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Absztrakt

Jelen tanulmany célja vizsgalni, hogy egy kérhazi osztaly kitiritésének ellendrzése soran milyen
paraméterek ismerete €és alkalmazéasa sziikséges a minél valosaghiibb vizsgalat érdekében.
Ennek érdekében kialakitunk egy modellezési mddszertant, amellyel a kiilonb6z6 hasznalati
helyzetek, kiiiritési forgatokonyvek ellendrizhetéek szamitogépes szimulacidval. Ez lehetové
teszi, hogy konnyebben vizsgéalhatéak legyenek a kiilonbozd helyzetek kiiiritésre torténd

hatésa, a fekvObeteg osztalyok kiiiritésének elore jelezhetd idétartalma.

Kulesszavak: koérhaz kiiirités, szimulacio, esettanulmany, Pathfinder

HOSPITAL EGRESS MODELLING WITH COMPUTER SIMULATION

Abstract

The purpose of the present study is to examine what parameters are needed and how to apply
the parameters of a hospital ward evacuation. We develop a modeling method that can be used
to control different usage situations and evacuation scenarios by computer simulation. This
makes it easier to test the effects of evacuation in different situations, and the predictable

duration of emptying in-patient ward.
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1. BEVEZETO

Az egészségligyi létesitményekben a kitiritési folyamat igen Osszetett, amelyet csak egy jol
meghatarozott stratégia segitségével lehet hatékonyan végrehajtani. Ennek oka, hogy korhazi
létesitményekben a hasznalok jellemzden kezelt betegek, akik nem képesek az 6nallo
menekiilésre. Ezért az egészségiigyi személyzetnek kell képzettnek lenni és készen allnia arra,

hogy a betegek menekiilését és mentését biztositsa.

A jelenleg hatdlyos hazai szabalyozasban a kiliritési eldirasok feltételezik, hogy a személyek
onalléan menekiilnek €s ennek feltételeit kell biztositani. Pontosabban a kiiirités igazolésa ilyen
feltételezés mellett megoldhat6 csak [1]. Ezzel szemben a korhdzak kitiritésére nincsenek kiilon
eloirasok, csak a Kiiirités TvMI' 5.2.3. pontja utal 14, hogy ,, az éndlléan menekiilni nem képes
személyek altal hasznalt terek kiiiritéesénél az dltalanos szamitdsi modszer iranyado, de a
szamitasokndal figyelembe kell venni a fogyatékkal élok csokkent haladasi sebességet, a
menekitéshez sziikséges és a kiiirités idotartamaban rendelkezésre allo eszkozoket és menekités
végrehajtasara alkalmas személyeket is.” Azonban ennek modjardl €s tovabbi részleteirdl
jelenleg nem ad iranymutatast az iranyelv. Ennek hianyaban egyeldre csak a geometriai

modszer vagy a kilirités szimulacid alkalmazasa lehetséges ilyen létesitmények esetében.

A szamitdgépes kiiirités modellezés alkalmas eszkoz arra, hogy kiilonb6z6 helyzeteket
vizsgéalhassunk vele. Ez kiilondsen igaz az egészségligyi 1étesitményekre, korhazakra, ahol nem
allnak rendelkezésre feldolgozott tiiz eseti kiiiritések €s a kiiiritési gyakorlatok kivitelezése

gyakorlati €s etikai nehézséget okoz.

! Tlzvédelmi Miiszaki Iranyelv - Kiiirités (TvMI 2.2:2016.12.20.)
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2. A HASZNALT SZIMULACIOS PROGRAM BEMUTATASA

A tanulméanyhoz hasznalt kiiirités szimuldcids program a Pathfinder, amelyet az amerikai
Thunderhead Engineering Ltd. fejleszt. [2] A program a viladgszerte hasznalt 5 leggyakoribb

program egyike [3] és folyamatos fejlesztés alatt all.

A program miikddési elve mozgési modell, amelyhez azonban egyre tobb viselkedési elemet is
lehet rendelni. Néhany éve mar alkalmas arra, hogy ne csak az 4ltalanosan megszokott 6nallo
menekiilést, hanem a segitett kiiiritést is modellezni tudja. A Pathfinder programban hasznalt
terminoldgia szerint [4] vannak mentendd személyek és segitok, akik sziikség esetén
csoportokban végzik a mentést. A segitett kiliritést program viselkedési rendszere tdmogatja,

amely lehetdvé teszi a kiiiritési forgatokonyvek széles korének vizsgalatat. Néhany lehetség:

o A segitdk a mentendd személyeket a teljes kilirités soran kisérik, lehetdvé téve, hogy

tobb kozbensd pontot vagy szobat latogasson meg, vagy segitséget varjon egy helyen.

o A segitok csak a kiiiritési folyamat egy részében segitenek, példaul egy kerekesszékbe

atlilésben vagy a 1épcsdn mentésben.

o A segitdk tobb fazisban és/vagy csoportban végzik a mentést. Példaul az egyik segitd
csoport elvégzi az athelyezést a mentd eszkozre, majd egy masik segitd csapat végzi a

vizszintes vagy fliggdleges mozgatasukat.

o A segitok a valdsagnak megfelelden a sériilt személy kiséroi, akik kitiritési helyzetben
segitik, példaul az 6nalloan is kézlekedni képes kerekesszékes személyt ilyenkor toljak
vagy az Ondlloan is kozlekedni képes vak személyt karonfogva vezetik gyorsabb

tempdban.

A program alkalmas arra, hogy kiilonb6z6 tipusu személyeket vizsgaljon, mindenkinek a sajat
méret, sebesség és egyéb paraméter beallitdsaival. A segitett kilirités esetén a program a
megszokott ,.henger” formaju személyek helyett a mentési eszkdz méreteinek megfeleld

»téglatestet” mozgat, amit a segitok kisérnek. A programban a segiték kapcsoldodnak Ossze a
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mentendd személyekkel, akik erre az iddszakra ,(feliilirjadk” a segit6k sajat beallitasait
(kijaratvalasztas, sebesség, prioritas, stb.). Amikor egyiitt elérik a meghatarozott célt (dtmeneti
védett teret vagy kijaratot), akkor a programban ismét szétvalnak €s a segité tud mas mentett

személyekhez is csatlakozni.

3. ESETTANULMANY MEGHATAROZASA

Jelen tanulmanyban egy korhaz kitiritési modell felépitését végezziik el, tesztelve a kiliritési

forgatokonyvek programban torténd beallithatosagat és a beallitasok, feltételezések hatasait.

A kialakitott elrendezésben a vizsgalt épiiletrészben 2 egyforma kérhazi osztaly helyezkedik el,
tiikrozott elrendezéssel, kozépen 1 kozos kozlekedd blokkal. A tertilet tizvédelmi szempontbol
3 tlizszakaszra bontott: az osztalyok mellett kiilon tlizszakasz az épiileten végigmenden a
kozlekedd blokk. [5] Az osztilyon jellemzéen 1 &gyas szobak talalhatoak, kivéve a
novérallassal szemkozti 3 agyas Orzd helyiséget (a legrosszabb allapoth betegek részére). Az
épitészeti kialakitds 2 folyosds rendszerti (2,00 m széles), homlokzaton a betegszobakkal és
kozépen a kiegészité helyiségekkel (raktar, referdld, ndvéralldas és ndvérdolgozo). A
betegszobak ajtaja aszimmetrikus kétszarnyu, kifelé nyild, nettdé 130 cm szélességben
figyelembe véve. A tobbi hasznalati helyiség ajtaja netté 100 cm a modelltérben. A folyosoi

tizszakasz ajtok nettd 180 cm szélességliek, kétszarnyuak, dnbecsuko szerkezettel. [6]
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1. &bra - alaprajz

A tanulmanyban egy sebészeti osztalyt feltételeziink, mivel ott jellemzden segitséget igényld
betegek fordulnak eld, de a gyogyulési fazistdl fiiggden lehetnek segédeszkdzzel onalldoan
menekiilék is és fekve mentendék is. A hazai szakmai minimum rendelet® alapjan sebészeti
osztaly létszama minimum 5-15 &gy a progresszivitasi szinttdl fiiggden, igy a vizsgalatomban
egy fiktiv elrendezésben 19 agyat feltételezek. Az 5-30 agy kozotti osztalyon sziikséges apoloi
létszam Osszesen 11 f6, akik azonban legalabb 2-3 miiszakban elosztva dolgoznak. Jelen
tanulmanyban csak kétféle személy jelenlétével szamolunk: az egészségiigyi személyzet és a
betegek. Egy valos helyzetben lehetnek még a teriileten masok is (példaul latogatok, egyéb

személyzet), akik részvétele egy kiliritési folyamatban esetleges lenne.

A tapasztalatok alapjan a korhazi osztalyokon az éjszakai miiszakban alakul ki a legrosszabb
beteg-személyzet ardny, igy kiiirités szempontbol is ez a legrosszabb helyzet, ami vizsgéalhato.

Ezért jelen tanulmanyban kétféle jelenlétet feltételeziink:

- a vizsgalt korhdzi osztalyon napkdzben sziikséges a kiiirités, amikor 4-4 {6 apold

személyzet tartozkodik a teriileten (minden osztalyon);

2 60/2003 (X.20.) ESZCSM rendelet az egészségiigyi szolgaltatdsok nyujtasahoz sziikséges szakmai
minimumfeltételekrol
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- avizsgalt korhazi osztalyon €jszaka sziikséges a kitirités, amikor alapbo6l 2-2 f6 apold van
jelen, igy a mentéshez az érintett szint alatti és feletti szinteken levd ugyanilyen

elrendezésii osztalyokrol érkezik tovabbi 1-1 f6 mentést segitd apolo.

A vizsgalt elrendezésben a korhazi osztaly emeletén rendelkezésre all egy masik, azonos méreti
¢s kialakitasu osztaly, amelybe torténik a betegek athelyezése, szinten beliil eltérd tlizszakaszba.
Jelen tanulmanyban azt feltételezziik, hogy a kialakult tiz nem veszélyezteti a mentést €s
mindkét menekiilésre szolgald atjard ajté rendelkezésre all. A vizsgalt Kiiirités célja a
személyek athelyezése az egyik osztalyrdol a masik osztalyra és ennek varhaté idejének

meghatarozasa!

4. A KIALAKITOTT MODELLTER

A tanulmanyhoz kialakitott 1. dbra szerinti alaprajzot készitettiik el a modelltérben a 2. abra
szerint. A modelltér elemei jellemzden alapértelmezett beallitdsokkal rendelkeznek:
helyiségek, ajtok, 1épcsdk. A nagyobb butorok lyukként szerepelnek (beépitett pultok,
betegagyak). Az abra jobb oldalan szerepel a kiiiritend6 osztaly és a bal oldalan a kiiirités

céljaként meghatarozott biztonsagos teriilet.

A becsukodo folyosoi tlizgatlo ajtok esetében (kék kerekitett téglalap jelolés) egy varakozasi
1dot allitottam be az ajton tortént navigalas figyelembevétele érdekében. Ennek értéke Boyce

1999-es mérése alapjan [7] az alabbi: atlag 3,6 s, szérds 1,3 s, min 1,6 s, max 10,2 s.

A kiiirités céljaként meghatarozott biztonsdgos korhazi osztalyon és a koztes tlizszakaszban
atmeneti védett térnek hasznalt teriileteket jeloltem ki. Az 6nalloan menekiilok részére szolgal
a tarsalgo teriilet (kék), az 6rzo helyiség a sulyosabb betegek részére (piros) és a folyosod végei

a kerekesszékkel vizsgalt személyek részére (zold).
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2. dbra — 1. vizsgalati modelltér

Az 1. vizsgélatban csak ez a szint szerepelt a modellben, mig a 2. vizsgalatban (3. abra) azonos

szinteket hoztunk létre a 3,6 m szintmagassaggal feljebb és lejjebb is, ahonnan a segitd

személyzet érkezhet a teriiletre.

3. abra - 2. vizsgalati modelltér

A modellben csak a vizsgalathoz sziikséges személyek keriiltek elhelyezésre. A kiiiritendd
osztalyon a betegek a szobdkban tartézkodnak, a személyzet pedig a ndévérpultokban. A tobbi
osztalyon betegek nem szerepelnek a modellben, csak az apold személyzet tartozkodik a

névérpultokban. A vizsgalt szinten tovabbi orvosi személyzet szerepel az orvosi szobakban.
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5. A SZEMELYEK JELLEMZOI

Egészségiigyi személyzet (novér, apolo)

Az egészségligyi személyzet (nvér, apolo) segédkezik a mentés soran. A folyamat sordn eltérd
sebességgel haladnak: az 6nallo szakaszokon a sajat ép személyekre vonatkoz6 tempoban, mig
mentés koézben a mentési eszkdz altal meghatarozott sebességgel. A pontos értékeket a

szakirodalmi adatok alapjan hataroztuk meg normal eloszldssal megadva a programban.
Betegek

A betegeknek 3 csoportjat hatdroztuk meg a vizsgalathoz, akik kiilonbozd jellemzdkkel

rendelkeznek.

e Az A tipusu beteg képes 6nalldban menekiilni, azonban ehhez valamilyen segédeszkozre
van sziiksége. Bottal, mankoval, jarokerettel 6nalloan mozognak, de lassabban, mint az

egészséges személyek. A menekiilés soran nem igényelnek segitoket.

e A B tipust betegek nem képesek onalloan menekiilni, ahhoz kerekesszékre és segitokre
van szlikségiik. A székbe torténd atiiléshez és a szék toldsdhoz 1 {6 segitdre van sziikség

a feltételezés szerint.

e A C tipusu betegek nem képesek Onalldan menekiilni, ahhoz agy jellegli mentési
eszkOzre van sziikségiik. A vizsgalatban hasznalt eszk6z Osszecsukhatd hordagy,

amelyhez 2 6 személyzetet rendeltiink.
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A személyek 6nallé vagy mentés soran kialakuld sebességét az 1. tablazat foglalja 6ssze:

A tipusu C tipusu
Személyek Személyzet B tipusu beteg
beteg beteg
_ hordagyon
jarokeretes | kerekesszékkel
tipusa menthetd
beteg tolt beteg
beteg
forma henger henger téglatest téglatest
megjelenés a modelltérben sziirke zold lila narancs
méretek (m) atlag 46,5 [8] 70/80 3 110/70 176/56 [9]
minimum 0,65 0,11 0,84 -
haladasi atlag 1,35 [10] 0,34 [11] 1,3[12] 1,04 [13]
sebesség (M/S) [ maximum 2,05 1,04 1,98 -
SzOras 0,25 0,20 0,34 -
1. tablazat — személyek beallitasai
Elrendezések

Jelen vizsgalatokban a személyek minden futtatdsndl azonos pozicioban tartdozkodnak és a

jellegiik megoszlasa is azonos. Ez alapjan a modellekben 11 f6 személyzet és 19 f6 beteg

szerepel. A betegek megoszlasa pedig az alabbi: 7 f6 A tipust beteg, 7 f6 B tipust beteg €s 5

6 C tipusu beteg.

3 Tlizvédelmi Miiszaki Iranyelv - Kiiirités (TvMI 2.2:2016.12.20.)
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6. KIURITES ELOTTI IDOTARTAM

Minden valos kiiiritési folyamatot megeldz a kiiirités el6tti idétartam, amely alatt a személyek
¢észlelik és megértik a tiizjelzést, befejezik a megel6zd tevékenységiiket és felkésziilnek a
menekiilésre [14]. Az altalanos torténéseken kiviil a korhazak esetében még tovabbi idészakok

adddnak hozza ehhez:

e A kiiirités vezetdjének fel kell allitania a kiiirités sorrendjét a specidlis, MSTR tridzs*

jellegli rendszerben [15].

o A személyzetnek el kell jutnia a mentendd tertiletre (akar mas osztalyokrol atiranyitva)
¢s a mentendd személyekhez. A kilirités vezetdjétdl informaciot kell kapniuk, hogy mi a

pontos feladatuk a mentés soran.

e A mentendd személyt szilikség szerint orvosilag eld kell késziteni a mentésre és at kell

helyezni a mentési eszkdzre (atiiltetni, atfektetni).

o Ha sziikséges tovabbi személyek mentése, akkor vissza kell térni az osztalyra a mentd

eszkozzel.
A Kkiiirités vezetdje és a Kiiiritési sorrend

Az egészségligyi 1étesitményben végzett evakualasi folyamat az egyes kérhazak vészhelyzeti
tervében meghatarozott eljaras. Altalanossagban elmondhat6, hogy minden teriileten sziikséges
egy felelds személy kijelolése, aki vészhelyzetben meghozza a felelés dontéseket a betegek

szamanak, tipusainak és helyének ismeretében.

4 olyan kivalasztasi és rendszerezési folyamat, amelynek soran a kritikus gondolkoddsmoédot elsajatitd, specialis
képesitést szerzett apolo, mentdtiszt vagy orvos a siirgdsségi osztalyra érkezést kovetden a lehetd leggyorsabban
értékeli a beteg allapotat, kiilonos tekintettel a vezetd panaszok sulyossagara, a triazs kategoria megallapitasara, a
beteg allapotanak megfelel$ ellatasi szint és annak idobelisége meghatarozasara, az egészségiigyi és emberi
er6forrasok hatékony és megfeleld elosztasara
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A tanulmanyban feltételezziik, hogy az osztalyokon dolgozo6 apolok koziil 1-1 6 a tlizvédelmi
felelds. Az osztalyokon marad 1-1 4pold a ndvérpultndl, aki vezeti a kiiirités menetét és az

osztalyon marad tligyeletben.

A korhazak slirgdsségi tervei rendszerint egy triazs jellegii osztalyozast hoznak 1étre, amellyel
a lehetd legtobb beteg menthetd meg vész esetén. Az ilyen helyzetekben az alapértelmezett

priorités feltételezhetd:
1. Kozvetlen veszélynek kitett személyek
2. Onélléan vagy segitséggel, de mentd eszkdz nélkiil menekiild személyek
3. Segitséggel és valamilyen betegszallitd eszkozzel menekiilé személyek
4. Segitséggel és valamilyen mentd eszkozzel mentett személyek
5. Orvosi elokészitést igényld, betegszallitd vagy mentd eszkdzzel mentett személyek

Jelen tanulméanyban a modellben az osztalyozasi rendszert csak részlegesen alkalmaztuk, mivel
az egyszeribb tesztelés érdekében a segitd csapatok adott tipusu betegekhez rendeltek, akik

koziil nem egy elére meghatarozott sorrend, hanem a tavolsag alapjan dontottek.
Személyzet érkezése és mozgasa

A modellben mindkét vizsgalatban a személyzet egy része az adott osztalyon tartozkodik, mig
a tobbiek mashonnan érkeznek. A két osztaly kdzotti teriileten, a 1épcséhaz mellett 3 db orvosi

szoba feltételezett, ahol 3 f6 tartdzkodik és indul a mentéshez.

Az 1. vizsgélatban emellett csak a masik osztaly 4 f0s személyzetébdl érkezik 3 f6 a mentésre,
mig 1 fO tovabbra is felligyeli az osztalyt €és rendezi az oda érkezd mentett személyeket. A 2.
vizsgalatban a segitdk tobb helyrdl érkeznek. A masik osztaly €s az alatta és felette levo szintek

azonos osztalyairdl érkezik 1-1 f6, mig 1-1 f6 tovabbra is feliigyeli az osztalyt.

A mentés tényleges megkezdése eldtt mindenkinek a kiiiritendd osztaly névérpultjahoz kell
mennie a modellben, ott varni 10 s 1d6t, azt feltételezve, hogy a kiiirités vezetdjével egyeztetik
a személyre leosztott teenddket. Ez utan mennek a mentendd személyekhez és végzik el az

athelyezést.
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Az elokészitési id6

Jelen tanulméany sordn nem vettiik figyelembe, hogy a betegeknek mentés eldtt orvosi
elokészitésre is sziikségiik lehet, feltételezve, hogy egy normal osztalyon nem jellemzd intenziv
ellatast igényld betegek elhelyezése. Ezért a beéllitasokban csak a B és C tipusu mentési eszkoz
hasznalatahoz sziikséges id6t alkalmaztuk, azaz amig a mentési csapat 0sszes tagja utan
athelyezik a beteget a mentési eszkdzre. Az A tipust betegek esetében beallitott idétartam az

agybol torténd felkelést és felkésziilést fedi le. Mig a személyzet esetében beallitott idotartam

a megel6zo cselekvések befejezését takarjak.

Az alkalmazott kitirités elGtti és elokészitési iddket az alabb 2. tablazat tartalmazza:

Alkalmazott késleltetési 1d6 (s)
Személyek tipusa

min atlag max szOras
személyzet [10] 30 71 246 60
A tipusu beteg [16] 30 60 90 20
B tipust beteg [7] 32 41 52 8
C tipusu beteg [7] 60 78 120 19

2. tablazat — késleltetési idok

7. SZIMULACIO EREDMENYEI

Mivel a bedllitasok koziil a legtobb normal eloszlassal keriilt megadasra, igy az eredmények
hasznélatadhoz tobbszori futtatasra van sziikség. Jelen tanulményban 10-10 futtatast készitettiink

le, a személyek beallitasait random modon jra beéllitva (de a poziciojuk, tipusuk megmaradt).
1. valtozat — nappali kiiiritési helyzet

Ebben a valtozatban nappali 1étszamot feltételezve az osztalyon 4 {6 tartézkodik, mig a

mentésben részt vevok az emeleten levd masik osztalyrol érkeznek (az dbrak az 1. futtatasbol
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keriiltek mentésre). A kiiirités elején lényegében nem torténik mozgas, ami a bedllitott
késleltetések alapjan eltérd ideig tart. A kilirités menete sordn az elején a jarokeretes betegek

indulnak el, akik jellemzden 3 perc alatt eljutnak a tarsalgoé tertiletére.

Nagyjabol a 2 perc végére kezdik el a segitséggel kozlekedok mentését, mig kdzben érkeznek
a masik teriiletekrdl a segitd személyek. Igy fokozatosan egyre jobb arany alakul ki a betegek

¢s a segitok kozott, ami gyorsitja a mentést.

Exited: 0,20 Exited: 0/30

2400 & 3600
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4-8. dbrak — a kiiirités menete (60, 120, 240, 360, 480 s)

A személyzetnek tobb korben kell visszamenni a teriiletre, hogy mindenkit ki tudjanak menteni.

Az utolsd beteg altalaban az intenziv rész egyik hordagyas betege, igy a tavolsagok alapjan

lényegében kialakult az elméleti mentési sorrend is.

A kiilonbozd futtatdsok eredményét a 3. tablazatban foglaltuk 6ssze, amelyekbdl atlagos
értékeket szamitottunk. Ezek alapjan az osztaly kiiiritése atlagosan 508 s alatt tortént meg, ami

jelentésen meghaladja az OTSZ’-ben meghatarozott kiiiritésre eldirt 90 vagy 360 s idétartamot.

személyzet beteg
mindenki a
e utolso .
kitiritési , elsd utolsd elsd beteg kijeldlt
) futtatas beteg )
valtozat személyzet | személyzet | elhagyja ' teriiletre
elhagyja < kezik
érkezése érkezése | az osztalyt Crkezl
az osztalyt

554/2014. (X11.5.) BM rendelet az Orszagos Tiizvédelmi Szabalyzatrol
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1 5 176 70 476 519

2 4 150 116 473 504

) 3 6 215 81 508 553
QO

5 4 10 183 90 540 581
2

E 5 6 155 81 485 516
g

n 6 90 145 85 510 544
5

> 7 5 155 66 496 538
=
>

= 8 87 240 88 532 565

9 9 192 76 530 568

10 4 181 74 532 568

atlag 23 179 83 508 546

3. tablazat — a 1. kitiritési valtozat eredményei

Elég nagy eltérést mutatott az idopont, mikor az elsd személyzeti tag odaér a megbeszélési
pontra. Ez azért alakult igy, mert a beallitott késleltetési idoket random kiosztva eléfordult,
hogy az elsé mentésben részt vevd a masik osztalyrol érkezett at, mig a kevés 1d6 esetében a
kijel6lt névérpultban tartdzkodott éppen. Az utolsé segité mindig eltérd tlizszakaszbdl érkezett,

vagy a masik osztalyrél vagy az orvosi szobakbol.
2. valtozat eredményei

Ebben a vialtozatban éjszakai létszamot feltételezve az osztdlyon 2 f6 tartézkodik, mig a
mentésben részt vevok az emeleten levd masik osztalyrol érkeznek (az abrak az 1. futtatasbol
keriiltek mentésre). A kiiirités elején lényegében nem torténik mozgas, ami a bedllitott
késleltetések alapjan eltérd ideig tart. A kiiirités menete soran az elején a jarokeretes betegek
indulnak el, akik jellemzden 3 perc alatt eljutnak a tarsalgo teriiletére, ami nem mutat 1ényegi

eltérést az el6zo valtozathoz képest.
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Exited: 0/30 Usage
(s)

9-11. abrak — kiiirités menete (240, 480, 680 s)

Nagyjabol a 2 perc végére kezdik el a segitséggel kozlekedok mentését, mig kdzben érkeznek
a masik teriiletekrol a segit6 személyek nagyjabol 100-180 s id6 kozott. A 10. abran lathato a
személyek mozgasi titvonala, ami érthetd mddon a folyosoéi ajtonal a legstirlibb. Emellett 1athato
a teriiletek Osszesitett hasznalati ideje, amibdl l1athato a varakozassal eltoltott idejiik is. Az is
¢szlelhetd, hogy a kiiirités idejét jellemzden a varakozas befolyasolja és nem az utvonal hossza

vagy kialakitasa.

A kiilonbozd futtatdsok eredményét a 4. tadblazatban foglaltuk 6ssze, amelyekbdl atlagos
értékeket szamitottunk. Ezek alapjan az osztaly kiiiritése atlagosan 694 s alatt tortént meg, ami

az el6z0 valtozathoz képest 35%-0s ndvekedést mutatott.
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személyzet beteg
mindenki a
e utolso .
kitiritési futtats elsd utolsd elsd beteg kijeldlt
. ttatas beteg .
valtozat személyzet | személyzet | elhagyja teriiletre
elhagyja rkezik
érkezése érkezése | az osztalyt crkezl
az osztalyt
1 46 205 76 684 726
2 112 283 104 719 762
3 89 240 116 646 688
O
3 4 62 280 93 738 783
=
g 5 120 332 105 696 738
<y
<
f 6 73 274 105 695 742
=
E 7 88 220 101 692 739
=
>
i 8 59 257 58 615 655
9 96 232 99 711 754
10 67 244 92 743 785
atlag 81 257 95 694 737

4. tablazat — a 2. kitiritési valtozat eredményei

A két vizsgalat 6sszehasonlitasa kozott csak abban volt kiillonbség, hogy ugyanakkora 1étszdmu
segitd személyzet mas induld helyrdl érkezett a kiliritendd osztalyra. S bar a tobbi beallitds nem

valtozott, az eredmény mégis jelentds romlast mutatott.
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8. OSSZEFOGLALAS

Jelen vizsgalat felépitése soran kidertilt, hogy a helyes modellépitéshez sziikséges a korhazak
vészhelyzeti tervének kialakitdsa a kitirités szabalyozéasnak tekintetében is. Ebben ki kell térni
az osztalyokon jelen levo &pold €s orvosi személyzet 1étszamara és feladataira. Emellett ki kell
dolgozni azt is, hogy mely tovabbi teriiletekrdl sziikséges atkiildeni a mentési folyamathoz

személyzetet és ennek ki a feleldse az adott intézményben.

A tanulméany készitése soran kideriilt, hogy az elméleti kutatdsokban megfogalmazott
paraméterek €s iddszakok nagy része konnyen alkalmazhatdo a Pathfinder programban. A
kitlirités eldtti idétartam, az elokészitési idoszak konnyen bedllithatdé varakozasi idokkel. Az
utasitasok kiadasanak ideje adott varakozasi pontra vezérléssel €s varakozassal kezelhetd. Az
indokolt ajtoknal az athaladas idejét pedig az ajtdé paraméterezésénél lehet alkalmazni. A
program azt is jol lekezeli, hogy a segitd személyzet mas sebességgel halad amikor egyediil
megy, mig amikor valakit segit/visz. Bar jelen vizsgalatban nem igy alkalmaztuk, de a betegek

kitiritésének pontos sorrendje is beallithatd lenne a segitd csoportok paraméterezésénél.

A vizsgalat sordn kideriilt, hogy egy id6szak beallitisa nem evidensen kezelhetd, erre még
megoldast kell taldlni a késdbbi tanulmanyok soran. Amikor a segitdk egy személlyel
beérkeznek a védett terliletre és az eszkozre a tovabbiakban is sziikséglik lenne, akkor a beteget

ismét 4t kell helyezni. gy ez a paraméter jelen vizsgalatban kimaradt.

Az is lathatd, hogy kutatasi célokra érdemes nagyobb részletezettséggel vizsgalni a kiiirités

menetét. Ennek tobb iranyat is latjuk jelen munka alapjan:

1. Adott korhazi kérnyezet ismeretében tovabbi mentd eszk6zok is alkalmazhatdak: korhazi
beteghordd agy, menté matrac, mentési hordszék, evakuacids hordszék. Ezzel novekszik a

beteg tipusok szama.

2. Erdemes tobbféle beteg megoszlast vizsgalni, hogy kideriiljon, melyek adjak a
szélsoeértekeket. Ha ez ismertté valik, akkor a tervezési feladatok soran konnyebbséget

jelent majd.
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3. Vizsgalhat6 az egyéb személyzet vagy latogatdk részvétele is a kilirités menetében.

4. Nagyobb teriilet modellezésével pontosabban vizsgalhat6 a mentési személyzet érkezése a

kitiritendo teriiletre, nem csak a kozvetlen szomszédos szintekrol.

5. Erdemes pontositani a személyzet tipusat, mivel a gyakorlati vizsgalatok soran kideriilt,

hogy mas sebességgel és 1étszammal képesek a mentést végrehajtani [9]

Jelen vizsgalatbol kideriilt, hogy a valésaghoz képest sok szempontbol leegyszeriisitett
vizsgéalati modellben is lathatdo kiilonbséget jelent a mentd személyzet Iétszama,
elhelyezkedése. Ez alatamasztja, hogy a korhazi fekvObeteg osztalyok kiiiritését, mentését

érdemes tovabb vizsgalni kutatasok soran és a tervezési feladatok soran is.

HIVATKOZASOK

[1] Veresné Rauscher Judit: Kiiiritési stratégia és a Kkiiirithet0ség ellendrzése, Védelem

katasztrofavédelmi szemle, 2016. XXIIL Evfolyam 1. szam p. 13-17. ISSN: 2064-1559

[2] Veresné Rauscher Judit: Szamitoégépes menekiilés-szimulacié Védelem katasztrofavédelmi

szemle, 2016. XXIIL Evfolyam 2. szam p. 5-8.ISSN: 2064-1559

[3] Ronchi E. - Kinsley M.: Evacuation models of the future: Insights from an online survey on
user’s experiences and needs; 2011; Advanced Research Workshop: Evacuation and Human

Behaviour in Emergency Situations, Santander, Spain
[4] Pathfinder 2018 User Manual, Thunderhead Engineering Ltd.

[5] Dr. Takéacs Lajos Gabor: Tlzterjedés elleni védelem — ) megkozelitések a TvMI-ben,

Védelem katasztrofavédelmi szemle, 2015. XXII. Evfolyam 1. szam p. 13-17. ISSN: 2064-1559

[6] Dr. Takéacs Lajos Gabor: Tizterjedés elleni védelem — tiizgatld nyilaszarok, Védelem

katasztrofavédelmi szemle, 2015. XXII. Evfolyam 3. szam p. 11-16. ISSN: 2064-1559

Vedelem Tudomany — IV. évfolyam, 2. szam 2019. 3. ho 42



VEDELEM TUDOMANY

KATASZTROFAVEDELMI ONLINE TUDOMANYOS FOLYOIRAT

[7] A. Tinaburri, F.A. Ponziani, V. Ricci: Agent based modelling of meta-communication with
assisted people during emergency egress; Fire and Evacuation Modelling Technical Conference

2018
[8] Stephen Pheasant: Bodyspace, Second Edition, 2003, ISBN 0-203-48265-4

[9] Veresné Rauscher Judit — Dr. Nagy Rudolf: A betegszallitd eszk6zok és kozlekedoteriiletek
tervezésének Osszefliggései 1., Védelem Katasztrofavédelmi Szemle, 2019. 26. évfolyam 1.

szam, ISSN: 2064-1559

[10] Virginia Alonso: Egress Modelling in Health Care Occupancies; The Fire Protection

Research Foundation, July 2014; www.nfpa.org/foundation

[11] Veres Gyorgy: Ph.D. értekezés, 2018, Obudai Egyetem Biztonsagtudomanyi Doktori
Iskola

[12] SFPE Handbook of Fire Protection Engineering, Fifth Edition, 2016, 64.25 tablazat, Boyce
mérése 1999, ISBN 978-1-4939+2565-0

[13] Aoife Hunt: Simulation hospital evacuation, Ph.D. thesis, January 2016, University of

Greenwich

[14] Kovacs Tibor, Veres Gyorgy: Az elme lehetséges reakcioi tlizesetek soran, Nemzetkozi
Gépész, Mechatronikai és Biztonsagtechnikai Szimpozium, Budapest, Obudai Egyetem 2010.
november 10-11.CD ISBN: 978-615-5018-10-7

[15] 2019. EiK.3. szam EMMI szakmai iranyelv

[16] Gwynne, S., Galea, E.R., Parke, J. and Hickson, J. (2002), “The collection of pre-
evacuation times from evacuation trials involving a Hospital Outpatient area and a University

Library facility”, Proceedings of the seventh international symposium fire safety science

Veresné Rauscher Judit ¢pitészmérndk, tlizvédelmi szakmérnok, hallgatod

Obudai Egyetem Biztonsagtudomanyi Doktori Iskola
info@flamella.hu

Vedelem Tudomany — IV. évfolyam, 2. szam 2019. 3. ho 43



VEDELEM TUDOMANY

KATASZTROFAVEDELMI ONLINE TUDOMANYOS FOLYOIRAT

Obudai University Doctoral School on Safety and Security Sciences

ORCID 0000-0002-2678-9252

Dr. Kovacs Tibor egyetemi docens

Obudai Egyetem Biztonsdgtudomanyi Doktori Iskola

Obudai University Doctoral School on Safety and Security Sciences
kovacs.tibor@bgk.uni-obuda.hu

ORCID 0000-0001-7609-9287

Vedelem Tudomany — IV. évfolyam, 2. szam 2019. 3. ho 44



