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mában igen fontos az MN Szállítási Tanács létrehozása a szállítások és az 
ellátási tevékenység terén fennálló feszültségek feloldására, a szállítási rendszer 
hatékonyságának és gazdaságosságának biztosítására; 

- a kijelölt közlekedési hálózat életképességének fokozása, a helyreállító 
erők alkalmazási képességének és teljesítményének növelésével, a helyreállító 
tartalék anyagkészletk ésszerű fejlesztésével, a várhatóan rombolásra kerülő 
objektumok korszerű helyreállítási előtervei kidolgozásával. Itt továbbra is cél­
szerű a dublőr hidak biztosítási lehetőségei kutatásának az elsődlegességét biz­
tosítani, valamint minden vonatkozásban törekedni a gazdaságosság érdekében 
a kettősrendeltetés kiterjesztésére; 

- a gazdálkodási tevékenységnél az egész szolgálatban a gazdaságosság, a 
takarékosság fokozására kell a tevékenységnek irányulnia. Ennek érdekében kell 
keresni a megfelelő módszereket mint az iparvágányok célszerű alkalmazását, a 
népgazdaságban fellelhető eszközök fokozott felhasználását az „M" szerveze­
teinknél. Javítani kell a költséggazdálkodást és ennek érdekében célszerűbb 
szállítási költséggazdálkodási rendszert kell kialakítani; 

- a közlekedési biztosítást megvalósító szervezetek hatékonyabb vezetési 
rendszerének kialakítása a béke és háborús tevékenységnek megfelelően, a katonai 
és polgári vezető szervek integrált, korszerű vezetési eszközöket alkalmazó irányító 
elemei létrehozásával, az együttműködés hatékonyabbá tételével. Célszerű be­
hatóan vizsgálni a hátországi közlekedési csapatok vezetési rendszerét és a to­
vábbi korszerűsítés lehetőségeit. 

A szolgálat előtt a következő időszakban nagy és bonyolult feladatok állnak. 
Az elmúlt 4 évtizedes küzdelmes munkájának a tapasztalatait hasznosítva to­
vábbra is erőfeszítéseket tesz feladatai eredményes megoldására . 

A Magyar Néphadsereg egészségügyi szolgálata 
1980-85 között végzett tudományos kutatói 

tevékenységének fontosabb eredményei 

Dr. Hideg János orvos vezérőrnagy 

A Magyar Néphadsereg egészségügyi szolgálata tudományos kutatói ter.,é­
kenységét a Magyar Néphadsereg Orvosi Tudományos Tanácsa koordinália 
szekcióin keresztül. 

A tudományos kutatásnak két fő iránya van. Azok a Varsói Szerződés Tag­
államai közös kutató fejlesztő tevékenysége keretében vállalt tudományos témák, 
amelyek hadseregünk béke és háborús egészségügyi ellátása színvonalának nö­
velését szolgálják, másrészt olyan kutatási feladatok, amelyek elsősorban a ha­
zai egészségügyi ellátás korszerűsítéséhez járulnak hozzá. 

Kutatásaink a Magyar Néphadsereg egészségügyi szolgálata kutatóbázisai 
mellett (kórházaink, intézeteink) az állami egészségügyi szolgálat kutatóintézetei 
(Orvostovábbképző Intézet, Országos Sugárbiológiai és Sugáregészségügyi In­
tézet, Orvosegyetemek stb.) és magyar egészségügyi ipar (MEDICOR, Gyógy­
szergyárak) lehetőségeire is támaszkodik. 
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Az 1980-85 közötti időszakban végzett kutatásaink eredményei közül a tel­
jesség igénye nélkül néhány fontosabbra szeretnék kitérni. 

Az állami egészségügyi szolgálattal közösen végrehajtott egészségügyi 
együttműködési rendszergyakorlatok értékelése, a tapasztalatok feldolgozása 
alapján kidolgoztuk a katonaegészségügyi szolgálat korszerű hátországi irányí­
tási rendszerét és létrehoztuk annak bázisintézményét, az MN Hátországi Egész­
ségügyi Alakulatok Parancsnokságát (MN HEAP). 

Tovább folytattuk a sugárbetegség kóroktanára vonatkozó több évtizede 
végzett kutatásainkat. A Csehszlovák Néphadsereg kutatóival közösen végzett 
kísérletek során kimutatták, hogy a vér vastartalmának változása jól követi az 
elszenvedett sugárdózis mértékét, így viszonylag egyszerű laboratóriumi vizs­
gálat alkalmazható a sugárbetegség korai diagnosztikájában. 

Kísérleteket végeztünk újabb sugárvédő hatású vegyületek vizsgálatával, 
mely besugárzás után többször is adható és egyaránt alkalmazható háborús kö­
rülmények között elszenvedett sugárdózist követően, valamint a mindennapi 
orvosi gyakorlatban (Onkológia), ahol terápiás besugárzás alkalmazása szük­
séges. A készítmény további előnye, hogy megelőzés céljából is alkalmazható 
olyan esetekben, amikor ismert szennyezett terepszakaszra történik a behatolás 
(sérültek összegyűjtése, kihordása). 

Az organofoszfát mérgezések elleni új antidotumok és kolineszteráz reak­
tivátorok területén végzett eddigi kísérleteink is jó eredményeket mutatnak. 
Ennek mind béke, mind háborús ellátás során nagy jelentősége van. Az ideg­
mérgek elleni küzdelem terén ugyanis mint ismeretes ezen anyagok békében 
gyomírtószerként történő forgalmazása okoz gyakori mérgezéseket. 

A klinikai shock kutatása során 380 eset alapján levont következtetések 
értékes eredményeket adtak a shock sejtszinten lejátszódó folyamatairól, melyek 
megkönnyítik a shock kezelését )Országos Traumatológiai Intézet). Ugyanakkor 
a traumás shock kapcsán alkalmazott vér és folyadékösszetétel tekintetében lé­
nyeges változás következett be. A konzervvér mennyisége 500 o-ról 15° o-ra 
csökkent, mely elsősorban tábori körülmények között igen kedvező. Ide tartozik 
a vérkonzerválás, eltarthatóság idejének meghosszabbítására kikísérletezett új 
tartósító folyadék, mel y ma már a vér 28 napos tárolását teszi lehetővé. E két 
utóbbi eredmény jelentősen megváltoztatja a nagyszámú égett sérült ellátását 
is, ahol ez úgy nyilvánul meg, hogy a sérültek rovására kötött kompromisszum 
nélkül csökkenteni lehetett a folyadékpótlásra alkalmazott kolloid oldatok 
mennyiségét, a helyszínen előállítható kristályos oldatokkal. 

Újabb eredmények születtek a lőtt végtagsérülések tábori körülmények kö­
zött történő ellátásában, az ideiglenes bőrpótlásban, a szabad transzplantáció 
mikroér-, idegvarratokkal replantációban és a nyílt érsérülések ideiglenes és 
végleges ellátása terén. Ez utóbbinál a sérült érszakaszt müanyagcső ideiglenes 
beültetésével pótolva a végleges ellátás akár 12 órán át is halasztható. A ku­
tatók az eddigi tapasztalatok alapján (az elvégzett esetek 850/o-ában) a mód­
szert alkalmasnak tartják tábori körülmények között történő alkalmazásra. 

A sérült életének, későbbi műtéteinek elvégzése szempontjából döntő az 
első ellátás sikere, a végleges ellátás helyére történő szállítás alatt fellépő nem­
kívánatos hatások (szállítási trauma) kiküszöbölése. Ezen segít az MN KKK 
baleseti sebészeti osztályán kikísérletezett és a Haditechnikai Intézet által elké­
sz1 tett hordágy-műtőasztal. Az eszköz könnyű, összecsukható, így bármilyen szá-
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razföldi vagy légi szállításra alkalmas, továbbá intézetben műtőasztalként is al­
kalmazható. A hordágy-műtőasztal szabadalmi oltalmat kapott. 

A békeellátásban megtettük az első lépéseket a lézersugár sebészeti alkal­
mazásához. A kutatócsoport tapasztalatait folyamatosan átadja szakembereink­
nek és részt vállalt az MN 1. KK-ban létesítendő speciális lézerműtő megszer­
vezésében. 

A közegészségügy-járványügy területén a kutatás egyik fő irányát a fertő­
ző betegségek kórokozói kimutatására szolgáló (immunfluorescens ellenanyag 
vizsgálata) gyorsdiagnosztikai eljárások kifejlesztése és bevezetése jelentette, 
mely mind békeidőszakban mind pedig háborús viszonyok között kialakult jár­
vány esetén biztosítja a betegek korai célzott kezelésének megkezdését. 

Kipróbálás alatt állnak az élelmezés és vízhigiénés vizsgálatoknál alkal­
mazható gyorsdiagnosztikai készletek, melyek jelentősen lerövidítik a kórokozók 
meghatározásának idejét. 

Kidolgozásra került a „Szövetséges hadseregek csapatai közegészségügyi 
járványügyi biztosításának megszervezése békében és háborúban" című téma, 
mely az 1985 októberében hazánkban megrendezésre kerülő - VSZT, EFE 
egészségügyi szolgálatai vezető állománya - XV. Koordinációs :Értekezlet fő­
referátuma lesz. 

Nagy lendületet adott az objektív repülőorvosi alkalmassági vizsgálómód­
szerek továbbfejlesztésének, korszerűsítésének az első magyar űrhajósjelölt ki­
válogatása és űrrepülésre történő előkészítése, melyet az MN Repülőorvosi 
Vizsgáló és Kutató Intézetben hajtottak végre. 

A közös űrrepülés során végzett 5 orvosbiológiai kísérlet tervezésében és 
végrehajtásában részt vettek az MN ROVKI szakemberei. Külön ki kell emelni 
a MEDICOR művek szakemberei által - terveink alapján - elkészített „BALA­
TON" műszert, melynek segítségével az űrállomás fedélzetén először határozták 
meg az űrhajósok psychés munkavégző képességének objektív mutatóit. 

A műszer 1981-ben szabadalmi oltalmat nyert és továbbfejlesztett válto­
zata a SZALJUT-7-es űrállomás fedél.letén került elhelyezésre. 

A készülék jól alkalmazható szakemberek kiválogatására, alkalmasság el­
bírálására is. 

Ugyancsak az MN ROVKI szakemberei dolgozták ki a MEDICOR Művek 
által kifejlesztett komplex táskadiagnosztikai készülék (KTD) harcászati tech­
nikai követelményrendszerét. A KTD-8 a műszercsalád katonai változata. A 
készülék eredményesen működött az első szovjet-magyar ürrepülés idején 
DIAGNOSZT néven. A magyar fél ajánlása alapján a készüléket a VSZT EFE 
orvostechnikai munkacsoportja rendszeresítésre elfogadta. 

A műszaki fejlesztési program keretében a Magyar Allamvasútakkal és 
néphadseregünk közlekedési szolgálatával együttműködésben került kialakításra 
és rendszeresítésre az újtípusú sebesültszállító vonat, mely kettős rendeltetésénél 
fogva - békeidőben a szerelvények a köznapi utasforgalom kiszolgálását bizto­
sítják, háborús időszakban az előre elkészített és tárolt komplettek felhasználá­
sával rövid időn belül alkalmas a sérültek és betegek szállítására, ellátására -
jelentős megtakarítást eredményez a népgazdaságnak. 

Gyors telepítés, a sérültek és betegek rövid időn belül történő ellátását 
teszi lehetővé az új, korszerű tábori körülmények között is alkalmazható rönt·· 
genkészülék (MEDIRÖNT-41), valamint a terveink alapján elkészített és be· 
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rendezett műtőkonténer, mely a legkorszerűbb sebészi beavatkozások tábori 
körülmények közötti elvégzésére is alkalmas. 

Nagyobb számú sérült ellátását és ideiglenes elhelyezését biztosítja a kor-
szerűsített kötözőgépkocsi. 

A konténerprogramban az alábbi fejlesztések vannak folyamatban : 
Fogászati rendelő; 
Bakteriológiai-, 
Klinikai-kémiai-, 
Radiológiai laboratórium, továbbá 
Kísérleti állattelep (vivárium) és 
Tábori steril oldat és gyógyszerkészítő állomás. 

Tudományos kutatói tevékenységünk eredményei tükröződnek a szolgálat 
által elért tudományos fokozatok számában (9 kandidátusi), továbbá a számos 
megjelent szakkönyvben, mintegy 211 dolgozatban, cikkben és előadásban. 

Az elkészült értekezések szoros kapcsolatban vannak a katonaorvos tudo­
mány elméleti és gyakorlati kérdéseivel, elősegíti a béke gyógyító-megelőző el­
látást, gondozást, hozzájárulnak a háborús egészségügyi biztosítás kérdéseinek 
megoldásához. 

• ~ * 

A közeljövőben kiemelt feladataink közé tartozik a VSZT, egészségügyi 
szolgálatai vezető állománya XV. Koordinációs értekezletének megrendezése, 
melynek ajánlásai irányt szabnak a következő tervidőszak nemzetközi együtt­
működésben reánk háruló tudományos kutatói témákra. 

Hazai kutatásaink részben megkezdett fejlesztésekre irányulnak, részben a 
tervidőszak elején az állami egészségügyi szolgálattal egyeztetésre kerülő témák­
ban realizálódnak. 

Mint eddig, a továbbiakban is arra törekszünk, hogy a katonaegészségügyi 
szolgálat tevékenységében a kutatói munka terén is a katonaegészségügy leg­
fontosabb szempontjai kerüljenek előtérbe. 

A katona-egészségügyi szolgálat fejlődése 
és fejlesztésének fő irányai 

Dr. Horváth István orvos e::.redes, a hadtudományok kandidátusa 

A Magyar Néphadsereg egészségügyi szolgálatának történetében az 1957-tól 
napjainkig tartó, több mint negyedszázados időszak olyan korszaknak tekinthető, 
amelyet többé kevésbé egyenletes mennyiségi cs minőségi fejlődés jellemez. Ahhoz, 
hogy helyesen határozzuk meg napjaink fő fejlesztési feladatait, nem haszontalan 
visszatekinteni a szolgálat 28 évvel ezelőtti helyzetére és az azóta megtett fej­
lődésre. 

Az ellenforradalom előtti években mesterségesen felduzzasztott katona-egész­
ségügyi szolgálatot szinte teljesen újból kellett felépíteni a hadsereg újjászcrvezé-
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