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Magyar Néphadsereg Egészségiigyi Szolgdlata

Az epészségligyl szolgdlat irdnyitdsdt segits szdmitdgépes

informdcids rendszer

Simon P41, Németh Kdroly, Gyenei Mdria

A Magyar Néphadsereg egészségligyi szolgdlatdnak, mint
minden mds egészségligyi szolgdlatnak - igy az dllami egész-
aéglgyi szolgdlatnak is - alapvets feladata a gydgyitd-
megelszl elldtds, Az elldtdsi rendszer tagozatainak, az
alapelldtds - és a szakelldtds - /jdré és fekvébeteg el-
1l4tés/ integrilt rendszerének kﬁzépﬁontjéban a személyi
allomany, az ember 411, Egészségi dllapotdnak pozitiv és
negativ jellegi vdltozasairdl, illetve az optimdlis 4dlla-
pol megtartdsa és helyreallitdsa érdekében tett beavat-

I'd s

kozdsokrél, azok hatdsdrdl s8z816 érdemleges informdcidk
rendszerezett gyiijtése, elemzése, tdroldsa, sziiksdég sze-
rinti eldéhivdsa épp ugy elengedhetetlen az egyén egészsé-
gének megdévasa érdekében, mint az ennek érdekében miiksdd

elldtdsi tagozatok irdnyitdsdban, vezetésében,
I.

A katonaegészsdgligyl elldtds gydgyitd-megelszl te-

vékenységét - mint a feladat-komplexum egyik lényeges ele-
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mét - az aldbbi hierarchikusan felépitett szervezet bizto-

git ja.

- Alapelldtds /mds néven: csapategészedgligyi szolgdlat,

az &dllami egésuzseégiigyben megfeleldje a kSrzeti és ilzemi or-
vosi elldtds/ feladata: a személyi dllomdny specidlis lize-
mi orvosi elldatdsa, teljeskdri és folyasmatos gondozdsa

az altalanos orvos, perSpektivikusan:.az altaldnos szakor-

vos szint jén,

~ Szakellétas /teriileti katonai kdérhdz-rendeldintéze-

ti egysédgek, az dllami egészségiigyben megfelelSi a megyei,
jardsi kdrhdzak, rendeldintézetek/ feladata: a gzemélyi

dllomény szakorvosi jard és fekvdébeteg elldtdsa, -

- Szakositott szakelldtds /kozponti katonai gydgyitéd

intézetek, az dllami egészségiigyben megfeleldi az orszsgos
vezetd intézetek, a mdédszertani kozpontok/ feladata: a
személyi dllomdny ugynevezett szakositott /sziikebb szakmai
profilok szerinti/ jérd és fekvébeteg ellétds, rehabili-

tdcib, valamint az alsdbb tagozatok szakmai feliigyelete,

A vizolt teriilet vezetési-irdnyitdsi rendszere két-

szintes, Az egészségiigyi szolgdlat felal vezetése:

- kbzvetleniil irdnyitja a szakellitds, szakositott
szakelldtds intdzeteit /az u.n, kozponti tagozatot/;

- kuzvetve irdanyitja az alapelldtast; tobb vezetési
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gzintet igénybe véve - a tanacsi szakigazgatdsi rendszer-
héz hasonldan /Egészségligyi Minisztérium - Tandcsok irdnyi-

tési kapceolata/,

II.

o~

Az ismertetésre keriil§ rendszer az alapelldtds gyé-
gyité-mégelézé tevékenységét 9zabdlyozd vezetésorientdli-.
sdgu, az azonos betegséggel orvoshoz fordul6 egeteket gyiij-~
ti,’speciélis demogrdfiai /élloménydsoportok, korcsoportok/,
morbiditdsi, betegforgalmi mutatdk, valamint viszonyszam-
paraméterek szerint rangsorol, az informdcid-halmezt to-

vdbbi elemzésre archivalja,

Az output tomoritett és értékelt /rangsorolt/ infor-
maciol a gzolgdlat hierarchikus vezetési szintjeinek meg-
felelfen bovitett tartalmi és szerkezeti formdban keriilnek .
a felhaszndldhoz és az adatszolgdltatdkhoz., A rendszer meg-
figyelési egysége, azaz alapeleme &z ugyanazon betegséggel
/vagy anélkiil/ egy vagy tobb alkalommal valdé orvoshoz for-

dulas esets.

A feldolgozés elsddleges adathordozdja az ambuléﬁs
naplé, amely tartalmazza az Qrvoahoz fordulds eseteit, a
gzemélyi-szolgdlati adatokat, a betegséghez kapcsoldds in-
formdcidkat, a felvételi és a zdrddiagndzist, az‘ellétés

soran igénybe vett felsSbb tagozatokat, az eset kimenete-
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let, Mdsodlagos adathordozé egy lajtetromos bizonylat,
amely az ambuldns napldéval egyidSben a vdlasztott klasszi-

fikdcidk szerint keriil kitoltésre,

A gépi adatrogzités lyukkdrtydn torténik, kdzponti-
lag. ‘

Az ellenérzési rendszer kétlépcsds: elsd fokon manu-
dlis ellenlrzés keretein belill a kitsltési fegyelmet el-
lendrzik, a mdsodik - egyben alapvetd - fok a gépi ellen-

drzés,

A feldolgozds kotegelt, az input adatszolgdltatds je-
lenleg havi, az output féléves, mivel a rendszertdl elvdrt
informdcids igényeket kielégité mutatdk iddbeni szignifi-

kéne vdltozdsa lassu,

Az output két alapvetd tdbla tipust szolgdltat, ame-
lyek vezetési szintenként az informdcid mennyiségében és

mindségében differencidltak:

Morbiditdsi alaptablas

3

Az elsédleges szempont a betegség- illetve betegség
fécsoportok gyakorisdgi rangsora és az ehhez betegségként
kapcsolddd specidlis demogréafiai szerkezet., A specidlis
demogréfiai csoportokhoz felfiizve harmadik dimenzidban

a kovetkezd adatok jelennek meg:
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- a jelentkezések szdma, ezen beliil Ggszesen és elsd
alkalommal;

- az alapelldtdsban elldtott jdré- és fekvibeteg
esetek Bzdma; 4

- a szak- illetve a szakositott szakelldtdsra szoru-~
16 esetek szdma az ellatd intdzetek tipusai szerint bont-
vag;

- a maradandd egészsdgi allapot-kdrosodds esetei mi-
nésitési fokozat szerint bontva;

- a specidlis réteg-morbiditas;

- haldleset abszolut szdmban,

A morbiditdsi alaptdabla vezetési sz%ptenként a kovet-

kezd médon véltozik:

- alapelldtds /az adatszolgdltatd/ szintje fGbetegség

csoportonkénti elkiilonitésben fenti alaptdbldt sajét elld-

tési korére vonatkozdan kapja;

- vezetési decentrumok s8zint je éas a fels§ vezetés:
az iranyitdsa ald tartozd alapelldtdsi egységekre vonatko-
z68n osezesitve kapja betegségenként és fdbetegség csopor-
tonként, abszolut szdmokkal és megoszlési viszonyszémokkai

az alaptdabla szerint az adatokat,

Betepforpalmi alaptdbla:

Az elsddleges szempontok a morbiditdsi aslaptdbldval

megepyezbek, A tdbla harmadik dimenzidja a kovetkezd ada-
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tokat tartalmazza:

- a szolgdlatmentes /egészeségi ok miatt a szclgélat-
bl kiesett/ napok szdma és megoszlésa elldtdsi tagoza-
tonként, azon bellill a8z intézet-tipusonkénti bontdsban;

- az egy esetre jutd szolgdlatmentes napok szdma;

- a szolgalatmentes napok ardnya & kiképzés napjei-
hoz viszonyitva;

- 8zolgalatmentes esetek gyakorisaga,

A betegforgalmi alaptdbla vezetés szintenkénti struk-
turdléddsa megegyezik a morbiditdsi aleptdbléndl elmon-

dottakkal,

- Az alaptéblékat kiegésziti az ugynevezett elemz§ tab-

la csoport, Ezek szerkezetére jellemz§, hogy a kivdlasz-

tott - a személyi dllomdny egészségi dllapotdra karakte~
risztikus, az egészségugyi szolgdlat milkodését reprezen-
t416 - viszonyszédmokat, abszolut értékeket kiilonbozb szem—
pontok szerint /alapelldtdsi egység, specidlis demografi-
ai réteg, betegség, stb,/ rangsoroljdk és a paraméterként

megadott kiliszobértékig Jjelenitik meg,

Ezek a tabldk a vezetés fels§ szintjét és a kozépi-
rdanyitd szinteket a beavatkozdst 1igényls eltérésekrdl
tédjékoztatjdk, A felsd vezetés részére készill§ elemzs
téﬁlék‘a tobbiekhez képest strukturd jukban és tartalmuk-

ban egyariant a leggazdagabbak,
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Fejlesztési tervek

Az ellrelépés sziiksége 8 vazolt rendszer hidnyossé-
gaibdl is objektive adddik., Azért "is", mivel a rendszer
kidolgozésa sordn nem léptiink fel a teljesség igényével
objektiv és szubjektiv okok miatt. Ezek jé&1 ismertek., Ki-
emelnénk a szubjektiv okok kGziil 8 minden ujjal szembeni
ellendllést, @& rendet koveteld rendszer megszokdsdnak ne-
hézségeit, Megjegyezzuk, hogy ez a "hozzédszoktatdsi" peri-~
6dus, ugymond olcsébbéd teszi a komplex rendszer bevezeté-

sét.

Visszatérve rendszeriink gyengébb pontjaira, azok a

kovetkezlk:

- a bizonylati rendszeriink nem tokéletes /elsdsorban
a kitoltési fegyelem/;
- az archiv anyag feldolgozdsa jelenleg még hdtra vanyg
- a klasszifikdcidk, a felvett adatok kire sziik és
nem elég'differenciélt;
- jelenleg még a beteg, mint egyén a rendszerbll hi;
anyzik;
- 8 médszer Jjelenlegi formajédban még nem kapcsolddik

a magasabb betegelldtdsi szintek rendszeréhesz,
Ezcket felismerve fejlesztési terveink a kovetkezlbk:

- betegorientdlt rendszer kialakitasa egészségligyi
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adatbdzisra épitve oly médon, hogy a gondozds részét képe-
z6 8ziirések informdcidi is beépiiljenek;

~ a kapcsolat kiépitése az alap~- és a szakellatdsi
rendszerek kozott;

- az adatdramldsi rendszer tokéletesitése;

- a meglévd archiv adatallomdany elemzése,

E helyen is sziikségesnek itéljilk leszogezni, hogy fej-
lesztéseink sordn biztositjuk és egyben magunk is igényel-
jik az dllami egészségiigyli szolgdlat kiépiild rendszereihez

vald kapcsolddast,

Usszegezve: Ugy itéljiikk meg, hogy Szdmitdgépes fel-~

dolgozasunk fogyatékossagai ellenére sSem volt eredményte-

len, ugyanis:

- ezen rendszer az eddig elhanyagolt—, de ugyanakkor
az egészadgligy bdzisdt képezd alapelldtds teriiletét fogja
at;

-~ a szintenkénti vezetés-orientdltsdga megfelelden
differencidlt;

- a vezetdanek szolgdltatott adatok strukturija ell~
térbe hélyezi a beavatkozdst igényld teriileteket; /ezdxt
is tekintjiik mi ezt vezetési informdcidés rendszernek!/

- az egdészségiigyl szolgdlat ugynevezett szdmitdstech-
nikai nevelését segiti;

- nem utolsd sorban: a rendszer huzamosabb ideje €1,
megsziintette a manudlis konzervativ statisztikai adatszol-

galtatdst,



