karositja, hogy a kar
megeldzeése, elharitasa vagy a kovetkezmények felszamolasa meghaladja az erre rendelt
szervezetek eldirt egylittmiikodési rendben torténd védekezési lehetdségeit, és kiilonleges
intézkedések bevezetését, valamint az onkormanyzatok és az allami szervek folyamatos és

szigoruan Osszehangolt egyiittmiikddését, illetve nemzetkozi segitség igénybevételét igényli.

A katasztrofaveszély olyan folyamat, vagy allapot, amelynek kovetkezményeként okszeriien
lehet szamolni a katasztrofa bekovetkezésének valosziniségével, mely ezaltal veszélyezteti az
emberi egészséget, kornyezetet, az €let- €s vagyonbiztonsagot. [8]

A katasztrofak kozos jellemzdjeként azonban elmondhatd, hogy altaldban nagy kiterjedésii
kartertiletek keletkeznek, amelyek gyakran kombinativ jellegiiek.

A katasztrofak lokalizalasa, kovetkezményeinek felszdmolasa csak korszerti miiszaki és egyéb
technikdval felszerelt, jol szervezett és kiképzett, mozgékony, kiillonb6zé szakmai

felkésziiltségli erok azonnali és tomeges bevetésével lehetséges. [9]
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Egészségiigyi valsaghelyzet és egészségiigyi veszélyhelyzet

Az egészségiigyi torvény (1997. évi CLIV tv.) rendelkezik azokrol a helyzetekrdl, amelyek
hirtelen, nagymértékben megterhelik az adott egészségiigyi ellatorendszert, aranytalansagot
létrehozva az ellatast igényld betegek, illetve az ellatorendszer kapacitasa tekintetében.
Egészségiigyi valsaghelyzetnek mindsiil:

o az Egészségligyi Vilagszervezet Nemzetkozi Egészségligyi Rendszabalyainak
kihirdetésérél szold torvény szerinti nemzetkdzi horderejli  kozegészségiigyi-
jarvanyiigyi sziikséghelyzet vagy egyéb jarvanyveszély esetén;

e minden - rendszerint varatlanul bekovetkez6 - esemény, amely a polgarok életét, testi
epségét, egészségét vagy az egészségligyi szolgaltatok miikodését veszélyezteti, vagy
karositja olyan mértékben, hogy az az egészségligyi ellatasi szlikségletek és a helyben
rendelkezésre allo kapacitds kozotti aranytalansag kialakuldsdhoz vezet, és az
egészségligyi allamigazgatasi szerv, az egészségiigyi szolgaltatok, valamint mas allami
¢s onkormanyzati szervek egylittmiikodését teszi sziikségessé;

e barmely olyan koriilmény kialakuldsa, amely a gyogyintézet kiilon jogszabaly szerinti
ellatasi teriiletéhez tartoz6 lakossadg egészségiigyi ellatdsat sulyosan és kozvetleniil
akadalyozza, feltéve, hogy az ellatasi teriiletéhez tartozo lakossag mas gyogyintézet
altali ellatasa ardnytalan nehézséggel jarna.

Egészségiigy1 valsaghelyzet Magyarorszag egész, illetve annak meghatarozott teriiletére

rendelhetd el.

A katasztrofavédelemrdl szolo torvény szerinti katasztrofaveszély esetén az egészségiligyi
feladatatok biztositdsa érdekében a fOvarosi és megyei kormanyhivatal egészségligyi
veszélyhelyzetet hirdethet, az illetékességi teriiletén atmenetileg modosithatja az alapellatas
korzethatarait, a jard-, illetve a fekvObeteg-szakellatason beliil a tevékenységek szakmai
megoszlasat, valamint az ellatasi teriilet hatarait, a betegbeutalds rendjét. Egészségiigyi
dolgozokat rendelhet ki, és az Allami Egészségiigyi Tartalékbol egészségiigyi anyagot és
eszkozt igényelhet.

Egészségligyi veszélyhelyzet kihirdethetd akkor is, amikor katasztréfahelyzet nem all fenn, de

az egészségligyi feladatok mas modon nem biztosithatok. [10] [11]
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A Kkatasztrofak felosztasa

Szamos felosztds ¢és rendszerezés kozil az OIPC 1974. évi genfi tudomdnyos
vildgkonferencidjan elhangzott eldterjesztés szerint a katasztr6fak kialakulasa tekintetében
megkiilonboztethetiink:

- mesterséges katasztrofat, ami az ember szandékos cselekedetébdl adodik (haboru,
terrorcselekmények);

- természeti katasztrofat, mely a szélsdséges kornyezeti hatdsok révén okoz nagyszamu
megbetegedést, egészségkarosodast (orkan, forgoszél, tornado, hoévihar, jég, esd, dara,
foldrengés, aradas, sz¢€llokés, szelsdséges homérséklet, aszaly, lavina, vulkéan, arhulldm, erdd-,
bozéttliz, villamcsapas), hazankban az 4arviz, illetve a belviz jelent visszatérden
katasztréfaveszélyt;

- szocioldgiai katasztrofat, mely a mindennapi életiinkhéz kapcsolodd valtozasok révén
jelentkeznek (kiillonféle kozlekedési, élelmiszer-, viz-, levegGszennyezddés, ipari-vegyi,
szabadidd, beomlas, robbands, tdmegjarvany, nuklearis berendezés, gatszakadas, hidbeomlas,
aruszolgaltatas kiesése).

Napjainkban az ipari tevékenység tekintetében a nuklearis, illetve a veszélyes anyagok altal
okozott hatasok jelenthetnek redlis veszélyt, mely nemcsak az adott ipari teriileten, hanem a
veszélyes anyagok taroldsa, gyljtése €s szallitasa soran is.

Haborus veszélyt, rendkiviili-, vagy sziikségallapotot eldidézd hatdsként szamolnunk kell a
migracioval  is  Osszefiiggésbe  hozhatd  terrorcselekmények  valdszinliségének

megndvekedésével is (1. szamu tablazat).

20



TERMESZETI KATASZ TROFAK

(ELEMI CSAPASOK)
FIZIKAl JELLEGU | |KEMAI JELLEGU BIOLOGIAI JELLERU
ELEM CSAPASOK | |ELEM! CSAPASOK | |ELEMI CSAPASOK
TECHNIKAI _ ( IPARI)
KATASZ TROFAK
FIZIKAl JELLEGU TOZ £S ROBBANAS VESZELY ]
KATASZROFA OKOK ELOIDEZOI

FIZIKAI-KEMA ELLEG) | MERGEZES VE SZELYEK ]

KATASZTROFA OKOK

—{ omansrecrecios Foovamatox |

KKE\?AMSIZT%IFiGgKOK I | VIZEK, ALTAL. OKOZOTT ]

VESZELYFORRASOK
BIOLOGIAI _JELLEGU

KATASZ TROFAK KORNYEZET SZENNYEZES |
ROBBANAS , VESZELY FERTOZES-VESZELY £S JARVANYOK
KATASZTROFA OKOK l — k_|
SZERVEINK KAROSNDASA ES
] %ﬁ{mj&”&%‘f&f MUKODES! ZAVARAI
FORRASAI

[ WARTEVOK ELszaPoRoDASA |

LATENS (REJTETT) I

VESZELYFORRASOK —] ovoeviTHaTaTLAN BETEGSEGEK |
SANDEKDS KIROKQZAS | LFKORNYEZET SZENYEZES |
. [koz ,SZALLITAS ]

S 2 I I ]
ASZALLITAS | | szAraz- | | wizi LEGI KA -
veszeLyrorra- | R, | | Kozt TASZTRO-
sl KozL kAR | | kAR FAK

v [rirsaoam kamszTROFAK | l

Ly | ITT@RRSV'-EIZE'SIGQIZB%I l [HABORUKl

PSZICHOLOGIAI KATASZ TROFAK ‘r
RATASOK
S i PSZICHOZIS

1. szamu tablazat

/

A katasztrofak csoportositasa

Forras: Dr. Nagy Karoly, Dr. Haldsz Laszlo: Katasztrofavédelem, egyetemi jegyzet
ZMNE, Budapest (2002) p. 161

A katasztrofak egy része megeldzhetd lehet, mely kérdéssel a kornyezetbiztonsag foglalkozik,
tehat ,,az adott rendszert, annak miikodését veszélyeztetd folyamatok bekovetkezésének
elkeriilésével, illetve e kockazat csokkentésével, az ilyen folyamatok esetleges
bekovetkezeésébdl eredd karos hatasokkal szembeni védettséggel, a karos hatasok jelentkezése

esetén azok mérsékelhetdségével, a helyreallithatésaggal azonosithatd”.
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Ennek megfelelden a kérnyezetbiztonsagot: megel6zo (prevention), a kivalté okokat korlatozo,
mérsékld (mitigation), az érintett rendszer érzékenységét csokkentd, felkésziiltségét noveld

(preparedness), a karos hatasokat enyhit6 (relief) intézkedésekkel lehet novelni. [12] [13]

Az ENSZ Vilagkonferencidn 1994-ben elfogadott Jokohamai Stratégia’ nyoman a 2015. évi
katasztroéfakockéazat-csokkentési nemzetkézi konferencidn jovahagyasra keriilt a Sendai
,,Keretegyezmény a Katasztrofakockazat Csokkentésére 2015-2030.” okirat, [14] mely 15 éves

tavlatban meghatarozza az alabbi célokat:

e a korabbi idészakhoz képest jelentésen csokkenteni sziikséges mind a katasztrofak
halélos aldozatainak, mind a kéaros hatasok altal érintett személyek szamat;

e akdzvetlen gazdasagi veszteségek csokkentése szintén kiemelt jelentoségii;

e a kritikus infrastruktura érintettségének jelentds mérséklése, beleértve az egészségligyi
¢s oktatasi intézményeket;

e aleginkabb veszélyeztetett allamok dolgozzak ki a katasztréfa megeldzési stratégidikat;

e nodvelni kell a nemzetkdzi egylittmikodést a hasonld kockazatokkal rendelkezd
orszagokkal;

e az egyes veszélyt jelz0 rendszerek kidolgozésa, fejlesztése, valamint széleskori

hozzaférhet6ségének biztositasa ezen idGszak szintén hangsulyos feladata. [15]

A Keretegyezmény prioritadsként jeloli meg a katasztrofa kockazat megeldzését végzd allami
szervek megerGsitését, az ellenalloképesség, a katasztrofaval szembeni felkésziiltség, illetve
annak bekovetkezését kovetd valaszadas novelését is, tovabba a katasztrofa lezajlasat kovetd
felszamolas utani helyreallitas erésebb és ellenallobb infrastruktara létrehozasat javasolja. [16]
A hazai feladatok tekintetében megallapithat6, hogy néhany természeti katasztrofatipus komoly
kérokat okozhat hazankban is. Az elhdritds csupan az utolsé szakasza a katasztrofak
mérseklésére iranyuld tevékenységeknek, ezt meg kell eloznie a természeti katasztrofakkal
kapcsolatos a megfigyelésekre ¢épiild kockazatbecslésnek, a kéaros kovetkezmények
megeldzésére, mérséklésére vonatkozo koltség/haszon elemzéseknek, az alternativ intézkedési

tervek elkészitésének.

7 1994, majus 23-27. koézétt rendezték meg Jokohamdban az els§ ENSZ Vildgkonferencidt a természeti
katasztréfak csokkentésének a témakorében, A konferencia alapveté eredménye volt a “Jokohamai stratégia és
intézkedési terv egy biztonsagosabb vilagért: iranyelvek a természeti katasztrofak megelGzésére, a késziiltségi és
mérsékl6 intézkedésekre” c. dokumentum elfogadasa, amely elvi és stratégiai szinten fogalmazta meg a tovabbi
tevékenységi irdnyokat és feladatokat. Forras: Dr. Faragd Tibor: Kérnyezetbiztonsag: Az ENSZ programjai és hazai
feladatok, Kornyezetvédelmi és Teriiletfejlesztési Minisztérium, Roxanne kiadd, Budapest, 1996.
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A természeti katasztréfak nemcsak gazdasagi és szocialis gondokat eredményezhetnek, hanem
jelentds kornyezeti karokat okozhatnak, ugyanakkor a természeti katasztrofak kezelésének
kozOs vonasa a kozvélemény és a dontéshozok részérdl a természeti katasztrofak okainak
felismerése, a megfeleld felkésziiltség kialakitasa. Az aszalykaroknak nem csupan természeti
okai vannak, egyrészt néhany kedvez0, vagy atlagos év utan a varhatd termés-eredményeket, a
hosszt tavu folyamatokat elhanyagolva, e kedvezd feltételekhez mérik, masrészt pedig egy
varatlanul bekdszont6 aszalyos, vagy egyéb természeti csapassal jard idészakot gyakran csupan
kivételként kezelnek. Ez a felfogas felmeriilhet mas nehezen eldrejelezhetd természeti
katasztrofa esetében is, azonban ezeket a tényezoket is figyelembe kell venni a természeti
katasztrofakra valé felkésziilési, elharitasi, a karok mérséklését eldiranyzoé tervek elkészitésénél

¢és ezek végrehajtasanal. [17]

Hazank katasztréfa veszélyeztetettsége

Magyarorszag a természeti, a technikai, a kozlekedéssel Osszefiiggd, illetve a tarsadalmi
katasztrofak tekintetében is ,,mérsékelt veszélyességli”. A fentiek tekintetében az ipari tizemek
vesz€lyes anyagai, valamint az ezzel kapcsolatos tevékenységek, kozuti és vashti szallitasa
jelentenek veszélyforrast, mig természeti eredetliek koziil az arviz és a foldrengés. Tarsadalmi
jellegli katasztrofaveszélyt teremthet a tomeges és illegalis migracio, a terrorcselekmények

szintén realis veszélyt jelentenek.

A Fold felszinén és belsejében keletkez6 mozgasok, hullamzasok kovetkeztében jelentkezd
foldrengés hazankban sulyos kovetkezményeket, tomeges sériiléseket még nem okozott,
azonban a Karpat-medence fokozott kockéazatot jelent, igy ennek lehetdségét az ipari épiiletek,

tizemek, veszélyes létesitmények tervezése soran is figyelembe kell venni. [18]

Magyarorszag egyes teriiletein viszonylag gyakran fordult el a multban foldrengés, ilyenek
Eger és kornyéke, ahol 70 év alatt legaldbb 16 foldrengés €s tobb mint 50 nagyobb utérengés
tortént, Komarom és Mor kornyé€kén, Jaszberény, Kecskemét és Dunaharaszti kozelében
szintén jelentds volt az aktivitas egy-egy bizonyos iddszakban. Az alacsony szeizmicitas nem
feltétleniil jelenti a foldrengések méretének csekélységét, komoly épiiletkarokat okozo

foldrengések is jelentkezhetnek, bar nem gyakoriak a Pannon-medencében. [19]
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Arvizveszély tekintetében Magyarorszag a vilagon a harmadik legmagasabb kockazatli orszag
(Banglades ¢és Hollandia utan) - Eurépaban a masodik helyen all -, melyhez hozzéjarul, hogy
az éves teljes vizkészlet 96 %-a a szomszédos orszagokbol érkezik, az orszag hatarat kozel szaz
kisebb-nagyobb vizfolyas szeli at, a folyok mentén nincs elegend6 toltés, gat kiépitve. Hazank
arvizveszélyes helyei: Fels6- és Kozép- Tisza-vidék, a Sajo és a Bodrog volgye, a Korosok
vidéke és a Duna, az elmult évtizedek tapasztalata alapjan hazankban 2-3 évenként kozepes, 5-
6 évenként jelentds, 10-12 évenként rendkiviili arvizek kialakuldsaval lehet szamolni, altalaban
elmondhat6, hogy nagy résziik a ho olvadasat kovetden jelentkezd esdzések hatasara
kovetkeznek be. Hazankban az elmult évek tekintetében 2001-ben a Felsé-Tisza vizgytijto
teriiletén jelentkezett hatalmas arhullam, mely kovetkeztében Ukrajndban, illetve Szabolcs-
Szatmar-Bereg megyében is gatszakadas tortént és telepiiléseket arasztott el a viztomeg, 2006-
ban a Tisza folyé Tiszaug alatti szakaszan, illetve a Harmas-Kordson alakult ki minden idék
legnagyobb arhullama. A Dunan 2002-ben, 2006-ban, illetve 2013-ban jelentkeztek rekord
méretli aradasok, olyannyira, hogy szakérték szerint egész Kozép-Europaban a torténelem

legstilyosabb arvize zajlott a 2013-as évben. [20] [21] [22]

A veszélyes anyagok szallitisa — akéar kozaton, akar vasathalozaton keresztil — nagy
mennyiségben ¢€s koncentracidban torténik, a kialakult veszélyhelyzet leggyakrabban
kozlekedési baleset, illetve miiszaki hiba kovetkeztében jelentkezik, ami hatasara veszélyes
anyag aramlik a kornyezetbe, veszélyeztetve az érintett személyeken tl a kdrnyék lakossagat,

¢él6lényeit, anyagi javait.

A kozlekedési tvonalak nagyvarosokat atszelve, vagy azok kozvetlen kozelében taldlhatoak, a
szallitasi célallomas eléréséhez szintén nagyforgalmu utvonalakat kell valasztani, melyeken a
bekovetkezd balesetek kockazata magas. Mig a veszélyes lizemekben jelentkezd események
elharitasdra biztonsagi, katasztréfavédelmi tervek késziilnek, addig a veszélyes anyagok
szallitasaval kapcsolatban ilyen tervek nincsenek, hiszen elére nem tervezhetd a szallitas

kdzben egy adott uton, vagy Utvonalon bekdvetkezd esemény.
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I. 3. Az elmult évek tomeges eseményei hazankban, illetve kornyezetiinkben

Az aldbbi események is bizonyitjadk, hogy hazankban is el6fordulnak, szinte barmelyik
pillanatban, kiszdmithatatlanul bekdvetkezhetnek olyan események, melyek nagyszdmu
aldozatokkal, sériiltekkel, betegekkel, halalesetekkel jarnak. Ezen események felszdmolasdhoz
nemcsak a felkésziilés, hanem a gyakorlatokon 4t megtanult helyszini tevékenységek pontos

végrehajtasa sziikséges, melynek egyértelmii célja az egészségligyi veszteségek csokkentése.

Repiilégépbaleset Hejcén

2006. januar 19-én a szlovak 1égierd replildgépe szenvedett 1égibalesetet, lezuhanasat kovetéen
a fedélzeten tartozkodo 43 fobol 42 személy vesztette €letét. A karhely felszamolasat, illetve az
aldozatok kimentését nehezitette a helyszin megkdzelitése, a tormelékek szétszorodasa a Borso-
hegy kozelében (mintegy 200-300 méteres teriileten), illetve a méasodlagos tliz, mely a lezuhant

réplil6gép altal keletkezett és raterjedt a becsapodas helyén talalhato erdds teriiletre is. [23] [24]

Budapesti vihar 2006. augusztus 20-an

Magyarorszag nemzeti innepe alkalmabol rendezett eseményen, illetve a tiizijatékon mintegy
egy-masfél millio dllampolgér vett részt, a 21.00 orakor kezdddo vihar (orkén erejii sz€l, jégeso,
zivatar), kovetkeztében 5 személy haléla, valamint tobb, mint 300 f6 sériilése jelentkezett. A
tomeges esemény jellegzetességeként és egyben nehezitd tényezdként jelentkeztek a nagy
kiterjedésli és egymassal parhuzamosan kialakul6 karhelyek, az ellatast nehezitd 1ddjaras, a
tomegben jelentkezd panik, a folyamatosan, de szétszortan keletkezd €s nem megjosolhato

sériilések, sériiltek emelked6 szama. [25]

Vorosiszap katasztrofa

2010. oktober 4-én Devecser és Kolontar kozelében talalhatd vordsiszap tarold X. sz.
kazettdjanak észak-nyugati gatszakadasa kdvetkeztében 600-700 ezer m? vordsiszap mintegy
800 hektar teriiletet arasztott el, halalos aldozattal jard katasztrofat okozva.

Primer és szekunder hatasként 10 személy elhunyt, az els6 nap 117, a felszamolés teljes

idétartamaig — 2010. december 1. — 304 sériilt ellatasa tortént. [26]
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Az egészségligyi tevékenység nehézségét a veszélyes anyag jelenléte, illetve a nagy kiterjedési
karhely okozta, a kezdetben nagyszamu sériilt ellatasat és transzportjat kovetéen azonban a
kérhely dinamikus jellegének® kdszonhetéen nem igényelt tovabbi fokozott mentderd jelenlétet,

elegendo volt néhany mentdegység mozgodrségként torténd helyszini biztositasa.

Autobuszbaleset Veronaban

2017. januar 20-an, tobbségében didkokat és tanaraikat szallitd autobusz Magyarorszag felé
tartva Verona €s Velence kozotti autdpalyahid tartopillérének {itk6zott, mely kovetkeztében a
jarmu kigyulladt. Az autobuszon tartdzkodo 56 f6bdl 16 személy a helyszinen életét vesztette,
26 sériilt koziil 6 £6 sulyos sériilést szenvedett.

2017. marciusaban tovabbi 1 sériilt elhunyt, igy 17 foére emelkedett a haldlos aldozatok
szama.[27]

A mentési tevékenységet nehezithette a kigyulladt jarmii megkozelitése, a beszorult sériiltek
kimentése, illetve ezt kdvetden a haldlos aldozatok azonositdsa, melyet az olasz hatdsagok
végeztek, Magyarorszagrol harom f6s kozlekedésrendészeti csoport a baleset koriilményeinek

vizsgalatat segitette, az aldozatazonositasi teenddk tekintetében hazai segitségre nem volt

sziikség. [28]

Hableany katasztrofa

2019. majus 29-én a Duna budapesti szakaszan, a Margit hid kdzelében az 1000 tonnas Viking
Sigyn szallodahajo Osszelitkozott a 40 tonnas Hableany turistahajoval. Az iitkdzés
kovetkeztében a Hableany mintegy hét masodperc alatt elsiillyedt, fedélzetén 35 ember
tartozkodott, két fos magyar személyzet, valamint 31 dél-koreai turista és két dél-korali
idegenvezetd. A helyszinen 7 személy kimentése tortént, 27 £6 elhunyt, 1 személy eltiint — akit
a késoébbi kutatas soran sem talaltak meg -. [29] [30] A baleset kovetkeztében elsodrodott
holttestek egy részét honapokon at keresték és talaltak meg a folyo tavoli szakaszain, melyek
azonositasa az Interpol DVI Hungary csapat (a katasztrofak halalos aldozatainak azonositasara

specializalodott team) altal tortént.

8 dinamikus karhely: a sériiltek, betegek szima nem megjésolhatd, a fokozatosan jelentkez§ sériiltek sok esetben
kismérték(i diszkrepanciat okoznak.
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A tragédia vizsgalata soran igazsagiigyi hajozasi, nautikai szakért6k mellett a nyomozohatdsag
igazsagligyi informatikai, orvos, pszichologus, szemész, kozlekedési, hidrolégiai,
palyaalkalmassagi, munkatigyi szakértoket és szakkonzulenseket is kirendelt a nyomozas soran

felmertilt szakkérdések soron kiviili megvalaszolasara. [31]

Esé6zések Kozép-Europaban

2002. augusztusaban Kozép-Eurdpa térségében tobb, mint 100 ember vesztette €letét a nyari
esOzések miatt keletkez6 aradasok kovetkeztében. A rovid 1d6 alatt lehulld csapadék elsésorban
a Dunat és az Elbat duzzasztotta meg, melyek hatasara a gatak megrongaléddtak,
foldcsuszamlasok jelentkeztek.

Az aradas Oroszorszag Fekete-tengeri partvidékét, a Cseh Koztarsasagban Pragat, Németorszag
szamos nagyvarosat, Ausztridban Bécset ¢és Salzburgot érintette. Pozsonyban és
Magyarorszagon is sziikségallapotot hirdettek, Roméniaban ezen idészakban rendkiviili
viharok pusztitottak.

Az azoéta is jelentkezd szélsdséges iddjards, a nem vart csapadékmennyiség, illetve egyéb
kornyezeti tényezoknek koOszonheté rendkiviili helyzetek lehetséges okaiként a
kornyezetszennyezés kovetkeztében fokozddd iiveghazhatds, a meteoroldgiai viszonyok
valtozéasa — észak-atlanti oszcillacié hatasara valtozo légnyomasi centrumok — is felmeriilnek.

[32]

l. 4. A katasztrofak, tomeges események felszamolasanak jellemzoi

A katasztrofak egészségre gyakorolt hatasai
A katasztrofa kozvetlen hatdsa tovabbi események forrasava valhat, ennek megfeleléen ujabb
egészségkarosito hatasok léphetnek fel, melyek 0sszességében novelik az dldozatok szamat.

Az egészségkarosito hatdsok — jelentkezésiik sorrendjében — az alabbiak szerint azonosithatok:

1. Primer Kkatasztrofa: az esemény kialakulasat kovetden jelentkezd sériilések,

megbetegedések, kozvetlen testi karosodasok.
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2. Szekunder katasztrofa: a primer hatast kovetden jelentkezd tovabbi karositd hatasok

(jarvanyok kialakulasa, aszaly, éhinség jelentkezése).

3. Tercier katasztrofa: a primer katasztrofa az érintett lakossagban, valamint az ellatasban
résztvevoknél sulyos, elhtizodo lelki reakciokat valthatnak ki, ami honapok, akar évek
elteltével valhat érzékelhetové (alkoholizmus, nyugtatészerek fogyasztasa,

ongyilkossagok gyakorisaganak novekedésével). [33]

A tomeges karhelyen torténé tevékenységek jellemzai

A katasztrofak elsé szakaszaban (primer katasztrofa), valamint a tdmeges balesetek helyszinén
jelentkezd diszkrepancia miatt a sériiltek, betegek elldtdsa nem kezdddhet meg azonnal, a
biztonsagos helyszin megteremtése, sziikség esetén a veszélyzona hatdranak kijelolése, a
karhely felderitése, a sériiltek szamanak, allapotanak értékelése alapvetd szempont.

A sériiltek ellatasa soran a kompromisszum medicina elvei érvényesiilnek, melyek kizardlag
tomeges karhely esetén, a kevés szdmu helyszini mentderd aranytalansagdnak megsziinéséig
tartanak. Tomeges baleset helyszinén az ellatas kezdeti szakaszaban, mig katasztrofa soran a
helyszini ellatason tal, a gyogyintézeti szakaszban is alkalmazasra keriilnek.

A kompromisszum medicina értelmében a karhely egészségiigyi felszamolasanak célja a lehet6
legtobb emberi élet megmentése, melyhez - szigorti szabalyok mentén - a helyszinen
tevékenykedd mentést végzd egységek, valamint a tarsszervek egylittmitkddése sziikséges. Az
ellatds megfeleld sorrendben torténik, melyet a sériiltek aktudlis allapota hataroz meg, a
gondolkodasbeli és cselekvési kiilonbség az egyetlen sériilt ellatasa és a tomeges baleset
felszamolésa kdzott azon a személeten alapul, hogy tomeges baleset helyszinén a sériiltek dontd
hanyadanak megmentésére iranyul minden torekvésiink, sziikség esetén hattérbe szoritva egy-
egy seriilt egyedi érdekét is, tehat az ellato a helyzet adta lehetdségek keretein beliil kénytelen
bizonyos engedményeket tenni az egyetlen sériilt helyszini elldtdsanak kdvetelményeihez
képest. [34]

Tomeges események kialakuldsakor a karhelyen torténd tevékenységeket alapvetéen
meghatarozzak azok az elvek, melyek az egészségiigyi ellatast végzok szamara egységes,
szervezett teendOket jelentenek, s egyben eltérdek is a ,,hagyomanyos”™ siirgdsségi ellatasban

alkalmazott szemlélettdl. Ezen szervezési, iranyitési, ellatasi alapelvek roviditése a CSCATTT.
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Szervezési és ellatasi alapelvek

e C—,command”: irdnyitas

e S — safety”: biztonsag

e (C —,,communication”: kommunikacio

e A — assessment”: a karhely felmérése

e T — ,triage”: a sériiltek osztalyozasa

e T —  treatment”: a sériiltek helyszini ellatasa

e T —  transport”: a sériiltek szallitasa [35]

Iranyitas

Tomeges karhelyen a karhelyparancsnok iranyité tevékenysége rendkiviil fontos, az
egészségligyi felszamolas szervezése a helyszini ellatassal egyenrangu tényezd, mely magaba
foglalja a tarsszervekkel torténd egyiittmikodést éppugy, mint a helyszinen tartdozkodo
mentdegységek Osszehangolt munkéjanak vezetését.

A Kérhelyparancsnok hagyomanyos értelemben vett parancsnoki szerepe a katonai
mindsitésnek megfelelden ellentmondast nem tiirdnek és hatarozottnak kell lennie, a dontések
gyorsan sziiletnek, egyértelmiieck, melyet minden, helyszinen jelen 1év6 egészségligyi ellatast

végzonek kovetnie kell.

Biztonsag

A karhelyen torténd biztonsdgos tevékenység kiemelt jelentdségli mind az ellatok, mind a
sériiltek tekintetében, ehhez a helyszin felmérése alkalmaval koran sziikséges informaciot
gyljteniink a lehetséges veszélyekkel — tovabbi sériilések, mérgezés, aramiités, tliz-, vagy
robbanasveszély, stb. — kapcsolatban, melyet a katasztrofavédelem, ennek hianyaban a

helyszinre érkezd elsé mentdegység végez a tarsszervek egylittmiikodésével.

Amennyiben sziikséges, vesz€lyzona €s a hataranak megjeldlése, a veszélyes teriileten torténd
mozgas szintén a katasztrofavédelem, illetve a honvédség feladata, a mentési feladatokat végzo
szervek egységei egyéni védofelszerelés hianyaban a veszélyzonan kiviil veszik 4t a sériilteket,

betegeket.
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Kommunikacio

A tomeges esemény felszamolasa sordn az egyiittmiikodést segiti a hatékony kommunikaci6 az
egészségligyl team-ek, a karhelyparancsnok, a mentésvezetd, a tarsszervek, illetve a
gyogyintézetek kozott az erre kialakitott és rendszeresitett csatornak (TETRA) altal. Az
egészségligyi felszamolas tekintetében az elsé mentéegység helyszinre érkezésétdl az utolsod
mentdegység eltdvozasaig hatékony, folyamatosan biztositott, kétoldalli informacidéaramlasra
van sziikség, egyértelmi, rovid, minden ellato és résztvevo szamara betartand6 utasitasokkal és

gyors, hatarozott kommunikacioval.

A Kkarhely felmérése

A helyszinre érkezés pillanataban, illetve mar azt megeldzden is — az iranyitdcsoport
segitségével a bejelentoket kikérdezve — alapvetd informacidkat kell szerezniink a karhelyre,
sériiltekre, illetve a sziikséges mentderdkre vonatkozoan.

A kezd6 felmérés, illetve az azt kovetd folyamatos ellenérzés célja az ujabb, pontosabb
informdaciok gytijtése, amely a helyszini felszamolast segiti €s a karhelyparancsnok altal térténd

tovabbi intézkedéseket eredményez, mindezekben segit a METHANE akronim:

e Major incident: a tomeges esemény megallapitasa;

e Exact location: a helyszin pontositasa;

e Type of incident: az esemény jellege, a baleseti mechanizmus tisztazasa;

e Hazards: a fennallo ¢és lehetséges veszélyek felismerése €s felmérése;

e Access: biztonsagos megkdzelités;

e Number of casualties: sériiltek/betegek szama, sériilések tipusa, stilyossaga;

e Emergency services: tovabbi mentderdk, segitség kérése.
Triage
Az osztalyozds soran a sériiltek ellatasanak ¢és szallitasdnak elsObbségi sorrendjének

meghatarozasa torténik a sériilés/betegség sulyossaga €s beavatkozasi igénye alapjan, szigoru

vizsgalati elvek betartasa mellett, a karhelyparancsnok kontrollja folott.
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A sériiltek helyszini ellatasa

A sériiltellatds a kompromisszum medicina elveit koveti, nem alkalmazunk iddéigényes,
bonyolult eljarasokat, figyelembe véve az aktualis protokollokat, a kiiiritési szempontok az

ellatassal szemben elsObbséget ¢lveznek.

A sériiltek szallitasa

A kérhely kiiiritése a triage eredményétdl fiiggden, szabad szallitasi kapacitas esetén koran
elkezdddik, lehetdség szerint definitiv ellatdst nyujtdé gyogyintézet irdnyaba torténik a
karhelyparancsnok iranyitasaval €s a mentésvezeto segitségével, aki eldzetes informaciot gytjt

a gyogyintézetek szabad kapacitasarol.

A karhelyparancsnok feladatai

Nagyszamu sériilttel jar6 események kapcsan a helyszini tevékenység, a sériiltellatas és kiiirités
szervezése ¢€s irdnyitdsa egyenrangl a helyszini ellatassal, melyben az egészségiigyi
karhelyparancsnoknak jut kiemelkedd feladat.

Az aranytalansag, mely egyarant jellemzi a tdmeges balesetet és katasztr6fat, meghatarozdja a
karhely felszamolasi idejének, minél hosszabb ideig tart az ardnytalansdg, annal nagyobb
jelentdséget kap a mentés szervezése, ezért az ellatas szervezettsége a sériiltek sorsat
meghatarozo6 és a szakellatassal egyenrangl tényezo.

A karhelyparancsnok a tomeges karhely egészségiigyi vezetdje, aki az egészségiigyi
felszamolas és a kompromisszum medicina alkalmazasanak felel0se, feladata a karhely
felszamoléasanak szervezése, iranyitdsa, a karhely jellegébdl adoddan a sériiltek szamatol,
allapotuktol, a varhat6 egészségligyi felszdmolas idejétdl fliggden szertedgazd, azonban a
sériiltek osztalyozasaban, a betegellatasban kdzvetleniil nem vesz részt.

Az egészségiigyi karhelyparancsnok kozvetlen kapcsolatot tart a helyszinen tevékenykedd

mentdegységekkel, a mentésiranyitassal, a tarsszervekkel.
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A Karhelyparancsnok feladatai:

e clsé mentdegységként torténd helyszinre érkezéskor a karhely felderitése, felmérése,
miel6bbi kommunikacié az iranyitoécsoporttal a METHANE alapjan;

e parancsnoki torzs tagjaként részt vesz a tarsszervekkel torténd kapcsolattartasban,
egylttmiikodést kezdeményez és tart fenn az egészségligyi felszamolas érdekében;

e meggy6zodik a mentderdk biztonsagarol;

e megbizonyosodik a kommunikaciés eszkdzok folyamatos mitkodoképességérdl;

o kijeloli a mentdegységek, illetve azok vezetdinek a feladatait;

e a kérhelyen beliil az elsédleges triage helyszinének, a ment6gépkocsik gyiilekezd
helyének, a kiliritési pontnak, a sériilt €s halottgyiijtdhelynek a kijelolése;

e helyszini tevékenységek iranyitasa a sériiltek begyiijtése, triage, az ellatas, valamint a
kiiirités tekintetében;

e folyamatos kapcsolat a karhely és az iranyitocsoport kozott;

e folyamatos dokumentaciot szervez;

e cgyéb kommunikaciot, tajékoztatast végez.
A karhelyparancsnok feladata, hogy a tomeges sériiltellatas elveibdl annyit és olyan modon

alkalmazzon, amennyit az adott helyzet specialis koriilményei, a karhelyfelszamolas optimalis

végrehajtasa, a legtobb sériilt megmentése érdekében végrehajtani sziikséges.
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T

Kérhely | Sériilt sériltek 1
belsd | oyiiitghely | szallitasra kku}jso
kordon > felkészitése ordon

[
Kijgrat

1. szamu abra
Tomeges esemeény tervezett helyszine
Forras: Kocsis et al.: Tomeges-, katasztrofahelyzetek felszamolasa,
Orszagos Mentdszolgalat szakmai és tovabbképzési anyag,
https://omszorvosszakma.hu/wp-content/uploads/2019/10/Tomeges-katasztrofahelyzetek-

felszamolasa.pdf megtekintés: 2022. februar 20.
A kompromisszum medicina gerincét az alabbiak képezik:
- Triage — osztalyozas
- Treatment — ellatas
- Transport — szallitas

Triage - osztalyozas

Az osztalyozéassal a helyszini ellatas és a sériiltek megfeleld helyre torténd szallitdsanak

els6bbségi sorrendjét hatdrozzuk meg a diagndzis €s a valdszinli progndzis alapjan.
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Az ellatok ¢és az ellatast igénylok kozott fennallé diszkrepancia esetén alkalmazandé
tevékenység, melyet dinamikusan, folyamatosan ujraértékelve sziikséges végezni ellatast
kovetden is, allapotvaltozas esetén, valamint bizonyos id6 elteltével ismételve. A sériilteket 6t

osztalyozasi (Triage) kategoriaba soroljuk az alabbiak szerint: [36]

- azok az aldozatok, akik megmenthetdk, de életiik kozvetlen veszélyben van és azonnali

ellatasra van sziikségiik — ,,ABC instabil” sériiltek — (T1, piros szinkdddal));

- azok az aldozatok, akiknek élete nincs kdzvetlen veszélyben, de siirgds, 2-4 o6ran beliili

ellatasra van sziikségiik — ,,ABC stabil” sériiltek — (T2 — sarga szinkdddal);

- azok a sériiltek, akik halaszthato ellatast igényelnek, akér 4 6réan tali ellatési késedelem
esetén sem valnak instabilla, a beavatkozas a mentésben segédkezdk altal is elvégezhetd

—,,ABC stabil” sériiltek — (T3 — z6ld szinkoddal);

- a pszichés traumat szenvedett aldozatok, akiknek sulyos lelki reakcioik miatt
felugyeletre lehet sziikségiik — ,,ABC stabilak” — (T3);

- azok az aldozatok, akiknek allapota olyan stulyos, hogy meghaladja az elérhetd terapias
eszk0zok lehetdségeit, akik olyan stlyos sériilést szenvedtek, hogy az adott helyen és
idében nem lehet 6ket megmenteni, vagy olyan Osszetett sebészeti esetek, amelyek
kiilonosen bonyolult miitéti eljarast igényelnek, amely tGlsagosan hosszt ideig tart,
illetve a helyszinen a személyi €s targyi feltételek hidnyoznak. Az ilyen aldozatot
,,slirg6s ellatasban nem részesithet6”-nek kell tekinteni (Menthetetlen aldozatok — T4 —
kék szinkdddal), azonban a késobbi ellatds sordn, a diszkrepancia csokkenésével
yjraértékelve barmikor atsorolhatok akar azonnali ellatast igényld kategoridba is —

,, ABC instabilak” —;

- azok az aldozatok, melyek észleléskor nem mutatnak életjelenségeket (Halottak — H —

fekete szinkoddal, 2. szamu tablazat).

Az ellatasi sorrend feléllitasaval a célunk a legtobb, gyodgyuldsra esélyes sériilt megmentése
ugy, hogy a haldlozast minimalisra csokkentjiik, tehat az osztalyozds mindaddig sziikséges,

amig a helyszinen nem lehetséges minden sériilt egyidejii ellatasa.
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Folyamatossagaval, ismétld6 alkalmazasdval biztosithatjuk a  sériiltek,
allapotvaltozasanak id6ben torténd felismerését.
Triage | Szinkod Jellemzok Ellatas Szallitas
1. . Akut életveszély azonnal slirgdsen
2. Sulyos sériiltek stirgbsen azonnal
3. Konnyti sériiltek késébb késébb
4. Az adott helyzetben apolas nincs
nincs talélési esélytik
H. Eletjelenség nélkiil nincs nincs

2. szamu tablazat

betegek

Katasztrofak és tomeges balesetek soran az egyes osztalyozasi kategoriak és jellemzoik

Elsédleges, START - Triage

(sajat szerkesztés) [37]

A kérhelyen, illetve a sériilés helyszinén sziikséges egy olyan, gyorsan és egyszeriien

elvégezhetd vizsgalati rendszer, mely minimalis idOveszteséggel, nagy biztonsaggal segiti az

ellatasi prioritdsok eldontését, ezaltal az egyes osztalyozasi csoportok kialakitasat.

A vizsgalati algoritmust START (simple triage and rapid treatment) rendszernek nevezziik,

mely az alabbi vizsgélati 1épéssort tartalmazza:

- jaroképesség vizsgalata: azok a sériiltek, akik jaroképesek, elsd vizsgalat alapjan nem

igényelnek azonnali ellatast — T3-as kategoria —, amennyiben nem jaroképes, tovabbi

vizsgalat kovetkezik;
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- légzés vizsgalata: 1égz¢és hianyaban egyszer 1€gutbiztositas torténik, ha ennek ellenére
sem l¢élegzik a sériilt, Halott (H) kategoridba soroljuk, eredményes légutbiztositast
kovetden (észlelhetd 1égzés esetén) azonnali ellatast igényld, T1-es csoportba keriil a

sériilt. Amennyiben a kezdeti vizsgalattal 1¢gzést észleltiink, tovabbi vizsgalat torténik;

- légzésszam értékelése: 1¢gzés megléte esetén a 1€gzésszamot értékeljiik, 9 alatti, illetve
30 feletti percenkénti 1€gzésszam azonnali ellatast igényel — T1-es kategdria —, normal

1égzésszamot tapasztalva ujabb vizsgalatot végziink;

- periférias keringés vizsgalata, kapillaris ujratelodési ido értékelése: amennyiben a
szivirekvencia 119/min feletti, vagy a kapillaris Gjratel6dési idé megnyult (2 masodperc
feletti), illetve nem, vagy nehezen tapinthatd a periférias pulzus, azonnali ellatas igénye
miatt T1-es kategériaba soroljuk a sériiltet, normal értékek esetén halaszthato, T2-es

kategoriat kap (2. szamu abra). [38]

Gyermekek START — vizsgalata modosul a 1éghtbiztositast kiegészité kezdeti befuvasokkal, a
1égzésszam ¢életkornak megfeleld értékelésével (15/min alatt, illetve 45/min felett jelent
azonnali ellatasi igényt), illetve az eszmélet-tudatallapot (AVPU) vizsgalataval, mellyel a
felndttkori vizsgalati algoritmus is kiegészithetd. Mélyen eszméletlen allapot esetén T1-es
kategoriat kap a sériilt, egyéb esetben halaszthaté mindsitésii, T2-es csoportba soroljuk —
JUMpSTART rendszer —. [35]
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Jardképes? ——> Igen © Kes6bb keril ellatésra (T3)

Nem

Légzés? —» Nincs —» Légutbiztositas —» Légzés? ——» Nincs —» Halott (H)

v

Igen

v

Légzésszam? —» >30,<9/min Van

<30

!

Periférias keringés? ——» >119/min
Kapillaris tel6dés? —» >2sec

l

< 2 sec, <119/min

Utasitdst végrehajt? ——» Nem /

Igen »  Kés6bb keril ellatasra (T2)

2. Sz4mu dbra
START vizsgalati protokoll
(sajat szerkesztés) [39]

Masodlagos Triage
Masodlagos, illetve gjraértékeld osztalyozast végziink a sériilt gylijtéhelyen, ahol a nagyobb

mentderdnek koszonhetden részletesebb vizsgalatot végezhetiink az ellatasi, illetve a kitiritési

prioritas eldontése érdekében.
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A fiziologiai paraméterek tekintetében alkalmazhatoé pontrendszer a Revised Trauma Score
(RTS), segitségével a légzésszamhoz, a szisztolés vérnyomads értékhez, valamint a Glasgow —
Coma — Scale értékhez (GCS) kapcsolodd pontszamokat dsszeadva osztalyozhatdak a sériiltek
(3. szam tablazat). [40]

Vizsgalt paraméterek Mért értékek Pontszam
10-29 4
Légzésszam > 2 3
. 6-9 2
(1/min) TE .
0 0
>90 4
Szisztolés vérnyomas 7689 3
50-75 2
(Hgmm) 1-49 1
0 0
13-15 4
9-12 3
Glasgow Coma Scale 6-8 2
4-5 1
3 0

3. sz. tablazat
RTS érték szamitasa
Forras: Kocsis et al.: Tomeges-, katasztrofahelyzetek felszamolasa,
Orszagos Mentdszolgélat szakmai €s tovabbképzési anyag,
https://omszorvosszakma.hu/wp-content/uploads/2019/10/Tomeges-katasztrofahelyzetek-

felszamolasa.pdf megtekintés: 2022. februar 20.

A kapott RTS pontérték segit az egyes Triage kategoridk felallitdsaban, igy az azonnali, a
slirgds, illetve a halaszthato ellatasi igényt allapithatjuk meg, 1-3 kozotti RTS érték a T4-es

kategoriat is feltételezheti (4. szamu tablazat).
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Triage kategéria RTS érték
T1 1-10
T2 11
T3 12
T4 1-3
Halott 0

4. sz. tablazat
Triage kategoridk az RTS fliggvényében
Forras: Kocsis et al.: Tomeges-, katasztrofahelyzetek felszamolasa,
Orszagos Mentdszolgalat szakmai és tovabbképzési anyag,
https://omszorvosszakma.hu/wp-content/uploads/2019/10/Tomeges-katasztrofahelyzetek-

felszamolésa.pdf megtekintés: 2022. februar 20.

A sebesiilt gyiijtohely jelentosége

Az aktualis aldozatok (sériiltek, betegek, mérgezettek) szamara kijelolend6 hely, itt torténik az
aldozatok osztalyozasa és ellatasa a katasztrofa medicina elveinek megfelelden.

A sebesiilt gyljthely kijelolésével biztosithatd, hogy az ellatds €s a kilirités sorrendje az
egészségkarosodasnak megfelelden torténjen, illetve az ellatd erdk jelentds része egy helyre
csoportosul, ennek eredményeképpen megmarad az ellatok egysége, az egymas mellett
tartozkodo, ellatast végzok egymasnak segitséget tudnak nyujtani, illetve az egymas kozotti

kommunikacio is egyszeriivé valik a kozel dolgozo egységek tagjai kozott. [35]

A sebesiilt gytijtéhely kijelolése tekintetében az alabbi szabalyok érvényesek:

e akarhelyparancsnok végzi;

e akarhelyhez minél kozelebb;

e aveszélyzona hataran kiviil;

e a tarsszervek vezetdivel egyiittmitkodésben, mely soran a miiszaki karhelyparancsnok

nyujt informaciot a helyszini veszélyek tekintetében.
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Tovéabbi szempontként sziikséges figyelembe venni, hogy lehetdleg fedett, de legalabb
koriilhatarolt legyen, elény, ha van vizforras, amennyiben nem 4ll rendelkezésre ¢s az ellatés
elhuzodasara késziillink, a viz biztositasat meg kell oldani. Sotétben vilagitasnak kell lennie,
fedett és zart épiilet esetén szell6zésre is gondolni kell. Alapteriiletét atgondolva sziikséges a
betegek kozotti szabad mozgas, illetve a gépjarmivek altal is biztositani kell a
megkdzelithetéséget. Az oda- és elvezetd ut kijelolésében, az Utvonal biztositdsaban a
karhatalmi karhelyparancsnok nyujt segitséget.

Dinamikus karhelyen, ahol a sériiltek, betegek szama nehezen megbecsiilhetd, illetve
szamithatunk 0jabb aldozatokra a fokozatos, folyamatos kimentés miatt, sebesiilt gylijtéhely
kijelolése minden esetben kivanatos, mig statikus karhely esetén, a sériiltek biztos szama, illetve
a nem varhat6 kés6bbi aldozatok miatt az aranytalansag, illetve a helyszini mentderdk szdma
donti el a sebestilt gytijtdhely kialakitdsanak sziikségét.

A mentdgépkocsik gylilekezOhelyét, a kiliritési teriiletet szintén a karhelyparancsnok hatdrozza
meg, mely a sebesiilt gyiijtéhely kdzvetlen kdzelében jeldlendd ki, az érkezd egységeket a
kitiritésért felelds személy iranyitja.

A kérhely egészségligyi felszamolasara jellemzd, hogy a legmagasabb szintli mentdegységek —

egyike — a sebesiilt gytijtéhelyen telepiilnek.
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Sériiltek
—» | szallitasra
felkészités
e

T2 " Kiiiritési
teriilet

| Triage
teriilet

v

Halott gyiijtohely

3. sz. abra
Triage a sebesiilt gy(ijtéhelyen
Forras:
Kevin Mackway Jones: Major Incident Medical Management and Support,
Wiley—Blackwell, 2012, p. 72.

Treatment — ellatas

A sériiltek osztalyozasat kovetden kezdddik a helyszini ellatas, mely a kategoriak sorrendjében
torténik oly moédon, hogy az ABC instabil, életveszélyes (Triage 1-es kategoria) allapotiiak
¢lveznek ellatasi elsobbséget, melyet kovetnek az ABC stabil, de stilyos (Triage 2-es kategoria)
allapotu sériiltek, majd a bizonytalan kimenetelii, nagy valdszintiség szerint menthetetlen, ABC
instabil (Triage 4-es kategoria), illetve a konnyd, szintén ABC stabil sériiltek (Triage 3-as
kategoria) ellatasa (2. szdmu tablazat).

Az elléatés soran az alabbi szempontok figyelembevétele sziikséges:
- az ¢let megmentése (life);

- avégtag megmentése (limb);

- aszerv megmenteése (organ).
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Az emberi élet megmentésén tul az egészség teljes mértékii helyreallitasdhoz elengedhetetleniil
szlikséges a végtagmiikodés fenntartasa és biztositasa, ezért a helyszini ellatdshoz tartozik az
amputalt végtag megmentése (az amputadtum szallitdsara és ellatasara szigorti szabalyok
vonatkoznak), illetve a szervek védelme, melyhez hozzatartozhat az életmiikodések
transzplantacios célbol torténd fenntartasa is, mely azonban kizardlag a diszkrepancia
megsziinését kdvetden érvényesiilhet.

A kompromisszum medicina értelmében a helyszini ellatdas nem lehet sem tobb, sem
ugyanolyan szinvonalu, mintha egyedi betegellatas torténne, azonban kotelezden el kell érni az

alabbiakat, elsdsorban az ,,ABC” paraméterek korrekcidja mellett:

- légutbiztositas;

- légzési problémak kezelése (tlidekompresszio altal);
- vérzéscsillapitas;

- gyogyszeres fajdalomcsillapitas;

- rogzités (végtag-, egész test-,);

- lehllés elleni védelem:;

- sebek helyszini ellatasa.

Ujraélesztés csak abban az esetben kezdhetd, ha az ellato erdk és az ellatasra szorulok szama
kiegyenlit6dott, és az életmiikodések megsziinése kozvetleniil észlelhetd, hiszen a bizonytalan
kimenetelll Gjraélesztés hosszu iddre, nagy 1étszamu ellatderdt von el a redlis tilélési eséllyel

rendelkezo sériltektol.

Transport — szallitas

A sériiltek a sériilt gylijtohelyrdl, illetve a szallitasra felkészitést kovetden a kiiiritési teriiletrdl
torténd szallitdsa az ellatashoz hasonloan, meghatarozott sorrendben torténik. A sorrend
megallapitasanak alapja az osztalyozas, mely nemcsak az ellatds, hanem a kiiirités soran is
jelentdséget kap.

Az ellatasi, illetve a Kkiiiritési sorrend nem azonos, hiszen sériiltellatasi prioritdst az
¢letveszélyes allapotuak (T1) élveznek, mig a szallitasi els6bbség a nem-életveszélyes, stulyos
allapotq, siirgds, de nem azonnali ellatast igényld sériilteké, akiknek lehetdség szerint végleges,
definitiv ellatasi helyre torténd szallitasuk indokolt (trauma centrum, égési osztaly, toxikologiai

kdzpont).
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A sériiltek szallitasa a karhely adottsagaitol, a sériiltek allapotatol, a rendelkezésre all6 szallitasi
kapacitastol fligg. A szallitas torténhet 1égi-, vagy foldi uton, mentdjarmiivel, illetve egyéb,
nagyobb szallitasi kapacitast képviseld alternativ szallité eszkozokkel (tomegkozlekedési-,

katonai jarmtivek). [41]

A kompromisszum medicina alkalmazasanak felelése

A tomeges karhely egészségiigyi felszamolasanak személyes felelose az egészségiigyi
karhelyparancsnok, akinek feladata a karhely jellegéb6l adddoan a sériiltek szamatol,
allapotuktol, a varhato egészségiigyi felszdmolas idejétol eltérd lehet.

Az egészségiigyi karhelyparancsnok kozvetlen kapcsolatot tart a helyszinen tevékenykedd
mentdegységekkel, a mentésiranyitassal, a tarsszervekkel, akik kozos feladata elsdédlegesen az
¢letmentés.

Az aranytalansag, mely egyarant jellemzi a tomeges balesetet és katasztr6fat, meghatarozoja a
karhely felszamolasi idejének. Minél hosszabb ideig tart az aranytalansag, annal nagyobb
jelentdséget kap a mentés szervezése, ezért az ellatas szervezettsége a sériiltek sorsat
meghatarozo6 és a szakellatassal egyenrangu tényezd!

A karhelyparancsnok alapvetd feladata a szervezés és az iranyitas, mely a kompromisszum

medicina elveinek megfelelden zajlik.

A fentiek tiikrében megallapithatd, hogy a sériiltek ellatasat szervezd, iranyito, feliigyeld
egeészségligyl karhelyparancsnok a tarsszervek vezetdivel kozosen, a sériiltek ellatasara és
széllitasara fokuszalva szabalyozza az egyes tevékenységeket, mindehhez kapcsolodik az
elhunyt sériiltek, betegek vizsgalata, els ellatdsa, kezdeti dokumentdcioja is. Azokat a
mentderdk, akik egyébként az életben tarthatd, megmenthetd sériiltek, betegek ellatasat végzik,
az elhunytakkal kapcsolatos teenddket is ellatjak.

Katasztrofak, tomeges események sériiltjeinek, betegeinek ellatasa soran tehat olyan szakember
jelenléte, aki az egészségiligyi karhelyparancsnok, illetve az éltala kijelolt mentdegységek
helyszini tevékenységei koziil a primer halottgylijtéhely kijeldlését, 6rzésének megszervezését,
hatékonyabba teheti a karhelyen tartozkodd mentéer6k munkajat, igy javithato a sériiltek,

betegek tulélése.
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l. 5. Tomeges események, katasztrofa felszamolasa soran érvényesiilo egészségiigyi ellatas

rendszere [41]

Laikus elsésegélynyujtas

Nagyszamu aldozattal jard, hirtelen bekovetkezett események soran a helyszinen tartdzkodo
elsdsegélynyujtokra nagy sziikség lenne a jelentkezd diszkrepancia miatt, azonban a jelenlegi
képzési anomalidk, a Kkotelezé tantargyként torténd oktatas hianya, a munkahelyi
elsdsegélynyujtok alacsony szama altalaban a segélynyujtds elmaradasat eredményezik.
Alapszintli els6segélynytjtasi ismeretekkel rendelkezd, a helyszini ellatdsba bevonhato
személyek a stabil (T3) sériiltek ellatasaban, feliigyeletében, a dokumentacioban, illetve a

betegmozgatasban lehetnek hasznos kézremiikodok.

Orszagos Mentoszolgalat

A prehospitalis ellatast szervezd, elséként a helyszinre érkezd egészségiligyi szolgalat
mentdegységeire kiemelt feladat harul, melyek megold4saban, a karhely egészségiigyi
felszamolasaban kozponti szerepet vallalnak. Az aldozatok, sériiltek, betegek szamanak
fliggvényében a helyszini ellatast segiti a Tomeges Baleseti Egység is, mely mintegy 100-150
sériilt ellatdsdhoz sziikséges egészségiligyi felszereléssel rendelkezik, tovabba a sebesiilt
gylijtéhely kialakitdsanak megfeleld infrastruktirat, az egészségiigyi karhelyparancsnok

vezetési pontjat segitd eszkdzoket is tartalmazza.

A légimentdk egészségiigyi készlete, a riasztasi tervnek megfelelden berendelhetd bajtarsak, a
tartalék mentdegységek beallitasanak lehetdsége noveli a helyszini ellato és kiiiritd kapacitast,
mely tovabb emelhetd a tomegkozlekedési jarmiivek — megyei védelmi bizottsagok dontései
alapjan —, illetve a magan mentdszolgalatok €s betegszallito szervezetek, valamint onkéntes,

civil szervezetek szallito és ellato kapacitasainak igénybevételével.

A Magyar Honvédség

A katasztrotak helyszini felszamolasaba a Magyar Honvédség Honvédelmi Katasztrofavédelmi

Rendszerének alabbi készenléti szervei, szervezetei is bevonhatok:
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e Magyar Honvédség Mobil Biologiai Laboratorium Komplexum: biologiai mintavevo €s
diagnosztikai képességgel rendelkezik, tovabba adatgytjtést, értékelést végez;

e Magyar Honvédség Gorgei Artur Vegyivédelmi Informaciés Kozpont: az Atom-,
Biologiai-, Vegyi Riasztasi és Ertesitési Rendszer miikodtetésével észlelt veszély,
illetve veszélyeztetettség esetén részt vesz az érintettek értesitésében, riasztasaban;

e Magyar Honvédség Kozegészségiigyi és Jarvanyligyi Szolgalata: egészségligyi
felderitést, adatszolgaltatast végez, egyiittmiikodik a polgéri jarvanyligyi hatdsaggal;

e Magyar Honvédség Mobil Orvos-csoport: a karhely egészségiigyi felszamoldsaban, a
sériiltek ellatasaban vesz részt;

e Magyar Honvédség Egészségligyi Kozpont: a sériiltek, betegek fogadasat,
gyogyintézeti ellatasat végzi;

e Honvédelmi Katasztrofavédelmi Rendszer: nemcsak a honvédelmi agazatot érintd
katasztrofahelyzet, stlyos szerencsétlenség esetén, hanem a hazai és nemzetkozi
katasztréfavédelmi feladatok végrehajtasdban is kozremiikodik, alegységei elsdsorban
a veszélyes teriiletek lezarasaban, 6rzés-védelem biztositasaban, jarvanyiigyi feladatok

végrehajtasaban, logisztikai miiveletek biztositasaban tevékenykednek. [42] [43] [44]

Jaro- és fekvobeteg ellato intézetek

A katasztrofak, tomeges események aldozatainak ellatdsi hattérintézményei azok a
gyogyintézetek, melyek a kozelségiik miatt elsdédleges szallitasi célpontként szerepelnek. A
hirtelen jelentkezd nagyszamu sériilt, beteg ellatasa érdekében életbe 1éphetnek az intézményi
katasztrofatervben meghatarozott intézkedések, melyek résztervei tartalmazzak a fert6zd
betegek, illetve a veszélyes anyagokkal érintkezett sériiltek tomeges ellatasaval kapcsolatos
teenddit is.

Az eszkoz- és anyagellatss potlasa az Allami Egészségiigyi Tartalékbol torténik, az
agykapacitas sziikségkorhaz telepitésével bovithetd — szintén allami tartalékok felhasznalasaval

~. [45]
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Egészségiigyi tartalékok

Azonnal bevethetd, illetve gyors poétlast igényld eszkozok, anyagok tekintetében az
egészségiligyért felelés miniszter az Allami Egészségiigyi Ellatd Kozpont Egészségiigyi
Készletgazdalkodasi Féosztalya altal mozgosithatja az Allami Egészségiigyi Tartalékokat, ezen
belil az orvosi, orvostechnikai eszkozoket, miiszereket, orvosi segélyhelyek ¢s
sziikségkorhdzak muikodéséhez, miikodtetéséhez sziikséges felszereléseket, egészségiigyi
anyagokat, amelyek indokolt esetben elérhetOk és azonnal hasznalhatok. Ezek Osszetétele,
nagysaga, feladatai és alkalmazasi elvei folyamatos revizio alatt allnak.

A tartalékok alabbi elemei els6sorban a mobilizalhatosag tekintetében keriiltek 0sszeéllitasra,

ilyenek:

e Gyorsreagaladsu segélycsapat felszerelés: 0Osszedllitott, azonnal indithato, 10 f6s
egészségligyi személyzet hétnapos tevékenységéhez elegendd felszereléssel

rendelkezik, 4ltalaban nemzetko6zi segélynyujtasi céllal alkalmazzak;

e Mobil Orvosi Segélyhely: teljes kapacitassal mintegy 1000-1200 sériilt osztalyozésara,
ellatasara, illetve szallitasra torténo felkészitésre alkalmas, rendelkezésre allési idejiik,
bevethetdségiik a tadvolsdg és a telepithetdség fiiggvénye, egyes elemei kiilon is
telepithetok. Gyors mobilizaciojanak koszonhetden katasztrofa esetén elsdként
alkalmazhatjak, valamint egyes tovabbi elemek ratelepitésével akar korhazként is
mukodtetheto;

e Orvosi Segélyhely: a Mobil Orvosi Segélyhelyhez hasonld, de annal kevésbé korszerti
felszereltséggel rendelkezik, feladata az osztalyozas, az életmentd orvosi beavatkozasok
elvégzése, masrészt a korhazi ellatast nem igényld sériiltek elso ellatasa. Két- haromnapi
folyamatos miikodésre, mintegy 800-1000 {6 ellatasara alkalmasak, miitblokkal nem
rendelkeznek;

e Mobil Sziikségkorhaz: onallo miikkodésre alkalmas, 400 agyas, korhazi egység, vegyes
telepitésti rendszere miatt (épiilet, konténer, sator) megfeleld szabad kornyezettel
rendelkez0 épiiletbe célszerl telepiteni. A gyogyintézeti ellatast egésziti ki, valamint a
szlikségessé valo eszkozok, illetve egészségligyi anyagok atadasat, utdnpotlasat is

veégzi;
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e Altalanos Sziikségkorhaz: mintegy 400 agyas matrixkorhdz, de nem teljesen 6nallo
mukodésre lett tervezve, ezért elengedhetetlen a telepitd korhazzal vald kozelség és
egylittmiikodés;

e Specifikus Sziikségkorhaz: elsésorban a telepitd korhaz dgyszamanak kiegé-szitésére, a
mar ellatott, de tovabbi korhdzi elhelyezést, orvosi feliigyeletet és apolast igényld

betegek elhelyezésére alkalmas egység. [46]

l. 6. A karhely egészségiigyi felszamolasat tamogato szervezetek

Orszagos Epidemiologiai Kozpont (OEK)

Az Orszagos Epidemiologiai Kozpont a Nemzeti Népegészségiigyi Kozpont (NNK) orszagos
intézete, az ismeretlen eredetii fert6z0 megbetegedés, illetve jarvanyveszély helyszinén
szakmai irdnyitast végez, sziikség esetén Mikrobioldgiai Felderité Csoportot aktivizal,
amelynek feladata a helyszini mikrobioldgiai mintavétel és annak azonositds céljabol a

laboratoriumba torténo szallitasa.

A Nemzeti Népegészségiigyi Kozpont (NNK) tovabbi szakteriiletei:

1. Kémiai Biztonsagi és Kompetens Hatosagi Féosztaly az Orszagos Kémiai Biztonsagi
Intézet jogutddja, felelds a kémiai biztonsagért, valamint az Orszagos Toxikoldgiai
Informaciés  Szolgalat mitkddtetéséért;

2. Sugarbioldgiai és Sugaregészségiigyi Foosztaly (SSFO) az Orszagos Sugarbiologiai és
Sugaregészsegligyl Kutatd Intézet (OSSKI) jogutodja, Sugdregeszségiigyr Készenléti
Szolgélatot miikodtet, felelds a sugarszennyezettség felderitéséért, illetve a sugarzo
anyagok helyszini vizsgalataért. Nukledris baleset esetén az NNK Egészségligyi
Radiologiai Mér6- és Adatszolgaltatd Halozat sugaregészségiigyi laboratoriumait is

mikdodteti, amelyek sugarzasi adatokat szolgaltatnak az SSFO felé. [47]

A fentieken til az NNK jarvanyveszélyes helyszinen kozegészségiigyi intézkedéseket hataroz
meg, illetve végrehajtasukat rendeli el, amennyiben kitelepitésre keriil sor, ellenérzi a
befogadodhelyeket, intézkedik a lakossag egészségiigyi ellatasarol, a sziikséges véddoltasokrol,

a fert6tlenitések elrendelésérdl és végrehajtasarol. [48]
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A katasztrofak felszamolasa soran egyiittmiikodé tovabbi szervezetek és feladataik

Katasztrofavédelem, Polgari Védelem

Katasztrotak, nagyszamu aldozattal jard események, illetve veszélyhelyzetet teremtd hatasok

kovetkeztében jelentkez6 sériilések, megbetegedések kapcsan felmeriild egészségiigyi ellatasi

igény mellett egyéb szervek, szervezetek munkajara, egytittmiikodésére is sziikség lehet.

A veszélyhelyzet jogszabaly altal meghatarozott olyan helyzet, melyet kiilonosen a kdvetkezd

események valthatnak ki:

e clemi csapasok, természeti eredetli veszélyek, gyakran:

o

arvizvédekezés soran, ha az eldrejelzések szerint az dradd viz az addig észlelt
legmagasabb vizallast megkozeliti és tovabbi jelent0s aradas varhatd, vagy
elharithatatlan jégtorlasz keletkezett, vagy toltésszakadas veszélye fenyeget;
belvizvédekezés soran, ha a belviz lakott teriileteket, ipartelepeket, f6
kozlekedési utakat, vasutakat veszélyeztet és a veszélyeztetés olyan mértékdl,
hogy a kar megeldzése, az ujabb elontések elharitisa meghaladja az erre rendelt
szervezetek védekezési lehetdségeit;

tobb napon keresztiil tarté kiterjedd, folyamatos, intenziv, megmarad6 hoesés
vagy hofuvas;

mas sz¢lsOséges 1ddjaras kovetkeztében az emberek életét, anyagi javait, a
lakossag alapvetd ellatasat veszélyeztetd helyzet kovetkezik be;

foldtani veszélyforrasok;

e ipari szerencsétlenség, civilizacios eredetli veszélyek, kiillondsen:

o

©)

a veszélyes anyagokkal és hulladékokkal torténd tevékenység soran a szabadba
keriild6 anyag az emberi életet, egészséget, tovabba a kdrnyezetet tdmeges
méretekben €s sulyosan veszélyezteti;

nem tervezett radioaktiv kiszorodas és egyéb sugarterhelés, amely a biztonsagot

rrrrr

48



e cgyéb eredetii veszélyek, kiillondsen:

o tomeges megbetegedést okozd humanjarvany vagy jarvanyveszély, valamint
allatjarvany;

o 1voviz célu vizkivétellel érintett felszini és felszin alatti vizek havariaszeri
szennyezese;

o barmely okbol 1étrejové olyan mértékii légszennyezettség, amely a kiilon
jogszabalyban meghatarozott riasztasi kiiszobértéket meghaladja,

o a kritikus infrastruktirdk olyan mértéki miikodési zavara, melynek
kovetkeztében a lakossag alapvetd ellatdsa tobb napon keresztiil, vagy tobb

megyét érintéen akadalyozott. [8]

A felsorolt események barmelyike jarhat olyan hatdssal, mely adott helyzetben emberi élet
kozvetlen fenyegetését, veszélyeztetését eldidézheti.

A prioritast élvezé emberi élet megmentése érdekében, illetve a sériiltek, betegek ellatasa
tekintetében adott pillanatban a karhelyen tartozkodd, kozvetlenil a mentést segitd
szervezetekre szamitunk, igy a Kkatasztrofavédelmi szerv tekintetében a helyi
katasztréfavédelmi kirendeltségekre €s a hivatasos tlizoltosagokra. A katasztrofajelenségek
soran gyakran jelentkezik tlizeset, illetve miiszaki mentést igénylé esemény, a tlizoltosag

feladata ezen esetekben:

e tlzoltasi feladat: a veszélyeztetett személyek mentése, a tiz terjedésének
megakadalyozasa, az anyagi javak védelme, a tliz eloltdsa és a sziikséges biztonsagi
intézkedések megtétele, tovabba a tliz kozvetlen veszélyének elharitasa;

e miiszaki mentési feladat: természeti csapas, baleset, kareset, rendellenes technolégiai
folyamat, miiszaki meghibdsodas, veszélyes anyag szabadba jutdsa, vagy egyéb
cselekmény altal eldidézett veszélyhelyzet soran az emberélet, a testi épség €s az anyagi
javak védelme érdekében a tlizoltdsag részérdl a rendelkezésére allo, illetdleg az éltala

igénybe vett eszkozokkel végzett elsddleges beavatkozoi tevékenység. [49]

A beavatkozasok célja tehat a veszélyes helyszin felismerésén és megkozelitésén tal a
veszélyek elharitasa, a helyszin biztonsagdnak megteremtése, a sériiltek, betegek mozgatésa,

kimentése, ellatasukban torténd aktiv segitségnyujtas.
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Polgari védelmi feladat alapvetéen a megeldzo tevékenység, a nem érintett lakossag védelme,

kiillonosen:

e alakossag felkészitése a védekezés soran iranyadd magatartéasi szabalyokra;

e a polgari védelmi szervezetek létrehozasa ¢és felkészitése, valamint a miikodéshez
sziikséges anyagi készletek biztositasa;

e tajékoztatas, figyelmeztetés, riasztas;

e azegyéni védoeszkdzokkel torténd ellatas,

e védelmi célu épitmények fenntartésa;

e alakossag kimenekitése, kitelepitése és befogadésa;

e gondoskodas a létfenntartashoz sziikséges anyagi javak (kiilondsen viz-, élelmiszer-,
takarmany- ¢és gyogyszerkészletek, allatdllomény) és a kritikus infrastruktarak
védelmérol;

e a karteriilet felderitése, a mentés, az els6segélynytjtas, a mentesités €s a fertdtlenités,
¢s az ezekkel Osszefiiggd ideiglenes helyreallitds, tovabba a halalos aldozatokkal
kapcsolatos halaszthatatlan intézkedések;

o atelepiilések kockéazatértékelésen alapuld veszélyeztetettségének felmérése;

e aveszélyelharitasi tervezés, szervezes;

e kozremiikodés a kulturalis orokség védett elemeinek védelmében, a vizek kartételei
elleni védekezés kiilon jogszabalyban meghatarozott feladatainak elldtasaban, a
menedékjogrol szol6 torvény hatalya ala tartozo személy elhelyezésében ¢€s ellatasaban,
tovabba a tlizoltasban, és a nemzetkozi szerzddésekbdl adodo tajékoztatas és kdlesonds
segitségnyujtas feladatainak ellatdsaban;

e kozszolgaltatas ellatasanak kiesésekor az, emberi életben, egészségben és az anyagi
javakban esett kar megeldzése céljabol a kdzszolgaltatas ideiglenes ellatasarol torténd

gondoskodas. [8] [50]

Osszességében elmondhato, hogy a polgéri védelmi szakalegységek kozremiikddnek a lakossag
biztonsadganak védelmében, az ellatast végzoket védofelszereléssel latjak el, illetve azt potoljak,
segitik a sériiltek ellatasat — tomeges oltasok alkalmazasaval — Kozegészségligyi, higiéniai,
jarvanyellenes munkaban vesznek részt, iranyitjak a segitd civileket, veszélyes anyagokkal és
vegyszerekkel kapcsolatos mentésben is segitséget nyujthatnak, a helyszin biztositasat a

tlizoltokkal egyiitt végzik.
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Rendorség

A Magyar Koztarsasdg Renddrségének katasztrofavédelmi feladatai vonatkozéséban is

jogszabaly rendelkezik, alapvetden a kdzbiztonsag €s a belsé rend védelmének megteremtése

¢s fenntartasa a feladatuk, tovabba blinmegel6zési, buinlild6zési, allamigazgatasi és rendészeti

feladatkorében ellatja rendkiviili allapot, sziikségallapot és veszélyhelyzet esetén a hataskorébe

utalt rendvédelmi feladatokat, melyek ellatasa soran részt vesz:

az ar- és belviz elleni védekezésben;

a jarvanyliigyi és a kornyezetvédelmi rendszabalyok bevezetésének érvényesitésében;

a nemzetkozi és hazai katasztroéfavédelmi gyakorlatokon, valamint a veszélyhelyzetek
felszamolasaban résztvevo szervezetek tevékenységének biztositasaban;

kijelolt objektumok Orzés-védelmében, ellenérzo-atengedd pontok telepitésében,
miikddtetésében a kulturalis 6rokség védett elemei védelmében;

a lakossag védelmi célu épitményei veszélyhelyzet idejére szolo eldkészitésének,
készenlétbe-helyezésének biztositasaban;

az aldozatok felkutatasaban;

a kitelepitett és a befogadott lakossag regisztraciojaban;

a lakossag ¢letét és anyagi javait tomeges méretekben veszélyeztetd természeti
csapasok, ipari balesetek kovetkezményeinek felszamoldséban részt vevo erdk feladatai
ellatasanak biztositasaban;

a BM OKF koordinalasaval a kritikus infrastruktira védelem horizontalis
kritériumrendszerének kialakitasdban, a beazonositasi folyamatban, ezekhez adatot

szolgéltat.

Az éltalanos renddrségi feladatok ellatasara létrehozott szerv kijelolt erdi ellendrzik a lakossag

tartozkodasanak korlatozasara bevezetett intézkedések betartasat, tovabba végzi:

a karteriiletek lezarasat, a forgalomiranyitast, a kimenekités, a kitelepités €s a befogadas
rend6ri biztositasat;

a hazai és nemzetk6zi segélyszallitmanyok ¢€s segélycsapatok mozgasi utvonalainak
biztositasat;

a rend fenntartdsdt a katasztrofdk és a veszélyhelyzet kihirdetése esetén torténd

kitelepités soran, valamint a kitelepitett lakossag befogadasi helyein;
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e akérhelyszinen visszahagyott tulajdon 6rzését;

o a kitelepitéssel érintett teriiletre torténd be- és kijaras kozbiztonsagi ellendrzését;

e abejarasi utvonalak meghatarozasat;

e a renddri feladatokkal kapcsolatos tajékoztatast, valamint az aldozatok ¢és
hozzatartozoik tajékoztatasanak biztositasat;

¢ halaszthatatlan esetben a kitelepités, tovabba a kimenekités azonnali, helyszinen torténd
elrendelését;

e a helyszin biztositasat, lezarasat;

e katasztrofaveszély, vagy veszélyhelyzet felszdmolasaban részt vevo erdk gyors kozuti
felvonuldsadt ¢és az dallamhataron torténd atléptetését eldsegitd intézkedések
végrehajtasat;

e anemzetkozi katasztrofavédelemben részt vevo erdk, eszk6zok schengeni kiilsd hatdron
1év6 hatarteriileten torténd mozgéasanak biztositasat, illetve a vonatkoz6é nemzetkozi

megallapodasban rogzitett hataratléptetést a hataratkelohelyek korzetében. [51]

A renddr kozremiikddik a kdzbiztonsagot fenyegetd veszélyhelyzet elhdritdsdban, amennyiben
annak elharitasa mas szerv feladatkorébe tartozik, de beavatkozasara csak késedelmesen van
lehetdség, a rendoér haladéktalanul gondoskodik a veszély elharitasaért felelés hatosag, vagy
mas szerv értesitésérodl is. Az on- és kozveszélyes allapot fenndlldsa, vagy ilyen allapotban
észlelt személyek esetén, illetdleg anyagi javakat kozvetleniil fenyegetd veszélyhelyzet
megsziintetése érdekében megteszi az elharitashoz, megsziintetéshez haladéktalanul sziikséges,

a feladatkorébe tartozo intézkedéseket. [52]

A tomeges karhely egészségiigyi felszamolasa soran a karhatalmi kérhelyparancsok éaltal
iranyitott renddrségi kozremiikodés a kozlekedd utak biztositdsaban, a civil forgalom
kizarasaban, tomeg tavoltartasaban, személyi és vagyoni biztonsag megtartasaban — kiilondsen

a sebestilt- és a halottgylijtéhelyen — nyilvanul meg.
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Specialis Mentéalakulatok

A specialis mentok feladatai — a sajatos tevékenységiliknek kdszonhetden — a helyszin, a karhely
jellegébol adoddan nélkiilozhetetlen, kiilondsen a megkozelités, a kimentés, a betegmozgatas
szakaszaban, az egészségiigyi felszdmolés kezdetén. Technikai felszereléseik, illetve személyi
képességeik révén a sériiltek felkutatdsa, megkozelitése, beszorult, nehezen elérhetd helyekrol

torténd kimentése, adott esetben veszélyes karhelyen is bevethetoek.

Készenléti szolgalatuknak koszonhetden rovid id6 alatt mozgodsithatok, altaldban barlangi-
banya-, vizi-, illetve magashegyi mentésben vesznek részt, a specialis kutatd- mentd szolgalatok

keres6 kutyakat is alkalmaznak. [53]

Részkovetkeztetések

A nagy szdmu sériiléssel, megbetegedéssel, haldlozassal jar6 események kialakuldsanak,
torténelmi elézményeinek bemutatasaval és elemzésével megfigyelhetéek olyan hasonlosagok,
melyek napjainkban is meghatdrozoak a karhely egészségiigyi felszamolasanak tekintetében,
kiilonds  tekintettel a hazai jelentdségli eseményekre. A tomeges baleset, a
tomegszerencsétlenség, a katasztrofadk meghatarozasa, a szorosan kapcsoldodd jogszabalyi
elemek beillesztése, a nemzetk6zi és hazai viszonylatban kialakulo lehetséges veszélyek,
valamint hazank katasztrofa veszélyeztetettségének ¢és az elmult évek jelentdsebb
eseményeinek bemutatdsa szintén kapcsolodik a tomeges karhely egészségiigyi
felszamolasanak ismertetéséhez.

Az egyes, egészségiligyi felszamolast meghatarozo 1épések, feladatok attekintésével és
részletezésével, kiemelten a karhelyparancsnoki teenddk elemzésével — melynek
kdzéppontjaban all a Triage, mint az elsédleges teenddk egyike —, meghatarozhatoak azok a
teendok, melyek a helyszini haldlozas észlelését, a halalmegallapitast, a halottakkal kapcsolatos
tevékenységet is hangsulyozzéak a karhely egészségiigyi felszamolasa soran. Az egészségiigyi
ellatas rendszerének, valamint a katasztrofak felszamolasa soran egyiittmiik6do szervezetek és
azok feladatainak vizsgalataval és bemutatasaval felismerhet, hogy a sériiltek ellatasat
szervezd, irdnyitd, feliigyeld egészségiligyi karhelyparancsnok a sériiltek ellatdsara és
széllitasara fokuszalva szabalyozza az egyes tevékenységeket, melyhez az elhunyt sériiltek,
betegek vizsgalata, elsO ellatasa, kezdeti dokumentacioja is kapcsolodik. Azokat a mentderdk,
akik egyébként az életben tarthatd, megmenthetd sériiltek, betegek ellatasat végzik, az

elhunytakkal kapcsolatos teenddket is ellatjak.
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Katasztrofak, tomeges események sériiltjeinek, betegeinek ellatasa soran tehat olyan szakember
jelenléte, aki az egészségiigyi karhelyparancsnok, illetve az altala kijelolt mentdegységek
helyszini tevékenységei koziil a primer halottgylijtéhely kijelolését, drzésének megszervezesét,
hatékonyabba teheti a karhelyen tartozkoddé mentéer6k munkajat, igy javithato a sériiltek,
betegek talélése. A halottkémi rendszer lehetséget teremt arra, hogy a halottak koriili elsd
teendOk ellatasat végzd szakember — aki egyébként a siirgdsségi ellatasban is jartas —
tehermentesitse az ellatokat, csokkentve a diszkrepanciat a sériiltek és a helyszini ellatasban

résztvevok kozott.
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. ELEKTRONIKUS DOKUMENTACIO ES DIGITALIS,
INFORMATIKAI TECHNOLOGIA A PREHOSPITALIS SURGOSSEGI
ELLATASBAN [54]

Hazéankban az utobbi években az egészségiigyi ellatas szamos informatikai fejlesztésen esett at,
melyeknek nemcsak a jaro- és fekvobeteg ellatd gyodgyintézetek, hanem a silirgdsségi ellatast
nyujté Mentdszolgélat is részese lehetett, mind a mentésiranyitas, mind a helyszini siirgdsségi
ellatdas tekintetében. Az elektronikus, digitalis technologia a betegek egészségiigyi
tamogatva az ellatast, a diagnozist, valamint a betegutakkal kapcsolatos dontést. Az Orszagos
Mentdszolgalat a fentieken tul olyan mobil applikaciok fejlesztésében és bevezetésében is
szerepet vallal, melyek segitik a helyszini laikus els6segélynyujtast azokban az esetekben,
melyekben a korai beavatkozds életmentd lehet a beteg szdmara. A vératlan helyzetekben
torténd kozvetlen segitségkérés lehetdségének biztositasaval nemcsak a segélykérés valhat
konnyebbé ¢€s egyszeriibbé, hanem a rosszullét, vagy sériilés helyszine is pontosan
meghatarozhat6 a bejelentd segitsége nélkiil is.

Az egészségiigyi ellatds mindségének fejlddéséhez nélkiilozhetetlen olyan informatikai és
digitalis technologia alkalmazasa, mely nemcsak kozvetleniil a betegellatast, hanem az

ellatashoz kapcsolodo tevékenységet is tamogatjak.

Il. 1. Dokumentacio a siirgdsségi ellatas soran

Az egészseégligyi ellatas barmely teriiletén — beleértve a korhazon kiviili siirgdsségi ellatast is —
a beteg vizsgalataval, ellatasaval kapcsolatban, az ellatas sordn, azt kovetden, illetve azzal
parhuzamosan egészségiigyi dokumentdcié késziil, mely jogszabaly altal torténd
megfogalmazas szerint a gyogykezelés soran a betegellatd tudomasara jutott egészségiigyi €s
személyazonositd adatokat tartalmazé feljegyzés, nyilvantartds vagy barmilyen mas mddon

rogzitett adat, fliggetleniil annak hordozojatol vagy formajatol. [55]
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A dokumentacio sordn egészségiigyi adatot gyijtiink a betegrél, azaz minden testi, vagy
pszichés allapotara vonatkoz6 személyes adat, beleértve a személy szamdra nyujtott
egészségligyi szolgéltatasokra vonatkozo olyan adatot is, amely informacidt hordoz az adott

személy allapotarol, a fent megnevezett mindsitett adatot jelenti. [56]

A mentési feladat sordn alkalmazott dokumentdcié kotelezd elemként a jogszabalyi
kovetelményeknek megfelelden az alabbiakat tartalmazza (eii. torvény):

e abeteg személyazonositd adatait;

e akorel6zményt, a kortorténetet,

e avizsgalat eredményét és a diagnozist,

e azelvégzett beavatkozasok idejét és azok eredményét,

e agyogyszeres ¢s egyeb terapidt, annak eredményét,

e abeteg gyogyszer-tulérzékenységére vonatkozo6 adatokat,

e abejegyzést tévo egészségligyi dolgozd nevét és a bejegyzes iddpont;jat,

e minden olyan egy¢b adatot és tényt, amely a beteg gyogyulasara befolyassal lehet. [57]

A korhdzon kiviili, a Mentdszolgalat altal végzett dokumentacié az Elektronikus Egészségiigyi
Szolgaltatasi Térhez (EESZT) torténd csatlakozast megelé6zéen a mentési adatlapon és
menetlevélen tortént, mely informaciot tartalmazott a mentegységre, a mentési feladatra,
illetve az adott betegre vonatkozoan. A betegellatassal kapcsolatos részletes informaciokat a
mentdegység vezetdje az esetlapon rogzitette, nevezetesen:

e amentési feladat relevans idOpontjait (bejelentés, indulas, helyszinre érkezés);

e az esemény eldzményeit, illetve a helyszinen észlelt koriilményeket;

e abeteg allapotat, vizsgalati eredményeit;

e abeteg ellatasat, allapotvaltozasat;

e aszallitas soran torténd tovabbi ellatas és allapotvaltozas;

e abetegatadas helyét és idejét. [58]

Tovabbi egészségiigyi dokumentumok, mint a ,,Nyilatkozat az ellatas visszautasitasarol”, az
,Ertékleltar”, a ,,Karhatalmi igényld lap”, valamint egyéb, orvosszakmai adatlapok (Utstein-
lap, ACS adatlap, intubécids adatlap) a betegdokumentacid részét képezve, sziikség esetén

mellékletként késziiltek a betegellatas soran.
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A papir alapt dokumentacidé nehézségét jelentette a helyszinen, a szallitds kdzben, vagy a
betegatadas helyén végzett sziikségszerli adminisztracid, igy a dokumentumok olvashatosagat
a fentiek nagymértékben befolyasoltdk. Mindezeken til a betegdokumentumok megfeleld

tarolasa is folyamatosan megoldandé problémat jelentett. [59]

Il. 2. Az elektronikus dokumenticié és az ehhez kapcsolodé informatikai rendszer

bevezetése a helyszini siirgosségi ellatas soran

A korhazon kiviili siirgdsségi betegellatas soran az elektronikus betegdokumentacié bevezetése
¢s alkalmazasa az EESZT (Elektronikus Egészségiigyi Szolgaltatdsi Tér) orszagos
kiterjesztésével, az egészségligyi szolgaltatok rendszerbe torténd bevonasaval valosult meg,
melynek hatarideje 2018. november 1. volt.

2014-t81 az Orszagos Mentdszolgalat mentésiranyitasi informatikai rendszert miikddtet,
melynek segitségével a beérkezd segélyhivasok adatai, mint példaul a pontos helyszin, a
bejelento elérhetdsége, a beteg neve, aktudlis panasza elektronikus mentési adatlapra keriilnek,
amely azonnal tovabbithat6 az adott mentdegység Intelligens Fedélzeti Terminaljara (IFT).

A mentésiranyitasi rendszer egyik fontos része a mentésiranyito altal a bejelentés pillanataban
megnyitott elektronikus mentési adatlap, mely tartalmazza azokat a fontos informaciokat,
amelyek a bejelentd kikérdezése soran keriilnek rogzitésre (4. szamu abra). A mentésiranyitot
segiti az a kérdezési protokoll, amelyet a mentési adatlappal parhuzamosan megnyitva a
helyszini betegvizsgalat egyes 1€péseit koveti, igy rovid id6 alatt a beteg allapotardl, illetve az
egeészségkarositd hatasrol kelld informacié nyerhet6. Amennyiben a beteg azonnali
beavatkozast igényel (példaul Gjraclesztés, eszméletlen beteg ellatasa, vérzéscsillapitas, 1éguti
idegentest ellatdsa) a mentésirdnyitd vonalban marad és elsdsegélynyujtoi tanicsot ad a
helyszinen tartdzkodd bejelentének mindaddig, amig a szaksegitség a helyszinre érkezik.
Mindezen segitségnyujtashoz telefonos ellatasi protokollok is rendelkezésre allnak, melyek az

els6segélynytjtoi tanacsadas soran alkalmazhatoak (5. szamu abra). [60]
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4. szamu éabra: Elektronikus mentési adatlap

Forras: http://demin.huffiles/userfilessDEMIN_XV/DEMIN-XV-E/2-1-2-DEMIN-XV-PGY-
1.pdf (letdltés: 2021.05.02.)
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5. szamu abra: Kérdezési protokoll a mentésiranyitok szamara

Forras: http://demin.hu/files/userfiles/DEMIN_XV/DEMIN-XV-E/2-1-2-DEMIN-XV-PGY-
1.pdf (letdltés: 2021.05.02.)

A mentésiranyitasi rendszeren beliil térinformatikai alkalmazéds tdmogatja a helyszin
azonositasat, mely a kiérkezd mentdegység szamdra jelent segitséget, igy csokkenthetd a
helyszinre érkezési id6, tovabba a mentdjarmiivekben elhelyezett GPS jelad6 a mentdgépkocsik
aktualis helyzetét azonositja, melynek koszonhetden a bejelentés helyszinéhez legkozelebb
tartozkodo, bevethetd mentéegység riaszthatd (6. szamu abra).

A mentésiranyitdsi rendszer fejlesztésének, a CAD (computer aided dispatch system)
bevezetésének elsddleges célja a hatékonyag ndvelése, melynek egyik objektiv mérdszama a

kiérkezési id6, azaz a mentbegységek bejelentéstél szamitott helyszinre érkezési ideje.
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Optimalisan a cél eurdpai viszonylatban is a 15 percen beliili kiérkezési 1d6 teljesitése a
bejelentések 90 %-aban, [61] mely az informatikai fejlesztést megelézéen a mentShivasok
csupan 60-70 %-aban valdsult meg, [62] ezt kdvetden, atmeneti stagnalas utan a 2018-as évben
mar 78 %, 2019-ben 82 % volt. [63] Annak ellenére, hogy a COVID pandémia az Orszagos
Mentdszolgalatot is jelentdsen terhelte mind a betegszam emelkedés, mind a mintavételi
tobbletfeladatok miatt, a kiérkezési id6 tovabbi 1-2 %-0s javulasa is megfigyelhetd volt, mely
els0sorban a tovabbi mentdegységek szolgalatba allitdsdnak, az uj mentdallomasok atadasanak,

illetve a kivonuldi 1étszam novekedésének is koszonhet6 volt.

BUDAPEST

6. szamu abra: A mentésiranyitasi rendszer térinformatikai alkalmazasa

Forras: http://obsz.njszt.hu/ifi/images/2015/21.pdf (letdltés: 2021.05.02.)

A mentésiranyitasi rendszerhez tartozik a mentdegységekhez rendelt informatikai terminal
(IFT), melynek célja az elektronikus mentési adatlap tovabbitasa a riasztott egység szamara,
valamint megvalosulhat a helyszini betegdokumentacio is.

A mentéegységeken elhelyezett tablet-ek fogadjak a mentésvezet6 riasztasaval parhuzamosan
a segélykeérés helyszini informacioit, illetve az elektronikus esetlap alkalmazéasaval a helyszinen
észlelt, a betegellatassal kapcsolatos dokumenticiot szintén a tablagépen teljesitik a
mentdegységek. Az esetlap szoftver, mint elektronikus betegdokumentacié tartalmazza
mindazon kovetelményeket, melyeket a jogszabalyok kotelezéen eldirnak, helyettesitve,

egyben kivaltva a papir alapu dokumentéciot (7. szamu abra)
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7. szamu abra: Intelligens fedélzeti terminal (IFT)

Forras: http://docplayer.hu/159559890-Veddeszreamentot-orszagos-mentoszolgalat.html;
http://demin.hu/files/userfiless DEMIN_XV/DEMIN-XV-E/2-1-2-DEMIN-XV-PGY-1.pdf
(letoltés: 2021.05.02.)

A mentési adatlap és menetlevél, valamint az esetlap elektronikus alkalmazasa a tableten a
mentési feladat adatainak atkiildésével nyilik meg, kitoltésével a mentéegység, a kivonulasi
kilométer és iddadatai, valamint a beteg ¢és betegellatds adatai valnak egységessé. Az
elektronikus betegdokumentécio a beteg gydgyintézeti dtadasanak, illetve a helyszini ellatas

feljegyzésével zarul 8., 9. szamu abrak).

D 3 2
R / s
Gyorsnézet Adat kuldése Hirek Import Inc. statusz Kilépés
Menetlevél
= Par k1 P k 2 Vérzés/Mérg Sériilés 1 Sériilés 2 Elsé ell.
Lemondas
Betegadatok Panaszok
Mi tértént? ™ Fulladas I~ Kdhogés ™ Szédulés
_— I~ Goércsroham I~ Beszédzavar I~ Erzészavar
Anamnézis
p—— ™ Mozgaszavar ~¥ Hanyinger ™ Hanyas
Betegvizsgalat
™ Hasmenés ™ Megindult szulés ™ Viszketés
Trauma
™~ Kiutés ™ Lagyrész duzzanat ™ Végtag duzzanat
Monitorozas
™ Hallucinacio v Zavartsag ™ Agresszivitas
Beavatkozas
I~ Székrekedés r Laz ™ Vizeletrekedés
Ujraélesztés
I~ Szorongas/Feszlltség
Intubacio
Gépliclegeztatés Serilés ~ Igen © Nem
Diagnézis
Atadas
Képerny6 1/1 Térkép Esetatadasa Esetlezarasa Gyors el6z6 Gyors kév. El6z6 Kovetkezd
eData by EMD v3.0.5308.16012 B3 Nincs kapcsolat [# Kapcsolatban 83nlll 8

8. szamu abra: Elektronikus esetlap feliilete 1.

Forras: http://obsz.njszt.hu/ifi/images/2015/21.pdf (letoltés: 2021.05.02.)
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9. szamu abra: Elektronikus esetlap feliilete 2.

Forras: http://obsz.njszt.hu/ifi/images/2015/21.pdf (letoltés: 2021.05.02.)

Az elektronikus dokumentéacio eldnye az egyszerii és tartdés adattarolds, az engedéllyel
rendelkezOk szamara a konnyli hozzaférhetdség, a kiilonb6zd adatbazisok, statisztikai,
miikddési adatok létrehozéasanak és gyors lekérdezésének lehetdsége, illetve sziikség esetén a
kiegészités, vagy valtoztatas lehetdsége is. Hatranya a miikddtetésébdl adodoan a megfeleld
mindségli és mennyiségli eszkozok folyamatos rendszerben tartdsa, mely a mentdgépkocsik
szamat tekintve mintegy 1000 db Intelligens Fedélzeti Terminalt jelent, valamint az orszag 20
Iranyitocsoportjanak teljes informatikai és digitalis eszkdzparkjanak a nap 24 6rdjaban torténd
miukodtetését 1s. Kritikus infrastruktiraként a folyamatos elérhetdség, a megfeleld biztonsagi
védelem kiemelt eréforrasokat igényel, meghibasodas esetén gyors poétlas, a folyamatos
informatikai tdmogatds, stabil internetkapcsolat sziikséges, mindez mozgéasban 1évd
mentdjarmiivon, az orszadg barmely pontjan elérhetden biztositva.

Tovéabbi fejlesztési lehetdséget jelentett a helyszini ellatds soran keletkezett papir alapu
dokumentumok (példaul az Ekg-felvétel, Code summary, Nyilatkozat, Ertékleltar) feloltése és

mellékletként torténd hozzarendelése az elektronikus esetlaphoz.
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I1. 3. Mentési és mentésiranyitasi rendszerek Eurépaban

A mentésiranyitds rendszerében az EU régebbi tagorszagai mar korabban, 2005-2008. kozott
kifejlesztették és bevezettek az IT alapokon nyugvd bevetésiranyitast, amely néhany helyen
integralt moédon, a tlizoltdsag, illetve a renddrség irdnyitasat is végzi (pl. a németorszagi
Niedersachsenben Hameln-Pyrmont jarasban a Weserberglandi Kooperativ Regionalis
Iranyitokozpont). Kiilonbozé helyeken kisebb-nagyobb eltérésekkel, de azonos elvet kovetve
az alabbi rendszer miikddik: a segélyhivasok kezelése szamitogépes tamogatassal torténik, a
hivast fogado altalaban vizudlisan is kovetheti a hivas/esemény helyszinét a fejlett
helymeghataroz6 térinformatikai rendszer segitségével, az esemény jellegének meghatarozasat
egy gondosan kifejlesztett algoritmusokat tartalmazd szoftver segitségével végzi. Az
algoritmus siirgdsségi és stulyossagi fok szerint kategorizalja az eseményt, majd felkinalja a
megoldashoz az online nyilvantartott szabad mentdkapacitast. A helyszin, esemény jellege,
megkdzelithetoség, a bejelent6tdl szarmazo egyéb informaciok hang, vagy digitalis jelek utjan
keriilnek tovabbitdsra a mentdegységek felé. A helyszini tevékenységrol, betegadatokrol,
diagnosztikai, vizsgalati eredményekrdl visszajelzések érkeznek mind a mentésiranyitashoz,
mind a fogado intézményhez is. Egy esemény ellatdsdhoz tartoz6 Osszes adat, (a bejelentés
kezdetétdl az esemény lezarasaig) idobélyegzéssel, online rogzitésre keriil az IT rendszerben.
Az IT rendszerek kozott hasonld rendszerek talalhatok, koztik az Egyesiilt Kiralysagban
altalanosan hasznalt, Németorszagban is alkalmazott AMPDS (Advanced Medical Priority
Dispatch System). Az AMPDS szisztematizalt hivasfogadast, a bejelentd szamara adott
tandcsot, valamint a sériilés, vagy a betegség tipusat és stlyossagat a riasztasra keriilé jarmiivel
0sszehangolo protokollokat tartalmaz és a diszpécserek teljesitményének mérését lehetdve tevo
folyamatos mindségjavito szoftveres eszkozzel is rendelkezik (Advanced Quality Assurance,
AQUA). [64] Hasonloképpen miikodik a Svédorszag SOS Alarm kdzpontjaiban hasznalt Zenit
rendszer, amely vezérli és koordinalja a siirgdsségi tevékenységek egész lancolatat, tovabba
lehetdvé teszi statisztikak €s értékelések készitését, hasonldan a Spanyolorszagban alkalmazott
SITREM (full solution for emergencies treatment) rendszerrel.

Az alkalmazott eurdpai rendszerek jelentds hasonlosagot mutatnak a késébb bevezetett és
elinditott hazai rendszerrel, mely szintén tartalmaz térinformatikai, elektronikus
dokumentacios, illetve kommunikécios alkalmazasokat, kiegészitve a mentésiranyitd altal

alkalmazand6 kérdezési és tanacsadasi, valamint riasztasi protokollal is. [65]
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I1. 4. Csatlakozas az EESZT rendszerhez

2018. november 1-t6l az Orszagos Mentdszolgalat is csatlakozott az Elektronikus Egészségiigyi
Szolgaltatasi Térhez, ezaltal a helyszini elektronikus betegdokumentacido informatikai
halozaton keresztiil elérhetd a gydgyintézet szamdra, valamint a beteg egészségiigyi
dokumentumai koz¢ is feltoltésre keriil.

Az 10j rendszer lehetévé teszi valamennyi egészségligyi intézmény szamara (héaziorvosi
szolgalatok, jaro- és fekvoObeteg-ellatd intézmények, gyogyszertarak) a beteg egészségiigyi
dokumentumainak feltoltését, valamint a korabbi dokumentumaiba torténo betekintést is.

A beteg a sajat kortorténetét nyomon kovetheti, ellendrizheti, elektronikusan kit61tott receptjeit
a gyogyszertarban kivalthatja.

A helyszini siirgdsségi ellatds soran a beteg ismert korelézménye olykor nagy segitséget
nyUjthat a diagnozis feléllitasaban, az egyes beavatkozasok elvégzésében, hiszen az ismert
betegségek, a beteg altal szedett gydgyszerek, korabbi Ekg-eltérések, egyéb leletek segitenek
az uj, vagy a megvaltozott allapot felismerésében.

Az EESZT rendszere altal tarolt egészségiigyi dokumentumok a mentdegységek altal hasznalt
IFT-k segitségével konnyen elérhetdvé valhat, mely jelenleg fejlesztés alatt 4ll6 teriiletet jelent.

[66]

I1. 5. Telemedicina az Orszagos Mentdszolgalatnal

crer

dontéstamogatd eszkoz €s rendszer, mely az akut ellatast igényld kardiologiai betegségek
kiszlirését, a betegek helyszini ellatasat, valamint a definitiv ellatast nyujtd6 gyodgyintézetbe
torténd szallitasat segiti.

2014-t61 az orszag valamennyi mentdegysége rendelkezik TTEKG, azaz transztelefonikus Ekg
késziilékkel (10. szdmu abra), a segitségével elkészitett Ekg-felvétel digitalis jel formajaban
tovabbithatd a mentdegység TETRA-rendszerén keresztil a legkdzelebbi Kardiologiai
Centrumba, ahol a szadmitogépen megjelend Elektrokardiogramot értékeld kardiologus
konzultalhat a beteg mellett tartdzkodd mentdegységgel. [67] A konzultacié soran a beteg
panaszai ¢és az elkésziilt felvétel alapjan megerdsitheté a kardioldgiai diagnozis, terapias

javaslat fogalmazddhat meg, illetve a betegut is meghatarozhat6 (11. szamu abra).
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Osszességében a TTEKG rendszer segitségével gyorsabban keriilhet a beteg végleges ellatast
nyujté gyodgyintézetbe, azaz optimalizalja a betegutat, az infarktus kdvetkeztében bekdvetkezd
halalozas egyértelmiien csokkenthetd, folyamatos konzultacids lehetdséget biztosit, valamint
noveli a betegbiztonsagot €s a betegellatds mindségeét is.

A digitalis ¢és az informatikai technologia fejlodése lehetévé tette azt, hogy az 1j, digitalis
TTEKG késziilék a mentOegység tablagépére, illetve interneten keresztiil a kardioldgiai
mellékleteként is az EESZT rendszeren keresztiil, illetve a helyszinen korabbi Ekg-felvételek
is megjelenithet6ek. [68]

cres

eszkozok kapcesolatat, mely az értékelhetdséget €s a konzultaciot is segiti.

10. szamu abra: TTEKG-készilék

Forras: http://sumegmento.ucoz.hu/news/uj_tt_ekg_allt_rendszerbe_az_allomason/2019-06-
28-388 (letoltés: 2021.05.02.)

64


http://sumegmento.ucoz.hu/news/uj_tt_ekg_allt_rendszerbe_az_allomason/2019-06-28-388
http://sumegmento.ucoz.hu/news/uj_tt_ekg_allt_rendszerbe_az_allomason/2019-06-28-388

11. szamu 4bra: TTEKG éltal készitett EKG felvétel az Intelligens fedélzeti termindl feliiletén

Forras:
http://medicalonline.hu/gyogyitas/cikk/kulonleges_magyar_ujitas_segithet_tulelni_az_infarkt
ust (letoltés: 2021.05.02.)

I1. 6. Mobil applikaciok a helyszini siirgésségi ellatas timogatasara

Az Orszagos Mentdszolgalat mobiltelefonos applikdciok milkodtetésével, illetve azokat
tdmogatva segiti a helyszini eldsegélynyujtdst a mentdegység megérkezése eldtt, valamint

kozvetlen segélykérési lehetdséget is biztosit a felhasznalok szamara.

A 2017. oktoberétdl elérhetd Sziv City mobil alkalmazas segitségével a kozteriileti rosszullét
ellatasahoz, az ujraélesztés elkezdéséhez minél hamarabb a helyszinre irdnyithatéak azok az
elsésegélynyujtok, akik az alkalmazast a telefonjukra letdltik, regisztralnak és bejelentkeznek.
[69] A mikodésének lényege, hogy a bejelentést kdvetben a riasztott mentdegységgel
parhuzamosan azok az 6nkéntes felhasznalok — szakképzett, vagy laikus elsésegélynyujtok —,
akik a helyszin 500 méteres korzetében tartozkodnak, a Mentdszolgalat mentésiranyitdja altal
iizenetet, jelzést kapnak az esemény pontos helyszinérdl, igy a mentdk kiérkezése elott

megkezdddhet a betegek ellatasa.
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Az applikacio segitségével az Gjraélesztés 1épései is elsajatithatok, valamint az ellatdshoz
nélkiilozhetetlen, kozeli defibrillator elérhetdségérdl is tdjékoztatast kap az elsdsegélyny;to.
Abban az esetben, amennyiben tobb segélynyijto is tartozkodik a segitségre szoruld kozelében,
az elérhetd defibrillator helyszinre juttatasahoz is kérhet segitséget az alkalmazason keresztiil a
mentésiranyit6 (12. szamu abra). [70]

Ezaltal egyszerre megvalosulhat az Ujraélesztés korai megkezdése, illetve a defibrillator
helyszini alkalmazasa, még a mentdk kiérkezése eldtt. 2017. oktdberétdl tobb, mint 50.000
felhasznalo toltotte le az alkalmazast, tobb, mint 2.200 riasztast kaptak az elsdsegélynyujtok és

tobb, mint 40 sikeres ujraélesztésben nyujtottak segitséget az orszag szamos pontjan. [71]

@200

Letaltések 762 Hasonld

Sziv City - nkéntes segitségnyjté

kozGsség Ujraélesziésekhez

OLVASS TOVABB

12. szamu abra: Sziv City applikacié feliilete
Forras: http://8200.hu/index.php/hirek/belfold/item/2929-elindult-a-sziv-city-eletmento-
mobilalkalmazas (let6ltés: 2021.05.02.)

Az Eletmentd Applikacio segitségével a segélykérd kozpont tarcsazasa nélkiil tud a bejelentd
kapcsolatba kertilni az Orszdgos Mentdszolgalat Iranyitdcsoportjaval, elegendd a Vészjelzés
funkcio6 hasznalata, mikozben a hivassal parhuzamosan a tartozkodasi hely, illetve egyéb, elére

rogzitett egészségiigyi informaciok {izenet formajaban is tovabbitasra keriilnek. [72]
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Az alkalmazas elénye a kozvetlen elérhetéség, GPS koordinatdk segitségével a bejelentd
helyének, helyzetének a meghatdrozasa, mely kiilondsen akkor fontos, ha a segélykérdé sem
tudja a pontos helyszint meghatirozni. A telefonos kapcsolat mellett iizenet is érkezik az
Iranyitocsoporthoz, igy kommunikacidés nehézség esetén is megvalosulhat a segélykérés a
pontos helymeghatdrozassal egyiitt, akar SMS {izenetek valtasaval is kialakithat6 a kapcsolat.

Az alkalmazéssal alapszintli els6segélynytjtéi ismeretek is elsajatithatok, tovabba korhazak,
rendeldintézetek, gyodgyszertarak nyilvanos informéciéi, valamint kozteriileten elhelyezett
defibrillatorok elérhetdségei is megtalalhatok. Az applikaci6 Ausztriaban, illetve
Csehorszagban, valamint Szlovakia bizonyos teriiletein is mukodik, igy kiilfoldrol is elérhet6 a

segitség (13. szdmu abra).
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13. szam 4bra: Eletmenté mobil alkalmazas feliilete
Forras: https://motorrevu.hu/cikkek/az-a%oletmenta-app-minden-motorosnak-ajanlott/
letoltés: 2021.05.02.
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11.7. Elektronikus halottvizsgalati bizonyitvanyt kiallito rendszer (eHVB rendszer) [73]

A halédlozds anyakonyvezéséhez sziikséges adatok tovabbitasa 2022. februar 1-jétdl
egyszerlibb, elektronikus formaban érheté el Magyarorszagon. [74] Az eHVB rendszer
feljesztésének egyik célja—a jelentos id6 és koltségmegtakaritason tal —az, hogy az évi mintegy
130 ezres halalozasi esetszam statisztikai pontos és megbizhatd mindéségben alljanak az
érdekeltek, illetve kutatok és a hatosagok rendelkezésére. A fejlesztés részeként megvalosult a
halottvizsgalati bizonyitvany folyamatszabalyozasa, kompetenciak, feladatkorok lehatarolasa,
majd a bevezetendé eHVB rendszer jogi kornyezetét megteremté 0j szabalyok jogrendbe
illesztésének elékészitése.

Az tjraszabalyozott folyamatok elektronizalasaval tovabba megvalosul a halalozassal
kapcsolatos egészségiigyi és a kozigazgatasi folyamatokat tamogaté egyéb rendszerek

kapcsolodasi pontjainak Kialakitasa is.

A halottvizsgalati bizonyitvany (HVB) egyedi halaleset hivatalos nyilvantartasara szolgal, mely
tartalmazza az helyszini halottvizsgalat adatait, a halalokot megallapito orvos altal tett

megjegyzéseket, valamint a temethetéség és az eltemettetésre vonatkozo adatokat.

A halottvizsgalati bizonyitvany a halaloki statisztikai adatok alapjat is képezik, az adatkoreit, a
halottvizsgalatra vonatkoz6 altalanos szabalyokat, a rendkivili halallal kapcsolatos hatosagi
eljaras rendelkezéseit, valamint az igazsagiigyi boncolas és a korbonctani vizsgalat
elrendelésével és feladataival kapcsolatos szabalyozast, rendelkezéseit, tovabba a halalozassal
kapcsolatos egyéb rendelkezéseket (perinatalis halottvizsgalati bizonyitvany, kihantolas) a
halottvizsgalatrol és a halottakkal kapcsolatos eljarasrol 351/2013. (X. 4.) Korm. rendelet

szabalyozza.

A papiralapta Halottvizsgalati Bizonyitvany tartalmazza az elhunyt és hozzatart6é adatait, az
elhalalozas koriilményeit, a kozvetlen halalokokat és az eltemethetéség modjat és azok
engedélyezését. Specialis valtozata a Perinatalis Halottvizsgalati Bizonyitvany, mely a
halvasziilottek és az élvesziltést kovetd 168 oran beliil elhunyt csecsemok esetén kitoltendo

nyomtatvany.
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LAZ egyes eljarasok egyszeriisitése és  elektronizalasa  érdekében  sziikséges
torvénymodositasokrol szolo 2019. évi CXVI. torvény” alapjan Az egészségiigyi és a hozzajuk
kapcsolodo személyes adatok kezelésérdl és védelmérdl szolo 1997. évi XLVII. torvény a

kovetkezo alcimmel egésziilt ki:

»35/P. § A 4. § (2) bekezdés ) pontja szerinti célbol, torvényben, vagy kormanyrendeletben
kijelolt, egészségugyi ellato haldzaton kiviili, EESZT-hez nem csatlakozott szerv részére az
EESZT-n keresztiil tovabbitja,

b) a halal okat megallapité orvos vagy a korbonctani vizsgalatot, hatosagi, vagy igazsagigyi
boncolast végzoé intézmény az egészségligyi torvény szerinti halottvizsgalati bizonyitvanyt

elektronikus dokumentumként.

»Az anyakonyvi eljarasrol szolo 2010. évi |. torvény modositasaval” a halalesetet
anyakonyvezés céljabol a halottvizsgalatrol és a halottakkal kapcsolatos eljarasrol szolod
kormanyrendeletben megjelolt személy, vagy szerv az Elektronikus Egészségiigyi Szolgaltatasi
Tér utjan — az eljaras meginditasahoz sziikséges, kormanyrendeletben meghatarozott adatok

megkiildésével — haladéktalanul bejelenti az illetékes anyakonyvvezetének”.

A rendelkezés a gyakorlatban azt jelenti, hogy a halottvizsgalati bizonyitvanyok jelenleg is
alkalmazott, a rendeletben meghatarozottak szerint keriilnek kitoltésre, kezelésre, ugyanakkor
a helyszini halottvizsgalatot végz6 orvos feladata, hogy a halal tényének és idejének
megallapitasat kovetéen a leheté legrovidebb idén beliil, de legkésobb az azt kovetd elso
munkanapon az anyakonyvezéshez sziikséges adatokat kotelezéen rogzitse az eHVB
rendszerben (14. szamu abra). A fejlesztés elsédleges célkitiizései kozott szerepelt, hogy az
EAK rendszer (Elektronikus Anyakonyvi rendszer) ¢s az eHVB rendszer kozott kétiranyt
kapcsolat jojjon létre annak érdekében, hogy az adatvédelmi szabalyok szigora megtartasa
mellett az illetékes anyakonyvvezetok sajat elektronikus rendszeriikon keresztiil elérhessék az

elhunyt személyes adatait, valamint az elhalalozas tényét igazolo datumot. [73]
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Fooldal ~ eHVB adatlapok ~ Sablonok  eHVB ~

Elhunyt neve: Teszt Mira eHVB tipusa Nem perinatalis

atai v/ v v Igazsagugyi/Hatésagi boncolasi adatok  Kérboncoldsi adatok  Haldlok megdllapitasa
Elhalalozasi jellemzok Elhunyt cim adatai
Cim jellege Teljes cim

Cim nem ismert Cim nem isn

Személyes adatok

mbiztositasi Azonosité

14. szamu abra: eHVB adatlap
Forras: https://haziorvosinfo.hu/ehvb-elektronikus-halottvizsgalo-bizonyitvany-kiallito-

rendszer-felhasznaloi-segedlet/ letoltés: 2022.05.13.

Részkovetkeztetések

Az elektronikus dokumentacid és a digitalis, informatikai technoldgia alkalmazédsa az
egészségligy szdmos teriiletén — beleértve a prehospitalis ellatast is — felismerhetd, a
mindennapi betegellatds részeként folyamatosan jelen van. Az egészségiigyi dokumentacio
fejlodésének vizsgalata megmutatta, hogy a korhazon kiviili siirgdsségi ellatas teriiletén is
alkalmazhatéak olyan informatikai eszkozok és rendszerek, melyek segitik, tdmogatjak,
digitalizaljak a helyszini dokumentéciot. A hazai és az eurdpai mentési és mentésiranyitasi
rendszerek vizsgalatdval felfedezhetéek azok a hasonlosdgok, melyek valamennyi fejlett,
korszerti mentési rendszerek alapjat képezik és tamogatjak a magas szintli helyszini ellatast.
Ilyenek a térinformatikai, elektronikus dokumentacios, illetve kommunikacios alkalmazasok,
mindezek mellett a hazankban miikddtetett rendszer kiegésziil a mentésiranyitd altal
alkalmazand6 kérdezési és tanacsadasi, valamint riasztasi protokollal is. Az elektronikus
egészségiigyi szolgaltatasi tér (EESZT) az elektronikus dokumentacio hatterét biztosito olyan
informatikai rendszer, melynek alkalmazasa valamennyi egészségiigyi szolgaltatd szamara

kotelezd, ezaltal biztositva az egységes betegdokumentaciot.
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A telemedicinalis lehetdségek egyike a TTEKG rendszer, mely folyamatos konzultacios
lehetdséget biztosit a helyszini ellatdsban résztvevok szamadra, tovabba a mindségbiztositasi
folyamat részeként is megjelenik az egészségiligyi szolgaltatok szamara.

Folyamatosan fejlesztett mobil applikaciok segitik a helyszini ellatast — segélykérést tamogato,
illetve els6segélynyujtasi kozosséget fenntartd alkalmazasokkal —, melyek tovabbi, hasznos
segitséget nyudjtanak silirgdsségi ellatas soran. Az elektronikus halottvizsgélati bizonyitvanyt
(eHVB) kiallitd rendszer szintén része az elérhetd informatikai alkalmazasoknak, mely a
halottvizsgalati bizonyitvany elektronikus tuton torténd hasznalatat biztositja. Tovabbi
fejlesztési lehetdségeket jelenthet a betegdiagnosztikai eszkozok altal rogzitett paraméterek
digitalizacioja az IFT-k (Intelligens Fedélzeti Terminal, mint elektronikus betegdokumentacios
eszkoz) illesztésével, valamint a kiegészitd, papir alapi dokumentaciok elektronikus rogzitése
szintén megoldésra var, a telemedicindlis konzultacié a halottvizsgélat kapcsan is el6térbe

keriilhet, tdimogatva a helyszinen tartd6zkod6 szakemberek munkéjat.
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I1l. HALALMEGALLAPITAS, HALOTTAKKAL KAPCSOLATOS
TEENDOK

Az ¢életmikddések megsziinésének észlelése, a haladl bekovetkezésének felismerése, a
halalmegallapitas sok esetben jarhat olyan nehézségekkel, melyet az idealis helyszin, a
kornyezet, a koriilmények hidnya okoz, ezen tényezOk fennallasa fokozott koriiltekintésre
Osztonzi az ellatokat. Tomeges karhelyen a nagyszamu sériiltek és halottak jelenléte szintén
megneheziti a helyszini teenddket, s a mentderdk kapacitasat az életben maradt sériiltek, illetve
betegek ellatasa terheli, mikdzben kiemelten fontos a halottakkal kapcsolatos teendok,
intézkedések szabalyozasa is, nevesitve a feladatokat €s a felel0soket.

Mind a feladatok, mind a teenddk részletes szabalyozas hianyaban nem vilagosak, a dolgozatom

fokuszaban alld halottkémi rendszer ezt a teriiletet is érinti.
I11. 1. Halalmegallapitas

Az életmikddések megsziinése a kivaltd korfolyamat zajlasdinamikajatol fliggden lassan, akar
orék, napok elteltét kovetden is kialakulhat, illetve hirtelen, teljes ,,j0lét” kdzepette, vagy az
el6idézd agresszio, trauma, valamint az adott korkép szervet ért miikodészavara kovetkeztében

hirtelen is jelentkezhet.

A stirgdsségi korképekre jellemzo:

- akuitas: hirtelen kezdet, mely sokszor varatlanul éri a beteget, illetve a szervezet védekezd
mechanizmusai sem aktivalodnak;

- processzivitas: folyamat jellegébdl adodoan a korkép idOben eldrehalad, az 1d6 mulasaval
valtozik a beteg allapota a szervezetben zajlo folyamatok kovetkeztében;

- progresszivitas: a slirgdsségi korképekre jellemzden a beteg allapota ellatds hidnyaban
folyamatosan romlik, mely az esetek nagy részében torvényszeriien a beteg halalahoz vezet.
[75]

ABC-instabilitasra, a haldl kozelségére, azaz a periarrest allapotra utald tiinetek észlelése
rendkiviil fontos a beteg adekvat ellatdsdhoz, melyet az életmiikdodések fenntartasa céljabol,

illetve az allapotstabilizalas érdekében végziink.
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Sulyos sériilés esetén, illetve a helyszinen végleges ellatasi lehetdéség hianyaban sokszor meg
kell elégedniink azzal, hogy a beteg allapota nem romlik tovabb, a korkép progresszidjat
csokkentettiik, hiszen a definitiv ellatas a valasztott gyogyintézetben torténik. [76]

Tomeges események diszkrepanciat okozd karhelyein a siirgdsségi ellatast igényld
tevékenységek, beavatkozdsok minimalis, ABC-stabilizaladsat célzd elvégzése a sériiltek,
betegek dontd hanyadanak megmentése érdekében torténik, ezzel parhuzamosan a gyors
transzport a gyogyintézeti, végleges ellatast timogatja.

Ennek megfelelden a helyszinen elvégzendd beavatkozasok, az ellatasi prioritas Triage altal
torténd meghatarozasa, a szallitasi, kitiritési sorrend kijeldlése, a szallitasi transzport kapacitas
maximalis kihasznélésa ellenére lesznek olyan sériiltek, akik megmentése nem lehetséges,
talélésiik nem biztosithatd, sokszor az azonnali ellatast, beavatkozast koveten sem.

A kérdés, a dontési nehézség tomeges karhelyen az ABC-instabil, azonban menthetetlen
aldozatokkal kapcsolatban meriil fel, ugyanis az ilyen sériiltek, betegek azonnali elldtdsa nem
kezdddik el a sériilésiik természete, jellege, szervezetre gyakorolt kdzvetlen hatdsa miatt. A
csoport) varhatdan az életmitkddésiik megsziinését fogja eredményezni, mely annak érdekében
torténik, hogy azok a sériiltek, akik az azonnali ellatasnak koszonhetden talél6éi legyenek, a
korlatozott egészségiigyi kapacitas ellenére is (az ellatds elmaraddasa nem mindsil a
segitségnyujtas elmulasztasanak, ugyanis tOmeges esemény, katasztrofa esetén a sériiltek,

betegek dontd hanyadanak a megmentése a célunk).

Periarreszt allapotra utalo riaszté tiinetek

ABC-instabilitasra, a halal kozelségére utalo tlinetek eldre jelezhetik a szervezetben zajlo akut
véltozasokat, ezaltal felkésziilhetiink a légzés-keringésmegallasra, ugyanakkor azonnali
beavatkozassal megakadalyozhatjuk az egymast rontd ,,circulus vitiosus”-ok ereményeképpen
bekovetkezd letalis kimenetelt.
Riaszt6 tiinetek az alabbiak:

e mozdulatlansag, rendellenes testhelyzet;

e eszmélet-, vagy tudatzavar;

e jelenlétiinkben zajlé gorcsroham,;

e nechezitett 1¢gzés, 1€gzOmozgasok lathat6 hidnya;

e nagyfoku sapadtsag, szederjesség;
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e jelentds, lathatd vérzés;

e az ¢letfontos szervek elégtelenségének egyéb, lathato jelei. [77]

A mozdulatlansag, rendellenes testhelyzet 1égzés-keringésmegallasra, illetve eszméletlen
allapotra utal, ennek érdekében azonnali betegvizsgalat (AVPU, ABC-vizsgalat) indokolt.
Eszméletlen dllapot felismerése alapvetd fontossagli az azonnali 1égutbiztositas elvégzése
érdekében, zavart tudatallapotot az eszméletvesztéshez hasonloan szamtalan olyan tényezo
okoz, mely azonnali beavatkozast igényelhet (mint az intracranialis nyomasfokozodas, vagy
sulyos, hipoxiat okozd mérgezés).

Goresroham kivaltd okaként a jelenlétiinkben zajlo 1égzés- keringésmegallés is allhat, mint
legstlyosabb tényezd, mindemellett barmilyen, kozponti idegrendszert érintd agresszio
okozhatja.

A 1égzés vizsgalata nem csak a mellkas mozgasanak értékelésébol all, azonban nagyobb
tavolsagbol is megitélhetd a mellkasmozgas hianya, mely felveti a 1égzés- keringésmegallas
gyanujat. A nehézlégzés lathato jelei 1éguti fenyegetettségre, stilyos mellkassériilésre €s annak
kovetkezményeire is utalhatnak, fennélldsuk esetén nem kérdéses az azonnali beavatkozas
igénye.

A bor szinének megvaltozasa szembetiinden jellemzi az oxigenizacid, illetve a vérkeringés
zavarat, cyanosis kialakulasa hipoxiat, a szoveti oxigenizacio elégtelenségét, mig a nagyfoku
sapadtsag a vérnyomas csokkenésére utal.

A bdséges, nagy intenzitasii vérzés azonnali csillapitast igényel, melynek felismerése csak
akkor lehetséges, ha ruhdzat nem takarja a sérilt testrészt, vagy gondolunk ra. A
csillapithatatlan belsé vérzések kozvetett jeleinek korai észlelése a sériilt életkilatasait

jelentdsen javithatja, melynek megoldésa, a belsé vérzések csillapitasa gyogyintézeti feladat.
[78]

A vitdlis funkciok elégtelenségének megnyilvanulasai a halal kialakuldsanak kozvetlen jelei
lehetnek:

o alégzési elégtelenség tiinetegyiittese;

e aprogressziv periférias keringési elégtelenség tiinetegyiittese;

e a centralis keringési elégtelenség tiinetegylittese;

e diffuz agyi karosodas tiinetegyiittese. [79]
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I11. 2 A halal, mint folyamat

Amikor a légzés, a keringés és az agymiikodeés miatt a szervezet visszafordithatatlan felbomlasa
megindul, azt a halal bekdvetkezésének tekintjiik. Bar az életmiikodések megsziinése egy adott
pillanatban torténik, mégis a halal lezajlasat, az életmiikodések megsziinését kovetd idészakot
folyamatjellegként értékeljiik. Az id6 elérehaladtaval a szervezetben, a testben zajlo valtozasok
kiils6, lathato és vizsgalhat6 jeleket eredményezve egyértelmiivé teszik a visszafordithatatlan
folyamatot, a halal kezdeti szakaszaban fennallo reverzibilitas lehetdésége azonnali ellatasra, az
¢letmiikodések potlasara, ezaltal az Gjraélesztés megkezdésére siirget.

A légzés, a keringés vagy az agy miikodesének atmeneti megsziinését, amely nem jelenti a halal,
vagy az agyhaladl bedlltat, a klinikai halal idészakanak nevezziik, tehat az életmikddések

megsziinését kovetden azok helyreallitasara bioldgiailag megalapozott reményiink van. [80]

A klinikai halal jelentkezésének iddpontja pontosan meghatarozhatd, mely egybeesik az
¢letmikddések megsziinésének pillanataval, azonban az atmenet a klinikai haldl és a halal
kozott nehezen meghatarozhato, kiilso jelek, tiinetek alapjdn nem allapithaté meg, kivéve, ha a
halal bekovetkezésének egyértelmi jeleit észleljiik — élettel dsszeegyeztethetetlen sériilés —,
ekkor az életmiikodések megsziinése egyben a sériilt halalat is jelenti.

Amennyiben szakember nem szemtanuja a 1égzés- keringés megallasanak, a bekovetkezésének
pontos ideje a klinikai haldl idészakaban, illetve a halélra utalé gyanujelek észlelésekor nem
allapithatéo meg, ugyanis a beteg lathatd eszméletvesztése, mozdulatlansaga, gorcsrohama nem
feltétleniil jelenti az életmiikddések azonnali megsziinését. Eletmiikodések hidnyaban tehat a
feladatunk, hogy mérlegeljiik a reverzibilitds lehetdségét €és haladéktalanul kezdjiik el az
ujraélesztést.

A beteg folyamatos észlelése lehetdséget ad szdmunkra, hogy a fent emlitett riasztd tiinetek
mellett a klinikai halal fenyegetd kozelségére utald jeleket is felismerhessiik, ezaltal
megszakithatjuk a torvényszerlien progressziv folyamatot, illetve felkésziilhessiink a beteg

Ujraélesztésére.

Gyakran fellépd, a klinikai halalt kozvetleniil megel6z6 tiinetek:
e a légzés kifejezett romlasa, a 1€gzés jellegének, tipusanak megvaltozasa — a gaspolo
1égzés mar a keringésmegallas kdzvetlen jele —, akar hirtelen fellépd fuldoklas;
e a bdrszin hirtelen megvaltozasa, hiivoss¢ valasa, mindemellett kifejezett verejtékezés

megjelenése;
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e az addig tapinthat6 pulzus gyengévé, irregularissa, akar igen gyérré valasa;

e monitorozott betegen észlelhetd, klinikai halallal fenyegetd ritmuszavar (periarrest
arrhythmidk);

e nagy mellkasi fajdalom, stilyos fejfajas;

e szubjektiven ¢észlelt halalfélelem, megsemmisiilés ¢érzés, hirtelen jelentkezd
gyengesegerzes;

e gorcsroham (Morgagni-Adams-Stokes szindroma). [81]

Az alapvetd ¢letmiikodések megsziinése ritkan torténik egyszerre, egyidoben — torténhet egy,
azonnali halalt okozo6 stlyos trauma kovetkezményeként —, gyakrabban fordul eld, hogy a
halalhoz vezetd korfolyamat kovetkeztében megsziinik a 1égzés, vagy a keringés, mig a masik
¢letmiikddés leallasa szekunder modon kovetkezik be.
Elsddlegesen légzésledllast okozo folyamat (pl. akut 1éguti elzadrddas) a myocardium fokozodo
anyagcserezavara miatt egy-két perc elteltével keringésmegallast eredményez, mig
elsddlegesen keringésmegallast okozo korfolyamat (pl. nagy kiterjedéstit STEMI kovetkeztében
kialakul6 kamrafibrillacid) esetén a 1égzés fél-egy percen beliil terminalissé valik, majd teljesen
megsziinik, olykor hirtelen megall.
A két életmlikodés megsziinése kozott eltelt iddintervallum az alabbi tényezoktol fiigg:
e alégzési és keringési szervek a megsziinést megel6zo allapota, biologiai oregedettsége;
o kiils6 hatasok, melyek 1égzésdepressziot, illetve a myocardium fibrillacios kiiszobének
csokkenését okozzak (mérgek, gyogyszerek);

e alégzés-keringésmegallast okozo6 hipoxia mértéke.

A halal kialakulasara utalé gyanujelek, klinikai tiinetek és bizonyossagi jelek

Amennyiben nem vagyunk szemtanti a halal bekovetkezésének, mar a beteg — akar nagyobb
tavolsagbol torténd — megpillantasakor lathato jelek is felvethetik a halal gyantjat, ilyenek:

e mozdulatlansag;

e rendellenes testhelyzet;

e sapadtsag, nagyfoku cyanosis;

e nem lathaté mellkasmozgasok;

e tag pupilldk.
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A halal gyangjeleinek észlelése azonnali, tovabbi vizsgalatot indikal, amennyiben nem
¢észlelhetdek a halal bizonyossagat jelentd korbonctani jelenségek, mint a:

e hullafoltok;

e hullamerevség;

e rothadas, mumifikacio;

o (¢lettel Gsszeegyeztethetetlen sériilések jelenléte. [77]

A fentiek tekintetében korai hullajelenségnek mindsiilnek a hullafoltok és a hullamerevség. Az
elobbi, tehat a hullafoltok kialakuldsanak soran az érpalydban a keringésmegallas
kovetkeztében a vér a gravitacio hatdsara a mélyen fekvo teriiletek felé siillyed.

A siillyedéses hullafoltok megjelenésének helye a test elhelyezkedésétdl fiiggéen valtozhat,
hanyatt fekvd betegeken a haton, a végtagok alsé részein, fliggdleges helyzetii halott esetén az
als6 végtagokon észlelhetd, a nyomdsnak kitett teriileteken — akar hason, akér hanyatt
elhelyezkedo halott esetén — nem lathato. A siillyedéses hullafoltok csokkent periférias keringés
esetén koran kialakulnak, altaldnosan 2-4 ora elteltével valnak lathatova, [82] azonban a
megjelenésiiket szamos tényezo is befolyasolhatja (15-30 perc, illetve 8-12 ora is lehet). [83]
Téves megitélést eredményezhet a tartosan agyban fekvd, hypovolaemias, rossz keringési,
tehat életben 1évo betegen jelentkezd periférias vérsiillyedés, illetve stagnaldas, mely a
stillyedéses hullafoltokhoz hasonlo jelenséget okoz (livores flores), ezért dnmagiban ez a
jelenség nem értékelhet6 a halal biztos jeleként. [84] Kés6bb, miutan a bomlasi folyamatok
kovetkeztében az érfal ateresztd képessége fokozodik, a szétesd vérsejtek a szovetek kozé
keriilve megfestik a kornyezetiiket, 1étrehozva a beivoddsos hullafoltokat, melyek kialakulasa
normal koriilmények kozott (4tlagos paratartalom, szobahOmérséklet) 1-2 nappal a 1égzés-
keringésmegallast kovetden jelentkezik, emellett a mélyen fekvd teriileteken az erek
kirajzolddasa is megfigyelhetd.

A hullafoltok megkiilonboztetése elnyomhatoésaguk alapjan torténhet, mig a siillyedéses
hullafoltok ranyomasra eltlinnek, a beivodasos hullafoltok nem. A hullafoltok szine is arulkod6
lehet, mely a haldl okéat sejteti, vilagos szinii, kis kiterjedésii hullafoltok kivérzésre
(vizbefulladasra is), cseresznyepiros szinliek szén-monoxid mérgezésre, mig a barna szintiek
mérgezésre utalhatnak, elsdsorban bizonyos gombamérgezésben jelenteznek.

Azokon a teriileteken, ahol hullafoltok nem lathatdak, jellegzetesen hullai sépadtsag
jelentkezik, a vérkeringés megsziinése €és az izomzat tonusanak csokkenése egyiittesen

eredményezik azt, hogy a bor szine halvanyabba valik, turgora csokken. [85]
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A hullamerevség kialakulasa kordn, az ¢letmiikodések megsziinésétdl szamitva orakon beliil

elkezd6dik, megjelenésének sorrendje segit a haldl idépontjanak becslésében.

A halal bekovetkezésének pillanataban, a kivalto oktol fiiggden, akar mar azt megelézden is az
vazizmok, a zardizmok elernyednek, tonustalannd valnak (kivéve a catalepsias
hullamerevséget), majd ezt kdvetéen megrovidiilnek, megvastagodnak és megfesziilnek, az
izomdsszehtzodashoz hasonlo éllapot jelentkezik. Kialakuldsaban az izomsejtek actin és
myosin filamentumai jatszanak szerepet, ugyanis szoros 0sszekapcsolodasuk kovetkeztében az
izom rovidebbé valik és rigid lesz, ATP termelés hidnyaban izomrelaxacidé nem jon létre, a
megindul6 bomlasi folyamatok a proteolizis révén mintegy 24 ora elteltével oldja a merevséget.
Normal koriilmények kozott, atlagos paratartalom és szobahomérséklet mellett a rigor mortis
0,5-1 6ra (maximum 7 ora) elteltével kezdddik a mimikai-, a ragéizmokon, s fokozatosan halad
a fej feldl az also végtag irdnydba, melynek teljes kialakulasi ideje kb. 4-6 6ra (maximum 12
o6ra). Fennalldsa mintegy 24 6ran (max. 85 ora), at tart, majd oldodésa a kialakulas sorrendjében
(fejtdl az also végtag iranyaban) jelentkezik, melynek id6tartama szintén 24 orara (24-140 6ra)
teheté (Nysten-szabaly). [86]

Osszességében elmondhat6, hogy a hullamerevség kialakulasa és oldodasa kozotti iddtartam
kb. 72 o6ra (24 ora alatt kialakul, 24 6ran 4t fennall és 24 6ra alatt oldodik).

Szamos betegség (iddskori, hosszu, testi leromlast el6idézok), a 1égzés-keringésmegallast
okozo korfolyamatok (stilyos koponya- agyi trauma, gerincvel6t ért karosodas), egyéb tényezok
(életkor, a szervezet altalanos allapota, a kiilsé hdmérséklet) az egyes fazisokat jelentdsen
befolyasolhatjdk, mind a kialakulas idejét, mind a fennallas idGtartamat. Hosszu, senyvesztd
betegséget kovetden a hullamerevség enyhe, alacsony hdmérsékleten gyorsabban kialakul és
hosszabb id6n 4t fennall. A merev végtag és iziilet kimozgathato, ezéltal a rigor mortis
megsziintethetd, a halal utan 2-8 oraval torténd oldast koveten tjra kialakul. [87]

Korai hullajelenségekhez tartozik a halott testének csokkend hdmérséklete is, mely
folyamatosan veszit értékébdl, normal koriilmények kozott oranként 1-1,5 °C-t (magas kiilsd
homérséklet akar novelheti is a testhdmérsékletet), melyet szintén befolydsolnak azok a
tényezOk —nemcsak a kiilsé hdmérséklet —, melyeket egyiitt sziikséges értékelni a halal idejének
meghatarozasahoz. [88] [89]

Kés6i hullajelenségek a test bomlésa, a rothadas, bizonyos esetekben a mumifikacio jelenléte,

illetve kialakuldsuknak bizonyos szakaszai szintén a halal id6pontjanak megallapitasat segitik.
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A sejtek autolysise, majd a szervek bomlasa a halal bekovetkezését kovetden koran (akar
percekkel késobb) elindul, ennek lathatd, kiilsd jelei csak késdbb, 24-36 oraval a halal utan
jelentkeznek.

Lathato elvaltozasként a kiiltakaron szineltérések, a hamréteg levalasa, postmortalis bullak
jelentkeznek, a szdrzet elvalik, rothadasos gazok fejlodnek, mely tiinetek napokkal, hetekkel
késobb egyre kifejezettebbé valnak. A test halalt megel6z6 allapota, a halalt kivalto
korfolyamat, a kiils6 homérséklet, a nedvességtartalom, szabad levegd és mikroorganizmusok
jelenléte a bomld folyamatokat szintén befolyasolhatjak. A taplaltsag, a fiatal életkor, a
hevenyen lezajlo, vagy fert6z6 betegség, az er6szakos halal, a magasabb kiils6 hémérséklet,
nedves kornyezet gyorsitja a bomlasi folyamatokat.

Szaraz kornyezetben mumifikacid, vizben a holttest feldzasa, nedves talajban, megfeleld

kornyezetben hullaviaszos atalakulas jelentkezik. [83]

Az élettel dsszeegyeztethetetlen sériilések, mint bizonyossagi halaljelek az ¢életmiikodésének
megsziinésének kozvetlen okaiként jelentkezve azonnal fenndllnak, igy az tjraélesztési
tevékenységet kizdrjak annak ellenére is, hogy adott esetben a klinikai halal idészaka
feltételezhetd.
A siirg6sségi  ellatas tekintetében az Ujraélesztéstdl eltekinthetliink, amennyiben az
¢letmikddések jeleit nem észleljiik és a bizonyossagi halaljelek fennallasat tapasztaljuk.
A fentiek mutatjak, ha nem mi vagyunk a szemtanti az életmiikodések megsziinésének, nem
lehetiink biztosak abban, hogy ez pontosan mikor tortént, hiszen a bizonyossagi halaljelenségek
— kivéve az élettel Osszeegyeztethetetlen sériilést — csak késébb, akar orak -elteltével
jelentkeznek. Amennyiben az els6 ellatd rovid idon beliil érkezik a haldlozéas helyszinére,
bizonyossagi jelek hianyaban azonnali Gjra élesztést kell kezdenie, amennyiben egyéb, az
ujraélesztést mérlegelhetd tények nem valnak ismertté:

e aszervezet végleges bioldgiai eloregedettsége;

e ismert és bizonyosan haldlos betegség végstadiuma;

e olyan, bizonyosan hosszu anoxiaidd, mely az reverzibilitast kizarhatja (beszorult,

¢letmiikodések nélkiili sériilt elhuzodo kimentése). [90]
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I11. 3. A halal feltételezett idopontjanak megallapitasa

A haladl megéllapitasat kovetden sziikségessé valhat az ¢életmiikddések megsziinésének
feltételezett idépontja is, Osszefoglaléan az 5. szamu tablazat nyujthat segitséget, utalva a

bizonyossagi halaljelek kialakulasanak idejére.

Eszlelhet6 valtozasok a testen Az életmiikodések megsziinésétol eltelt ido

a test tapinthatban meleg, az iziileti | 0 — 2 dra kozott

mozgésok szabadok

stillyedéses hullafoltok megjelenése | 2 - 2 ora

(kezdetben a mellkason, a nyakon)

a siillyedéses hullafoltok erésddése, a|2—4dra

mimikai izmok, a rdgéizmok merevsége

a kiiltakardo hiivossé valdsa, a felso test | 3—8 6ra

izlileteinek a merevsége észlelhetd

szobahdmérsékleten megkezdddik a test | 4—6 ora

maghdmérsékletlének csokkenése (1 °C/ora)

a siillyedéses hullafoltok teljes testen torténd | 10 — 12 6ra

megjelenése

beivodasos hullafoltok megjelenése, teljes | 24 ora

hullamerevség

A hullamerevség oldodasanak elkezdddése | 48 ora

(fej iranyabol)

szabadon mozgathato iziiletek 72 ora

rothadas megjelenése (koldok kortil) 24 — 48 ora

5. sz. tablazat
A haldl kialakuldsénak feltételezett ideje a testen észlelhetd valtozasok fliggvényében

Forrés: Sétonyi Péter (szerk): Igazsagligyi orvostan, Semmelweis Kiadé Budapest, 2011.,
6-2., 6-3., 6-6. szamu tablazatok alapjan
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I11. 4. A halal megallapitasanak folyamata

A halal megéllapitasa soran — bizonyossagi halaljelek hianyadban — figyelembe kell venniink
azokat a koriilményeket is, melyek a haldl kialakuldsdban szerepet jatszhattak, illetve
befolyasolhatjak az ¢letmikodések megsziinését kovetd, szervezetben zajlo valtozasokat.
Ilyen koriilmény lehet a halalt okozo6 baleseti mechanizmus, vagy kérfolyamat, az anamnézis
hidnya, illetve a kornyezeti jellemzok (elsdsorban a hdmérséklet) és azok a testre gyakorolt
hatasai.

Sulyos sériilést kovetd gyakori halalokok a 1égut, illetve a 1égzés zavarat okozo korfolyamatok,
mint az eszméletvesztést kdvetd léguti elzarodas, sulyos mellkasi traumat kovetd fesziild
pneumothorax, vagy pericardialis tamponade kialakuldsa (6. sz. tablazat), tovabba olyan sulyos
belsd (csillapithatatlan), vagy kiilsé vérzés, mely révid idon beliil a sériilt elvérzését okozza.
[91] Ezen okok egy része a helyszinen id6ben felismerve, adekvat ellatassal korrigalhato, igy a
parhuzamosan végzett ujraélesztést sikeressé teheti. A sziv- €s érrendszeri, illetve akut
légzészavart okozd korképek kovetkeztében jelentkezd 1égzés- keringés megallas szintén
reverzibilis lehet.

Azokban a belgyodgyaszati balesetekben (baleseti lehiilés, viz ald meriilés), toxikoldgiai
kazusok (alkohol- gydgyszermérgezések) gyantijaban, ahol az eszmélet- és tudatzavar, légut-
¢s légzészavar, a test hdmérsékletének csokkenése is szerepet jatszik a halal kialakulasaban,
sziikség lehet a beteg folyamatos jraélesztése mellett torténd gyogyintézetbe szallitasara, ezen

esetekben a halal megallapitasa nem a helyszinen torténik. [92]

Halalos ,,tucat” a mellkassériilések tekintetében
Leéguti elzarodas Myocardium contusio
Nyilt pneumothorax Traumas aortaruptura
Instabil mellkas Trachea-, vagy bronchusfa sériilés
Fesziil6 pneumothorax Rekeszizom szakadés
Massziv haemothorax NyelOcsdsériilés
Pericardialis tamponade Tiid6contusio

6. szamu tablazat
Halélos ,,tucat” a mellkassériilések vonatkozasédban (sajat szerkesztés)

Forras: John E. Campbell, Roy A. Alson: Helyszini sériiltellatas, Medicina, Budapest, 2020.,
pp. 127-129.
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A halédl gyanujeleinek észlelése soran (bizonyossagi jelek hidnyaban) az ¢letmiikddések
azonnali ellendrzése torténik, melyet az aktualis BLS® [93] és ALS!® [94] iranyelvek
fogalmaznak meg, emellett igyeksziink kizarni az irreverzibilitas, az ujraélesztés ,,el nem
kezdésének” lehetGségét, hiszen az elsé teendénk a spontan keringés helyreallitasa,

amennyiben erre megalapozott reménytink van.

Az életmiikodések vizsgalata a halal megallapitasanak folyamataban [95]

Az ¢letmikodések vizsgalata koriiltekintd, szabalyoknak megfeleld, kiils6 tényezok hatasatol
mentesen torténik, mely sordn a 1égzést, valamint a keringés hidnyat allapitjuk meg. A 1égzés
vizsgalata a 1égutbiztositast (a fej hatrahajtasat) kovetéen harmas érzékeléssel torténik, a beteg
1égzOnyildsaihoz legalabb 5 cm-es tavolsdgra hajolva figyeljiik a mellkas mozgasat, halljuk a
levegd aramlasat, illetve az arcunkon érezziik a 1égzényildsokbol kidramlo levegdt, amennyiben
normalis 1égzést észleliink. Tiz masodperc alatti legalabb két 1égzést — a mozgd mellkassal
egyidében érezhetd és hallhatd zorejmentes 1€gzési hangokat — észlelve értékeljiik azt
normalisnak, mikézben vizsgaljuk és értékeljiik a beteg keringését, melyhez centralis pulzust
valasztunk, leggyakrabban az arteria carotis communis liiktetését tapintjuk szintén tiz
masodpercen keresztiil. Normalis 1égzés és keringés hianyaban a fentiek értelmében dontiink a
tovabbi teendOkrél. A halal megallapitdsdhoz az eszkdz nélkiili vizsgaldémodszerek mellett
eszkozok hasznalatara is toreksziink, optimalisan az életmiikodések vizsgalata kozben Ekg-
defibrillator egység eldkészitése torténik. Az eszkozos vizsgalat célja az életmiikodések
megszinésének hatterében alld ritmuszavar felismerése, sziikség esetén annak megsziintetése
az ujraélesztés megkezdésével parhuzamosan. A halal megallapitasa soran a sziv elektromos és
mechanikus tevékenységének hianyat is igazolnunk kell — valamennyi elvezetésben asystolia,
azaz isoelektromos vonal lathato — mely vizsgélatokat 15 perc elteltével megismételni

sziikséges (mind az eszkoz nélkiili, mind az eszk6z0s vizsgalatot). [96]

Donacio, szervatiiltetés kérdése a halalmegallapitas soran

A helyszini halalmegéllapitas mellett a szervatiiltetés érdekében végzett életmiikodéseket

fenntarto ellatast is mérlegelniink kell, melyben segitenek az alabbiak:

9 Alapszint(i Ujraélesztés
10 Emeltszint(i Gjraélesztés
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e rendelkezésre allo személyi és targyi feltételek;
e transzport kapacitas;

e atovabbi ellatasra alkalmas, intenziv hattérrel rendelkez6 gyogyintézet kozelsége.
Amennyiben a beteg gyogyintézetbe szallitdsa torténik, azt folyamatos ellatds mellett —
légutbiztositas, lélegeztetés, mellkaskompressziok —, eldzetes értesitést kovetden kell
megtenniink.

I11. 5. A halal fogalmanak jogi, illetve szakmai értelmezései

A halal fogalmai jogszabaly értelmezése alapjan:

klinikai haldl: a 1égzés, a keringés vagy az agy miikodésének atmeneti megsziinése,

amely nem jelenti a halal vagy az agyhalal bealltat;

e agyhalal: az agy - beleértve az agytorzset is - milkddésének teljes és

visszafordithatatlan megsziinése;

e halal: amikor a 1égzés, a keringés ¢és az agymiikddés teljes megsziinése miatt a

szervezet visszafordithatatlan felbomldsa megindul;

e perinatalis halal:
o a halal a méhen beliil a terhesség 24. hete utdn kovetkezett be, vagy ha a
meéhen beliil elhalt magzat hossza a 30 cm-t, vagy tomege az 500 g-ot eléri,
o amikor a halal az 0jsziilott megsziiletését kovetd 168 oran beliil kovetkezik

be, fliggetleniil az 0jsziilott hosszatol, vagy tomegétdl;

o korai, vagy kozépidos magzati halal: a 24. hétig, vagy annal révidebb ideig az anya
méhében 1évd magzat, ha az anya testétdl tortént elvalasztas utan az élet semmilyen
jelét nem adja; vagy ha a magzat kora nem allapithatdo meg és a magzat testtomege az
500 grammot, vagy a testhossza a 30 cm-t nem éri el, ide nem értve azon ikersziilés

esetét, ahol legalabb az egyik magzat élve sziiletett;

83



e Dbaleset: baleset az emberi szervezetet ért olyan kiils6 hatas, amely a sériilt akaratatol

fliggetleniil kovetkezik be és halalt okoz.

Szakmai szempontok szerint megkiilonboztethetiink hirtelen halalt, mely teljes jolét kdzepette,
latszolag egészséges egyén rovid idon beliil bekovetkezett haldla — altalanosan 24 6ran beliil,
vagy hamarabb —, illetve vdratlan halalt, amely ismert, akar kronikus betegségben szenvedd
beteg elére nem lathatdo, nem vart haldla, melyet okozhat az idiilt, vagy rejtetten zajlod

korfolyamat akut szovédménye.

A természetes €és nem természetes halalt a jogszabaly a fennall6 kritériumok alapjan fogalmazza

meg, azaz a természetes modon vald bekovetkezését a koriilmények kétségessé teszik, igy

¢ a haldl tekintetében bilincselekményre utald adat meriil fel, vagy
e rendkiviili halalnak min6siil, azaz
o a halalt baleset okozta, vagy a korlilmények arra utalnak,
o a halalt 6ngyilkossag okozta, vagy a kortilmények arra utalnak,
o a halal bekovetkezésének elézményei, koriilményei ismeretlenek és nem
allnak rendelkezésre olyan adatok, amelyekbdl megalapozottan kdvetkeztetni
lehet a halal természetes okbol torténd bekovetkeztére,

o fogvatartott elhaldlozasa esetén.

A személyazonossag megallapitasaig a rendkiviili haldl esetén kovetendd eljarast kell
alkalmazni, ha az elhunyt személyazonossaga ismeretlen. [97]

Baleset kovetkeztében bekovetkezé halalozas minden esetben rendkiviilinek mindsiil, igy
ennek megfelelden hatdsagi eljaras, illetve hatdsagi boncolas torténik.

Biincselekmény elkovetésekor, illetve annak gyanuja esetén a blintetdeljaras szabalyai szerint
igazsagligyl orvosi boncolast kell elrendelni, melynek célja a halal okanak, bekovetkezése
koriilményeinek tisztazasa. [98]

Természetes halal esetén, tehat nem meriil fel biincselekményre utalo jel, illetve nem kétséges
a halal természetes bekovetkezése, halottvizsgalat keretében torténik az elhunyttal kapcsolatos
tovabbi intézkedés. A halottvizsgalat feladata a halal tényének megallapitdsa, a halal
feltételezett okarol, bekovetkezésének idejérdl torténd nyilatkozattétel, illetve a rendkiviili
koriilmények, a rendkiviili halal felismerése, mely esetén az iigyben eljard hatésag azonnali

értesitése sziikséges. [99]
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I11. 6. A halalmegallapitas, halottvizsgalat személyi feltételei

A jelenlegi szabalyozas, az érvényben 1évé jogszabalyok a halal tényének megallapitasara
orvost és mentOtisztet hatalmaznak fel, [100] a halottvizsgalat elvégzésére kizardlag orvos

jogosult, aki lehet:

- egészségligyl intézményben, vagy egészségiligyi intézménybe (intézménybdl) betegszallito
szolgaltatd jarmiivén torténd halalozas esetén a beteget ellatd, vagy felvételére illetékes,
tovabba a beteget elbocsatd fekvobeteg-osztaly, vagy jarobeteg-ellatd egység orvosa, vagy az
intézet vezetdje altal e feladattal megbizott orvos, tigyeleti iddben az tigyeleti szolgalatot ellato

orvos, vagy a helyszinre érkezett mentdegység orvosa;

- a mentOszolgaltatd mentdfeladatot teljesitdé jarmiivén — a halal bekdvetkezésének tényét a
mentdegység orvosa, vagy mentétisztje allapitja meg — a mentdorvos, ennek hidnyaban a
halaleset helyéhez legkdzelebb esd, patoldgiai osztallyal rendelkezd fekvObeteg-gyogyintézet

e feladattal megbizott orvosa;

- a Magyar Honvédség, katonai nemzetbiztonsagi szolgalat, rendvédelmi szerv, vagy a Nemzeti
Ado- és Vamhivatal fegyveres rendvédelmi feladatokat is ellato szervezetének feliigyelete ala
tartozo teriileten, épiiletben, zart alakulaton beliil — a haléleset helyétdl fiiggden — a Magyar
Honvédség, a katonai nemzetbiztonsagi szolgalat, a rendvédelmi szerv, vagy a Nemzeti Ado-
¢s Vamhivatal egészségiigyi szolgalatdnak orvosa, ha az nem all rendelkezésre, a halaleset

helye szerint illetékes haziorvos, vagy ezen szolgalat tigyeletes orvosa;

- kozteriileten, jarmiivon, vagy egyéb nyilvanos helyen a halaleset helye, vagy a holttest
jarmurdl vald leemelésének helye szerint illetékes haziorvos, illetve ezen szolgalat tigyeletes

orvosa,

- lizemorvos, iskolaorvos vagy szocidlis ellatd intézmény altal foglalkoztatott orvos, ha nem

elérhetd, a halaleset helye szerint illetékes haziorvos, vagy ezen szolgalat ligyeletes orvosa;

- egyéb helyen a halaleset helyszinére, vagy a holttest jarmiir6l valo leemelésének helyére a

legrévidebb idon beliil hivhaté haziorvos, vagy ezen szolgalat ligyeletes orvosa;

- a sziilést levezeto orvos. [101]
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A fenti felsorolasbol szembetiind, hogy a haldlozas helyszinének szdmos IlehetOsége

valtozatosan hatarozza meg a halottvizsgalatra kotelezett orvos személyét.

I11. 7. Természetes halal esetén sziikséges teendok

Természetes halal esetén a halottvizsgalatot végzo orvos teenddi az alabbiak:

- atorvényi feltételek fennallasa esetén kezdeményezi az elhunyt korbonctani vizsgalatat;

- megkezdi az elhunyt egészségiigyi adatainak a beszerzését;

- az elhunyt egészségiigyi adatainak ismeretében — amennyiben lehetséges —
megallapitja a halal okat és kitolti a halottvizsgalati bizonyitvanyt;

- megkisérli értesiteni az elhunyt eltemettetésére kotelezettet a halal tényérdl;

- kezdeményezi a holttest elszallitasat;

- értesiti a halaleset tényérél és az elhunyt ismert adatairdl az illetékes telepiilési
onkormanyzatot;

- értesiti a szervkivételre kijelolt egészségiligyi intézmény szervkoordinatorat. [102]

A holttest vizsgalata a halal okénak, bekovetkezési idejének és modjanak felderitésére szolgal,
1épései megegyeznek az €16 beteg vizsgalataval, mikdzben fokozott figyelem harul a rendkiviili
koriilmények felismerésére is.

A holttest kornyezetének vizsgalata soran bucsulevél, méregmaradvanyok, mérgezd anyagok,
alkohol, gyogyszerek, erdszakos cselekményt okozod eszkozok, a nyilaszarok, lathato
testvaladékok keresése és azonositasa torténik, amit a ruhazat, illetve azon talalhato

szennyezddések vizsgalata kovet.

A holttest teljes felszinének ruhazat nélkiil torténd atvizsgalasa (a hati felszin is) szlikséges
valamennyi lathato, tapinthato, észlelhetd elvaltozas felismerése érdekében, kiilonds tekintettel
a hajas fejbdr, a nyalkahartyak, illetve a testnyildsok megtekintésére. A lathato sériilések, hegek
leirdsa, pontos dokumentacidja kiemelt jelentdséggel bir, ennek megfeleléen a késdbbi

azonosithatdsag érdekében az alabbi jellemzokkel kell szolgalnia:

- asérilés helye, testtajék, pontos elhelyezkedés;
- mérete, alakja, lefutasa;

- sebszél, sebzug, sebfal;
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- sebalap, sebszegély;
- azidegentest elhelyezkedése. [103]

I11. 8. Dokumentacié helyszini haldlozas esetén

A halottakkal kapcsolatos dokumentacié sordn a halal tényét az ,Igazolds a halal
megallapitasrol” dokumentumon t6lti ki a halalt megallapitd ment6tiszt, [104] mig orvos a
,Halottvizsgalati bizonyitvany”-t allitja ki.

A halottvizsgalati bizonyitvany 2021. februar 1-t61 elektronikusan is kitéltend6 (Elektronikus
Halottvizsgélati Bizonyitvanyt Kiallit6 Rendszer, eHVB), mely biztositja a kotelezden
bejelentendd, anyakonyvezéshez sziikséges adatok EESZT (Elektronikus Egészségligyi
Szolgaltatasi Tér) rendszeren beliili tovabbitasat. [105]

Az elébbi, a haldl megallapitast igazold dokumentum a beteg helyszini ellatasaval,
vizsgalataval kapcsolatban kitoltott esetlap mellékleteként szerepel, mely tartalmazza:

e abeteg személyes adatait;

e lakcimét és a halalozas helyét;

e a halal bekovetkezésének idejét;

e a halal bekovetkezésének koriilményeit, a felderithetd anamnézist;

e a lathat6 kiilsérelmi nyomokat;

o az ecllatast;

e a halal megallapitasat végzo adatait, a mentdegységre vonatkoz6 informaciokat.

A dokumentum az észlelé ment6tiszttl a halal bekovetkezésének iddpontjat kéri, azonban
teljes bizonyossaggal a halal észlelésének idejérdl tud nyilatkozni, ha nem szemtanuként
¢szlelte a halal bedlltat, arrol csak 6vatos becsléssel tud nyilatkozni, melyhez alaposabb
jartassag sziikséges.

A jelenleg érvényes formatum (15. szdmu abra) — mely 1999. ota érvényes az Orszagos

Mentdszolgalatnal — modositasa kivanatos lenne az alabbi kiegészitésekkel:

- a,halal bealltanak idépontja” helyett a ,,halal észlelésének idopontjat” javaslom;

- az,,anamnesis” rovat modositandd az alabbiakkal:
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= haldl kialakulasanak kortilményei — pl. észleld jelenléte, hogyan talaltak ra, milyen
testhelyzetben —;
= ismert betegségek, illetve szovddmények, melyek feltételezhetéen a haldlhoz
vezettek;
= 2 halalt megel6z6 allapot — pl. eszméletvesztés, mellkasi fajdalom, nehézlégzés,
sériilés esetén annak mechanizmusa —;
- kiilsérelmi nyomok, lathato sériilések részletes leirasa;
- lathato bizonyossagi halaljelek;
- rendkiviili koriilmények jelenléte;
- tovabbi intézkedés kezdeményezése — hatdsdg, haziorvos, orvosi iigyelet - és annak
idépontja;
- csatolt dokumentumok:
= mentési dokumentacids lap méasodpéldanya;
= ekg;

= ¢rtckleltar (16. szamu abra).

A jelenlegi szabalyozas egyetlen példany kitoltését irja eld, azonban sziikség lenne mind a
helyszinen, mind a beteg tarolt egészségiigyi dokumentumai kéz¢ is elhelyezni egy példanyt
(6natirds masolati példany forméajaban).

Amennyiben a helyszinen Ujraélesztés torténik, a keringésmegallds koriilményeirdl is
sziikséges dokumentécié végzése, melyet az Utstein formula!! hatiroz meg, a prehospitélisan
kitoltendé dokumentumban nyilatkozni sziikséges az Gjra¢lesztés mellozeésérdl is, amennyiben
nem észlelik a bizonyossagi halaljelek koziil a hullamerevséget, illetve a test oszlasat, bomlasi
folyamatait — pl. elhtizod6 betegség végstadiuma, végelgyengiilés, élettel Gsszeegyeztethetetlen

sérilés —.

A halottvizsgalati bizonyitvany részletesen tartalmazza:

az elhunyt személyes adatait;

- ahozzatartoz6 adatait;

- ahaldlozas helyét, idépontjat;

- akezelborvos, illetve a halottvizsgalatot végzd orvos nevét, beosztasat, munkahelyét;

- koérbonctani vizsgalat, illetve hatdsagi eljaras sziikségének megjeldlését;

11 A hazai tjraélesztések — korhazon beliili és kiviili egyarant — adatainak dsszegytijtése, feldolgozasa az egységes
szemlélet kialakitasanak, az ellatas kontrolljanak, fejlesztésének, tudomanyos eredmények értékelésének céljabol.
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a vizsgalat, vagy eljaras indokat és egyéb megjegyzéseket;

a kiallitas keltét, a halottashdzba szallitas iddpontjat, a temetés engedélyezett idejét;
renddrhatdsagi allaspontot;

hamvasztasra vonatkozé engedélyt;

a halal okanak megallapitasat végzo orvos mindsitését (pathologus, kezeldorvos);
boncolds megtorténtét;

a halalhoz vezetd betegségek sorozatat;

a betegségek, allapotok kialakuldsanak idépontjat;

a halalozas jellegét;

a sériilésre vonatkoz6 informaciokat (idépontja, helyszine, modja, koriilményei);
a terhesség tényét és az id6tartamat;

a kiallitas keltét, alairast, pecsétet;

egyéb megjegyzéseket (17. szamu abra).

Tgazolis a halil megllapitisirol

Az elhunyt esalidi és utoneve:

SEEEsT IOPONGA oo oo o ASZAIGINEL o)
v hé  nap o pere

Az utolsé lakhelyének cime:

A beteg/halot feltalilisi helye

A halilozis helve: feltalilisi hely
mentdjarmii (artozkodasdnak helye:..................... )
EEYERIL L

A halil bedlltdnak idépontja:

v hé  nap  dra perc
Ana
DIAENOSIS. T KIS Erelmi By OmOK:. .o overr e .
3
4,
S
Reanimatio: tirtént nem torént
Beavatkozdsok, 1 6.
therapia: 2 7.
[ R — B cisssisisssississsissisians
4 @
[ —— 10, cissssnssssssssssssasssssans

A MENLASENSEE VEZEIAIE! (evvvie e
mentdorvos mentdtiszt

A mentdjarmil forg. rendszima

a mentdegység vezetdjenck
aldirisa

15. szamu abra
Igazolas a halal megallapitasarol

(Az Orszagos Ment6szolgalat 3. szamt Egészségiigyi Szakmai Utmutatoja alapjan)
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IGAZOLAS A HALAL MEGALLAPITASAROL

Az elhunyt csalddi és wdneve:

Sziiletési iddpontja: év ha nap (Gjszilitmel; ora perch
Az utolst lakhelyének cime:
A beteg'halott feltalalasy helye:
A haldlozis helye: sl
mentdjami - tartézkodisinak helye:
eayih:
A haldl észlelésének idépontja: év hé nap ara pere

A haldl kialakuldsinak kirlilményei:

Ismert betegség/ek, szovidmeny/ek {a halilhoz kapesolodoan):

A haldlt megeldzd dllapot:

Sérlilési mechanizmus, a sérillések, killsérelmi nyomok részletes leirisa:

Ujtaélesztés: thetént nein thitént

Eszlelhetd bizonyossgi halaljelek és azok helye:

Rendkivilli haldl felmeriil: igen nem
Ha igen, annak oka:

Tovibbi intézkedés: | hatosag orvosl ligyelet haziorvos
Tddpontja: héy nap Gra petc

A mentbegység vezetije: mentiorvos mentétiszt
A mentdjarmil forgalmi rendszdma: . Mentddllomas:

Dritum: . év ho nap
Caatolt dokumentumok: | memési dok, lap ek Ertékleltar

a mentdegység veretdjénck aldirasa

16. szamu abra

Javaslat az ,,Igazolas a halal megallapitasarol” dokumentum modositasara (sajat szerkesztés)

Perinatalis halottvizsgélati bizonyitvanyt sziikséges kitolteni az 0jsziilottrdl, aki a sziiletést

kovetd 168 oran beliil halt meg, valamint a halva sziiletett, illetve sziilés kozben elhunyt

magzatrol, mely a halottvizsgalati bizonyitvanytdl eltéréen tartalmazza:

er6szakos haldleset jellegét, helyszinét és modjat;

a magzat, vagy Gjszilott f6-, illetve egyéb betegségét, vagy allapotat;

a magzatot, vagy ujszilottet érintd fobb €és egy€b anyai betegséget, illetve allapotot;

sériilés esetén annak jellegét és az érintett testtdjékokat (18. szamu dbra).
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Az adatszolgéhtatas a statisztikérol 52016 1993, évi XLVL torvény 10. §-a alapjén kdtelezd! L KSH PELDANYA
HALOTTVIZSGALATI BIZONYITVANY
I Anyahaeyi arcnoghs I I ] I ] Folbraam [ [ ! = | Az anyakbnyvvezsts ot kit |
1. Az ehah 7
8) Caaldch s utfinevn: o) Anyja saikarel neve:
2. SalleNesi hetye: 3. Nema: %rfi (1) —n5 {2} ave o ha nap
w2lketdes Zpontja =) | |
4 Bajalornutl I hey bk Grve, HATiThezsme | 5. Bojlamatt tanzhocas helysne cioe, ranytoazama
6. A hozzatariozt (lemeiést inézd) nave ] 7. Lakeime. 8 Kizelbbi megieiokss.
9 A Fltiozhs hatpn 10. Idoporiya. 11, Kezolobts magmites
w [m ‘ -
[ Y [ I
12. A hezaliorvos neve 13 Baoszaisa &3 muriahalyo {rendokie, aszibys) cime
W A haktvizssalane vagzd orvas neve 15 B o ya o
. Kérbonctan! vizsgdatat [ nem tan szikeagesrek [Jsntksegesnck tan [ nancaigy aliiras! 1 seiksbgesnex
17, A vizagalst (sidrie) indoka 65 egyab megjegrzias =
T8, A Watis kafia “ ] nap
PH
a o AMirkss, sajét ey
19. A halotiashazbe 20. Az cliamatien | by ) nap
s24011as i%portja @nQeduysaen I00: [ A | |
A iz R eny Sazpontya )
PH
whiis
22. Analil okit megaliapild kirborcnok, igazsaghgyl orvoaszakend, e &z aPalAiozis hake s2erntl Dethkes
gbezséglgy gazgais szece 1ot i (] Boncolis malidil eihammsszmsts -
[ Borcalis un sihammaszihing [ Boncolss wsn nem namwaszihato ol " whrte
Kitdltés eldtt olvassa el a utolsé
23, A haldl okst megataphons: 24, a) Totant-a boncolss?  [ligen (1) [lnem 2
[ pathotdgus (1) [ snzsisorves 12) ] mas covos (3 | b)Haigen, varhaidi-e tovabbl vizsgalat ersemamyer?  [igen (1) [INem ()

25, A haldihaz w215 batagedgak (BEemanyek) sorozess — kdrendben vsszaed!
L

Kézvetien haldiok &)

Ty keu:l:wn a hatal

Nazi ehmit hozed:

R —— T
Algbetegusg TN U D ST
ety az alabtibol kivethozan
[ woitak)
<
ety az aldbbibdl kivathazan
Alapbetegség
vagy et ) e @
I Kinbes betagsdge wogr shapotok, meyek az Togpatienk, de oz ahlitor
27 Araitozss  [Jwermeszeres 1) [loamsst 2) 28 Asacités  Clothon ) O sporsesasitmeny (33 [ipari kesstmeny (6)
jeloge: Dongymassagts)  Tlambersiss (&) helyzzine: ] bentiakascs ntazmany (1) [Juka (4) Dl gazdusag (1)
[ nem meghataroznas (5) Dlrazspomt 2) m] ety (5) ogyéb:

29, A sivlés micka, oka 45 KoMkmdoye

ho

|

[30 A salis 00ponta: I nap I

el

[ A tarmessig batsieaion s & relél kizon elist i 43-355 nap. (3)

laa, A Maliias kalte I | o ,.L‘ i

31, Tohesseg:  [JA haldf beattakor terhos vot. (1) L1 4 teehsiies befuinzésn b5 2 hald Kozon ek id5 042 nap. [2)

Megregyzes:

C. 3110-40/V. 1. 52. - ez 60001
Gt t Yoz Pivia Nyamch 2211117 Sucoet, Mimpcd 3nos (7. Teketor: 4630440 Fac. 6600450

17. szamn abra

2 halal okt magYIapits onvas Aldiss, sajil Dyegzile

J

3212

Halottvizsgalati bizonyitvany
(C. 3110-49/ V. r. sz., Patria Nyomda Zrt.)

Mind a halottvizsgélati, mind a perinatalis halottvizsgélati bizonyitvany 6-6 példanya az

alabbiaknak megfeleléen tovabbitando:

- Kozponti Statisztikai Hivatal részére;

- Anyakonyvi Hivatal részére;

- Hagyatéki példany;

- Hozzatartozé (temetést intéz0) részére;

- Kiallito egészségiigyi intézmény példanya;
- ANTSZ részére.
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Az adatszolgiltatds a statisztikirdl 52616 1993, évi XLVL térvény 10. §-a alapjin kitelezd! 1. KSH PELDANYA
PERINATALIS HALOTTVIZSGALATI BIZONYITVANY

Anyokderyvi azonashd | [ [ | [ l [ Folybszim I l I | l ] ] Az anyaknyvvezetd toiti kil
1. Azelhalt csaldcés utdneve: = =
2. Szlletés holye: lz Anyla neve:
A, Neme: i (1) - leany {2), szoletési u:'«."mvvmb e he L " pa
| | |
5. A hozzitartoes [temetést Intézo) neve lé_ Lakcime, Irdnyhiszame [7. Ktzelebbi megjeidlese:
8. A hatdlozas helye ‘ . mspue 10, Kot megfel clése:
& he o
R ) s oy
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18. szamu abra
Perinatalis halottvizsgalati bizonyitvany

(C. 3110-52/V/j 1. sz., Patria Nyomda Zrt.)

A korbonctani vizsgalat célja a halal bekovetkezését megel6zden kialakult valamennyi koros
allapot részletes vizsgalata és a betegség megallapitasa, a népesség megbetegedési és halalozasi
okainak feltarasa, az egészségiigyi ellatas soran alkalmazott diagnosztikai €s gyogyito eljarasok

hatékonysaganak ellendrzése, az orvosi és gyogyszerészeti tudomany fejlédésének eldsegitése.

[106]
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A halottvizsgalat és az azt kovetd dokumentacid soran az egyik legfontosabb kérdés, hogy
boncolas kezdeményezése torténjen-e, illetve az adott helyzetben lehetdség van-e arra, hogy
annak mell6zésével a halottvizsgalat lezarhat6. Jogszabéaly rendelkezik arrdl, hogy mely
esetekben kotelezo, illetve milyen lehetdségek teszik lehetévé a boncolas melldzését, ennek

megfelelden kotelezd a boncolas:

- rendkiviili halal, illetve annak gyanuja esetén, tehat:
e ha a haldl tisztazatlan koriilmények kozott tortént;
e Dbiincselekmény, vagy annak gyanuja fennall;
e kozlekedési, foglalkozési baleset gyanujaban;
o cgészségligyi ellatassal Osszefliggésbe hozhatd haladlozas soran;
e cgyéb baleset, mérgezés esetén;
e Ongyilkossag jelentkezésekor;
o fogvatartott haldlozasat kovetden;
e ismeretlen személyazonossagu halott esetén;
- egyéb esetekben, mint:
e perinatalis haladlozas soran;
e transzplantaciot kovetéen donor, vagy recipiens haldla tortént;
e nagy értékil, beépitett eszkoz talalhatd az elhunyt testében;
e tudomanyos, oktatasi cél indokolja;
e hamvasztas esetén, ha a mell6zését nem kérik;

e hozzatartozd kérésére.

Melldzhetd a boncolés az alabbi esetekben:
e természetes, ismert okkal, korhdzi haldlozds esetén a kezeldorvos és a patologus
javaslatara a korhaz igazgatdja engedélyezi;
e természetes, ismert okkal, korhazon kiviili halalozas esetén a haziorvos, ligyeletes orvos
javaslatara a tisztiorvos engedélyezi;
e hozzatartozoi kérésre, amennyiben tudomanyos, vagy oktatasi céllal torténne, illetve

hamvasztas miatt sziikséges lenne. [107]

A fentiek tiikrében lathatd, milyen nagy a jelentdsége annak, hogy a haldlmegallapitas és a
halottvizsgalat kiegésziil-e korbonctani vizsgalattal, vagy anélkiil zarul le, amelyhez a korhazon

kiviili halalesetek tekintetében ,,egyszemélyes” helyszini dontés vezet.
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I11. 9. Teendok rendkiviili halal esetén [108]

Rendkiviili halél esetén rendkiviili halallal kapcsolatos hatosagi eljaras lefolytatasa sziikséges,
illetve kormanyrendeletben meghatarozottak szerint hatdsagi boncolast kell elrendelni,

melynek célja a halal okanak, bekovetkezése koriilményeinek tisztazasa.

Az elsddleges és a halaszthatatlan intézkedéseket a holttest megtalalasanak helye szerint
illetékes els6 fok rendori szerv teszi meg a halalesetrdl kapott bejelentés alapjan. Amennyiben
sziikséges, a tevékenység-iranyitasi kdzpont intézkedik a bejelentés valddisaganak lehetdség
szerinti ellendrzésérdl, és - amennyiben még nem tdrtént meg - orvos, mentdk, indokolt esetben
a katasztrofavédelem, egyéb szervek (pl. gazmivek, elektromos mivek, vizirendészet)
értesitésérol, a helyszin biztositasarol, a tovabbi eljarasi cselekményeket foganatositd bizottsag
Osszeallitasarol, valamint helyszinre kiildésérdl.

A helyszin biztositasarol és a szemle megtartasar6l, valamint az elhunyttal kapcsolatos
egészségligyi adatok beszerzésérdl és rogzitésérdl is haladéktalanul gondoskodni kell az
alabbiak valamelyike utjan:

e az clhunyt személy haziorvosanak, vagy kezeléorvosanak szdban, vagy irasban kapott
tdjékoztatds formajaban, vagy a relevans orvosi irat masolatdnak jegyzOkonyvhoz
csatolasaval;

e az clhunyt egészségiligyi allapotarol hitelesnek tekinthetd ismeretekkel rendelkezd
személyektdl (pl. hozzatartozok, szomszédok) beszerzett informécidok irdsban
rogzitésével,

e hozzatartozo 4ltal atadott orvosi iratok jegyz6konyvhoz torténd csatolasaval,

e az egészsegligyl adatok beszerzésének sikertelensége esetén mindezt irdsban rogziteni

sziikséges.

A szemlebizottsag koteles a szemlét olyan részletességgel lefolytatni és rogziteni, hogy az - ha
a késObbi eljaras soran bilincselekmény gyantja meriil fel - a keletkezett dokumentéaciokkal
megfeleljen a biintetéeljarasi jog szabalyai szerint lefolytatott helyszini szemle alaki és tartalmi
kovetelményeinek, a helyszinrdl, a holttest eredeti allapotardl és fontosabb részleteirdl
jegyzoékonyvet, fénykép-, hangfelvételt és helyszinrajzot, vagy helyszinvazlatot kell késziteni.
A szemle soran fel kell kutatni és rogziteni kell a holttesten és kornyezetében talalhato
mindazon targyakat, nyomokat, anyagmaradvanyokat és elvaltozasokat, amelyek a halal

okanak és bekdvetkezése koriilményeinek bizonyitasara alkalmasak.
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Amennyiben a szemle soran biincselekmény gyantija meriil fel, vagy a koriilmények arra

utalnak, azt azonnal meg kell szakitani, és haladéktalanul jelenteni kell a tevékenység-iranyitasi

kozpont felé.

A helyszini szemle soran a haléleset jellegétdl fiiggden a szemlebizottsag koteles vizsgalni és

rogziteni az alabbiakat:

ahaz, alakas, az egyéb helyiség, vagy a gépjarmi valamennyi nyilaszardjanak allapotat,
miikodésiiket és a mitkddtetésiikhoz sziikséges eszkozok, kulcsok meglétét;

a légnyilasok (pl. kémény, szell6zOablak, ajto- és ablakrések) allapotat, tomitésiik,
elzarasuk esetén az arra szolgald eszkozok, anyagok fajtajat és - ha az a szemle soran
tényszeriien megallapithatd - szarmazasi helyét;

a fiitd-, f6z06-, siitéberendezések lizembiztonsagat, a kapcsolok helyzetét, a hozzajuk
tartozo kémény allapotat;

az elektromos berendezések miikodoképességét, azok vezetékeinek allapotat, a
holttesten ezek miikodésétdl szarmazhato esetleges aramjegyeket, illetve a késziilékek
olyan meghibasodasait, amelyek a haléllal 6sszefiiggésbe hozhatok;

a halallal nagy valosziniiséggel Osszefiiggésbe hozhatdé folyadékok, gyodgyszerek
kiszerelését, szinét, feliratat, feltalalasi és taroldsi helyét (az emlitett anyagokat
eredetben, vagy minta biztositasaval), ezen anyagok szervezetbe keriiléséhez
alkalmazott eszkozt;

Onakasztas esetén a holttest hosszat, az akasztdshoz hasznalt eszk6z anyagat, méreteit,
eredeti helyét, az azon lévé hurkot, csomdt, annak jellemzdit, a rogzitési és
felfliggesztési pont kozotti méreteket, azok padozattél mért tavolsagat, a fellépéshez
igénybe vett targy tulajdonsagait, magassagat, nagysagat és - ha ez a szemle soran
tényszerlien megallapithat6 - annak eredeti tartési, tarolasi helyét;

16fegyvernek mindsiild - vagy annak mindsithetd - eszkozzel elkovetett ongyilkossag
esetén a l10véshez hasznalt eszkdzt (annak tipusat, azonositojat), a rajta 1évoé nyomokat,
anyagmaradvanyokat, mindkét kézen taldlhatdo esetleges anyagmaradvanyokat,
valamint a 16véssel 0sszefliggésben keletkezett minden elvaltozast;

magasbol torténd esés, ugras esetén annak feltételezett helyét, kdrnyezetét, a nyomokat,
elvaltozasokat, a holttest pontos helyét, a feltalalasi helyét és helyzetét, labbelijét, az
azokon fellelheté nyomokat, anyagmaradvanyokat;

a helyszinre vezetd, vagy onnan tavolodd nyomokat, azok méreteit, jellegzetességeit;

mérgeze€s gyanuja esetén, a helyszinen vérmintat kell biztosittatni;
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e maroszermérgezés gyanuja esetén a mérgezd anyag savas vagy lugos eredetii pH
értékének a megallapitasara indikatorpapirt vagy pH-mérd berendezést kell alkalmazni;
e vizbefulladas gyanuja esetén a holttest feltalalasa, illetve a vizbefulladés megéllapithato
vagy vélt helyén - amennyiben a vizbefulladas feltehetden természetes éldvizben tortént
- vizmintat kell biztositani a késobbi 0sszehasonlitdé diatoma (kovamoszat) vizsgalat

céljabol.

A szemlét elsésorban a halottszemlével kell kezdeni, melyen kotelez6 biztositani a helyszini
halottvizsgalatot végzo orvos részvételét, aki lehet:

e a Nemzeti Szakért6i és Kutatdo Kozpont orvosszakértdje;

e Rendorség alkalmazasaban allo orvos;

e haziorvos;

e ligyeletes orvos.

A haldl feltehet6 okdnak és a holttesten 1év0 esetleges sériiléseknek a megallapitasa érdekében
a vizsgalat a holttest lemeztelenitett allapotaban torténik, lehetdség szerint az eredeti
megtalalasi helyén, mely megvaltoztathatd, azonban minden esetben dokumentalni sziikséges
az eredeti helyet és helyzetet is a kés6bbi rekonstrukcié érdekében.

A tényallas tisztazasa érdekében a felfedez6 személytdl, illetve azoktol, akik érdemleges adatot
tudnak szolgaltatni, felvilagositast kell kérni.

A hatdsagi boncolason az eljaré hatosag tagja indokolt esetben részt vesz, a boncolas
megallapitasainak fiiggvényében esetleg sziikséges azonnali intézkedések foganatositdsa

érdekében.

A szemle soran észlelt, felkutatott nyomokat, elvaltozasokat, anyagmaradvanyokat, targyakat
oly modon kell rogziteni és nyilvantartasba venni, hogy azokon a sziikséges szakértoi
vizsgalatok elvégezhetéek legyenek, allaguk ne karosodjon, hosszii idén keresztiil is
megodrizhetd legyen.

Ismeretlen személyazonossagu holttest megtalalasa esetén az arcarol, arcprofiljairol, majd az
egész testrdl fényképfelvételeket kell késziteni, kiilonds tekintettel a testen 1€vé miitéti hegekre,
tetovalasokra, egyéb azonositasra alkalmas elvaltozdsokra. Amennyiben az arc allapota nem
megfeleld, azt meg kell kisérelni helyreallittatni, a holttest ruhazatat - azonositasra alkalmas

modon - jegyzokonyvben ¢€s fényképfelvételen is rogziteni kell.
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A fénykép, a holttest leirasa, a hatrahagyott és holttesttel Osszefliggd targyak, ruhazat
figyelembevételével az elhunyt személyazonossaganak megallapitasa céljabol adatgytijtést kell
végezni, a rendelkezésre allo adatok alapjan ellendrizni kell az eltiintként korozott személyek
nyilvantartdsaban.

A holttesten, a holttest kdrnyezetében, a ruhazatban 1évd, vagy vélhetden a holttesthez tartozo
targyak leirasat, fényképezését minden részletre kiterjedden kell elvégezni, kutatva és rogzitve
az egyedi azonositasra alkalmas jeleket.

Az azonositds érdekében - amennyiben lehetséges - biztositani kell DNS-mintat, vér-,
hajmintat, ujjnyomatot, tenyérnyomatot, tételes €s részletes fogstatuszt, csonttorések, miitétek
(fényképes, vagy rontgen-) leirdsat, a holttest pontos méreteit, ldbnagysagot és a holttestre
vonatkoz6 minden egyéb adatot, alkati jellegzetességet, kiilonds ismertetdjeleket.

Az eljar6 rendori szervnek intézkednie kell a holttest ismeretlen személyazonossagu halottként
torténd anyakonyveztetésérdl, oOnkormanyzati temettetésérdl, a szemle alapjan és az
els6dlegesen megallapitott adatok birtokdban el kell rendelni a holttest azonositasat célzo
korozést.

Amennyiben a személyazonossag rovid idén, de legkésébb egy honapon beliill nem keriilt
megallapitasra, ugy a ,,Jelentés ismeretlen személyazonossagu holttestrdl” adatlapot, a szemle
¢s boncjegyzokonyv masolatait, a kozmetikazott holttest (arc) fényképét, a targyainak
fényképét, a halotti anyakonyvi kivonatot és egyéb, az azonositashoz felhasznalhato adatokat
tartalmaz6 iratot, egyéb dolgot az ORFK Biiniligyi Fdigazgatosdg Nemzetkozi Bliniligyi
Egyiittmiikodési Kozpont Korozési Nyilvantartd és Szakiranyitdé Osztaly adatkezelésre
felhatalmazott szervének kell megkiildeni, vélt értékeit az ismeretlen személyazonossagl

holttest eltemetési helye szerint illetékes dnkormanyzatnal kell letétbe helyezni.

A haléleset helyszinére hivott renddr intézkedik, hogy a helyszini halottvizsgélatra kotelezett
egeészseégligyl szolgalat illetékes orvosa a halottvizsgalatot elvégezze. Ha a haldleset helyszinére
hivott rendér az elsOdleges adatok ¢és koriilmények alapjan - kiilonos tekintettel a
halottvizsgalatot végzd orvos véleményére - azt allapitja meg, hogy a haléleset nem rendkiviili,
az eldzetes vizsgalat lefolytatasat egyéb koriilmény nem indokolja, Ggy a megallapitasokrol
jelentést készit. A renddrhatdsagi eljaras lefolytatdsdnak mell6zését a halottvizsgalati

bizonyitvany 21. rovataban is rogziteni kell. [109]
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Az éltalanos renddri feladatok korében gondoskodni kell az elhunyt lakasanak, targyainak
biztonsagba helyezésérdl, igy kiillondsen hozzatartozonak torténd 4atadasarol, a lakés
lezarasarol, lepecsételésérol, a kulcs tovabbitasardl az illetékes dnkorméanyzathoz, valamint a

feliigyelet nélkiil maradt kiskora elhelyezésérol, a gondozas nélkiil maradt allatok ellatasarol.

A fenti jogszabaly értelmében a haldlozas kiilonleges koriilményeinek megéllapitasa, illetve
rendkiviiliségének kizarasa tehat az elsdként helyszinre érkez6 rendor feladata (segiti a dontést
a halottvizsgalatot végzd orvos), mely aggalyos lehet, s bizonyos esetekben akar a tévedés

lehetdségét is magaban hordozhatja.

I11. 10. Halalmegallapitas, halottvizsgalat tomeges események soran [95]

Tomeges karhelyen a haldl megdllapitdsa a véarhatéan nagyszdmu sériilt mellett jelentkezd
halalozés esetén is fokozott gondossaggal torténik, azonban a halott részletes vizsgalatara
korlatozottan kertilhet sor, hiszen a mentderdket az életben 1€vo sériiltek, betegek ellatasara kell
forditanunk. A Triage-hoz kapcsolodo halalmegallapitasi, illetve a halottvizsgalati feladatokat
a karhelyparancsnok altal kijelolt egészségligyi szakember végzi.

A halal megallapitasa eszkoz nélkiili vizsgalatokkal, elsésorban a 1égzés értékelésével torténik,
hianyaban egyszerl 1égutbiztositast kovetden — ha addig nem tortént meg — ijabb vizsgalatot
végziink és dontiink a halal bekovetkezésérdl. Az eszk6zos vizsgalatokkal torténd kiegészités a
gyors dontés, illetve a helyszinre juttathatd felszerelés hidnyaban kezdetben nem lehetséges —
€s nem is sziikséges —, dontést kdvetden a tovabbi sériiltek vizsgalata és osztalyozasa torténik.
A haldl megéllapitasdban segitenek az észlelheté gyanujelek, illetve az olyan sériilések
jelenléte, mely élettel Osszeegyeztethetetlen jellegiiknél fogva a helyszini ellatas ellenére sem
varhato a talélés.

A helyszinen torténd elsddleges Triage soran mar a halal megallapitasa is megtorténik, késobb
a vizsgalat ismétlése, illetve a halott vizsgalata idealis esetben az erre a tevékenységre delegalt
személy feladata lesz. A katasztrofa medicinaval, a tdomeges események felszamolasaval
foglalkoz6 hazai és nemzetkozi irodalmak nem foglalkoznak kelld részletességgel a halottakkal
kapcsolatos teendékkel, igy dolgozatomban megoldast javaslok a tomeges karhelyen jelentkezd
halottak tovabbi ellatasaval kapcsolatban.

A halottakkal kapcsolatos teend6k a halal megallapitdsaval kezdddnek és folytatodnak a
halottak vizsgalataval, mely minden esetben a rendkiviili haldl miatt hatdsagi eljarassal is

kiegésziil.
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A halott tovabbi vizsgalata torténhet a karhelyen, az esemény bekdvetkezésének helyszinén,
illetve a halottgylijtéhelyen, ahova a kezdeti Triage utan keriil az elhunyt. A halottgytijtéhelyre
a még ¢letmiikodéseket mutatd, halasztott ellatasi prioritdsi csoportba keriild, majd a
felszamolas soran késobb elhalalozo sériiltek, illetve az ellatas kozben életiiket vesztett betegek

keriilnek a sebesiilt gylijtéhelyre szallitast kovetden.

A halottgyiijtohely jelentosége

A halottgytijtéhelyre torténik az elhunytak szallitasa, elhelyezése a karhelyrdl, illetve a sebestilt
gyljtéhelyrdl, amennyiben a sériilt ellatdsa kozben életét vesztette. Ennek megfelelden a
kijelolése soran figyelembe kell venniink azokat a szempontokat, melyeket a sebesiilt
gyljtéhely tekintetében is alkalmazunk. Idedlis koriilmények ritkdn adédnak, mégis torekszlink
arra, hogy a sziikséges feltételek adottak legyenek mind a sebesiilt-, mind a halottgyiijtdhely
szempontjabol. ha fedett, de legalabb koriilhatarolt, a sebesiilt gylijtéhely kdzvetlen kdzelében,
de attol elkiilonitve jeldljiikk ki, a varhaté halottszam tekintetében a méretét is ennek
megfelelden valasztjuk meg. Fedett, illetve zart helyiség esetén annak szell6zésérdl, vilagitasrol
gondoskodnunk kell. Karhatalmi segitség mindenképpen sziikséges a halottgyiijtéhely
Orzéséhez, hiszen a ruhazat mellett a halottak feltételezett értékei is itt keriilnek elhelyezésre.

Tovabbi szempontok tekintetében mind a megkdzelités, mind a halottak kés6bbi elszallitasa
érdekében a gylijtéhely alkalmas legyen a jarmiivek altal torténd konnyli megkozelitésre, az

illetéktelen személyektdl azonban kelléen tavol helyezkedjen el. [110]

Tevékenység a halottgyiijtohelyen

A halottgytijtéhelyen torténd tevékenység koordinalasa is az egészségiigyi karhelyparancsnok
feladata, ami helyszine a halott részletes vizsgalatanak, az azonositasdhoz sziikséges
adatfelvételnek, valamint a dokumentacionak. [111]

A siirgdsségi ellatastol fliggetleniil, illetve azzal parhuzamosan az arra delegalt szakember
elkezdheti a halottakkal kapcsolatos tevékenységét, melyet a jelenlegi szabalyok, aktualis
ajanlasok nem szabalyozzak, hogy ez kinek a feladata a karhely egészségligyi felszamolasanak
idején. Szerencsés, ha a halottak dokumentécidja, lehetséges azonositdsa, a halalt okozo
sériilések, elvaltozasok feljegyzése, az értékeinek begytijtése és driztetése koran, még az €letben

1évo sériiltek ellatdsaval parhuzamosan megkezdddik.
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Erre a feladatra olyan személy a legalkalmasabb, aki mind a siirgdsségi elldtasban, mind a
halottvizsgalatban kelld elméleti ismerettel és gyakorlati készséggel rendelkezik. A
halottgytijtéhelyen zajlé tevékenység a haldl tényének megallapitdsaval indul, majd a halott
az alabbiak szerint torténik:

e mar az elsd gyors vizsgalat alkalmaval;

e a baleseti mechanizmus célszeri tisztazasaval,

o eszkozzel és eszkoz nélkiili modszerekkel;

e kello koriiltekintéssel;

e kizarva (¢lettel Osszeegyeztethetelen sériilés), vagy fenntartva a reverzibilitas

lehetdségét.

A gyors halottvizsgalatot kovetden Ujabb sériiltek vizsgalata torténik, a halottak szallitasa,
mozgatasa a halottgyiijtohely felé iranyul.

Mig ellatasi, szallitasi els6bbséget az életben 1€v0 sériiltek élveznek, a dokumentacid, a halottak
esetleges azonositasa, a folyamatos feliigyelet (karhatalom altal) az elldtdsra nem keriild
sériiltek esetén is rendkiviil nagy jelentdségii.

Tomeges karhelyen a személyes adatok sokszor nem allnak azonnal rendelkezésre, emiatt

sziikséges, hogy a kezdeti dokumentacio tartalmazza az elhunyt:

nevét, sziiletési adatait, lakcimét;

amennyiben a személyes adatok nem allnak rendelkezésre:
o nemét, becsiilt életkorat;
o testalkatat, testmagassagat;
o haj-, esetleges borszinét;
o ruhazatat;

o kiilonds ismertetdjeleit;

a halal bekovetkezésével Osszefliggésbe hozhatd sériiléseit;

valamennyi sériilést, melyek felismerésre kertilnek;

a halal bekovetkezésének feltételezett idOpontjat.
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Kiemelt figyelmet kell forditani a halott értékeire, melyek elhelyezése a halott gytijtéhelyen, az
aldozat mellett elhelyezendd, nagyobb értékek dokumentécidja értékleltar segitségével
torténjen.

Jelenleg nem all rendelkezésre olyan formanyomtatvany, mellyel a fenti dokumentacio
konnyen elvégezhetd lehet, igy ennek bevezetésére szintén javaslattal €lek, a rendszeresitett
Triage-kartya a halottak esetén a fenti adatok feltiintetésére nem alkalmas (19/1., 19/2. szamu
abrak), [112] illetve az Interpol DVI ismeretlen holttest, valamint az eltiint személyek
jegyzékonyvei [113] a kezdeti halalmegallapitas és halottvizsgalat rovid dokumentaciojara

szintén kevésbé alkalmasak.
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Halottvizsgalati kartya 1’
/tomeges események soran/

Az elhunyt adatai:

- név:
- sziletési id6:
- lakcim (ha ismert):

Ismeretlen elhunyt esetén:

Ferfi [] N6 []

- testalkat:

- hajszin (és borszin):

- ruhazat:

- kiilonos ismertetdjelek:

A halal bealltanak feltételezett idopontja:

A halallal
sériilések:

osszefiiggésbe  hozhato

Nem azonosithato [ ]

Kontaminacié: igen [ ]

A

1 1

nem [ ]

P
&
]

Becsiilt életkor: év

- becsiilt testmagassag:

v hoénap ora

nap

perc

Tovabbi sériilések, kiilsérelmi nyomok, lathato elvaltozasok részletes leirasa:

A halott vizsgélatanak helyszine:
A halott vizsgélatanak idépontja:

Tovabbi intézkedés:

Vizsgalatot végzd neve, aldirasa:

19/1. szamu é4bra
Halottvizsgalati kartya (sajat szerkesztés)

102




Halottvizsgalati kartya 2’

Az elhunyt vélt értékeinek részletes felsorolasa (az értékek elhelyezése az elhunyt kdzvetlen

kozelében):

Ruhazat sapka......ocoeieiiiinn db | kalap.......ccoceeennn. db |sal..............eeeeee. db
kabat...........ceenen.n. db | dzseki.................... db | zakd.......oeeeeiiien db | néi kosztum............ db
pulover.........c... ... db | kardigan................. db | mellény.................. db | kesztyli.......c........ db
nadrdg................... db | rovidnadrag............ db | szoknya................. db | néiruha.......... fereanns db
POlO...ciiiiinn db | ing.......coeiiininnnnn. db | trikO....coceeiiiiinnn db | kombiné.......... fernens db
alson./bugyi............. db | zokni.............c...... db | harisnya................. db | melltarto................ db
melegit6 also........... db | melegité fels6...........db | pizsama.................. db | kontos................... db
CIPO...oiiiiiiiieiienn . db | szandal................... db | csizma................... db | papucs................... db
Kiegészitok szemiveg................ db | nadragszij............... db | eserny6.................. db
hatizsdk.................. db | retikiil................... db | aktatiska................. db | vélltaska................ db
Ovtaska.................. db | autostaska.............. db | bérond................... db | kosar..................... db
JATObot.......iiiin db | jarokeret................ db | manké................... db | bukosisak................ db
Igazolvinyok személyiig. ............. db | lakeimig. ....coovenen.n. db | TAJ Kartya.............. db
adobigazolvany........... db | didkigazolvany........ db | vezetbieng. .............db | forgalmieng. .......... db
utlevél................... db | €gYED. .ot HPUS. e, db
Bankkartya szama: tipusa

tipusa

tipusa
Ekszer
gylirii, sarga fém karika................... db | pecsét.................... db | kdves.....ccoeuieninnns db
gylirii, fém karika................... db | pecsét.................... db | kdves................... db
fiilbevalo, sarga fém karika................... db | kdves.................... db | egyéb.......coeueen..... db
fiilbevalg, fém karika................... db | kdves............co... db | egyéb.......coeueen..... db
karkot6 sarga fém................ db | fém...................... db | egyéb.....ccooinnnn.... db
bokalanc sarga fém................ db | fém...................... db | egyéb.....ccooinnnn.... db
nyaklanc sarga fém................ db | fém...................... db | egyéb......c.coiunni.. db
medal sarga fém................ db | fém...................... db | egyéb.....cc.ceenini... db
testékszer helye: sarga fém............... db | fém...................... db | egyéb......c.oeinini.. db

helye: sarga fém............... db | fém...................... db | egyéb................... db

Karoratipusa..................coooeeeiiin el db | Mobiltelefon tipusa................... .............. db
Pénz nem: 0sszeg: azaz:
Pénz nem: 0sszeg: azaz:
Egyéb kozlemény:

Ertékleltart felvevo:
Ertékleltart atadé:
Ertékleltart atvevo:

Tanu 1:
Tanu 2:

Karhatalmi jelenlét (név, beosztas):

19/2. szamu abra
Halottvizsgalati kartya (sajat szerkesztés)
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I11. 11. Tarsszervek bevonasa a halottakkal kapcsolatos teendék tekintetében

Katasztrofavédelem és Polgari védelem feladatai

A katasztrofavédelem feladatait meghatarozd jogszabaly tekintetében mind a katasztrofak,
mind a veszélyhelyzet, illetve tomeges események kapcsan a védekezésre, illetve a
kovetkezmények felszamoldsara az elsédlegesen beavatkozd szervek, a tlizoltosadg egységei
alkalmasak. [49]
A tlizoltosag feladata a karhelyen:

e kimentés, miiszaki mentés;

e betegmozgatas;

e masodlagos sériilések megeldzése;

e helyszin biztonsdganak megteremtése;

e extrém koriilmények kozott, veszélyes karhelyen a sériiltek megkozelitése.

A halottakkal kapcsolatos teenddk tekintetében a betegek, sériiltek mozgatdsdban szamitunk a
munkéjukra, mind a roncsbol torténd kimentésben, mind a halottgylijtéhelyre mozgatasban.
Amennyiben veszélyes a karhely, a tlizoltok a veszélyzonan beliili tartdzkodas kizarolagos
kedvezményezettjei a rendelkezésre allo védofelszerelés és targyi feltételek lehetdsége miatt.
Tovabbi teenddk tekintetében a veszélyes helyszin biztositdsdban, biztonsagossa tételében, a
sebesiilt- és a halottgytijtéhely technikai feltételeinek a megteremtésében — vilagitas, izolacio —
kaphatunk segitséget.

A helyszini ellatasban elsddleges beavatkozdi tevékenységet ellatd tlizoltoerok mellett a
védelem meghatarozd szerepldje lehet a polgari védelem is, melynek feladata a lakossag

oltalmazasa és kozvetlen ellatasa, nevezetesen:

e akarteriilet felderitése, a mentés, az elsGsegélynytjtas;
e amentesités ¢és a fertdtlenités, illetve az ezekkel 6sszefliggd 1deiglenes helyreallitas;

e ahaldlos 4aldozatokkal kapcsolatos halaszthatatlan intézkedések.
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Az utdbbi, azaz a halalos aldozatokkal kapcsolatos teenddket a jogszabaly nem részletezi, igy
altalanos tapasztalatként kijelenthetd, hogy a polgari védelmi alegységek a halottgytlijtéhelyre
torténd mozgatasban, a halottak azonositasanak kozremiikodésében, az értékek begytijtésében
¢€s azonositasaban, a halottakkal kapcsolatos altalanos ellatasban, a halottgy{ijtéhelyrdl torténd
szallitas elOkészitésében, €és végrehajtasdban nyujthatnak segitséget, tovabba szervezik ¢€s

biztositjak a sziikséges védofelszerelés utanpotlasat. [8]
A Rendorség feladatai

Az altalanos renddrségi feladatok ellatasara 1étrehozott szerv a jogszabalyhoz kapcsolodoan az

aldozatok, halottakhoz kapcsolddo tevékenységei az alabbiak:

e részt vesz az aldozatok felkutatasaban;

o kozremiikddik a lakossag életét és anyagi javait tomeges méretekben veszélyeztetd
természeti csapasok, ipari balesetek kovetkezményeinek felszamoldsdban részt vevo
erok feladatai ellatasanak biztositasaban;

o akarteriiletek lezarasat, a forgalomiranyitast, a kimenekités, a kitelepités €s a befogadas
rendori biztositasat végzi;

e akarhelyen hatrahagyott tulajdon 0rzését biztositja;

o katasztrofaveszély vagy veszélyhelyzet felszdmolasaban részt vevo erdk gyors kozuti

felvonulasat segiti.

Az aldozatok, a tovabbi sériiltek felkutatdsa mellett biztositjdk az ellatas, a helyszini
tevékenység zavartalansagat, az érkezd, illetve helyszini elhagyd szervezetek Utvonalainak
folyamatos fenntartasat, a halottak szallitasa soran sziikséges forgalomiranyitast. A karhely és
a sebestilt gyljtéhely 6rzése mellett a halottgylijtéhely védelme, az aldozatok értékeinek

azonositasa, illetve ezen értékek biztositasa is kiemelt feladatot jelent. [35] [51]
A Honvédség feladatai

A honvédségi erdk igénybevétele a sziikséges 1étszamnak megfeleléen a Honvéd Vezérkar
fonoke, a honvédelemért felelés miniszter, illetve a Korméany dontése alapjan torténik,
jelentdsegiik elsdsorban tomeges események, nagyszdmu aldozattal jaré események

bekovetkezése soran értékelodik fel.
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A halottakkal kapcsolatos teenddk tekintetében a hattér infrastruktira megteremtésében, a
halottgytijtdhely kialakitasaban, az dldozatok felkutatdsdban, mozgatasaban, szallitasaban, a

dokumentacioban kaphatunk segitséget. [114]
Specialis Menték, Onkéntes Mentészervezetek feladatai

A specidlis mentok tevékenységiiknek megfeleléen képesek segitséget nyujtani azon
kiilonleges helyzetek, illetve koriilmények kozott, melyekhez specidlis ismeretre, felszerelésre,
személyi és targyi kompetencidra van sziikség. Feladataik tehat az aldozatok, illetve a halal
bekovetkezésével kapcsolatba hozhatd eszkozok felkutatdsa, barlangbol, vizbdl, nehezen
megkozelithetd helyekrdl torténd kimentése, mozgatasa, szallitdsa. Mozgositasuk, bevetésiik,
alkalmazasuk a készenléti jelleglikbdl adoddan akar hosszabb id6t is igénybe vehet, azonban

nemzetko6zi segitségnytjtasra is megfeleld képességgel rendelkeznek. [115]

Részkovetkeztetések

A korhdzon kiviili haldlozassal kapcsolatos teenddk tekintetében az ellatds folyamatdnak
kezdetén, melyek az elvégzendd beavatkozdsokat, az ¢élet megmentésére iranyulod
er6feszitéseinket is jelentik, a halalt megel6z6 kritikus, periarreszt allapotok észlelése is
sziikségessé valhat. A sikertelenség, valamint az irreverzibilitas felismerését kovetden a halal
megallapitasi folyamata kezd6dik, mely soran a halalra utald bizonyossagi- és gyantjelek
keresésére, értékelésére keriil sor. Az életmiikodések hidnyanak észlelése egyben a halal
megallapitasat is jelentheti abban az esetben, amennyiben a helyszini, kompetens ellat6 nem
kezdi el a beteg Ujraclesztését. A betegvizsgalat soran sziikséges figyelembe kell venniink a
halal kialakulasaban szerepet jatsz6 koriilményeket is, mint a halalt okozd baleseti
mechanizmust, vagy korfolyamatot, illetve a kornyezeti jellemzdket és azoknak az elhunyt
testére gyakorolt hatasait is.

A haldlmegallapitds eszkéz nélkiili ¢és eszkdzds modszerei egylittesen jelentik az
¢letmiikodések hidnyanak biztos észlelését, melynek azonban korlatozott lehetdségei
érvényesiilnek tomeges események soran, viszont jelentdsége a beteg tovabbi sorsdra nézve
meghatarozo. A halal bekovetkezésének modjat értékelve a teenddk eltéréek, azonban a
dokumentécio tekintetében megegyezdek, személyi kompetencidkhoz kotddo feladatok és az

ehhez kapcsolodo dokumentacios kotelezettségek teljesitése sziikséges.
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Rendkiviili halal esetén az ezzel kapcsolatos hatdsagi eljaras lefolytatdsanak kezdeményezésére
kertil sor, illetve kormanyrendeletben meghatarozottak szerint hatosagi boncoléast kell
elrendelni, melynek célja a halal okanak, bekdvetkezése koriilményeinek tisztazasa.
Természetes uton bekodvetkezd halal esetén a halott vizsgalata a halal okanak, feltételezett
idejének ¢és modjanak felderitésére szolgal, 1épései megegyeznek az €16 beteg teljes
vizsgalataval, mikozben fokozott figyelem harul az esetleges rendkiviili koriilmények
felismerésére is. Dokumentacios kotelezettségek tekintetében a halal tényét az ,,Igazolas a halal
megallapitasrol” dokumentumon tolti ki a halalt megéllapitdé mentdtiszt, mig az orvos a
,Halottvizsgalati bizonyitvany”-t allitja ki.

A halottvizsgalati bizonyitvany 2021. februarjatol elektronikusan is kitoltendé (Elektronikus
Halottvizsgalati Bizonyitvanyt Kiallito6 Rendszer, eHVB), mely biztositja a kotelezden
bejelentendd, anyakonyvezéshez sziikséges adatok EESZT (Elektronikus Egészségiigyi
Szolgaltatasi Tér) rendszeren beliili tovabbitasat.

Az ,Igazolas a halal megallapitdsar6l” dokumentum nem tartalmaz elegendd informéciot az
elhunyttal, a koriilményekkel kapcsolatban, emiatt annak aktualizalasara, modositasara van
szitkkség, mely tartalmazza azokat a sziikséges informacidkat, melyek a hatosagi, illetve
kérbonctani vizsgélat tekintetében relevans informéciokat tartalmaznak.

olyan, jol hasznalhat6 ,,Halottvizsgalati kartya”, mely hianyt pétolva tdmogatja a helyszini
ellatok munkajat, a Triage-kartyat kiegészitve biztosit fontos informaciokat az elhunyttal
kapcsolatban mind a személyes adataira, mind a koriilményekre vonatkozoan, kiegészitve a
beteg vélt, vagy valods értékeinek feljegyzésével. A halalmegéllapitas, illetve a halottvizsgalat
tomeges karhelyen a mindennapoktdl eltérd tevékenységet jelent, a sériilt feltaldlasi helyén
kezdédik, illetve a halottgyiijtohelyen folytatddhat a vizsgalat, illetve a dokumentacio is.

A tarsszervek bevondsa a halottakkal kapcsolatos teenddk tekintetében is sziikségessé valhat, a
Katasztrofavédelmi és Polgari Védelmi Szervezetek, a Renddrség, a Honvédség, valamint a
Specialis Menték és egyéb, Onkéntes Mentdszervezetek specidlis feladatokkal segithetik a

helyszini tevékenységet.
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IV. A HALOTTVIZSGALAT, HALOTTKEMLES

IV. 1. Hazai elozmények a XIX. — XX. szazadban

Magyarorszagon az 1826-os ,,Utasitas a Magyar Orszagi Szabad Kiralyi Varosokba elrendelt
Halottkémek szamokra” szabalyozza el0szor a halottkémlést, melynek célja, hogy a ,,varos
batorsagba tétessék, ne talan valaki tetszhaldlban 1évén, vagy holtnak képét viselvén,
iszonyuképp elevenen temessék el.” A halottkém feladata ezenkiviil az erdszakos haldl

felderitése, a haldlokok feljegyzése, a jarvanyok jelzése volt.

A valoban hatékony, korszerli egészségiigyi szabalyozas az 1876. évi XIV. torvénycikk,
valamint az 1876. VI. 4./ 31.025. szamu belligyminiszteri rendelet volt, mely a temetés koriili,
valamint ezzel kapcsolatos népegészségiigyi teenddket is tartalmazta. A jogszabaly alkotisara
sziikség volt, hiszen az orszag teriiletén nem allt rendelkezésre elegend6 szamu szakember, aki
ezt a kozfeladatot elvégezte volna. Az elsddleges cél a halottak koriili eljaras egységes
bevezetése volt, a kompromisszumos megoldast nem lehetett elkeriilni, igy a halottkémlést nem
kizardlag az orvosok illetékességébe utaltdk. Alapelvként szolgalt, hogy a halottvizsgalatot
csak hivatalos személyek végezhessék, tovabba ezen személyek kelld szamban torténd
kirendelésérdl minden kozségnek gondoskodnia kellett. Halottkém az orszag teriiletén
tevékenységi jogosultsaggal bird ,,orvostudor vagy sebész” lehetett, valamint a szolgalat
egyenletes hozzaférhetdségét biztositd, halottkémi vizsgaval rendelkez6 kioktatott személy is
teljesitett feladatokat. Az orvosi és sebészmesteri képesitéssel rendelkezdk és a nem orvos
halottkémek részére egyarant pontos utasitas allt rendelkezésre, amely tételesen Gsszefoglalta a
halaleset kapcsan kotelez6 teendoket. A vizsgalatot a bejelentést kovetden haladéktalanul meg
kellett kezdeni, klinikai halal (akkoriban ,,tetszhaldl”-nak nevezték) gyanuja esetén az orvos,
vagy sebészmester koteles volt elkezdeni az életmitkddések helyreallitdsanak kisérletét, mig a
nem orvos halottkém ilyen koriilmény észlelésekor azonnal az orvost hivatta, majd ezt kvetden
tehetett probalkozasokat az ujraélesztésre. [116] [117]

A halott ujraélesztésére, az életmitkodések vizsgalatara vonatkozoan Flor Ferenc tanitasai még
napjainkban is érvényes szabalyokat tartalmaznak a helyszini, siirgsségi ellatds soran.
Sikertelen jraélesztést kovetden a teendd a rendkiviili koriilmények keresése, illetve kizarasa

volt. [118]
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A halottkémi tevékenység az aldbbiakra fokuszal:
- megallapitani, hogy a halottnak vélt egyén tényleg meghalt-e s nem forog-e fenn halalt
utanzo betegség vagy allapot?
- haa halal valoban bekovetkezett, megallapitandd, hogy az elhunyt természetes halallal,
vagy pedig erdszakos behatas folytan halt-e meg?
- megvizsgalandd, hogy a haldl oka nem fert6z0 betegség-e, mely jarvanyoknak lehet
kiindulépontja?

- ahalottkémlés utjan nyert adatokbol egybe kell allitani a halalokok pontos statisztikajat.

A halottkémi tevékenység soran tehat a halal megallapitdsan til az idegenkeziiség felismerése,
a fertdz6 betegségek okozta jarvanyok megeldzése, illetve a tovabbi kozegészségiigyi
intézkedések tervezése kiemelkedod jelentéséggel birt (20. sz. abra).
A halottkémi képesités megszerzéséhez (orvosi végzettség nélkiil) erkodlcsi feddhetetlenség,
illetve iras-olvasasi készség mellett a betanitast végzo ,,kdrorvos” és torvényhatdsagi jarasorvos
jelenlétében sikeresen teljesitett vizsga is sziikséges volt, mely az aldbbi ismeretanyagot
tartalmazta:
- abekovetkezett haldl jeleinek ismeretét;
- a,tetszhalal” felismerését és az ehhez kapcsolodo ellatas megkezdését, azaz:
o mesterséges I¢legeztetés végzése;
o sziv- és borizgato szerek alkalmazésa;
o vérzéscsillapitas;
o agyveérzésben szenvedok ellatasa;
o gorcsroham ellatasa;
o fulladasos balesetek ellatasa;
o fagyas, gdz-és egyéb mérgezések teenddi;
o villamcsapas, villamos dram altal okozott balesetek ellatasa;
- az erdszakos halal moédjanak kiilso jeleinek felismerését;
- az erdszakos és jarvany soran bekovetkezett halal esetén kdvetendd eljarast;

- azelvégzendé dokumentaciot. [119] [120]
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20. sz. abra

Halottkémi képesitést igazolé dokumentum (sajat anyag)

A torvény, illetve a beliigyminiszteri rendelet eldirja, hogy a hatosagilag kirendelt halottkém
igazolasa eldtt senkit sem szabad eltemetni. A halottkémek halottvizsgalati bizonyitvanyt
allitanak ki (21. sz. 4bra), amelyben feltiintetik a halal okat, bekovetkeztének idejét, illetve a
temetés lehetséges idopontjat.

A jogszabalyok bevezetését kovetden Magyarorszagon kiépiilt a halottkémlés intézményes
hélézata, minden kozség koteles volt megfelelé szamt halottkémrél gondoskodni, azonban
1929-ben is csak a halottkémek 30 %-anak volt orvosi végzettsége. A képesitett és képesités
nélkiili halottkémek szamdra kézikonyveket adtak ki, melyek részletesen tartalmaztdk a

helyszini teend6ket. [116]
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N. Halottkéio,

21. szamu 4bra
Halottvizsgalati bizonyitvany a XIX. szdzadbol

Forras: Lakner Judit: A halal megallapitasa. A tetszhalott. Historia, 056 (1991) [121]

A halottkémlés kivitelezése

A jogalkotok kiilonbséget tettek az orvos €s nem orvos végzettségli halottkém feladatai kozott,
az elébbiek teenddi a haldl bekovetkezésének megallapitasa, sziikség esetén az Ujraélesztési
kisérlet megkezdése, természetes halal esetén (gondos mérlegelést és vizsgalatot kovetden) a
temetési id6 meghatarozasa és a halottvizsgalati bizonyitvany kiallitasa.

Nem orvos végzettségii halottkémek a bejelentést kdvetden haladéktalanul kotelesek a halal
megallapitasat elvégezni, s ezzel egyidoben az erdszakos halalra utalo jeleket is felismerni.
Amennyiben a haldl jelei nem egyértelmiiek, orvos értesitését kovetden kezd ujraélesztési
kisérletet, sikertelenség esetén beszerzi a beteg kezelorvosatol a koreldzményt, az elézo
betegségekre, gyogykezelésre vonatkozd informacidkat ¢s dokumentumokat, s ezt kdvetden
hatarozza meg a temetés idejét, illetve tolti ki a halottvizsgalati bizonyitvanyt. Korel6zmény
hianyaban a jogszabalyban meghatarozott halalok feltiintetését kérte a halottkémtol. [122]

A halottkémléssel kapcsolatban felmeriil6 kérdések kozott szerepelt, hogy a rendkiviili
korilmények kapcsan mennyiben meriil ki a halottvizsgalatot végzo feleléssége, mire terjed ki

a kompetenciaja és mely ponton ér véget feladata.
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Rendkiviili halalesetnek mindsiilt, ha: ,,A hulla megvizsgalasakor erészakos halal gyanuja,

vagy jelei allapithatok meg (6ngyilkossag, gyilkossag), ha az egyén rogtoni halallal malt ki, a

talalt hullak, ha a halal olyan betegség kovetkeztében allott be, amely ragalyos jarvannya

szokott kifejlédni, a halva sziiletett magzatok, tekintet nélkil korukra és kifejlodésiikre,

valamint a gyogykezelés nélkiil elhalt 7 éven aluli gyermekek halalesetei” (22. sz. abra).

Ha erészakos halal gyanaja meriilt fel, a rendkiviili korilményt azonnal jelenteni kellett, mivel

az rendérhatosagi intézkedést vont maga utan, s a korabeli utasitas szerint a halottkém mindent

meg kellett, hogy tegyen a nyomozas segitése érdekében, példaul lefoglalta a helyszinen a

gyants targyakat, vagy mérgeket. Amennyiben azonban a rendoérhatosagi eljaras soran

bizonyossagot nyert az idegenkeziiség, véget ért a halottkém illetékessége, hiszen ebben az

esetben a btinvadi perrendtartasrol szolo 1896. évi XXXIII. torvénycikk értelmében szakértoket

(két orvost) kellett kirendelni halottszemle és boncolas céljabol.

10

fogjdl szélleszteni, egyszer'smind czen
foglalatossag’ alkalméval minden lehetsé-
ges illenddséget fenn fognak tartani.

8§

A’ Halotthém pedig figyelmetessé-
gét mindenek eldtt arra fogja- fiiggeszte-
ni, vallyon az holtmak tartatott ember,
valéban holt légyen e, vagy csak tetsz-
haldlban fekiidjék? A’ haldl pedig két-

séges lchet ¢ kivetkezendd esetekben:

I. Midén oly betegség, vagy nyava-‘-_‘ :
Iyds tiinemények voltak jelen, mellyek
tetszhalile gyakrabban szoktak okoznij . "

ilyenek:

a) Midennémii vérvesztések (Hae-
morrhagiae.)

b) A’kisdedek’ ringatddzdsai, a” meg-
letreknek foképpen a’ résztos (hypochon-

driacus) férjfiaknak, ¢s méhgoresss (hy-

sterica) — aszszonyoknak ringatdzd-
sai, s gorcsei, a’ nchéznyavalya (epi-
lepsia) — gutaiités (apoplexia) — #l-

22. szamu abra

Részlet az 1876. VI. 4./ 31.025. szamu belligyminiszteri rendeletbdl a halottkém teenddire

Forras: Lakner Judit: A halal megallapitasa. A tetszhalott. Historia, 056 (1991) [121]

vonatkozoan

A halottvizsgalatot végzének napjainkban is feleléssége van abban, hogy keresse az

idegenkeziiség nyomait.
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A halal megallapitasa

A halal megallapitasa a 1égzés- és a vérkeringés vizsgalataval kezdddik — a mellkas mozgasanak
¢észlelése, szivhangok hallgatdsa, pulzus- €s szivcsucslokés tapintasa —, bizonytalansag esetén
tovabbi ,,probak™ segitenek a dontésben (pehelyproba, tiikkorproba a 1égzés, ajak- ujjproba a
keringés hidnyanak igazolasara).

Tovéabbi halaljelenségek az izomténus csokkenése, a zardizmok elernyedése, a szaruhdrtya
homalya, a mozdulatlansag, a hiivis tapintat(, sapadt bor.

Késo6i jelek a hullamerevség kialakuldsa, a test oszlasa, bomlasi folyamatok elkezdddése, a

hullafoltok, a kiszaradas, a mumifikacio. [123] [124]

EletKkor, foglalkozas, a halal utan Keletkezett sériilések megallapitasa

Az életkor becslését segiti a test, illetve a testrészek fejlettségi foka, melynek meghatarozasaban
segithet a halott neme, testmagassaga, teststilya, bor szine és mindsége, a nemi jellegek lathato
jelei, a fogak, a csontok allapota. Csecsemdk, gyermekek életkoranak becslése konnyebb,
hiszen a méretek, a fogazat, a koldokcsonk gyogyuldsa mutathatja a csecsemd korat, mig az
idoéskori betegségek jelenléte (szaruhartya valtozasa, fogak allapota, kdszvényes csomok,
artériadk szkler6zisa) szintén segitséget nyujthat.

Személyazonossag hidnyaban, ismeretlen halott foglalkozasara utalhatnak a ruhazatén, a testén
észlelhetd valtozasok, ilyenek lehetnek a haj szinének valtozésa, az izomzat megerdsddése, a
kezek, az ujjak valtozasai, azokon aproé sériilések jelenléte. A személyazonossag megallapitasat
segitik a kiilonos ismertetdjelek azonositasa, kiilondsen a taplaltsag, a testszorzet, a fogazat

hibai, a bér mesterséges valtozasai (heg, tetovalas, mitét).

A holttesten talalhato sériilések észlelése sordan eldontendd, hogy az a halal bekovetkezése elott,
vagy utan keletkeztek, ezt jelzi a vérzes, illetve a seb kornyéki besziirddés mértéke, mely kisebb
a halal utén, illetve annak kialakuldsa pillanatdban jelentkez6 sériilés esetén. Erdszakos halal
gyantjat kelthetik a holttest durva mozgatasa, szallitasa, vizbdl torténd kiemelése soran, illetve

az allatok, él6skodok altal okozott sériilések is. [125]

113



Alhal4l, tetszhalal kérdése

A halottkémek tevékenysége soran megfogalmazddott a tetszhaldl kérdése, mely elhuz6do
ajulasként értelmezhetd, mikozben a beteg mozdulatlan, s a 1égzés és a szivmiikodés nem
¢észlelhetd. Kifejezetten hirtelen halal esetén, illetve ezt kivaltd betegségek, allapotok soran kell
feltételezni a tetszhaldlt, mely gyanujaban azonnal ujraélesztési kisérletet megkezdése
szlikséges és végzendd az orvos helyszinre érkezéséig, illetve a halal kétségtelen bealltaig.
Sikertelen Gjraélesztési kisérlet esetén a temetési engedély a bomlasi folyamatok megindulédsaig

nem adhato. [120]

Teendok természetes halal esetén

Azokat a halaleseteket, melyek hosszabb, vagy rovidebb ideig tartdé betegséget kdvetden
keletkeznek, természetes haldlnak nevezi az eljardsrend, melynek megallapitasahoz
nélkiilozhetetlen a kezelést végzod korzeti orvos dokumentéacioja. A képesitett halottkém
feladata els6dlegesen az, hogy a halal természetes, illetve er6szakos voltat felismerje, melyhez
a haldl miel6bbi megéllapitésa, illetve a halott vizsgalata sziikséges.

Amennyiben a haldl bekovetkezése és természetes volta nem kérdéses, a halottvizsgélati

jegyzokonyv kiallitdsa mellett a temetés idejének megallapitasa is megtorténik.

A halottvizsgalati bizonyitvany kitoltését a 31.025/1876 B. M. rendelet szabalyozta, részletesen
meghatarozva a dokumentum egyes pontjainak kitoltését, valamint a temetés idejének

meghatarozasat, nevezetesen:

- név, foglalkozas, hazastars, sziilok adatai;

- koztisztviseld, katona esetén tovabbi adatok (a tisztviseld, mindsége, illetve ezred,
zé4szloalj szdma);

- lakohely, sziiletési id6, életkor, vallas;

- ahaldl oka, megeldz0 betegség;

- kezel6orvos adatai;

- ahalal beélltanak napja, id6pontja;

- temetési 1d0, egyéb észrevételek.
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Az érvényes rendelet szerint a temetési hataridd altalanosan 48 oOra, orvos végzettségl
halottkémek kozegészségiigyi szempont figyelembevétele mellett mar 36 ora eltelte utan
engedélyezhették a halott eltemetését, melynek legkésébb 60, tetszhaldl gyantja esetén a
rothadas meginduldsatol szamitva 12 6ran beliil meg kellett térténnie.

A halottvizsgalati bizonyitvany kitoltése mellett a halottkém a kdzségi eloljarésaghoz eljuttatott
irasbeli bejelentése, valamint tovabbi, statisztikai céllal torténd dokumentacidja is sziikséges
volt. A hagyaték biztonsagardl is meg kellett gy6zddnie, veszélyeztetése esetén haladéktalanul

jelzéssel élt. [126]

Eljaras rendkiviili halal esetén

A jogszabaly egyértelmiien meghatarozta azokat az eseteket, melyek rendkiviili haldlnak
mindsiiltek igy:

- a hirtelen halal,;

- az er6szakos haldl gyanuja;

- ha ismeretlen személyazonossagu a halott;

- ha fertdz6 betegségben elhunyt;

- ahalvasziiletett magzatok;

- a7 éven aluli, gyogykezelés nélkiili gyermekek.

A fentiek esetén a halottkém azonnali jelentési kotelezettséggel tajékoztatast adott az illetékes
kozségi eloljarosagnak ¢s a kozségi orvosnak, akik kozbiztonsdgi, kozegészségligyl és
1gazsagszolgaltatasi céllal tovabbi intézkedést végeztek, melyet hirtelen, illetve erdszakos halal
gyantjaban a halott orvosrendéri hullavizsgalata, sziikség esetén boncolasa kovette, a korabeli
utasitas szerint a halottkém mindent meg kellett, hogy tegyen a nyomozas segitése érdekében,
példaul lefoglalta a helyszinen a gyanus targyakat, vagy mérgeket. Amennyiben azonban a
rendOrhatdsagi eljaras soran bizonyossagot nyert az idegenkeziiség, véget ért a halottkém
illetékessége, hiszen ebben az esetben a blinvadi perrendtartasrol szold 1896. évi XXXIIL
torvénycikk értelmében szakértket (két orvost) kellett kirendelni halottszemle és boncolas
céljabol.

A halottkémléssel kapcsolatban felmeriild kérdések kozott szerepelt, hogy a rendkiviili
koriilmények kapcsan mennyiben meriil ki a halottvizsgélatot végzo feleldssége, mire terjed ki
a kompetencidja és mely ponton ér véget feladata. A halottvizsgalatot végzdnek napjainkban is

feleldssége van abban, hogy keresse az esetleges idegenkezliség nyomait. [127]
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V. 2. Halottkémi rendszer az Egyesiilt Kiralysagban

Az Egyesiilt Kirdlysagban a XIX. szdzadtol kezdédden figyelhetd meg a halottak vizsgalata
soran a halottkémek jelenléte. Ahogyan Magyarorszagon is, sziikség volt arra, hogy a
halottvizsgalatot szakember végezze megfeleld jogszabalyi hattér mellett. Az erre vonatkozd,
ma is érvényes szabalyozas az 1988. évi Halottkémi Torvény, azdta szdmos jogszabalyi

reformjavaslat is kidolgozasra kertilt. [128]

A jogszabaly részletesen meghatarozza a halottkém feladatait, az egyes eljarasokra vonatkozé
szabalyokat, a halottkém kinevezését, felmentését, dijazasat, nyugdijazasat. Ennek értelmében
a fovaros, London kertileteiben, illetve minden nagyvarosban sziikséges az egyes kozigazgatasi
korzetekben halottkémek kinevezése, mely palyazat Gtjan torténik, s errdl az illetékes Tanacs
dont, egyidében a szakallamtitkar tajékoztatasa mellett.
A halottkémi feladatok ellatdsdhoz szakképesités sziikséges, mindemellett a halottkém lehet
iigyvéd, vagy jogi ismeretekkel rendelkez6 orvos is, amennyiben 5 évnél hosszabb id6tartamu
gyakorlatra tett szert.
A jogszabaly megfogalmazza a halottkém illetékességét, a helyettesitését, konkrét feladatait:

e Altalanos halottkémi szemle tartasa az aldbbi esetekben kotelezd a korzeten beliili

halalesetekkel kapcsolatban:

o ha erészakos, vagy nem természetes halal kovetkezett be;
o ha a hirtelen halal ismeretlen okkal tortént;
o habdrtonben, vagy olyan helyen kdvetkezett be a halal, ahol egyéb jogszabalyok

kotelezik a szemle megtartasat.

Sajat hataskorben dont arrdl, hogy a bekdvetkezett halal igazsagszolgaltatasi eljaras ala esik-e
vagy sem, s ennek megfelelden vizsgalja, illetve jelentést tesz az illetékes szervek felé.

Vizsgalatot folytat a haldl okdnak ¢és koriilményeinek tisztdzasa érdekében, fliggetlen
szakértoket (nyomozot) vonhat be a vizsgalatba, tanukat hallgathat meg, hozzatartozokat

kérdezhet ki, kezdeményezhet tovabbi, szakértelmét meghalad6 vizsgalatokat.

116



A halottkém tevékenysége:

e pathologiai vizsgalatok, boncoldsok kezdeményezése, az aldozatok azonositasa,
traumak, jellegzetes sériilések, a halal idopontjara utal6 jelek keresése;

e az clhunyt személy azonositdsa, a haladl okdnak, moddjanak ¢és koriilményeinek
megallapitasa;

e Dboncolason, méregtani elemzésen torténd részvétel, annak dokumentalasa;

e halotti bizonyitvany kitoltése, megnevezve a halal kivalto okat;

o megfigyeli ¢és rogziti a test elhelyezkedését, jellegzetességeit, a kapcsolodo
bizonyitékokat;

e abeteg korel6zményét, betegségeit dokumentalja;

e targyak, a beteg haszndlati eszkozeinek vizsgalata, mint pl.: gydgyszeres ilivegek,
ongyilkossagi feljegyzések;

o teljes jelentés és dokumentacié a halott vizsgalataval kapcsolatban;

e az elhunytak elszallitdsdnak kezdeményezése és ellendrzése;

e ahelyszinen tartézkodok kikérdezése, informacidgyiijtés a halal okdnak megéllapitasara
vonatkozodan,;

e bioldgiai- és vegyi terrorizmus felismerése;

e afertdzd betegségek felismerése;

e az egészségligyi ellatas mindségének ellendrzése. [129] [130] [131]

IV. 3. Halottkémi rendszer az Amerikai Egyesiilt Allamokban

A halottkémi rendszer angol mintéra, a XVII. szazadtol kezd6dden kezdi mitkkddését, kezdetben
a rendori feladatokkal 6sszhangban, elséként 1860-ban, Maryland-ben jogszabaly fogalmazza
meg a halottkém feladatait. [132] A modern Amerikaban évente 2 millié halaleset 20 %-aban
torténik halottvizsgalat orvos, vagy halottkém altal. 1997-ben felmérés tortént az egyes allamok
tekintetében a halottvizsgalattal kapcsolatban, az elemzés eredményeképpen 22 allamban
orvosszakértdi rendszer, 11 allamban halottkémi rendszer, 18 allamban vegyes (orvosi-

halottkémi) rendszer miikodik. [133]
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Halottkémi vizsgalati rendszer

Az allamokban és egyes megyékben a halottvizsgalatot végzd személy a halottkém, aki 18 évnél
1d6sebb, amerikai allampolgar, az adott megye alland6 lakosa, rendszerint 4 éves szolgalati
ciklusra valasztott személy.

A halottkém felelds a vizsgalatok kezdeményezésére és lefolytatasara a halal okéara és modjara

vonatkozoan azokban az esetekben, melyek a hataskorébe tartoznak, beleértve:

e az erdszakos, hirtelen, vagy varatlan, illetve a gyants halalozasokat;

e adrogok és mérgek altal okozott haldlozasokat;

e az orvosi ellatas kozben tortént haleseteket;

e amunkavégzés kozben bekdvetkezett halaleseteket;

e a karhatalmi intézkedés kézben tortént halaleseteket;

e terhességben tortént halaleseteket;

e gyogyintézetben, pszichiatrai intézetben, korhazi szallitds soran tortént haldleseteket;
e 1d6sek, szocialis otthonokban bekdvetkezett halaleseteket;

e azokat az eseteket, amikor nincs jelen orvos a halal bekdvetkezése alatt.

A halottkém szakértét vehet igénybe (torvényszéki korboncnok) a halott vizsgalatahoz, az
orvosszakeértdi rendszerben a halottvizsgélatot az elsd észleléstdl kezdddden orvos (pathologus)
végzi, aki specialis ismeretekkel és képesitéssel rendelkezik.

Az orvosszakérto €s halottkém feladatai kozott olyan tevékenységek is szerepelnek, amelyek
nemcsak a biintetdjogi rendszer szdmara fontosak, hanem a kozegészségligy, a kdzbiztonsag,

az egészségligyi ellatas, az oktatas és kutatas teriiletén is hasznosak. [134]

A halottvizsgalati rendszer

A halott vizsgalatdhoz elengedhetetlen a sziikséges specidlis egészségiigyi ismeretek megléte.
A helyszinen a holttest vizsgalata és a bizonyitékok Osszegyiijtése torténik, kiegészitve a
fizikalis és laboratoriumi vizsgélattal, a diagndzis €s a korabbi betegségek felvételével. A
legfontosabb cél az objektiv bizonyitékok feltardsa a halal okéra, idejére és moddjara

vonatkozoan, melynek tovabbitdsa torténik az igazsagszolgaltato rendszer felé.
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Randy Hanzlick kozleményében hangstlyozza a halottvizsgalat jelentdségét és tarsadalmi
fontossagat a biintetd igazsagszolgaltatas és a kozegészségiigy teriiletén, mely bizonyitékot
szolgaltat a vétkes blindsségére és az artatlan védelmére, fliggetleniil attol, hogy a vad
gyilkossag, gyermekbantalmazas, gondatlansag, vagy mas blincselekmény.

A halottvizsgalatok tdmogatjak a polgari peres iigyeket, mint példaul a mihiba pereket,
személyi sériiléseket, vagy életbiztositasi koveteléseket. A vizsgalatok tobb szempontbol is
donté fontossagliak a kozegészségligyi gyakorlat és kutatds szamdara, beleértve az
epidemiologiai megfigyelést, a megel6zést, mely nemcsak a sériilések megeldzését ¢és
ellendrzését, hanem az Ongyilkossag, az erdszak, illetve a gyogyszerekkel vald visszaélést is
vizsgalja.

A halottvizsgalatot halottkémek, vagy orvosi vizsgalobiztosok végzik, akik orvosok,
patologusok, igazsagiigyi patologusok lehetnek, 6k biztositjak az orvosi szakértelmet, értékelik
a kortorténetet és végzik az elhunyt fizikalis vizsgalatat. A halottkém egy megvalasztott, vagy
kinevezett tisztviseld, aki altalaban egy megye teriiletén rendelkezik jogosultsaggal és gyakran

nem rendelkezik orvosi végzettséggel. [135]

IV. 4. A halottkémi rendszert kovetéo valtozasok, a halottvizsgalat jellegzetességei

napjainkban

Ha parhuzamot probalunk vonni a napjainkban jellemzd helyzettel, a gondok elsdsorban a
tertileti ellatds sordn bekovetkezd haladlesetek kapcsan adddnak. Az 1972. évi Il toérvény
hatalyon kiviil helyezte a halottkémi rendszert és annak szabalyozasat, s kizarolag orvosi
megallapitasa viszont orvosi, valamint ment6tiszti kompetencia lett, felhatalmazva a diplomas,
stirgdsségi ellatasban jartas szakembert a haldl bekdvetkezését kovetd elsddleges
dokumentaciora — igazolast a halal megallapitasarol — is. [136] [137]

Igazgatasi értelemben nem jogosult halottvizsgalati bizonyitvany kiallitdsara, tehat
halottvizsgalatot nem, csak halal megallapitast végez, melyrdl dokumentéaciot készit, ebben
tajékoztatast nyjt a halal tényérdl, feltételezett idépontjarol, az esetleges beavatkozasokrol,
rendkiviili eseményekrdl, a tovabbi intézkedés a haziorvos, tigyeletes orvos, illetve a rendérség
feladata. A kozteriileti halaleset mindig rendkiviilinek szamit, itt a karhatalom (rendérség) veszi

at a folyamat irdnyitasat.
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A rendkiviili haldlesetek felismerése, az ezzel kapcsolatos dontés tligyeleti ellatasi idoben
bekovetkezd halalozasok soran is jelentkezhetnek, ilyen esetekben a halottvizsgalatot végzo
orvos sokszor nem rendelkezik kell¢ informacidval, a hozzatartozok nem tudjék atadni a
korabbi orvosi iratokat, zarojelentéseket, nem tudjak elmondani a korelézményt. Mindezek
hidnydban az orvosok gyakran 4altalanos halalokokat jelolnek meg, amelyek csekély
informdaciotartalma csak a késébbi adatfeldolgozas soran valik nyilvanvalova.
Magyarorszagon tehat a jelenlegi szabalyozas egyediilalldéan biztositja a halal megallapitasat
diplomas, siirgdsségi cllatasban magasan képzett szakemberek — ment6tisztek — szamara is,
mely alapja lehet egy olyan rendszer kidolgozasanak €s bevezetésének, ami biztosithat olyan,
megfeleléen szakképzett személyeket — kelld tovabbképzési feladatok, illetve tanulmanyok
sikeres elsajatitasa és befejezése utan —, akik képesek teljesiteni a korhazon kiviili halalozas
kortli teenddket, mintegy feliigyeletet gyakorolva a helyszini halottvizsgalat és dokumentéacio
folott, potolva, illetve kiegészitve a jelenlegi halottvizsgalati rendszer hianyat. Kiemelt
jelentdséget kaphat a halottkémi tevékenység katasztrofak, rendkiviili események, haborus
kortimények kozott is, ugyanis a nagyszamu sériiltellatasi igény mellett a halottak primer
vizsgalata €s a halottakkal kapcsolatos elsd teend6k komplex tevékenységéhez jelenleg nem all
rendelkezésre szakmai iranyelv. A halottvizsgalatrol és a halottakkal kapcsolatos eljarasrol
rendelkez6 jogszabaly [1] megfogalmazza a szakértd bevonasat, valamint az Interpol Disaster
Victim Indentification protokoll alkalmazasat az aldozatok azonositdsa céljabol, azonban az
elsddleges, halottak koriili teendok pontositast igényelnek.

A tomeges balesetek, katasztrofak, illetve haborus koriilmények kozott jelentkezd sériiltek
ellatasat részletesen kidogozott protokollok hatdrozzak meg — akar egyetlen stulyos sériilt
ellatasat is —, azonban a halalozassal kapcsolatban a karhelyen torténé primer teendék
tekintetében — ide nem értve az Interpol Disaster Victim Indentification protokolljat — a fentiekhez

hasonl6 szakmai protokoll részletes kidolgozast, meghatarozast kivan. [138] [139] [140]

A halalozas helyszini szerepe

A helyszin tekintetében korhazon beliili — ide tartozik a mentégépjarmi is —, valamint korhazon
kiviili haldlozasban tesziink kiilonbséget, mely egyben meghatarozza az ellatasban résztvevd

egészségiigyl személyzet tagjait is.
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Gydgyintézetben a korhazi orvos €s apoloi team (idedlis esetben Medical Emergency Team,
vagy Hospital Resuscitation Team), prehospitalisan a slirgdsségi ellatasi lanc kiilonb6z6 — de
eltérd kompetenciaval rendelkezd — szerepldi, a nem hivatasos ellatok, az egészségiligyi
dolgozok, a haziorvos, vagy orvosi tigyelet is részt vehetnek az ellatasban, a vezetd szerep
azonban az Orszagos MentOszolgalaté.

A helyszin jelentdségét az adja, hogy a korhazi haldlozés soran — kivéve a mentdgépjarmiiben
torténd halalozast — a halalt megallapitd és a halottvizsgalatot végzd orvos jelen van és részt
vesz az esetleges ellatasban (siirgdsségi beavatkozasok, ujraélesztés), illetve kezeld-, vagy
tigyeletes orvosként a halottvizsgalatot is elvégzi. A korhazon kiviili halalozas tekintetében
meglehetdsen ritkan fordul el6 — a siirgdsségi ellatast igényld korképek jellegébdl fakaddan —,
hogy a helyszinen jelen legyen a hazi-, vagy az ligyeletes orvos, hiszen a bejelentés a segélykérd
vonalakon keresztiil az Orszagos Mentdszolgalat [ranyitocsoportjahoz érkezik. Ebbdl adoddan
a halal tényét a kiérkez0 mentOegység orvosa, vagy mentdtisztje allapitja meg és a
halottvizsgalattal kapcsolatban ezt kovetden kertil értesitésre az illetékes orvos. Amennyiben a
halalozas a mentdgépjarmiiben torténik, az egyébként a beteget korabban fogadod, patoldgiai
osztallyal rendelkezd gyogyintézet veszi 4t a beteget. A halal megéllapitdsa a

mentdgépkocsiban, a halottvizsgalat a korhazban torténik. [1]

Halalmegallapitas és halottvizsgalat

A haldl bealltanak megallapitasa soran a halal ténye keriil felismerésre, majd a halal
koriilményeinek, bekdvetkezési modjanak vizsgalata a halottvizsgélat folyamataban torténik.

,»A halal (feltételezhet6) bekovetkezését az elsdként észlelé személy, illetve az altala értesitett
rendori, vagy egészségiigyi szerv koteles a halalesetet a helyszini halottvizsgalatot végzo

orvossal haladéktalanul k6z6Ini.” (351/2013 (X. 4.) Korm. rendelet)

A halal megallapitsa a haldl gyanu- és biztos jeleinek észlelésébdl, a betegség, korkép, vagy
sériilés jellegének, illetve az jraélesztés sikertelenségének Osszességébdl torténik. Az 1997.
évi egészségligyl torvény értelmében a haldl bealltanak tényét megallapithatja orvos vagy

mentdtiszt, mig a halott vizsgalata kizardlag orvos altal végezhetd tevékenység.
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A halottvizsgalat célja a halal tényének, idejének és feltételezheté okdnak megallapitasa, a
halottszemle végzése soran a bekdvetkezés modjanak felderitése a természetes, vagy rendkiviili
halalra vonatkozo6an. Ezt tovabbi tartalommal tolti meg a kdrbonctani vizsgalat, a hatésagi és
igazsagiigyi boncolas, valamint ezek eredményének megallapitéasa is.

A holttest vizsgalata tartalmazza a haladl tényének megallapitasat, a ruhazat és annak
szennyezddéseinek vizsgalatat, a test teljes felszinének ruhdzat nélkiili atvizsgalasat a
sériilések, valamint a kiilsérelmi nyomok felderitése érdekében.

Tovabbi vizsgalatokat jelent a hajas fejbor attapintasa, kopogtatasa, a lathatd nyalkahartyak,
valamint a holttest kornyezetének megtekintése (nyilaszard, bucsulevél, mérgezé anyagok,

alkohol, gyogyszer, maroszer, fegyver) a kiilonleges koriilmények megallapitasa érdekében.

A halott vizsgalatat kovet6é teend6k

Természetes halal esetén a halottvizsgalatot végzd orvos, amennyiben a torvényi feltételek
fennallnak, kezdeményezheti az elhunyt korbonctani vizsgélatit — egyéb esetben ennek
melldzését is kérheti —, megkezdi az elhunyt adatainak a beszerzését a kezeldorvostol,
megallapitja a halal okat és kitdlti a halottvizsgalati bizonyitvanyt. Tovabbi feladatokat jelent a
hozzatartozd, vagy a telepiilési onkormanyzat értesitése a halal tényérdl, valamint a holttest
elszallitasanak kezdeményezése.

Korbonctani vizsgalat végzése soran a korlefolyas megallapithaté menete, a halal kzvetlen oka
¢s az alapjaul szolgalo betegségek, a korabban megjelolt halaloki diagnozisok 6sszehasonlitasa
az iranyado cél.

Amennyiben a halal tényének megallapitdsa soran, illetve a halottvizsgalat barmely
szakaszaban felismerésre keriil a rendkiviili haldleset, vagy erre utald koriilmények észlelése
torténik, a vizsgalat megszakitasaval haladéktalanul az altalanos renddrségi feladatok ellatasara
létrehozott szerv értesitésére kertil sor.

A rendkiviili halallal kapcsolatos eljaras célja a halal okanak és koriilményeinek feltarasa, a
halal rendkiviiliségének vizsgalata, valamint a biincselekményre utald adatok felmeriilése
esetén a megerdsitése, vagy annak kizarasa.

Az eljaras soran halottszemle torténik — halottvizsgalati szaktanacsadd bevonasaval —, mely
kornyezetben taldlhatd nyomok és anyagmaradvanyok felkutatasat, kivalasztasat, targyak,

anyagok vizsgalatat, az anyagmintavételt és a holttest elszallitasat.
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A vizsgalat folytatasaként hatdsagi, vagy igazsagiigyi boncolésra keriil sor a halal kdzvetlen
okanak ¢és bekovetkezésének valdszintisithetd idOpontjanak, a holttesten taldlhatod sériilések
vizsgalatanak €s a haldl okaval torténd Osszefiiggésének megallapitasara, kiegészitve egyéb

vizsgalatokkal és szakérték bevonasaval. [1]

Korhazon beliili halalozas teendoi

A beteg korhdzon beliili haldlozésa esetén pontosan, szigoriian betartandé szabalyok és kontroll
mellett torténik az elhunyt koriili teend6k végrehajtasa. Az elsddleges feladatok és
dokumentéaciok a halalt észlelé orvost terhelik. Az altala elkészitett anyagot a patologus
jovahagyja, de modosithatja, kiegészitheti, donthet tovabbi vizsgalatrol, akar a halalt észleld
orvos altal nem kezdeményezett korbonctani vizsgalat lefolytatasardl is, ezzel mintegy
kontrollt, feliigyeletet gyakorolva a halal koriilményeinek tisztazasa, illetve a tovabbi feladatok
végrehajtasa tekintetében. Végiil a teljes kordokumentéciot felterjesztve, a korbonctani
vizsgalat mell6zését — ujabb feliilbiralat utan — az orvosigazgatd hagyja jova. [141]

Osszességében tehat elmondhatd, hogy korhdzon beliili halalozds esetén részletes
dokumentécio és vizsgalati eredmények mellett, tobbszords kontrollt kdvetéen dontenek a

kérbonctani vizsgalat mell6zésérdl ugy, hogy rendelkezésre all az elhunyt teljes kortorténete.

Korhazon Kkiviili halalozas teendoi

Hazankban érvényes szabalyozas szerint a halal tényének megallapitasat kovetden a haziorvos,
illetve az ligyeletes orvos végzi a halottvizsgélatot, melynek fokuszaban a halal okénak
kideritése all. Rendkiviili halaleset feltételezése esetén kotelezden végrehajtandd a hatosag
értesitése és dontésétol fliggden igazsagiigyi boncolds elvégzése, mig természetes Uton
bekovetkezett halal esetén ez nem kotelezd, tehat a hozzatartozok kérését is figyelembe véve

mellézhetd a boncolds, ha ezzel a halottvizsgalatot végzd orvos is egyetért.

Ilyen esetekben, amennyiben egyértelmiien megallapithat6 a halal oka és természetes eredete,
illetve a korbonctani vizsgalattol nem varhatd tovabbi Iényeges megallapitas, a rendelkezésre
all6 dokumentaciok alapjan az illetékes egészségiigyi allamigazgatasi szerv irasban helyben

hagyja a halottvizsgalat soran javasolt boncolas mellzését.
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A tisztiorvosi dontés sokkal szerényebb informaciok és dokumentumok alapjan torténik ugy,
hogy a dontéshozonak nincs patoldgiai jartassdga, nem vizsgalja a halottat, az dsszefoglalo,
héaziorvosi halotti epikrizis sem egységes szerkezetben és tartalommal keriil elkészitésre, mely
szakmai, illetve mindségbiztositasi szempontbodl is kifogasolhatd, kiilonosen azokban az

esetekben, ahol a halottvizsgalatot végzé orvos nem a beteg haziorvosa. [136]

1V. 5. A halottkémi rendszer hazai bevezetésének indoka

Tomeges balesetek, katasztrofak soran jelentkezé halottakkal kapcsolatos helyszini

teendok ellatasa

Tomeges karhely egészségiigyi felszamolasanak kiemelt feladatai kozé tartoznak a
halalmegallapités, a halottvizsgalat teenddi. A jelenleg elfogadott és alkalmazott, a katasztrofa
medicindban is megjelend tevékenységet az egészségiligyi karhelyparancsnok delegilja a
helyszinen tartézkodo, egyébként mentdegység tagjaként résztvevd személynek, aki potencialis
mentderdként van jelen €s az életben 1évo sériiltek ellatasatol kertil elvonasra.

Az éltalam javasolt rendszerben a halottkémi feladatokat ellatd szakember mar az egészségiigyi
felszamolds korai szakaszaban a helyszinre érkezik és ellatja a halottakkal kapcsolatos
teendOket addig, amig a rendkiviili halalozas miatt sziikséges hatosagi eljaras elindul, illetve
sziikség esetén a DVI team is a kéarhelyen megjelenik. Tovabbi segitséget jelent, ha
bekapcsolddva marad az eljaras tovabbi szakaszaban is, felszabaditva, illetve 6nmagaban nem
terhelve a helyszini mentGegységeket a halottak kezdeti ellatasanak teenddivel, illetve a
képzettségét, szakmai ismereteit tekintve a halottvizsgalatban is jartas szakemberként

alkalmasabb lehet ezen feladatok ellatasara a prehospitalis ellatast végz6 mentéegységektol.
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Lehetséges halottkémi feladatok tomeges események soran

Halalmegallapitas

A halal megallapitdsa a karhelyen, a sebesiilt-, illetve a halottgytijtéhelyen torténik attol
fiiggden, hogy a sériilt mozgatdsa — akar életmiikodéseket mutatva, illetve azonnali ellatas
reményében — a haldl bekdvetkezését megeldzte-e €s késobb jelentkezett a 1€gzés-keringés
megszinése, melyekre a halal l1athatd, észlelhetd bizonyossagi és gyanujelei utalnak. A halal
megallapitdsa mar az elsd, helyszinen tartozkod6 kompetens ellato altal megtorténik, azonban
a haldl tényének meghatarozasara a halottkémi teenddk tekintetében — dokumentécio,

halottvizsgalat — is sziikség van.

Halottgyiijtéhely kijelolése

A halottgytjtohely kijelolése haldlos aldozattal jaro tomeges események jelentkezése soran mar
a felszamolas kezdetén — a sebesiilt gylijtéhely kialakitdsaval parhuzamosan — megtorténik,
felelose az egészségiigyi karhelyparancsnok. Amennyiben a halottkém helyszini tevékenysége
megkivanja és addig kijeldlésre nem kertilt, a szakmai szabalyok, a helyszini adottsdgok és az
idedlis feltételek figyelembevétele mellett, az egészségiigyi karhelyparancsnokkal

egyiittmiitkddésben valosul meg a halottgylijtéhely meghatarozésa.

Elhunytak mozgatasa

Amennyiben a halottak mozgatasa sziikséges, az a karhelyen beliil a halottgytijtéhely felé
iranyul, illetve a sebesiilt gytijtéhelyrdl is torténhet. A mobilizalasban a katasztrofavédelem,

illetve a tlizoltosag helyszinen tartdzkodo személyzete nyljt segitséget, sziikség esetén miiszaki

mentésként a beszorult, nehezen megkozelithetd és hozzaférhetd halottak kiemelését is végzik.
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Halottvizsgalat, dokumentacio

A halottak vizsgalata a halal megallapitasat kovetden olyan dokumentéacioval egésziil ki, mely
tartalmazza az elhunyt adatait — ha ismert —, illetve az azonositasahoz sziikséges informaciokat,
a halal bekovetkezésének feltételezett idopontjat, a halallal kozvetleniil kapcsolatba hozhato
sériiléseket, valamint egyéb, lathatd és észlelhetd kiilsérelmi nyomokat, a vizsgélat helyét,
idejét, tovabbi intézkedéseket, valamint a vizsgalatot végzd nevét és aldirasat. Kiilonos
figyelmet sziikséges forditani az elhunyt vélt vagy valds értékeinek azonositasara ¢és
kezdeményezésére a halott gyiijtéhely folyamatos 6rzése tekintetében (Halottvizsgalati kartya,

19/1., 19/2. szamu abrak).

A természetes uton bekovetkezo haladlesetek koérhazon Kiviili teendoéinek

mindségbiztositasa

A koérhdzon beliili és korhazon kiviili haldlesetek koriili teendék kozotti leglényegesebb
kiilonbség, hogy a megfeleld diagnosztikai és terapias arzendlt felvonultaté egészségiigyi
intézményben legalabb két szakember (kezeldorvos és patologus szakorvos) dont a korboncolas
mell6zésérdl. Korhdzon kiviili esetekben a kdrboncolds mellézése az elhunyt kezel6orvosanak
egyszemélyes dontésén alapul, adott esetben visszaélésre is lehetdséget adva. A természetes
halaleseteknél a helyszinen nem jelenik meg az a szakmai kompetencia, amelyet a patologus
tudasa biztosit.

Kézenfekvd megoldas lehetne, hogy minden természetes halalt halt kérhdzon kiviili elhunytat
patologiai osztalyra széllitsanak, és ott dontsenek a korboncolds melldzésérdl. Ez azonban
messze meghaladnd az ¢érintett osztalyok rendelkezésre 4ll6 humanerdforrasat, illetve
hiitékapacitasat. Megoldas lehetne, ha a patoldégus szakorvos menne ki a helyszinre, de ennek
is a humanerd6forras kérdése szab gatat.

Harmadik lehetéségként — inkabb csak elméleti megfontolasbol —, a halotti dokumentacid
,utaztatdsa” jon szoba, melyre részleges megoldast jelenthet az elektronikus halottvizsgélati
bizonyitvany. A dokumentacio attekintését kovetden dont a patologus a korboncolas
mell6zésérdl, vagy elvégzésérdl. Az Osszefoglald haziorvosi halotti epikrizis elkészitésére
jelenleg nincs kdtelezd szabdly, az alkalmazott gyakorlat pedig jocskan hagy kivannivalot maga

utan.
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A 2013. évi CXXVIIL torvény egyes egészségligyl €s egészségbiztositasi targyl torvények
modositasarol és a Kormany 351/2013. (X. 4.) Korm. rendelete a halottvizsgalatrol és a
halottakkal kapcsolatos eljarasrol bevezeti a halottvizsgéalati szaktanacsado fogalméat. Ez a
szakember azonban a rendkiviili halalesetek azon eseteiben jelenik meg a helyszinen, amikor a
szemle soran a halal koriilményeinek orvosi-kriminalisztikai szemléleti vizsgalata sziikséges
vagy a hatésdg a bejelentdvel a haldl rendkiviilisége vonatkozdsdban nem ért egyet. A
természetes halalesetekben szerepet nem kap, azaz alkalmazasa a fenti alapproblémat nem oldja
meg.

A korhézon kiviili haldlesetek halottvizsgélati szakaszaban, kiilondsen a természetes halal
a helyszinen is megjelend, az elhunytdl fiiggetlen, szakmai szempontbol kompetens szakember
bevonasa, aki tdmogatd, vagy feliilbirdlati javaslattal ¢l a haldl természetes volta, a halal
feltételezhetd oka, valamint a korbonctani vizsgalat mellézése tekintetében.

Amennyiben ezen feladatot orvos — patologus, igazsagiigyi orvosszakértd —, vagy altalanos
orvos feladataul delegalnak, az altalanos orvoshiany nem tudna biztositani ennek végrehajtasat.
A megoldést olyan fiiggetlen, patoldgiai és specidlis ismeretekkel rendelkezd szakember
bevonasa jelentené, mely — a korhazon beliili haldlozdsokhoz hasonléan — minden, kérhédzon
kiviili halalozas esetén a helyszini vizsgalatra is lehetdséget kapna a halottvizsgalatot végzo
orvosi és a haziorvosi konzultaciéo mellett. A fentiek tiikkrében olyan szakemberek azonban
rendelkezésre allnak, akik Magyarorszagon — a vildgon egyediilalloan — orvosi kompetencidval
felhatalmazva, a siirgdsségi ellatasi jartassag birtokaban helyszini halalmegallapitast végeznek.
Az altalanosan jelentkezd orvoshidny, mely a haziorvosi praxisokban is megjelenik, érezhetd

nehézséget okozhat a haldlmegallapitas, a halottvizsgalat teriiletén is.

A mentotiszt jelenlegi szerepe a halal megallapitasa soran

A jelenlegi szabalyozas a mentdtiszt feladatai kozott is szerepelteti a halal megallapitasat, a

rendkivili halalesetek felismerését.

A mentdtiszt egészségligyi fOiskolai képzésben diplomat szerzett, siirgdsségi ellatasban
szakértelemmel rendelkezd személy, akinek kompetenciakorébe tartozik az Gijraélesztés, a halal
megallapitasa, a halal feltételezett okdnak megjeldlése, rendkiviili haldl esetén a sziikséges

intézkedések kezdeményezése.
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Igazgatasi értelemben azonban nem jogosult halottvizsgalati bizonyitvany kiallitasara, tehat
halottvizsgalatot nem, kizarolag halalmegallapitast végez, melyr6l dokumentacidt készit —
Igazolas a halal megallapitasarol (15. szamu abra) —, ebben tajékoztatast nyujt a halal tényérol,
id6pontjardl, az esetleges beavatkozasokrol, valamint egyéb rendkiviili eseményekrdl, a
tovabbi intézkedés a haziorvos, tigyeletes orvos, illetve a rend6rség feladata. A kozteriileti
haléleset bekovetkezését észlelve, mint rendkiviili esemény, értesitést kovetden a karhatalom—

renddrség — veszi at a tovabbi teenddk iranyitasat és szervezését.

A halottkémi rendszer személyi feltételeinek megteremtése

A hazai ment6tiszt képzés megfeleld alapot teremthet a halottkémi rendszer kialakitdsdhoz és
bevezetéséhez, mivel a harom képzohelyen, valamennyi képzési program részeként, a 8 féléves
alapképzés soran patologiai, illetve igazsagligyi orvostani ismereteket is elsajatitanak a
hallgatok.

Megfeleld, akar 5 évben minimalizalhat6 kivonuld mentégyakorlatot kovetden az arra alkalmas
jeloltek eldzetes jelentkezése utan, — figyelembe véve, hogy a mentdtisztek patologiai,
igazsagiigyi orvostani ismereteket a gyakorlatban is alkalmaznak, halalmegallapitast végeznek,
rendkiviili halalt ismernek fel és megfeleld intézkedést hoznak — 3 féléves szakirdnyt
tovabbképzés keretében — akar mesterképzés forméjdban is — specialis, az adott tevékenységhez
tartozd elméleti és gyakorlati ismereteket szerezhetnek a halottkémi tevékenység végzése
tekintetében.

Az oktatast patoldgidban, igazsagiligyi orvostani ismeretekben, jogi- €s hatosagi kérdésekben
jartas, halottvizsgalati szaktandcsadodi tapasztalattal, gyakorlattal rendelkezd oktatok végzik,
iranyitjak és feligyelik, melyekben az orvosi egyetemek Igazsagiigyi Orvostani Intézetei,
valamint a Nemzeti Szakért6i és Kutatdo Kozpont is jelentds szerepet kaphat.

Jogszabalyi rendelkezések alapjan 2021. julius 2-t61 a haziorvosi tligyeleti szolgéalatban
szakképzettségének megfeleld tevékenységben részt vehet mentdtiszt is, [142] mely tovabbi

utat nyithat a halottkémi feladatok ellatasahoz.
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Részkovetkeztetések

A halottkémlés hazankban a XIX. — XX. szdzadban a helyszini halalmegallapitas,
halottvizsgalati tevékenység része volt, melyet a jogszabalyok, illetve az ehhez kapcsolodo
szakmai utmutatok, segédletek pontosan definidltak, szabalyozva a helyszini feladatokat. A
késObbi jogszabalyi valtozasok hatalyon kiviil helyezték a halottkémi rendszert és annak
szabalyozasat, orvosi jogosultsagként fogalmazta meg a halottvizsgalatot, illetve annak
felhatalmazva a diplomas, slirg6sségi ellatasban jartas szakembert is a halal bekdvetkezését
koveto elsddleges dokumentaciora.

Nemzetkdzi kitekintés sordn megfigyelhetd, hogy az angolszasz teriileteken jelenleg is
érvényes és miikodik a halottkémi rendszer, melyek a halottvizsgalathoz szorosan kapcsolodo,
els6sorban nem természetes haldlesetek vonatkozéaséban biztosit olyan felhatalmazast, mellyel
a halal feltételezett okédnak megallapitasaban, illetve a koriilmények tisztazasaban nyujt
segitséget. A jelenleg is érvényes hazai szabdlyozas a halottakkal kapcsolatos teenddk
tekintetében kiilonbséget tesz a gyogyintézetben, illetve azon kiviil tortént a haldlozas
vonatkozasdban, ugyanis a gyogyintézeti dontés a korbonctani vizsgélattal kapcsolatban
tobbszords kontroll mellett torténik, a korhdzon kiviil ez a helyszinre érkezé haziorvos, vagy
iigyeletes orvos feladata. A korhdzon kiviili haldlesetek halottvizsgalati szakaszaban, kiilonosen
a természetes haldl vizsgalata soran sziikséges — a korhazon beliili halalesetek vizsgalatanak
kompetens szakember bevondsa, aki tamogatod, vagy feliilbirdlati javaslattal ¢l a halal
természetes volta, a halal feltételezheté oka, valamint a korbonctani vizsgalat mellézése
tekintetében.

A halottkémi rendszer hazai bevezetésének indokat egyrészt a tomeges balesetek, katasztrofak
soran jelentkezd halottakkal kapcsolatos helyszini teenddk ellatdsa, masrészt a természetes titon
bekovetkezd haldlesetek korhdzon kiviili teenddinek mindségbiztositasa jelenti. Tomeges
események felszdmoldsa soran aktudlis feladatokat jelenthet a haladlmegallapitas, a
halottgytijtOhely kijelolése, a halottak mozgatasanak szervezése, a halottvizsgalat, illetve az
ehhez kapcsolodd dokumentaciok végzése, mig egyéb, helyszini haldlozas vonatkozasaban a
halal bekovetkezésének tényének, a haldl bekdvetkezésének valdszinlisithetd modjanak —
természetes, vagy nem természetes uton jelentkezett — a haldl feltételezhetd okéanak

megallapitasa, illetve az ehhez kapcsolodd korbonctani vizsgalat mell6zésének kérdéseiben.
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A halottvizsgalati rendszerben is fennallo orvoshiany mellett a rendszer bevezetésének
akadalyat els6sorban a humanerdforras problémaja jelentené, azonban hazankban egyediilallo
moédon a haldl megallapitasat, a rendkiviili haldl felismerését mentdtisztek is végezhetik. A
jogszabalyi felhatalmazas mindezt azért teszi lehetévé, mert a ment6tiszt olyan, BSc képzés
soran diplomat szerzett személy, aki a siirgdsségi ellatds valamennyi teriiletén — korhazi és
prehospitalis szinten is — kell6 jartassaggal rendelkezik, beleértve a kritikus allapot észlelését,
az alap- és emeltszintli Gjraélesztést, a halal megallapitasat, a halal okanak feltételezését,
rendkiviili halal esetén a sziikséges intézkedések kezdeményezését. A fentiek értelmében a
hazai ment6tiszt képzés megfeleld alapot teremthet a halottkémi rendszer kialakitdsahoz és

bevezetéséhez, mely a fennalld szakemberhianyra is megoldast adhat.

V. A HALOTTKEMI RENDSZER MUKODESE, RESZLETES
FELADATAINAK TERVEZETE

V. 1. Magyarorszagi halalesetek elemzése

Adatgytijtést és elemzést végeztem 1995-2020. év kdzotti halalesetek vonatkozasaban, melyhez
a Kozponti Statisztikai Hivatal halalozasi adataira timaszkodtam. Atlagosan évente 133.000
halaleset torténik, 1995-ben 145.431 16, 2020. évben 141.002 f6 vesztette életét. A 2000-es
évektdl csokkenés figyelhetd meg az éves haldlozési adatokban — a 2019-es évben 129.603 {6
halalozasa jelentkezett — azonban 2020-ban ismét emelkedés kovetkezett be, melynek
valoszinlisithetd oka a pandémiaval 6sszefliggésbe hozhato halalesetek szaméanak novekedése.
A korhazon beliili €s a korhazon kiviili megoszlas tekintetében megallapithatd, hogy atlagosan
52.000 f6 a gyogyintézeten kiviili halalozas éves szama — 1995-ben 62.838, mig 2020-ban
49.831 f6 —, melyet a 23. szamu abra szemléltet. Osszhangban a 2020-as évben emelkedd
haladlozasi adatokkal, a korhdzon kiviili haladlozas szintén emelkedést jelez a megelz6 évekhez

képest — 2019-ben 43.781 f6 hunyt el korhazon kiviil —.
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Halalozasi adatok Magyarorszagon
1995-2020. kozott (f6/év)
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23. szamu abra
Korhazon beliili és korhazon kiviili halalozasi adatok Magyarorszagon 1995-2020. év kozott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbézis, sajat szerkesztésii abra)

A koérhazi, illetve a korhdzon kiviili boncolasi adatok mutatjak, hogy hany esetben tortént a
halottvizsgalat mellett korbonctani vizsgalat a halal pontos okanak felderitésére.

A korhazi halalozas boncolasi adatai az atlagos évenkeénti 81.000 haldleset mintegy 59 %-aban
(48.000 esetben) nem tortént boncolés, tehat a halal okanak megéllapitasahoz elegendd volt a
kezeldorvos halottvizsgalata, illetve a patologus szakorvos dltal torténd dokumentaciok
attekintése, feliilvizsgalata és az orvosigazgat6 jovahagyasa a boncolds mell6zése tekintetében
(24. szamu ébra).

A korhéazon kiviili, évente mintegy 52.000 halaleset 75 %-aban (atlagosan 39.000 esetben) nem
torténik korbonctani vizsgalat, mely a korhazi adatokhoz képest is jelentds eltérést mutat. Ha
Osszevetjik a korhazon kiviili halottvizsgélati tevékenységet a gyogyintézeten beliili
protokollokkal, megallapithatd, hogy a helyszinen az elhunyt haziorvosa, vagy az iigyeletes

orvos egyszemélyben dont a boncolds mell6zésérdl, mindezt a 25. szamu abra mutatja.
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Korhazi halalozas boncolasi adatai
Magyarorszagon 1995-2020. kozott (f6/év)
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24. szamu abra
Korhazban elhunytak boncolasi adatai Magyarorszagon 1995-2020. kdzott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbézis, sajat szerkesztésii abra)

Kdrhazon kiviili halalozas boncolasi adatai
Magyarorszagon 1995-2020. kozott (f6/év)
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Boncolas kérhazon kiviili halalozas soran

e Nem tortént boncolds kérhazon kivili haldlozéas soran

25. szamu abra
Korhéazon kiviili halalesetek boncolasi adatai Magyarorszagon 1995-2020. kozott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésii abra)
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A korhazon kiviili halalesetek leggyakoribb okait vizsgalva a keringési rendszer betegségei,
valamint a daganatos megbetegedéseket kovetden a morbiditas és mortalitas kiils6 okai allnak,
évente mintegy 4.600 esettel (a keringési rendszer megbetegedései évente 30.000, mig a
daganatos betegségek €vi 11.000 f6 halalat okozzak) — 26. szamu dbra, 7. szamu tablazat —, a
fentiektdl elmaradnak, viszont tovabbra is jelentés szdmu haldlozast képviselnek a

1égzdrendszer és az emésztérendszer betegségei, évente atlagosan 2.000 f6 halalaért felelosek.

A koérhazon kiviili halalozas leggyakoribb okai
1995-2020. kozott (f6/év)
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26. szamu abra
A korhazon kiviili haladlozas leggyakoribb okai Magyarorszdgon 1995-2020. kozott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésii dbra)
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I1. Daganatok (C00-D48)

II1. A vér- és vérképz6 és az immunrendszert érint6 betegségek D50-D89)
IV. Endokrin, taplalkozasi- és anyagcsere betegségek (E00-E89)

V. Mentalis- és viselkedészavarok (F00-F99)

VI. Az idegrendszer betegségei (G00-G98)

VII. szem ¢és fliggelékeinek betegségei (H00-H59)

VIII. A fiil és a csecsnytlvany betegségei (H60-H95)

IX. Keringési rendszer betegségei (100-199)

X. Légzorendszer betegségei (J00-J98)

XI. Emésztérendszer betegségei (K00-K92)

XII. A bér és boralatti szovet betegségei (L00-L98)

XII1l. A csont-izomrendszer és kotdszovet betegségei (M00-M99)
XIV. A hugy- és ivarrendszer betegségei (N00-N99)

XV. Terhesség, sziilés és a gyermekagy betegségei (000-099)

XVI. A perinatalis szakban jelentkez6 bizonyos allapotok (P00-P96)
XVII. Velesziiletett rendellenességek (Q00-Q99)

XVIII. Mashova nem osztalyozott panaszok, tiinetek (R00-R99)
XX. A morbiditas és mortalitas Kkiilsé okai (V01-Y89)

7. szamu tablazat
BNO-kodok és tartalmuk a 26. szamt abrahoz

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésii tablazat)

A fenti adatok tiikkrében tovabbra is kiemelkedd a boncolés nélkiili halottvizsgalat eseteinek a
magas szadma, kiilonosen a kiilsé okokra vezethetd haldlesetek vonatkozasdban. Az altalam
vizsgalt id6szakban évente atlagosan 400 esetben, a morbiditas €s mortalitas kiilsé okai altal
jelentkezd, illetve ezen BNO-koddal ellatott esetek mintegy 8-10 %-dban nem tortént

kérbonctani vizsgélat (8. szamu tablazat, 27. szdmu &bra).
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XX. A morbiditas és mortalitas kiilso okai

BNO-kédok

Vasuti balesetek

V05, V15, V80.6, V81, V8/.6, V88.6

V02-V04, V09.0, V09.2, V12-V14,
V19.0-V19.2, V19.4-V19.6, V20-V29,

Motoros jarmiibalesetek V30-V39, V40-V49, V50-V59, V60-
V69, V70-V79, V80.3-V80.5, V86,
V87.0-V87.5, V87.7, V87.8, V88.0-
V88.5, VV88.7
V01, V06, V09.1, V09.3, V09.9, V10,

Egyéb jarmibalesetek V11, V16-V18, V19.3, V19.8, V19.9,
V80.0-V80.2, V80.7-V80.9, V82-V85,
V87.9, V88.9, V89.1, V89.3, V89.9,
V98, V99

Vizijarmubalesetek V90-V94

Légijarmiibalesetek V95-VV97

Balesetszerl esések WO00-W19

Balesetszerii vizbefulladas vagy elmeriilés | W65-W74

Egyéb balesetszerti fulladas és elzarddas W75-W84

Elektromosaram okozta balesetek W85-W87

Fiist, tliz és langok okozta balesetek X00-X09

Tulsagosan nagy hideg hatasai X31

Villamcsapas X33

Balesetszerii alkoholmérgezés X45

WO00-X59 kiilonbozet, Y40-Y 84, Y85-

Egyéb balesetek Y86, Y88
Ongyilkossag és dnsértés X60-X84, Y87.0
Testisértés X85-Y09, Y87.1

A morbidités és mortalitas egyéb kiils6 okai

Y10-Y36, Y87.2, Y89

8. szamu tablazat

A morbiditas és mortalitas kiils6 okainak tartalma, BNO-koddal kiegészitve

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésii tablazat)
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A korhazon kiviili halalozas boncolasi aranyai
a morbiditas és mortalitas kiils6 okai esetén (XX. V01-Y89),
100% 1995-2020. kozott
95%
90%

85%

M Boncolas tortént  m Boncolas nem tortént

27. szamu abra
A morbiditéas és mortalitas kiilsé okaiként jelentkez6 korhazon kiviili haldlozas boncolasanak
széazalékos aranya Magyarorszagon 1995-2020. kozott

(Forrés: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésti dbra)

Osszességében tehat megallapithato, hogy a kérhazon kiviili halalesetek tekintetében nagyobb
aranyl a boncoléas melldzése — a halottvizsgalat és a dokumentaciot kovetéen —, mint a korhazi
halalesetek vonatkozéasdban, mindemellett a haldlozési statisztikdban harmadik helyen allo,
kiilsé okokra visszavezethetd haladlozas 8-10 %-aban sem torténik korbonctani vizsgélat, mely
esetekben felvetddik a rendkiviili halal lehetdsége is. A fentieket megerdsiti az a 2016. évben
publikalt kozlemény, melyben harom megye (Borsod-Abatj-Zemplén, Hajdu-Bihar és
Szabolcs-Szatmar-Bereg) halottvizsgalati bizonyitvanyait elemezték a nem boncolt elhunytak
esetén. A szerzé ravilagit arra, hogy rendkiviili halalesetek soran is eléfordult a korbonctani
vizsgalat mell6zése, mely mind a szakmai hibat, mind a biintetdjogi felel6sség kérdését is
felveti, kiilondsen az erészakos modon bekovetkezett halalozas vonatkozasaban. [143] Ebbdl
adodik a kérdés, hogy a jelenlegi szabalyozas mellett mikodé korhdzon kiviili tisztiorvosi

feliigyelet €s jovahagyas megfelelden mitkddik-e a mell6zott korbonctani vizsgalatok esetén.
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Az Osszefoglald vizsgélat tehat ramutat arra, hogy mindenképpen indokolt a helyszini
halottvizsgalat ¢s dokumentaciéo szakmai feliigyelete, ellendrzése, feliilvizsgalata fiiggetlen
szakember jelenlétével, hiszen a fenti esetekben a beteg haziorvosa, vagy az ligyeletes orvos
egyszemélyben dont a halott korbonctani vizsgéalatanak mell6zésérdl ugy, hogy nem minden
esetben rendelkezik kell6 informécidval a halal koriilményeirdl, a beteg anamnézisérol,
hidnyoznak az egészségiigyi dokumentaciok, sok esetben ehhez hozzéjarul a gyakorlat hidnya
IS.

A halottkémi rendszer bevezetésének igényét tovabb erdsiti az a tény, hogy a héaziorvosok,
ezaltal az orvosi tigyeletet ellaitd orvosok szama folyamatosan csokken, melynek
kompenzaldsara nyugati mintdra diplomas, kdzosségi apolokat alkalmaznanak a haziorvosi
praxisokban, illetve 2021. juliusatol mentdtisztek is részt vesznek az orvosi tigyeletek
munkdjdban. Az orvosképzés nem fordit kell6 figyelmet és hangstlyt a halottvizsgalat
dokumentéciora sem, mely halottvizsgdlat koriili bizonytalansagot is eredményezhet. Ebbol
megfelelden képzett szakemberek bevonasara lesz sziikség, akik ellatjak a korhazon kiviili,
természetes Uton bekovetkez6 halalesetek koriili teendoket, felismerik a halal nem természetes
eredetét és gondoskodnak az egyéb teendok mellett a boncolds — mint a halalokot bizonyitd

erejll vizsgalat — elrendelésérdl is.

V. 2. A halottkémi rendszer részletei

A halottkémi feladatok ellatasa a hét minden napjan, 0-24 éraban, ligyeleti jelleggel torténik,
megyeszékhelyenkénti telepitéssel. A telephely a megyeszékhely orvosi ligyelete lehet,
melynek elénye a hivasok kozvetlen fogaddsdnak lehetdsége, illetve az Orszagos
Mentdszolgalat Iranyitdocsoportjai az orvosi tigyeletek nagy részének irdnyitasat is végzi, tehat
a halottkém helyszinre torténd riasztasa révid idOn beliil megtorténhet.

A halottkém riasztasa tomeges események soran, nagyszamu sériilt mellett jelentkezd haldlos
aldozatokkal kapcsolatos teenddk helyszini elvégzése tekintetében is sziikséges.

A halal bekovetkezésének felismerése az esetek nagy részében az Orszagos Mentdszolgalat
mentdegységei altal torténik, sokszor sikertelen Gijraélesztési kisérletet kovetden, egyéb esetben
kozvetleniil az orvosi ligyelet, illetve a haziorvos értesitése torténik a helyszinen tartozkodo
bejelentd altal. A helyszinen tartozkod6, halal megallapitasaban kompetens szakember
gondoskodik a halottkém értesitésérdl, akar az Orszagos Mentdszolgalat Iranyitocsoportjan

keresztil is.
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A korhazon kiviili halaleset bejelentését kovetden, illetve rendelkezésre allas esetén azonnal a
helyszinre indul a halottkém, aki a halottvizsgalatot végzd orvossal egylittmiitkddésben az
okat, illetve a korbonctani vizsgalat mell6zését, vagy javaslatat is megfogalmazza, esetleges
feliilbiralatot is gyakorol az ellentmondasos kérdésekben. A helyszini dokumentaciét —
halottvizsgalati bizonyitvany, igazolas a halal megallapitdsarél — az elhunyt hdziorvosanal
rendelkezésre 4llo adatok, informaciok, egészségiigyi dokumentaciok begytiijtésével kiegésziti,
igy lehetdség nyilik az eldre meghatarozott és szabalyozott formaban torténd halotti epikrizis
Osszeallitdsara és a helyszini, fliggetlen kontroll melletti halottvizsgélatra. A begy(ijtott és
Osszedllitott, majd az illetékes egészségiigyi allamigazgatasi szerv részére elkiildott anyagok és
dokumentumok alapjan sziilethet a végleges jovahagyas a korbonctani vizsgalat mell6zése

tekintetében.

V. 3. Varhaté koltségek tervezése

A koltségek tervezésekor a rendszer humdnerdforrds igényének meghatarozasa sziikséges,
melyek alapja a koérhdzon kiviil torténd atlagos éves haldlozasi adatokbdl becsiilhetd
megyénkénti telepitésii halottkémi tigyelet napi terhelése. Az 1995-2020. évek kozotti
idészakban vizsgalt adatok alapjan lathat6, hogy a K6zép-magyarorszagi régioban, azaz Pest
megyében és Budapesten a legtobb a napi korhdzon kiviili haldlozas — atlagosan a févarosban
20 fé/nap, Pest megyében 16 f6/nap — (28. szamu abra), mely indokolja, hogy minden nap 2 6
halottkém teljesitsen szolgalatot Budapesten, és 2 f6 Pest megyében (megosztott teriiletekkel,
amennyiben sziikséges, egymasnak besegitve).

Az egyes régiok megyéinek halalozasi adatait vizsgalva kiemelkedik Borsod-Abatj-Zemplén,
Hajdu-Bihar és Szabolcs-Szatmar-Bereg megye a napi atlagos korhazon kiviili halaleseteivel —
11, illetve 9-9 halaleset/nap — (9. szamu tablazat), melyhez a megyén beliili nagy tavolsagok
lekiizdése indokolhat 2 f6 halottkém egyidejii szolgalatat, amennyiben az aktualis haldlozasi
adatok indokoljak, kezdetben ezen megyék megyeszékhelyein is 1-1 halottkém szolgalatara
lenne sziikség. A tovabbi megyék haldlozasi adatai valamennyi megyeszékhely 1-1 f6
halottkém szolgélatba allitasat indokoljak — atlagosan 4-6 halaleset/nap — (9. szamu tablazat,
35. szamu abra). A hajléktalanok, a kiilfoldiek és a nem beazonosithat6 elhunytak orszagosan
napi egy halalesetet jelentenek, mely az egyes megyék napi terhelését jelentdsen nem

befolyasoljak.
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K6zép-magyarorszagi régio korhazon kiviili halalesetei
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28. szamu 4bra'?
A kozép-magyarorszagi régié — Budapest és Pest megye —
korhazon kiviili halalesetei 1995-2020. év kozott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésii abra)

Nyugat-dunantuli régio kérhazon kiviili halalozasi adatai 1995-
2020. k6zott (f6/év)
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29. szamu abra®®
A nyugat-dunantuli régié megyéinek — Gyér-Moson-Sopron-, Vas-, Zala megyék —
korhazon kiviili halalozasi adatai 1995-2020. év kozott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbézis, sajat szerkesztésii abra)

12 A Kbzép-magyarorszagi régio, azaz Pest megye és Budapest éves adatai a kdrhazon kiviili haldlesetek szdmat
tekintve — atlagosan 5946, illetve 7024 f6/év —.

13 A Nyugat-dunantuli régiot alkoté Gy&r-Moson-Sopron- (atlagosan 2066 f6/év), Vas- (atlagosan 1351 f6/év) és
Zala megyék (atlagosan 1760 f6/év) kérhazon kivili halaleseteit mutatja.
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Kozép-dunantuli régio kérhazon kiviili halalozasi adatai
1995-2020. kozott (f6/év)
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Fejér mege Komarom-Esztergom megye Veszprém megye

30. szamu abra®*
A Ko6zép-dunantili régié megyéinek — Fejér-, Koméarom-Esztergom,- Veszprém megyék —
korhédzon kiviili haldlozési adatai 1995-2020. év kozott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésii abra)

Dél-dunantuli régié korhazon kiviili halalesetei
1995-2020. kozott (f6/év)
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31. szamu abra®®
Koérhazon kiviili halalesetek a Dél-dunantali régiéo megyéiben
— Baranya-, Somogy-, Tolna megyék — 1995-2020. év kozott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbézis, sajat szerkesztésii abra)

14 A Kdzép-dundantuli régié megyéinek, Fejér-, Komarom-Esztergom- és Veszprém megyék kérhazon kiviili éves
haldleseteit mutatja — Fejér megyében 1984 fG/év, Komarom-Esztergom megyében 1542 f§/év, Veszprém
megyében 1608 f6/év a halalesetek éves atlaga —.

15 A Dél-dunantuli régid kdérhazon kivili éves haldleseteit mutatja — Baranya megyében 2217 f&/év, Somogy
megyében 1853 f6/év, Tolna megyében 1364 f5/év az atlagos korhazon kivili haldlesetek évenkénti szama —.
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Eszak-magyarorszagi régio korhazon kiviili halalozasi adatai
1995-2020. kozott (f6/év)

Borsod-Abauj-Zemplén megye Heves megye Nograd megye

32. szamu abra®®
Korhazon kiviili halalozéasi adatok az Eszak-magyarorszagi régié megyéiben
— Borsod-Abatj-Zemplén-, Heves-, Nograd megyék — 1995-2020. év kozott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbézis, sajat szerkesztésii abra)

Eszak-alfoldi régié korhazon kiviili halalesetei
1995-2020. kozott (f6/év)
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Hajdu-Bihar megye Szabolcs-Szatmar-Bereg megye Jasz-Nagykun-Szolnok megye
33. szamu &bra®’
Az Eszak-alfoldi régié megyéinek — Hajdu-Bihar-, Szabolcs-Szatmar-Bereg-, Jasz-Nagykun-
Szolnok megyék — kérhazon kiviili haldlozési adatai 1995-2020. év kozott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésii abra)

16 Az Eszak-magyarorszagi régiot alkoté Borsod-Abauj-Zemplén- (atlagosan 4041 f§/év), Heves- (atlagosan 1937
f6/év) és Nograd megyék (atlagosan 1295 f6/év) kérhazon kivili haldleseteit mutatja.

17 Az Eszak-alfoldi régid megyéinek, Hajdu-Bihar-, Szabolcs-Szatmar-Bereg- és Jasz-Nagykun-Szolnok megyék
korhazon kivili éves haldleseteit mutatja — Hajdu-Bihar megyében 3237 f&/év, Szabolcs-Szatmar-Bereg
megyében 3107 f6/év, Jasz-Nagykun-Szolnok megyében 2257 f§/év a haldlesetek éves atlaga —.
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Dél-alféldi régié korhazon kiviili halalozasi adatai
1995-2020. kozott (f6/év)

Bacs-Kiskun megye Békés megye Csongrad-Csanad megye

34. szAm abra’®
Korhazon kiviili halalozasi adatok a Dél-alfoldi régio megyéiben — Bacs-Kiskun-, Békés-,
Csongrad-Csanad megyék — 1995-2020. év kozott

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésii abra)

A szolgalati gépjarmd, illetve annak hasznalata és lizemeltetése tovabbi koltséget jelent, az éves
futasteljesitményt az egyes, megyéken beliili tdvolsag, illetve a napi halalesetek helyszini
vizsgalatahoz torténd kivonulasok szdma adja. Az adminisztracios és az informacidtechnologiai
hattér biztositdsahoz egyszeri beruhdzas és annak iizemeltetési kiadéasai kapcsolodnak.

A telephelyként valasztott megyeszékhelyi orvosi ligyeletek alkalmasak lehetnek mind a
gépjarmil tarolasara, mind a sziikséges helyiségek biztositasara, igy a bérleti dij és a telephely

fenntartasi koltségei minimalizalhatoak.

18 A Dél-alféldi régié kérhazon kiviili éves haldleseteit mutatja — Bacs-Kiskun megyében 2773 f6/év, Békés
megyében 2279 f6/év, Csongrad megyében 1919 f6/év az atlagos kérhazon kivili haldlesetek évenkénti szama —
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Budapest és a megyék Atlagos napi kérhazon
kiviili halalesetek
(halaleset/nap)

Budapest 20
Pest megye

Fejér megye
Komarom-Esztergom megye
Veszprém megye
Gyoér-Moson-Sopron megye
Vas megye

Zala megye

Baranya megye

Somogy megye

Tolna megye
Borsod-Abatj-Zemplén megye
Heves megye

Noégrad megye

Hajdu-Bihar megye
Szabolcs-Szatmar-Bereg megye
Jasz-Nagykun-Szolnok megye
Bacs-Kiskun megye

Békés megye

Csongrad-Csanad megye
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9. szamu tablazat
Az atlagos napi korhazon kiviili halalesetek megyénkénti megoszlasa

(Forras: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésii tablazat)
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35. szamu &bra®®
Napi atlagos korhdzon kiviili haldlozas az egyes megyékben
(1995-2020. év kozotti adatok alapjan)

(Forrés: Kozponti Statisztikai Hivatal online adatbazis, sajat szerkesztésii abra)

Részkovetkeztetések

A hazai halalesetek vizsgélatat végeztem 1995. és 2020. évek kozott, mely soran megfigyelhetd
az éves, atlagos 133.000 {6 elhalalozésa, ezek koziil a kérhazon kiviili esetek szama évente
atlagosan 52.000 f6. Mig a gydgyintézetben tortént haldlozas soran az atlagos évenkénti 81.000
halaleset mintegy 59 %-aban (48.000 esetben) nem tortént boncolds, addig a kérhazon kiviili,
¢vente eléforduldo 52.000 halaleset 75 %-dban (4tlagosan 39.000 esetben) marad el a
korbonctani vizsgélat, mely a korhazi adatokhoz képest jelentds eltérést mutat. A korhazon
kiviili halottvizsgalati tevékenység soran a helyszinen az elhunyt haziorvosa, vagy az ligyeletes
orvos egyszemélyben dont a boncolds mell6zésérdl, ezt kovetden a helyszinen késziilt

dokumentéciok alapjan torténik a tisztiorvosi jovahagyas.

19 vaktérkép: http://magyarorszag.terkepek.net/vakterkep.html, CC-BY 4.0-IL nemzetkdzi licensz alapjan,

letoltés: 2017.08.14.
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A korhazon kiviili halalesetek el6forduld okainak gyakorisaga hatterében a keringési rendszer
betegségei, valamint a daganatos megbetegedéseket kdvetden a morbiditas és mortalitas kiilsé
okai allnak, évente mintegy 4.600 esettel. A vizsgéalatom arra iranyult, hogy a kiilsé okokra
vezethetd halalesetek vonatkozasaban milyen aranya a boncolds elmaradasa, melynek
eredménye alapjan megallapithato, hogy évente atlagosan 400 esetben, mintegy 8-10 %-ban
nem tortént korbonctani vizsgalat.

Az elvégzett vizsgalatok ramutatnak arra, hogy mindenképpen indokolt a helyszini
halottvizsgalat és dokumentacio szakmai felligyelete, ellendrzése, feliilvizsgalata fliggetlen
szakember jelenlétével, hiszen a fenti esetekben a beteg haziorvosa, vagy az tligyeletes orvos
egyszemélyben dont a halott korbonctani vizsgalatdnak mell6zésérdl ugy, hogy nem minden
esetben rendelkezik kelld informacioval a halal koriilményeirdl, a beteg anamnézisérol,
hianyoznak az egészségiigyi dokumentaciok, sok esetben ehhez hozzajarul a gyakorlat hianya
is. A halottkémi rendszer bevezetésének igényét tovabb erdsiti az a tény, hogy a jelenleg is
alacsony human erdéforras — haziorvosok, ligyeletes orvosok — tovabbi csokkenése varhato,
melynek kompenzaldsara nyugati mintdra diplomds, kozosségi apolokat alkalmazndnak a
haziorvosi praxisokban, illetve jelenleg mar mentdtisztek is részt vesznek az orvosi ligyeletek
munkéjaban. Ebbdl kovetkezik, hogy a haldl megéllapitdsira, a halottak vizsgdlatira ¢és
korhazon kiviili, természetes uton bekovetkezd halalesetek koriili teendOket, felismerik a halal
nem természetes eredetét és gondoskodnak az egyéb teenddk mellett a boncolas — mint a
halalokot bizonyit6 erejii vizsgalat — elrendelésérdl is.

A halottkémi rendszerben {igyeletet teljesité szakemberek megyeszékhelyeken torténd
telepitéssel, minden nap 0-24 oraban, az Orszagos Mentdszolgalat Iranyitdcsoportjan keresztiil
torténd riasztast kovetéen, meghatarozott idén beliill — Kiemelt esetekben azonnal, ilyenek
lehetnek a halalozassal jard tomeges események — érkeznek a haladlozas helyszinére, ahol
ellatjak  a  halalmegallapitassal,  halottvizsgalattal, = dokumentéacioval,  jelentési
kotelezettségiikkel kapcsolatos tevékenységiiket. Infrastruktaralis feltételek tekintetében a

meglévo, adott telepiilés orvosi tigyeletei alkalmasak a telephelyek kialakitasara.
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OSSZEGZETT KOVETKEZTETESEK

Dolgozatomban a kutatasi hipotézisek és célkitiizések mentén haladva végeztem elemzést és
vizsgalatot a korhazon kiviili haldlozas koriili teenddkkel kapcsolatban, mind katasztrofak,
tomeges karhelyen jelentkezd nagyszamu elhunytak, mind a természetes uton bekovetkezd
halalozasok tekintetében.

A nagy szamu sériiléssel, megbetegedéssel, halalozassal jaré események kialakulasanak,
torténelmi elézményeinek bemutatasaval és elemzésével megfigyelhetdek olyan hasonldsagok,
melyek napjainkban is meghatarozoak a karhely egészségiigyi felszamolasanak tekintetében,
kiilonos tekintettel a hazai jelentdségli eseményekre. A tomeges Dbaleset, a
tomegszerencsétlenség, a katasztrofadk meghatarozasa, a szorosan kapcsolddd jogszabalyi
elemek beillesztése, a nemzetk6zi és hazai viszonylatban kialakulo lehetséges veszélyek,
valamint hazank Kkatasztrofa veszélyeztetettségének ¢és az elmult évek jelentdsebb
eseményeinek bemutatdsa szintén kapcsolddik a tomeges karhely egészségiligyi
felszamolasanak ismertetéséhez.

Az egyes, egészségiligyi felszamolast meghatarozd 1épések, feladatok attekintésével és
részletezésével, kiemelten a karhelyparancsnoki teend6k elemzésével — melynek
kozéppontjaban all a Triage, mint az elsédleges teend6k egyike —, meghatarozhatéak azok a
teenddk, melyek a helyszini halalozas észlelését, a haldlmegallapitast, a halottakkal kapcsolatos
tevékenységet is hangsulyozzak a karhely egészségiigyi felszamoléasa soran. Az egészségligyi
ellatas rendszerének, valamint a katasztrofak felszamolasa soran egyiittmiikdo szervezetek és
azok feladatainak bemutatasa tovabb erdsitette a feltételezésemet — 1. hipotézis —, mely szerint
a tomeges karhely egészségiligyi felszamolasanak attekintésével, vizsgalataval, korszerii
szemléletének elemzésével felismerhetdek azok az igények, melyek a haldlmegallapités, a
halottakkal kapcsolatos teenddk jelentdségére hivjak fel a figyelmet, s egyben hangstlyossa
teszik a helyszinen tartdzkodd mentderdk tevékenységét az élet megmentésén til az elhunytak
koriili feladatok végrehajtasara is. A hipotézisem igazolasaként a fentiek tiikkrében megallapitast
nyert, hogy a sériiltek ellatasat szervezd, iranyito, feliigyel6 egészségiigyi karhelyparancsnok a
tarsszervek vezetdivel kozosen, a sériiltek ellatasara és szallitasara fokuszalva szabalyozza az
egyes tevékenységeket, melyhez kapcsolddik az elhunyt sériiltek, betegek vizsgalata, elsd
ellatasa, kezdeti dokumentacidja iS. Azokat a mentderdk, akik egyébként az életben tarthato,
megmenthetd sériiltek, betegek ellatasat végzik, az elhunytakkal kapcsolatos teenddket is
ellatjak.
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A 2. hipotézisemben vélelmeztem, hogy olyan szakember jelenléte, aki a tomeges karhely
halélos aldozataival kapcsolatos els6dleges teenddket végzi, hatékonyabba teheti a karhelyen
tartozkod6 mentderdk munkajat, csokkenthetod a diszkrepancia, igy javithato a sériiltek, betegek
tulélése.

A hipotézis megerdsitéséhez a tomeges balesetek, katasztrofak soran jelentkezd halottakkal
kapcsolatos helyszini teenddket vizsgaltam, az aktudlis feladatokat elemeztem, nevezetesen a
haldlmegallapitast, a halottgytijtdhely kijelolésének és a halottak mozgatasanak szervezését, a
halottvizsgalatot, illetve az ehhez kapcsolodé dokumentaciok végzését. Megallapitottam, hogy
a halottkémi rendszer lehetOséget teremt arra, hogy a halottak koriili elsé teenddk ellatasat
végz0 szakember — aki egyébként a siirgdsségi ellatasban is jartas — helyszini tevékenységével
tehermentesitse az ellatokat, novelve a hatékonysagot a sériiltek és a helyszini ellatasban
résztvevok kozott.

A koérhéazon kiviili haldlozéssal kapcsolatos teenddk ismertetése tekintetében sziikséges a halal
kialakulasanak, az azt megel6z6 allapotoknak, az életmtikodések helyreallitasi lehetéségeinek,
az irreverzibilitas felismerésének bemutatdsa és 0sszefoglald elemzése, valamint a halalra utald
bizonyossagi — és gyanujelek, a halal megallapitasi folyamatanak, a személyi feltételekhez
kotddo feladatok, illetve az ehhez kapcsolodd dokumentécios kotelezettségek részletezése.

A hazai halottkémlés, halottvizsgalat torténetének, jellegzetességeinek atfogd elemzése,
valamint nemzetk6zi példakon at a halottkémi feladatok bemutatasa mellett a jelenlegi
halalmegallapitas, halottvizsgalati rendszer hazai hianyossagainak és annak valtoztatasi
lehetéségeinek feltarasa, a megvalositas sziikségének indoklasa mellett a 3. hipotézisben
feltételeztem, hogy a korhazon kiviili halalozas helyszinén sziikséges teenddk tekintetében a
halottkémi rendszer bevezetésével 1étrehozhatd egy olyan mindségbiztositas, mellyel — a
korhazon beliili haldlozas teenddinek rendszerével Osszhangban — segitd, tdmogato, adott
esetben feliilbiralati lehetdséget nyujtva elkeriilhetd az ,.egyszemélyes” dontés a halal
megallapitasdban, a bekovetkezési modjanak — természetes, vagy nem természetes halal —
felismerésében, illetve a korbonctani vizsgalat mell6zésének kérdésében.

Mindezek megerdsitéséhez hazai halaleseteket vizsgaltam és elemeztem, mely a korboncolas
elmaradasanak aranyait, a feltételezhet6 haldlokok eléfordulasi gyakorisagat, éves, illetve napi
haléalesetek szamat is tartalmazta, orszagos, illetve regiondlis és megyei szintli lebontdsban is.
Megallapitottam, hogy a korhdzon kiviili haldlozas soran végzett korbonctani vizsgalatok
jelentdsen elmaradnak a korhazi haldlesetek boncoldsi aranyaitol, illetve a kiils6 okokra
vezethetd halalesetek vonatkozasaban évente atlagosan mintegy 8-10 %-ban szintén nem

torténik korbonctani vizsgalat.
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A hipotézishez kapcsolodd kutatasi célként fogalmaztam meg a hazai halottkémi rendszer
orszagos bevezetésének részletes kidolgozasat, a gyakorlatban torténd alkalmazésara
vonatkozo javaslattételt, a rendszer miikodésének feltételeit, mely teljesiilt, igy hipotézisem
igazolast nyert.

A halottakkal kapcsolatos dokumentaciok elemzése soran megallapitottam, hogy Katasztrofak,
hasznalhato ,,Halottvizsgalati kartya”, mely hidnyt potolva tamogatja a helyszini ellatok
munkajat. A korhdzon kiviili haldl megallapitasat igazold, jelenleg rendszeresitett
formanyomtatvany — ,,Igazolas a halal megallapitasar6l” — modositasaval feljegyezhetdek és
rogzithetdek azok a sziikséges informacidk, melyek a hatdsagi, illetve kérbonctani vizsgalat
tekintetében relevans adatokat jelentenek. A 4. hipotézisem igazoldsaként mindkét
dokumentum bevezetésére javaslatot teszek, hiszen alkalmazisuk az elhunytak helyszini

dokumentéciodja sordn kiemelkedd jelentdségii.
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TUDOMANYOS EREDMENYEK

Az értekezés célkitiizései és hipotézisei alapjan az alabbi tudomanyos eredményeket javaslom

elfogadasra:

1. A halottkémi rendszer bevezetésének igénye a helyszini halalozas vonatkozasaban, mely
a siirgdsségi ellatasban, a haldlmegallapitasban, illetve a halottvizsgdlatban egyarant
kompetens szakembert biztosit valamennyi, korhazon kiviili halaleset helyszinén.

2. Tomeges események egészségiigyi felszamolasa sordn, a halottakkal kapcsolatos elsodleges
teendok elvégzése érdekében a helyszinre riasztott halottkém az egészségiigyi
karhelyparancsnokot, illetve a sériiltek, betegek ellatasat és transzportjat végzo mentderdket
tehermentesiti, ezaltal csokkentve a fennallo diszkrepanciat az ellatast végzok és az ellatast
igényl6 betegek kozott, javitva a sériiltek tulélési esélyeit.

3. A helyszini haldlozds vonatkozasidban a halottkémi rendszer olyan mindségbiztositast
teremt, mellyel — a korhazon beliili halalozas teenddinek rendszerével 6sszhangban — segito,
tamogat6, adott esetben feliilbiralati lehetdséget nyujtva elkeriilhetd az ,.egyszemélyes”
dontés a haldl megallapitasdban, a bekdvetkezési modjanak — természetes, vagy nem
természetes haldl — felismerésében, illetve a korbonctani vizsgélat mell6zésének
kérdésében.

A helyszini, korhdzon kiviili haldlozasi mutatok jelzik a korbonctani vizsgéalatok alacsony
szamat a korhazi haldlozasokhoz képest, a kiils6 okokra visszavezethetd haldlozas 8-10 %-
aban szintén nem torténik korbonctani vizsgalat, mely esetekben felvetddik a rendkiviili

halal lehetdsége is.

kertilt a ,,Halottvizsgalati kartya”, mely timogatja a helyszini ellatok munkéjat. A korhazon
kiviili halal megallapitasat igazolo, jelenleg rendszeresitett formanyomtatvany modositasa
tartalmazza azokat a sziikséges informaciokat, melyek a hatosagi, illetve korbonctani
vizsgalathoz kapcsolodd dontések tekintetében bdvebb, pontosabb informaciokat

tartalmaznak.
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AZ ERTEKEZES AJANLASAI

Az értekezés kovetkeztetéseinek, tudomanyos eredményeinek felhasznalasara az alabbi

javaslatot teszem:

1. Olyan, fels6foku egészségiigyi végzettséggel rendelkezd, silirgdsségi ellatasban jartas
szakemberek — alapvetden a ment6tisztek — szakiranyu tovabbképzésének, akar egyetemi szintli
(MSc) képzésének biztositasa a hazai orvosi egyetemek Igazsagiigyi Orvostani Intézetei, illetve
a Nemzeti Szakért6i és Kutatdo Kozpont iranyitasaval és tamogatasaval, melyek a patoldgiai és
igazsagiigyi orvostani elméleti és gyakorlati ismereteinek elsajatitasaval alkalmasak lehetnek a

halottkémi feladatok ellatasara.

2. A tomeges események egészségiigyi felszamoldsanak hazai eljarasrendjébe, protokolljaiba
beépiilhet a halottak koriili teenddk ellatasara kiképzett szakemberek tevékenysége, nevesitve
azokat a feladatokat, melyekkel tehermentesithetdoek a sériiltek, betegek ellatasat végzo

mentdegységek.

3. A hazai halottvizsgalati rendszer modositasaval jogszabalyi felhatalmazast kaphat a
halottkémi tevékenység, meghatarozva a halalmegallapitassal, a halottvizsgalattal, a halottakkal
kapcsolatos teendOket, annak dokumentacioit, beleértve az elektronikus dokumentacios

kotelezettségeket is.

4. A ,Halottvizsgalati kartya” rendszeresitésének, illetve az ,,Igazolas a haldl megallapitasarol”

dokumentum modositasanak javaslata.
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A KUTATASI EREDMENYEK GYAKORLATI
FELHASZNALHATOSAGA

Kutatomunkam eredményeinek gyakorlati felhasznaldséara az alabbi javaslatot teszem:

1. A halottkémi rendszer gyakorlatban torténd alkalmazasa lehetOséget teremt a tomeges
balesetek, katasztrofak halalos aldozataival kapcsolatos kezdeti tevékenység biztositasara,

ezaltal csokkentve a diszkrepanciat a mentdegységek és az ellatast igénylo sériiltek kozott.

2. A helyszini haladlozas vonatkozdsédban valamennyi, kérhazon kiviili elhunyt vizsgalata sordn
a halottkémi jelenlét biztosithatja a halal megallapitasanak, a bekdvetkezési modjaval
kapcsolatos felismerésének, illetve a korbonctani vizsgalat mellézésének, vagy
megerositésének tamogatasat, sziikség esetén feliilvizsgalatat, elkeriilve az ,,egyszemélyes”

helyszini dontéssel jard lehetséges veszélyeket, tévedési lehetdségeket.
3. Javaslom a ,,Halottvizsgalati kartya” alkalmazasat, valamint a helyszini halal megallapitasat

igazold dokumentum moédositasat mind az eljarasrendek kidolgozasaban, mind az azt

alkalmaz6 prehospitalis ellatasban résztvevok szamara.
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