Alapfogalmak




~NERS .
»népegeszsegugy
»megelozo ellatasor
»szurovizsgalatok
»egeszsegugyi ellatas

s»alapellatas

ssjarobeteg szakellatas

s»fekvBbeteg szakellatas
»Uugyeleti ellatas

»>egeszséglgyi ellatas .

> betefelodlibateg szakellatas |  SURGOSSEGI

> Mentés BETEGELLATAS
» kataszitrofategésgsedugyiellatas —

»orvostechnikai eszkozellatas
»gyogyszer-kiskereskedelem
»pszichoterapia és klinikai szakpszichologia
»rehabilitacio

»természetgyogyaszat

»verellatas

»orvostudomanyi kutatasok
»katasztrofa-egészsegugyi ellatas
»egeszsegugyi szakeértoi tevékenység



Oxyologia
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Az oxyologiai korkepek jellemzoi

Hirtelen kezdetiiek (akuitas): varatlan iddében, varatlan helyzetben,
gyakran nem szokasos helyszineken észlelhet6ek. Sokszor még kronikus
betegség heveny sulyosbodasa esetén is varatlanul éri a beteget vagy
kornyezetét. Ezek miatt az oxyologiai helyzetekre nem készulhetnek fel sem
a beteg, sem az ellatdé szemeélyzet tagjai.

Folyamat jellegliek (processzivitas): vagyis olyan korallapotok, amelyek
,<Zajlanak”, igy a zajlasdinamika (vagyis az id6faktor) meérlegelend6
tenyezdve valik, azt a betegellatassal — és csak azzal — lehetbésegunk van
befolyasolni. Az oxyoldgiai ellatas soran ritkan talalkozunk ,allapotokkal”
(status), ha meégis, azok oOnmagukban sulyos allapotok (pl. status
epilepticus, status asthmaticus).

A folyamat soran sulyosbodoéak (progresszivitas): ez nem csak
kvantitativ, hanem kvalitativ jelleggel is bir. Az id6 mulasaval nem csak a
tinetek sulyosodnak, hanem mind Uujabb tunetek jelentkezésével is
szamolni kell.



Alapfogalmak

Triage

Re-triage

Kompromisszum-medicina

ABCDE

Csoportdiagnoézis

Fenomenologiai diagnosztika
Nozologiai diagnosztika

Oxyologiai diagnosztika

|d6faktor

10. Id6ablak

11. Progressziv, degressziv és regressziv korfolyamatok
12. Suboptimalis terapia

13. ,Stay and play” versus ,Load and go”
14. Protokoll

15. Szallitasi trauma
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Idofaktor




William Shakespeare: Ahogy tetszik
1599 (forditotta: Nddasdy Adém)

lll. felvonas Il. szin

ROSA. (M. GAN.) A legkevésbé sem. Az id6 mas sebességgel mulik mas-mas ember szamara.
Elmondom neked, hogy kivel poroszkal az id6; kivel trappol; kivel vagtat; és kivel
all mozdulatlanul.

ORLANDO Mondd meg, kivel trappol?

ROSA. (M. GAN.) Nos, keményen trappol a fiatal lannyal, az eljegyzés és a hdzassag-kotés
napja kozott. Lehet, hogy csak két hét telik el kozben, de oly razdsan zotykolddik
az id6, hogy neki hét évnek tdnik.

ORLANDO Kivel poroszkal az id§?

ROSA. (M. GAN.) A pappal, aki nem tud latinul, és a gazdag emberrel, akinek nincs kdszvénye.
Az egyik jol alszik, mert nincs, amit olvasson; a masik viddman él, mert nem érez
fajdalmat. Az egyiket nem terheli a sapkdros, testemészt6 tanulds; a masikat nem
nyomasztja a kinos nélkiilézés. Oveliik az id§ poroszkal.

ORLANDO Kivel vagtat?

ROSA. (M. GAN.) A tolvajjal az akasztofara; mert hidba megy olyan lassan, ahogy csak a labat
rakni tudja, mégis ugy érzi, tul hamar odaér.

ORLANDO Ki az, akivel all az id6?

ROSA. (M. GAN.) Az ligyvéddel a nyari sziinet idején; mert két itélkezési id6szak kozott csak
alszik, s nem érzékeli az id6 haladasat.
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Az idofaktor mint navigator
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progressziv
degressziv
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Az idofaktor realisan
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Sulyossag (S)
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Az idofaktor fugg:

-A kérképtol

*A allapot fennallasanak idépontjatol, vagyis az
objektiv idé mulasatol

*A beteg allapotatol, vagyis a regulacios
mechanizmusok lehetboségétol es intenzitasatol

*A betegellatas minoséegetol es gyorsasagatol



Az idofaktor diktalta ,,sebességet”
lekiizdhetjiik helyvaltoztatassal,
azaz a beteg gyors korhazi elhelyezesevel.

A masik lehetoség, a gyogyintéezet
helyszinhez kozelitése, melynek egyetien
modja a helyszini ellatas!

Az ellato helyzetvaltoztaté mozgasa (vagyis
tetova magatartasa) azonban semmiképp
sem szolgalja a beteg érdeket!!!



0 .z
Minimalis ceélul azt tuzzuk ki,
hogy a gyogyintézetbe erkezesig
az idofaktort csokkentsuk,
megteremtve a lehetoseget
a hospitalis definitiv ellatasra.

= Kkkor
N% e cdlis az

= sély



,otay and play” versus ,,scoop and run”
versus ,,load and go”

,Know when it is time to go,
know when it is time to play.
Remember ...

... It Is not your time, it is the
patient
time you are spending!”
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Redelsteiner




,otay and play” versus ,,scoop and run”
versus ,,load and go”

%
,, judd mikor kell
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,otay and play” versus ,,scoop and run”

versus ,,load and qo”

\_oad and Gg
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Az idofaktor...

weeeCIVI STOYZOSZAM, amely az abszolut
idotartamot az adott korfolyamat
zajlasdinamikajahoz, annak ugyszolvan
belsoidoegységeihez alakitja, dialektikusan
atertekeli.”
(Gabor Aurél)




Az idofaktor...

“Tartsd a kezed egy percig a forro kalyhan,
meglatod, egy oranak fogod érezni.
Beszelgess egy csinos novel egy orat, mintha

csak egy perc lenne. Na, ez a relativitas.”
(Albert Einstein)
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Allapotfelmérés




Adat — informacio - tudas

Adat: rogzitett elemi ismeretek, amelyek alkalmasak arra, hogy
emberek vagy automatikus eszk6zok tovabbitsak, értelmezzék ¢s/vagy
feldolgozzak azokat

- Informacié: adatok rendezett 0sszeallitasa

- Tudas: A tudas koriilhatarolt tapasztalatok, értékek ¢s osszekapcsolt
informaciok heterogén és folyton valtozd Kkeveréke; szakértelem,
amely Kkeretet ad 1j tapasztalatok, informacidk elbirdlasahoz és
elsajatitasahoz, s a tudassal rendelkezOk elméjében keletkezik és
hasznosul.

- Kommunikacio: informaciocsere, informacioatadas

- Dokumentum: Az informacié megjelenési formaja a dokumentum:
olyan onallo szellemi termék, fiiggetlen informacidegység, melynek
célja az informacio kozlése, a tudas atadasa.




A diagnozisalkotas logikaja

Valészinliség Valészinliség

A\ic D ARZNR
Pozitiv Negativ
prediktiv prediktiv
értéki értéki
vizsgalatok vizsgalatok
Fenomenologiai Nozolégiai

megkozelités megkozelités



Diagnosztika

Valészinliség

Valészinliség 4

Valészinliség

A

<
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B 2
A ¢ g
D|s
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Vizsgalatok
Fenomenoldgiai
- megkdzelités

%
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Vizsgalatok

Nozolégiai
megkozelités

Id6faktor (sulyossag)

X4
A\ c

D

Vizsgalatok
(negativ
prediktiv

értékil)

Oxyolégiai
megkozelités

Id6faktor (sulyossag)



Csoportdiagnozis

A csoportdiagnoézis azon surgdsségi ellatast igénylé korképek csoportja,
melyek:

»Hasonlé szimptomatikaval rendelkeznek, vagyis azonos (de legalabb
nagyban hasonld) tuneteket és panaszokat okoznak

»Elsé ellatasi algoritmusukban megegyeznek

»Egyértelmlen meghatarozzak a szallitas iranyat

A prehospitalis surg6ssegi ellatasban tehat csak addig a mértékig
folytatjuk a diagnosztikat, amig dontési és elsd ellatasi konzekvenciaval
bir!

Jo csoportdiagnozis?

Akut has?

Mellkasi fajdalom?

Fejfajas?

Acut coronaria syndroma (ACS)?
Abortus?

moowz>









Csoport-
Diagnozis diagnozis




Szallitasi trauma




Szallitasi trauma

A szallitasi trauma fogalma, definicio

A szallitasi trauma a beteg - hely és helyzetvaltoztatasaval 6sszefuggo,
telles meértékben ki nem kuszobolhetd, legfeljebb minimalizalhatd -
allapotromlasa.

A szallitasi trauma tehat nem sérulés, s6t nem is csak a sérulteket, hanem
leginkabb a sulyos illetve kritikus allapotban Iév6 betegeket veszélyezteti!

A szallitasi trauma tehat:

- nem (feltétlenul) sérdlés,

- nem is csak a sérulteket, sokkal inkabb a sulyos illetve kritikus
allapotban lévd betegeket veszélyezteti,

- nem csak a szo6 szoros értelmében vett, jarmdlvel torténd betegszallitas
soran jelentkezik,

- nem is csupan az ellatdo altal végzett mozgatas, hanem a beteg altali
mozgas soran is fellép,

- nem Kkizarolag a helyvaltoztatd mozgast jellemzi, igy a csupan
helyzetvaltoztatast jelentd felultetés soran is szamolni kell vele.



>

Eredete:

Szallitasi trauma

A slrg6sséqgi ellatasra szoruld6 beteg nemegyszer (s6t. inkabb
legtobbszor)  kritikus  allapotu, igy hatvanyozottan hatnak ra a
késdbbiekben részletezésre keruld belsd és kilsé fenyegetd tényezok,
az egeszsegkarosodas |ellege onmagaban nehezitheti a mozgatast
(példaul a szédulés, mint tinet, vagy csontsérulés)

a veszelyezteto allapot pszichés megelése noveli a beteg szorongasat,
félelmét a mozgassal, mozgatassal szemben,

a mozgatasra hirtelen, nem el6re tervezett moédon kerul sor,

a mozgatas soran az ellato torekszik annak gyors kivitelezésére,

a helyszini és kornyezeti tényez6k korlatozo hatassal birnak (mely
leginkabb a prehospitalis surgdsségi ellatasra jellemzd),

a mozgatasra rendelkezésre allo id6 és az altala potencialisan
eléidézett allapotrosszabbodas merlegelésével, altalaban
kompromisszum  eredményeként szilet6 dontést koveti (e
sajatossaggal legjellemzdbben a kimentés soran talalkozunk).



Szallitasi trauma kivalto tényezoi

Kulso tényezok
« Sebességvaltozas

« Linearis gyorsulas illetve lassulas

« Szoggyorsulas
« Fuggdleges iranyu elmozdulas (fel-le iranyuld ,liftezés™)
 Anyak ,megtoretése”, fej ,bolintd” mozgasa
« Razkddas, vibracid
* Ringato jellegl mozgas

Belso tényezok

 Pszichés tenyez6

« Mozgatas- és mozgasbeli szervi korlatozottsag (sérulés,
bénulas)

« Orthostasis fokozott ervenyesulése (exsiccosis,
haemokoncentracio, keringési elégtelenség)

« Mozgatas (és mozgas) koOzbeni, beteg altal végzett
Izommunka



Szallithatosag feltetelel

Primer transzport el6tt merlegelni kell:

» szallitasi trauma tényezoit

» helyszini ellatassal nyerhetéo elonyok vs.
szallitas késedelmeinek hatranyai

» egyszakaszos szallitas elonyeit

Szallithatatlan: a kozvetlenul életveszélyes
(f’\_{gz allapotban lévé beteg

\



A ,,nem szallithato” beteg

Helyszini beavatkozast igényel:

« Klinikai halal (kivéve: sulyos hypothermia, csecsemoé-kisgyerek)

« Apnoe

 Fels6 léguti elzarddas, sulyos szikulet

Csillapitatlan kulsd vérzés

Akut BSZE (tud6odéma)

«  Eletet kdzvetlenil veszélyeztetd ritmuszavar (VT)

Mérhetetlenul magas vagy alacsony systoles RR

«  Zajlo (vagy varhato) convulsio

«  Sulyos tud6-kompresszio (PTX, folyadek)

« Jelent6s (meég nem csillapitott) fajdalom vegetativ kiséro-tinetekkel

 Meérgezések: szervesfoszfat-, paraquat-, cian-, nikotin-, metilalkohol-,
Hg-s6-, gyilkos galdéca mérgezés

«  Szulés kitolasi szakban (eloOlfekvé rész athaladt a medencebemeneten,
mehszaj eltlnt)

« Kora- illetve ujszulott el6keszitetlen inkubatorban

«  Szallitas alatt a progressziot siettetd, ill. szovédmeényt okozé egyéb
tenyezo

sulyos allapotu beteg szallitasanal kotelez6:

Vénabiztositas, eszmeletlen betegnél Iégutbiztositas
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Triage szemlelet

Gyors vizsgalat
« ABCDE

Gyors diagnosztika
» Csoportdiagnoézis

Gyors dontés
* Ellatas, vagy szallitas



Légut atjarhatésaganak vizsgalata

Légzés meglétének és paramétereinek vizsgalata
» Legzés megléte: harmas erzékelessel

* Légzésszam

» Légzés mélysege (kitérés)

 Pulsoxymetria

Keringés meglétének és funkcidinak vizsgalata

» Keringés megléte: keringési jelek, a. carotis communis
* Pulzusszam (centralis, periférias)

 Pulzuskvalitas

* Vérnyomas

« Kapillaris ujratelédési id6 (CRT)

* Quick-look

Tudat és éberségi szintjének (eszmélet) vizsgalata

kornyezeti tényezok és veszélyek felmérése, értékelése



TRIAGE

A slirgésségi ,,diagnosztika” eszk6ze, mely
nem is diagnosztika, inkabb a beteg
allapotanak felmérese, prioritas felallitasa az
idofaktor szem elott tartasaval az ellatasi
igeny sziikseges szintjének
meghatarozasaval egyidejileqg.
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Triage (trier = valogat)

Eredeti
jelentés

Katasztrofa-
orvostan

Ki?

Gazdak

Karhely-
parancsnok altal
kijelolt személy

Kit (mit)?

Almat

Sérulteket

Mikor?

Szedés utan

Rogton

Mi alapjan?

Fonnyadtsag
foka

Prioritas (ellatasi,
szallitasi,
moribund)

Surgossegi ellatas

1. Mentésiranyito
2. Helyszini ellato
3. Surgosségi
osztaly apoldja

Beteget

Eszleléskor, majd
szukség esetén
késobb (re-triage)
Sulyossag, illetve
ellatasi igény
alapjan



TRIAGE

. Intenziv Tobbsériiltes Lgkallzalt Kiterjedt
Siirgésségi s tomeges .
terapias baleset baleset katasztréfa

Helyszinen j6, Helyszmen’ Kezdetben
. . et elfogadhato, ) . ,
. v . Relativ Relativ szallitasi P kevés, majd Tartésan
Elérhetd eré6forras . .. L szallitasi ,
elégseges elégséges prioritashoz L fokozatosan elégtelen
y prioritashoz v
elégséges y bévl
elégseges
. . Megtartott, Valtozq, a Helyileg és Kaotikus,
Tarsadalmi . . katonai . .
Megtartott Megtartott legfeljebb helyi ) . atmenetileg gyakran
rendszer By hierarchia s
konfuzié 12 . fellazul elhuzodoan
altalaban intakt
DIERED EY Helyszinen:
legraszoruléb- mél}lsékelttc’i.l Alacsony a Kezdetben
Ellato/ellatando bak szamara, . harctéren, mérsékelttél az  Extrém
. % Magas alacsonyig . :
arany magastol e : magasabb az alacsonyig, majd alacsony
NPT Koérhazban: e
mérsékeltig a magas ellaté helyen magas

tobbiek részére

Betegaramlasi L oL Linearis vagy Csoportos, majd . . .
s - Linearis Linearis Csoportos o Linearis
mintazat csoportos linearis

A legjobb becslilt
kimenetelli

Legbetegebb beteget elséként.

eliatasa A legjobb becsilt 2 910D .
21 2 ; " becsult . Nincs.
elséként . < e kimenetelli : . Moribund
Valtozo (triage a4 kimenetell "
. . (esetleg a ) ) beteget elséként. .« kategoria L
Triage médszertan s tevékenység beteget els6ként. . Minimal-
surg6s . . alkalmazasa .
. . nem jellemzd) : ¢ . beavatkozasra
kategériaba Moribund . tovabbi eréforras rx
Y i Moribund . korlatozodik
sorolt, kevésbé kategoéria ritka rendelkezésre

beteg) kategoria gyakori .4c4iq, illetve a
tarsadalmi rend

visszaallasaig



Surgosegi lanc

Segitség kiildés
r‘ny S

Segitség kérés
(bejeleqtés)

Segitség nyujtas |Koérhazi siirgdsségi
(helyszini ellatas) ellatas




— X
Onlaimentoket
hivial
ATkezelo
Kapesolasailg
turelmetkerjukss



Az elsoO lancszem

Bejelento:
‘Rutintalan
-Altalaban nem O a beteg
Sajat szemében a megtestesiilt HOS
-Onhibajan kiviil altalaban tajékozatlan

Kérdezo (mentéesiranyito):
‘Rutinos, de
‘nem eléggeé kovetkezetes (meg...)

Kozos félreértés feloldasa:
A kérdéseket nem a logikanak, hanem az
idofaktornak kell diktalnia !!!






Mire jo a protokoll?

-Segit ‘.

-Megkimél a ,,felesleges” gondolko-
dastol -
-Beavatkozas

-Nem kot gu

yorsitja
yanakkor az attol

valo eltérést t | indokolni
-Elotérbe helye »intézmeényi fele-
losséget” = Le is Medicinae

-Biztonsagos
-Szerencsés
alapul

idenciankon



-Gyorsan és konnyen alkalmazhaté

-Ertheté (a I?ezc’inek és a kérde-
zettnek egyalfant) .
-Egyszexu érdes inalhato

dontesi ki
lényegre {0 o[
-Pontos és b|ztonsagos

-Egyertelmu dontéshez vezessen



,»A” kategoria: életmentés < 30%

Il. ,,B” kategéria: sulyos, de nem életmentés < 509

Ill. ,,C” kategoria: alternativ megoldas is lehetséges < 20%

y




Cat A: T5% within § mins -

Saoftware categorises the response
provided follow up is there
AELRRUFR freats, within 1419/21 mins [target
time for follow nt
on population density of
NHS Board area)

Cat B: 35% within 1415/
clireg o

.-1 AEU treais t ,1— 21 mins
population density of
MNHS Board area)

Cat &, LiTs threatsning
- [20%)

Cat B, S=rlous but nod

|
(ED%)
Emergency Blue Light
Response (80%)
Alternative Response
Cat C with "cold" A&E
response; 35% no later
than 15mins affer

(20%:)
AE ireats and
ransports araior
advised time

cat ¢, Aamative
-~ respones, "Cold” ARE
ReGpOnGS ‘arang=s all=madve
(1%} AnsEo
Tal ¢, Anarmatve
recponca, Other Cat & cases:
™ PacctoNus 24 == = fime
[13%) M_ -
% inappropriate
Cat ¢, Aamative
. ] o | Call taker gives advice
Advios only only o callsr
(5%




Egy pelda...
<Bejévé 999 hivas>

Kérdezési
checklista

RRU, FRU ellatja, .
_mento elszallitja

A 4

,A”:Eletmentés

2 )
,B”’:Sulyos, de Mento ellat és |,
nem életveszélyes L elszallit

A\ 4

A\ 4

,,C”:alternativ meg-
oldas lehetséges

A\ 4




| ,B”:Sulyos, de f Mento ellat és
nem életveszélyes L elszallit

. 4 Mento ellat és\
,,C”":alternativ meg- elszallit vagy
— oldas lehetséges: gondoskodik *
,hideg” vonulas alternativ

\ szallitasrol J

,,C”’:alternativ meg- .- ”r
L X . : Ugyelet latja el
oldas lehetséges:
. ey a feladatot
ugyeletnek atadas
,,C”:alternativ meg- (A hivasfogado

—| oldas lehetséges: > csak tanacsot
tanacsadas ad a bejelentonek




Nagy vonalakban...

Hivas fogadasa

A 4

Helyszin, betegadatok
'

Eletfunkciokra
vonatkozo
kérdések

A beteg
allapotanak
pontositasa

eFelvilagositas a riasztas
szintjérol és fokarol

eSegitségnyujtas telefonon
keresztul




A

Kezdjen
CPR-t!

Eszméleténél
van?

Helyezze
stabil oldal-

Pontosabban...

A

Helyezze
stabil oldal-
ekvésbe!

Ismert epilepszi-
as beteg?

Gorcsol vagy
gorcsolt?

Anyagcsere
betegsége
ismert?

Helyezze
stabil oldal-

A

Ovja a fejét
a séruléstol!

Helyezze
stabil oldal-

Stroke-ra utalo
tunetek?

Gyodgysertulada-

Helyezze
stabil oldal-

Nem emlitett
betegség?




Ik lancszem

d

/ 4
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-Minden feladathoz ugy

rohannak, mintha emberélet
mulna rajta (pedig az lehet, hogy épp
a sajatjuk)

-Minden ,,foldon fekvo” részeg












ABC instabil

ABC stabil ABC stabil

Eletfunkciok  4-6 6ran Siirgés
azonnali beluli beavatkozast
biztositasa korhazi nem igenylo,
szUkséges kezelés stabil

nélkul allapotu

instabilla betegek

valo

betegek

ABC instabil

Halottak

Az adott
korulmeények
kozott nem
kezelhet6
betegek



SYZOMVUVA

SYLRIONRd ISYLIT1VZS
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A helyere kerul...

Segitség ny
(helyszini ell




Nem esik messze az alma az
idofaktortol




A donteshozatal folyamata a surgossegi

" Pécsi Tudomanyegyetem,
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HATEKONYSAG - MINOSEG

A surgossegi ellatas beteg altal észlelt min6segenek tényezoi:

Surgls szukseg(nek tartott) esetén a

»megfeleld idoben

»megfeleld hely(szin)en }Eréforrés-allokéciés dontések
»megfelel szint(

»megfeleld (magas) szinvonalu Betegellatasi dontések

ellatasra sor kerul.




AZ ADDICIONALIS EROFORRAS
HASZNOSULASA

Surgosségi ellatas

Nem surgé
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Forras:
Heimler-Wagner & Kaock,
1999

Eroforras

A surgbsségi ellatas elegséges mikodtetéséhez bizonyos foku bazis-eréforras
folyamatos biztositasa szikseges annak erdekeben, hogy a szikseg eseten b‘evont.
tovabb| *ﬂras valéban hasznosulhasson. Ez is igazolja a surgos 2gi e S.
keszenletl jellegét, a folyamatos Ugyeleti ellatas létjogosultsaga




A SURGOSSEGI EL
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A SURGOSSEGI ELLATAS
JELLEMZOI

IIIIII

korlatozottak.

Betegellatas lehet6ségei — rendelkezésre allo id6 altal -
korlatozottak.

A korképek "altalaban folyamat jellegliek (processzivitas),
gyorsan romlanak (progresszivek) és kifejezettek.




A PREHOSPITALIS ELLATAS
JELLEMZOI

Specialis helyszinen (kozterilet, beteg lakasa) zajlik.

Diagnosztikus lehet6ségek — rendelkezésre allo id6 és
infrastruktura altal - korlatozottak.

Betegellatas Iehetéségei — rendelkezésre allo id6 és
infrastruktura altal - korlatozottak.

A korképek altalaban folyamat jelleglek (processzivitas),
gyorsan romlanak (progresszivek) és kifejezettek.




DONTESEK A SURGOSSEGI
ELLATASBAN




AZ EGESZSEGUGYI ELLATAS
DONTESI HELYZETEIRE JELLEMZO

» Gyakran nem ismertek és nem megjosolhatéak a dontés
kdvetkezményei.

» Esetenként (s6t: majdnem minden esetben) rosszul strukturalt
problémak esetében hozanddk meg.

» Dontéselméletben és tarsadalomtudomdnyban nem jaratos
donteshozok altal szuletnek.

» A dontés gazdasagi, tarsadalmi és egyéni tényezsi, tovabba a
dontéshozo tarsadalmi helyzete gyakran konfliktus(oka)t szdil.

» A dontéshozd (orvos, egészségligyi szakdolgozd) és a
kovetkezmeények visel6je (beteg) nem azonos személy.




A SURGOSSEGI ELLATASRA
KULONOSEN JELLEMZO

Rovid id6n belil, gyorsan meghozandoak.

Az id6tényezb (id6faktor) jelent6sége, vagyis a korfolyamatok
zajlasdinamikajanak  karakterisztikaja, @ annak  ismerete
kulcsfontossagu.

A dontés (ktlonosen a hibas) a beteg visszafordithatatlan
egészsegkarosodasahoz, esetleg halalahoz vezethet.

Nincs id6 a tajéekozodasra: nem csak a teljes informaltsag
hianyzik, de a részleges tajékozottsaggal sem rendelkezik az
ellaté a dontéshozatalhoz.



AZ IDOFAKTOR-MODELL
PEREMFELTETELEI

1. Processzivitas feltétele: A vizsgalt koérkep folyamat jellegu
(vagyis korfolyamat) legyen. Ezzel a ,stock” jellegl allapotokat
(rokkantsag, kronikus korképek) kizarjuk a modell alkalmazasi
korébol.

2. A karfolyamat ne.legyen, regressziv, vagyis egeszsegugyi
ellatas nélkul ne javuljon a beteg allapota.

3. Reverzibilitas feltetele: egészsegugyi beavatkozassal legyen
esely a beteg gyogyulasara.




A SURGOSSEGI ELLATAS
JELLEMZO DONTESI HELYZETEI

» Indokolt-e a  siirgésségi ellatas adott szintjének
igénybevétele? Az er6forras allokacio optimalizalasa céljabol
szikséges ugyanis az igeny szukségletté szlkitése.

> Ellatasi vagy szdllitasi elsobbséget ,élvez-e” a beteg? Az
ellatas ‘mertekéenek  pontos meghatarozasa, hiszen maga az
ellatas is'id6be telik, ez az id0 pedig késlelteti a végleges ellatas
idépontjat (jellemzéen mentoellatas soran felmerulé
probléma)

» Mi legyen az ellatasra jelentkezo betegek ellatdsi sorrendje?




VALASZ: TRIAGE




A TRIAGE PEREMFELTETELEI

Az idofaktor szemlélet alapjan végzett dontéstamogatd triage
modszer alkalmazasanak feltételei:

1. A betegellaté dontéshozo ismerje az alapelveket.
2. Az altala felhasznalhato eréforrasok legyenek korlatozottak.

3. A rendelkezésre  allé " erOforrasok.. mellett a sikeres
beavatkozashoz rendelkezésre allo 1d0 is legyen korlatozott.

4. A korkep legyen progressziv jellega.




A TRIAGE PEREMFELTETELEI

Az idofaktor szemlélet alapjan végzett dontéstamogatd triage
modszer alkalmazasanak feltételei:

1. A betegellatdo dontéshozo6 ismerje az alapelveket.
20 Az altalatelhasznalhatd eroforrasok legyenek korlatozottak.

3. A rendelkezésre  allé " erOforrasok.. mellett a sikeres
beavatkozashoz rendelkezésre allo i1d6 IS legyen korlatozott.

4. A korkep legyen progressziv jellega.




A TRIAGE ALKALMAZHATOSAGA

A teljes ellatorendszert érintd, globalis kornyezeti tényez6: szlkos erdforras.
A surg0bssegi ellatast érinté exkluziv kornyezeti tényez6: szkos id6 (magas idofaktor).
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A MINOSEG ZALOGA A TRIAGE

A mentésiranyitas a triage elv alkalmazasaval - a segitsegkerokt6l nyerhetd
informaciok alapjan az ellatas surgdssége és szintbeli igénye tekintetében dont
annak sorrendiségérdl, halaszthatésagarol.

A kiérkezd mentbegység szintén triage-t végez, mely soran megallapitja az
elvégzend6 minimal-beavatkozast, vagyis az ellatas azon legalacsonyabb szintjét,
mely a tovabbi egészségkarosodas megakadalyozasat kovetéen a legnagyobb
eselyt biztositja a betegnek arra, hogy a gyogyintézetbe kerulhessen. A helyszinen a
triage kimenetelét az ellatasi vagy szallitasi prioritas meghatarozasa jelenti.

A korhazba érkezO betegek ismételt, triage-on esnek at, mely az elso vizsgalat
legkésobbi idoépontjat (vagyis halaszthatosagat) hivatott meghatarozni.

A surgossegi osztaly orvosa ezen fellul a ,,kérhazi kapuor” szerepet is ellatja: a
halaszthato ellatasu betegeket elbjegyzi (el6jegyezteti), a surgbs esetek azonnali
felvételérdl intézkedik csupan.

Mindket ellatasi szint esetében folyamatosan megvalosul a re-triage, a beteg
allapot(valtozas)anak ujraértékelése, szukség esetén az allokacios dontés revizioja.
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