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• 1887 BÖME és VVOME

• 1948 május 10. OMSZ

• 1954 első esetkocsi

• 1956 október

• 1963 első sikeres CPR

• 1975 mentőtiszt képzés

• 1998 új mentőegységek

• 2017 OMSZ – digitális forradalom, az OMSZ Aranykora

• 2020 COVID-19 pandémia

• 2021 orvosi ügyelet pilot majd kiterjesztés

• 2022 orosz-ukrán háború

• 2024 október Budapest ügyelet
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Országos intézmény – OMSZ

Állami feladat

Törvényi és rendeleti szabályozás

• A sürgősségi betegellátás keretébe tartozó földi és

légi mentés

• Orvosi rendelvényre, legalább mentőápolói

szakkísérettel, legfeljebb 2 órán belüli

mentőszállítás

• Őrzött szállítás

• Orvosi ügyelet
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HIVATÁS AZ ÉLETÉRT!

Az Országos Mentőszolgálat küldetése, hogy a

magyarországi mentésügy hagyományait követve, bajtársi

szellemben, fegyelmezetten és a feladat iránti alázattal

biztosítsa a rászorulók számára az adott szükségletnek

megfelelő sürgősségi betegellátást, hatékonyan és átlátható

módon hasznosítva az erőforrásait, összehangolva az

ellátásban résztvevő más szervezetek és szereplők

tevékenységét.
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• Egyfajta szemlélet, hitvallás

• Multidiszciplina

• Invazív technika

• Legkevésbé ideális helyszín

• Korlátozott diagnosztika és therápia

• Panaszok, tünetek gyorsan változnak

• Nincs konziliárusi lehetőség

• Korlátozott tájékozódás vs. gyors beavatkozás

• Műszaki, jogi stb. tudást is feltételez

• Protokollok alapján kell dolgozni
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788 mentőegység, 7 légi-mentő bázis, 256 mentőállomás, 
202 ügyeleti telephely

Több mint 8500 Bajtárs, 16.000 dolgozó az ügyeletekkel 
együtt, 100 M Ft éves költségvetés



Országos Mentőszolgálat adatai 2023
2023

Mentés Ügyelet

Összes kezelt segélyhívás 1387007 Összes feladatszám 287095

Összes feladatszám 1262907 Összes ügyeleti fogadott hívás 70648

Ebből P1 feladat 199258 Összes telefonos tanácsadás 31011

Összes újraélesztés 10255 Összes ellátás ambulancián 235999

Összes sikeres újraélesztés 2232 Összes ellátás a beteg otthonában 20400

Megtett km több mint 40 millió

Vaklárma (fals bejelentés) 7945

Traumás sérülés

226804 (ebből 

statisztikai kód alapján 

19296 közlekedési)

Szívinfarktus (STEMI) 11883

STROKE 41118

Emeltszintű légútbiztosítás 8842

Mérgezés 13408

Szülés 843

Kategória 2023 Változás %

Esetlapok száma 1262907 1,48%

Ebből gyerek 117004 -8,72%

Ebből P1 199258 39,37%

Ebből gyerek 27792 13,31%

Mentőszállítás 119930 -9,99%

Ebből gyerek 5791 -8,86%

Őrzött száll. 135696 4,15%

Ebből gyerek 9530 -5,01%

Kerékpáros mentőegység 143 -

Neonatális mentőegység 2249 -1,70%

Gyerekmentő/gyerekroham 4629 -9,02%

Vízimentő 36 -42,86%

Öngyilkosság (és kísérlete) 6396 2,16%

Polytrauma (stat. kód) 2528 -9,78%

Fertőző betegség 5876 -72,38%

Alkohollal összefüggő eset 73616 -0,86%

Ebből gyerek 3045 3,50%

Részegség (stat. kód) 29309 0,21%

Ebből gyerek 1710 -8,99%
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Mentésirányítás-bevetésirányítás
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A mentésirányítási rendszer szakmai támogatására
kifejlesztettük a beérkezett segélyhívások sürgősségi
priorizálását megvalósító ún. P1-P5 szakmai kikérdezési és
egyben döntéstámogatási protokollt, mely nagymértékben
pontosítja a korábbi gyakorlatban követett kikérdezési
szabályokat, és jelentős előrelépés a helyszíni körülmények és
a segítségre szorulók állapotának megítélésében.
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Operatív terület
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Bevezettük a teljesen elektronikus alapú Intelligens Fedélzeti
Terminált. Kapcsolódtunk az Elektronikus Egészségügyi
Szolgáltatási Térhez.

A kapacitástervezésünk során már alkalmaztuk az üzleti
intelligencia lehetőségeit, amit mesterséges intelligencia
elemekkel bővítve készülünk használni az életmentés
támogatására.

Az előttünk álló fejlesztés célja az erőforrások, azaz a
mentőegységek lehető leggyorsabb helyszínre küldése,
illetve felkészülés arra, hogy mikor, hol és milyen esemény
várható.

Döntés előkészítő adatelemzések

Kapacitás-, szolgálatszervezési- és raktárkészlet-menedzsment
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Megvalósult a telefonos beszélgetések belső értékelésének
rendszere is (MAR – mentésirányítói audit rendszer).

Az IFT-ken bevezetésre került az Esetlap szoftver 3-as
verziója megújult kezelőfelülettel: a nagyobb átláthatóság, a
gyorsabb működés az adatrögzítés pontosságát is növelte.

Az országos átlaghoz képest a helyszínre lassabban kiérkező
mentőegységek kimutatása hozzájárul a kiérkezési idők
csökkentéséhez (KID – kiérkezési idő deficit).

Ez része az Operatív Monitoring Rendszernek is (OMR),
ami régiós, megyei és állomásvezetői szinteken a szervezeti
egységek, illetve földrajzi területek mentésének és mentési
folyamatokkal összefüggő indikátorainak, adatainak, működési
paramétereinek és folyamatainak rendszeres heti ellenőrzését
jelenti.

Ebben az előzőekben említetteken kívül a kórházi átadások
ideje, az esetkiadás ideje, a priorizálás (mentés P1-P5,
mentőszállítás, őrzött szállítás) arányai, a mentésirányítói
munka elemzése, a HR rendelkezésre állási adatok, a
helyszínen hagyások vannak benne.

A kapacitás tervezésére fejlett módszereket használunk (pl. p-
medián) az elmúlt hat év adataira támaszkodva.
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MAR – Mentésirányítási Audit Rendszer – Mentésirányítók

hívásfogadásának szakmai ellenőrzése

OMR – Operatív Monitoring Rendszer - Az egységes Operatív

Monitoring Rendszer célja a regionális mentőszervezetek, az

illetékességébe tartozó szervezeti egységek illetve földrajzi területek

mentésének és mentési folyamatokkal összefüggő indikátorainak,

adatainak, működési paramétereinek és folyamatainak rendszeres heti

ellenőrzése.

ÁSZF/RSZF – Állomás és Regionális Szakmai Felügyelet (havi

3.000 eset áttekintése, elemzése)

OECS – Országos Ellenőrzési Csoport – Mentőállomások,

mentőautók ellenőrzése az Operatív Osztály részéről

ASL30 – Ajánlott Sebesség Limit

SMO – Carol Monitoring Rendszer – Mennyi szabad kapacitás van

aktuálisan, ki érhető el, ki vethető be
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Oktatás – Orvosszakmai terület
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Egységes, strukturált képzés:

• Kompetenciafejlesztő továbbképzések

• Kötelező éves továbbképzés

• ICS képzések

• Szoros kontroll napi szinten

• ÁSZF/RSZF rendszer

• Kiértékelő, esetelemző megbeszélések,

• Dokumentáció ellenőrzése, kórházi visszajelzések

• Helyszíni támogatás

• Sürgősségi Akadémia, tudományos munka

• Eredményeink mérése, auditálás

• Skill laborokban is önkéntes képzési lehetőség
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• Szabványos eljárásrendek, oktatás

• Felügyelet alatt végzett munka

• Telefonos konzultáció, szakmai támogatás

• Kiértékelő megbeszélés (azonnali visszajelzés)

• Esetelemző megbeszélés, rendszeres revízió

• Dokumentáció ellenőrzése – visszajelzés

• Audit

• Eredmények mérése, nehézségek azonosítása

• Kórházi visszajelző rendszer
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Konzultánsi rendszer:

• Folyamatos konzultációs elérhetőség a nap
bármely percében

• A beteg és az ellátói biztonság erősítése

• Szakmai támogatás

• Szakmai ellenőrzési lehetőség is egyben

• TTEKG, stroke konzultáció
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Betegút szervezés a kezdetekben az ÉAR-ban:

2006 Debrecen: STEMI, TTEKG, Stroke, Égett sérültek

• TTEKG – 50%-al csökkent a kórházi STEMI halálozás

• STEMI: Na-heparin, clopidogrel, egyértelmű betegutak
meghatározása

• Stroke Debreceni Modell – Angels Diamond díj

• Égett sérültek betegút szervezése
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TTEKG

• Konzultáció

• Differenciál-diagnosztika

• Segítség kérése

• Időnyerés, helybiztosítás
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STEMI halálozás alakulása az ÉAR-ban és az SHA  

alakulása az ÉAR-ban és országosan

WHO 
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GYÉMÁNT STÁTUSZ

EUSEM 
2022-2023

European Society for Emergency 
Medicine



Köszönöm megtisztelő figyelmüket!


