A bentlakasos szocialis intézmények COVID-19 fertézéssel kapcsolatos
felkésziilési és infekciokontroll feladatai, 2020.04.03.

A bentlakdsos szocialis intézményekben kialakulé COVID-19 fert6zéseknek, illetve jarvanyoknak
kiilonosen sulyos hatasai és kdvetkezményei lehetnek, mivel az ellatott, illetve gondozott személyek
életkoruk, esetleges alapbetegségeik vagy egyéb egészségproblémaik (pl. szellemi hanyatlas) miatt
fokozottan veszélyeztetettek és az eddigi jarvanylgyi adatok alapjan koriikben a betegség
kedvezétlen kimenetelének kockdzata magas.

A bentlakésos szocidlis intézmények vezetSinek a kovetkezd intézkedéseket sziikséges bevezetnilk a
COVID-19 fert&zésekkel, illetve esetleges jarvanyokkal kapcsolatos felkészulés és infekcidkontroll
terén.

A kordbban kiadott Miniszteri Utasitasok tovabbra is érvényben vannak, az eljarasrend azokat
egésziti ki.

Adminisztrativ intézkedések

e Egyeztetni javasolt a teriletileg illetékes népegészségiigyi hatosaggal az adott intézményben
indokolt intézkedésekrél.

e  Minden intézményben létre kell hozni egy csoportot, vagy legaldbb ki kell jeldlni egy személyt, aki
az adott intézményben a COVID-19 fertdzések megel§zésével, illetve az esetlegesen kialakuld
jarvanyokkal 6sszefliggt feladatokért felelds. E csoport/személy feladata, hogy

- ismerje és kdvesse a COVID-19 fert6zésekkel/jarvanyokkal kapcsolatos mindenkor
érvényes orszagos eljarasrendet, és annak alapjdn helyi eljardsrendet allitson 6ssze,
amelyet az orszagos iranymutatas modositasainak megfelelGen szitkség szerint médosit;

- gondoskodjon arrél, hogy a helyi eljardsrend mindenképpen tartalmazza a COVID-19
fert6zésre jellemzd tuneteket mutaté ellatottak/gondozottak (COVID-19 fert6zésre
gyanis esetek) észlelésével és bejelentésével kapcsolatos helyi eljarasokat, a gyanus
(esetlegesen a megergsitett) esetek elhelyezésére vonatkozé szabdlyokat, valamint a
gyanus (esetlegesen a megerdsitett) esetek elldtasa, illetve gondozdsa soran
alkalmazandd, alapvetd infekcidkontroll szabalyokat;

- biztositsa, hogy minden dolgozd6 megkapja a szikséges infekcidkontroll képzést,
beleértve a kézhigiénére és az egyéni védGeszkozok haszndlatara vonatkozé gyakorlati
oktatast;

- biztositsa a megfelel§ kézfertétlenitészerek, egyéni védGeszkozok rendelkezésre allasat;

- biztositsa a takaritasi, fertStlenitési és hulladékkezelési eljarasok intézményi felmérését,
és hianyossagok esetén a sziikséges eljardasok bevezetését;

- biztositsa, hogy az intézményben kell§ szamu kézmoso alljon rendelkezésre;

- naprakész terveket dolgozzon ki az elldtds folyamatossédganak biztositasara a dolgozdk
megfertézddése vagy elkiilonitése esetén;

- kisérje figyelemmel az orszagos szervek és a teriiletileg illetékes népegészséglgyi
hatdsag tdjékoztatasat az orszdgos, megyei és helyi COVID-19 jarvanyligyi helyzetr6l.
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Ki kell jeldlni egy olyan dolgozét (pl. infekcidkontroll névért), aki az intézmény valamennyi
dolgozdjanak infekcidkontroll oktatdsaért felelés (ideértve a betegelhelyezés modjat, a
kézhigiénét és az alapvetd infekciokontroll vintézkedéseket).

Az é4polési feladatok oktatdsara ki kell jeléIni egy olyan személyt, aki rendelkezik felsGfoku
szakirdnyl egészségiligyi szakképesitéssel (javasolt a helyi ismeretekkel is rendelkezd
megyei/jarasi vezet§ &pold). A tovabbképzések soran jelenléti iv vezetése kotelezG és a
megszerzett elméleti és gyakorlati ismeretekr6l az intézet orvosa és az oktatasra kijelolt
személyek el6tt dokumentaltan be kell szamolni.

Az intézmény Osszes bejaratandl tdjékoztatdt kell kihelyezni, hogy Magyarorszagon jelenleg
altaldnos latogatasi tilalom van érvényben a szocidlis intézményekben. Az esetleges kivételt
jelentd latogatok (pl. lgyintézést végzé személy) szamdra biztositani kell a COVID-19 fertézés
tiineteivel kapcsolatos tajékoztatast, figyelmeztetve az ilyen tiineteket mutatd latogatokat, hogy
ne lépjenek be az intézménybe. A COVID-19 fertézésre jellemz6: laz (vagy id&seknél,
immunkompromittaltaknal, NSAID szed6knél laz érzete), szaraz vagy produktiv kdhogeés,
faradékonyséag; a COVID-19 fert6zésben eléfordulhat: nehézlégzés, torokfajds, fejfajds, izom- vagy
izileti fajdalom, hidegrazas; a COVID-19 fert6zésben ritkan el6fordul: hanyas, hasmenés. A
COVID-19 fertézés néhany jarvanylgyi szempontbdl fontos jellemzéjét az 1. sz. mellekelt
tartalmazza.

Gondoskodni kell arrél, hogy az intézményben dolgozo, illetve oda belépd valamennyi személy
megfelel§ kézfertStlenitést végezzen (kézmosas meleg vizzel és szappannal, vagy alkoholos
kézfert6tlenitdszer hasznalata) és Ugyeljen a kohogési etikettre.

Amennyiben lehetséges, minden elldtott/gondozott szobajan beliil és kivil, valamint a kbzosségi
terekben alkoholos kézfertétlenitG-adagolokat kell elhelyezni. Ha nincs elég alkoholos
kézfertStlenitGszer, a legmagasabb prioritast a betegellatas helyszinén vald elérhet8ségiik
kapjon.

Biztositani kell a szappan és papirtorolkozé elérhetGségét a kézmosashoz. Amennyiben
papirtdrolkdz6 nem &ll rendelkezésre, rendszeresen (minimum naponta 4x) cserélni kell a textil
torolkozéket, az elldtottaknak pedig sajat toriilkozét kell hasznalni a kézmosdshoz.

Az intézménybe visszatéré elldtottakndl/gondozottaknal ellendrizni kell, hogy nem allnak-e fent
esetleg COVID-19 tiinetei. A tiineteket mutato ellatottak/gondozottak esetén be kell tartani a
megfeleld infekciokontroll intézkedéseket (Id. alabb). A fekvSbeteg ellaté intézmények esetében
a kiaddsi kritérium a negativ eredmény(i PCR (lasd eljardsrend, COVID-19 betegek kibocsatasi
feltételi). Amennyiben PCR vizsgalat nélkiil torténik a visszavétel, akkor 14 napig izoldcids
teremben kell elhelyezni az ellatottat. COVID-19 igazolt vagy gyanus beteggel nem lehet egy
elklilonité helységhen elhelyezni.

Minden ellatott/gondozott napi szintl ellenGrzésének bevezetése indokolt a tiinetek
kikérdezésével illetve napi kétszer (panasz és hidegrdzas esetén azonnal) testh6mérséklet
mérése érintés nélkiili lazmérdvel vagy minden egyénnél torténd alkalmazas utdn fertétlenitett

lazmérgvel.
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Intézkedni kell arr6l, hogy a COVID-19 fertzésre jellemz8 tiineteket mutatd dolgozok ne
menjenek munkaba, hanem egy elére megadott telefonszamon értesitsék az intézményt a
tuneteikrél és otthonukban kiilénitsék el magukat, a haziorvos egyidejii tajékoztatdsa mellett.

Kilon ki kell jelolni a kizarélag a gyanus vagy megerdsitett COVID-19 esetek ellatasaban résztvevd
dolgozdkat, a COVID-19 fert6zés tobbi elldtottra/gondozottra valé atterjedésének megelGzése
érdekében.

A dolgozék figyelmét fel kell hivni arra, hogy minimdlis mértékben hasznaljdk a
tomegkozlekedést, illetve keriiljék a zsufolt tereket és a mas emberekkel vald talalkozast. Meg
kell ismertetni veliik a lakossagra vonatkozé, mindenkor aktualis kormanyzati intézkedéseket.

A feltétleniil szilkséges latogatdsok soran is gondoskodni kell a megfeleld tavolsagtartasrol,
mikozben azonban fontos odafigyelni az elldtottak, gondozottak tdarsas igényeinek kielégitésére
is.

Célszer(i kapcsolatot kialakitani a terUletileg illetékes népegészségligyi hatosag, illetve a kozelben
lévé koérhazak infekcidkontroll szakembereivel, hogy azok tandcsaikkal segithessék az
infekcidkontroll intézkedések megvaldsitasat. A bentlakdsos szocidlis intézmeny kérheti
segitségiiket az egyéni védBeszkdzok és egyéb targyi eszkdzok szlikséges mennyiségének
meghatarozasanak madjaban is.

Teenddk a COVID-19 tiineteit mutaté elldatottakkal/gondozottakkal kapcsolatban

A COVID-19 fert§zés gyanujat felvetd ellatott/gondozott esetén haladéktalanul értesiteni kell az
illetékes népegészségiigyi hatéségot, valamint a szerzddott haziorvost, a mintavétel, illetve az
esetleges aktiv fekv6beteg-ellatasba valo athelyezés érdekében.

Az intézmény orvosanak a Nemzeti Népegészségligyi Kozpont (NNK) mindenkor érvényes
eljarasrendje alapjan kell a COVID-19 fert6zés gyanujat megéllapitani és az abban foglaltaknak
megfelelden kell eljarnia azzal a kitétellel, hogy az intézményben maradé gyanus beteg esetén
is el kell végezni a virus kimutatasara irdnyulé mintavételt és a PCR vizsgalatot meg kell kérni.
Az esetdefinicidkat az 2. sz. mellékelt tartalmazza.

Az NNK hatalyos eljarasrendje alapjan az intézmény orvosa dont, hogy fenndll-e a COVID-19
fertGzés gyantja, emellett a beteg alapbetegségei és a klinikai kép alapjan dont arrél, hogy
szilkséges-e a megbetegedett gondozott hospitalizaciéja. Az orvos azonnali dontéseire, illetve a
betegltra vonatkozd Gtmutatdt a 3. sz. melléklet tartalmazza.

A kérhazi kezelést nem igényl, de a COVID-19 tiineteit mutatd betegeket egyagyas, komfortos
szobakban sziikséges elkiiloniteni. Ha tébb ilyen beteg van, akkor lehetéleg kilon részleget kell
szamukra létesiteni, lehetGség szerint kijelolt elldté személyzettel. Az elkillonitésre vonatkozo
rendelkezéseket a 4. sz. melléklet tartalmazza.

Az intézményben elkiildnitett betegek, valamint a jarvanyiigyi vizsgalat alapjan szoros kontaktok
esetén helyben sziikséges mintavételezés SARS-CoV-2 kimutatasara szolgdlo PCR vizsgalatra. A
mintavételezésre keriilé kontaktokrél, azok szamardl a jarvanyiigyi vizsgalat alapjan az illetékes
jérasi/keriileti népegészségiigyi hatdsag dont. A mintavételezési utmutatot az 5. sz. melléklet
tartalmazza.
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® Biztositani kell, hogy minden dolgozé tudatdban legyen, melyek azok az ellatottak/gondozottak,
akik a COVID-19 tiineteit mutatjak, illetve gyanus, valészinsitett vagy megerésitett esetek.

® Ajdnlott poszterek kihelyezése minden szoba ajtajara a legfontosabb megel6z6 és
infekcidkontroll szabalyokkal, kiilonosen a gyanus, valdszindisitett vagy megerdsitett COVID-19
esetek kdrnyezetéhen.

® A léguti fert6zésben szenvedd ellatottakkal/gondozottakkal kontaktusba keriilé egészségligyi és
nem egészségiigyi dolgozdknak sebészi orr-szajmaszkot (vagy, amennyiben az elérhetd, FFP2
respiratort), védészemiiveget, védSruhat, kesztylit és sebészi sapkat kell viselniiik.

® Az egyéni védGeszkozok szakszerii fel- és levételére vonatkozd szabalyokat minden dolgozdnak
be kell tartania (6. sz. melléklet).

Az egyéni védbeszkozok felvétele elétt, a keszty(i levétele utdn, illetve valamennyi védéfelszerelés
levétele utdn azonnal kezet kell fertétleniteni.

A COVID-19 gyanus vagy fertézott beteg elldtdsa sordn az orvos elrendelése alapjén
dokumentdltan végzett egyes alapvetd és szakdpoldsi tevékenységek:

(Szocidlis otthonban katasztréfa helyzet esetén sem lehet lélegeztetést végeznil)
e Alapapolasi feladatok:

Alap dpolasi tevékenységek soran az EMMI dltal COVID-19 eljardsra kiadott kézikdnyv szerinti
eljardsok betartdsa. Az enyhe tiineteket mutatd beteg részére kotelezd az alapvetd sziikségletek
biztositasa, kiilonosen agynyugalom, folyadékpétlas, és hémérszés.

A COVID-19 gyanus vagy fert6zott gondozottak alapvet§ sziikségleteinek kielégitését (mosdatds,
firdetés, WC hasznalat) az erre a célra elkiildnitett helyiség(ek)ben (betegszoba) vagy
mosdohelyiségben kotelezd biztositani.

e Szakdpolasi feladatok:

Gyogyszerelés, lazcsillapitas, pulzoximéter hasznélat orvosi elrendelésre, az EMMI COVID-19 eljdrasra
kiadott kézikonyv szerinti oxigénterdpia, és terapids teszt pozitivitds esetén EKG készités.

Pulzoximéter hasznalat:
Az intézeti orvos elrendelése alapjan a gondozottak oxigénellatottsaganak monitorozasa.
Cél: vér oxigéntelitettségének és pulzusszam értékének folyamatos ellenérzése

Alapvetd szempontok:
A hasznalat médja, gyakorisaga az orvos el6irdsa szerint torténjen.
Az apol6 ismerje és tartsa be a pulzoximéterre vonatkozé alkalmazasi, kezelési-, munkavédelmi
elGirasokat, valamint ezeket ismertesse a beteggel és a hozzdtartozokkal is, kiilénos tekintettel
a kovetkezbkre:
e helytelen térolés, helytelen Gzembe helyezés veszélyei
e helytelen felhelyezés.

Eszkozok:
e ujjra csiptethetd pulzoximéter vagy
e kézipulzoximéter vagy
e asztali pulzoximéter.
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Eljgrds:

Ismertesse a betegekkel a mérés lényegét, folyamatat, elényeit és veszélyeit.

Szerelje Gssze és ellendrizze a készlléket.

Az ujj méretének megfelel§ késziiléket valassza.

Segitse a beteget a szamdra kényelmes testhelyzetbe.

A késziiléket sérult bérfellletre ne helyezze fel, tartsa be az alkalmazasi eldirasokat.

Amennyiben a készilék alkalmas ra, az orvosi elGirasnak megfeleld riasztdsi szintet allitsa be.

Riasztaskor értesitse az orvost, és az orvosi utasitdsnak megfeleléen jarjon el.

7. Mérést kovetden az orvossal elGre egyeztetett mért érték esetén értesitse az orvost és addig
is tegye meg a korabban elgirt intézkedéseket.

8. Azon késziilékek esetén, mely alkalmas a mért értékek rogzitésére, a felvett értékek
kiértékelése céljabol konzultaljon az orvossal.

9. A késziilék hasznalata alatti teenddék:

a) ellendrizze a kijelz6n az akkumulator feltoltottségét,

. re s

SRS S

c) végtag keringésének ellendrzése, szikség esetén a készilék dthelyezése,
d) hibas értékek kisz(irése céljabol gondozott dllapotanak (keringés) ellendrzése.
10.Az egyszeri mérés befejezése utan amennyiben a készilékkel masik gondozottndl is térténik
mérés, a készulék fertGtlenitése.
11.Kézfert6tlenités.

Apoldsi dokumentdcio:
Jeldlje:
— a pulzoximéter haszndlatdnak tényét; a vér oxigéntelitettségének értékét és a
pulzusszam értékét,
— abeteggel kapcsolatos egyeb észrevételeket.

Oxigénterapia:

Oxigénterdpia alkalmazdsa az EMMI Egészségligyi Szakmai Kollégium Anesztezioldgiai és Intenziv
terdpids Tagozata (tovabbiakban: Tagozat) altal kiadott eljardsrendjében foglaltak alapjan végezhetd.

Enyhe légzési elégtelenség esetén a szokvdnyos oxigén terdpids eszkézok alkalmazhatdk, de
alkalmazdsuknal figyelembe kell venni, hogy o [équti terjedés rizikdja fokozott. Ennek
megfeleléen az alkalmazdst az izoldlo helyiségre célszer(i korldtozni. Amennyiben a beteg

szdllitdsa sziikséges, a cseppfertbzés csokkentésére a szdllitds kézben az orrszonda fdlé sebészi
maszkot kell helyezni a beteg arcdra.
Amennyiben maszkos oxigénterdpia vdlik sziikségessé, olyan visszalégzést gatld maszk

alkalmazdsa javasolt, amelyhez kiléqzo filter csatlakoztathato/csatlakoztatando.

High flow nasalis oxigénbevitel: gyakran alkalmazzak, effektiv az oxigenizdcid javitdsdban, de
nem ismert, hogy a cseppfertézéssel térténd viralis terjedést hogyan befolydsolja, amennyiben
alkalmazzuk, < 30-40 1/perc aramlds javasolt.

A Tagozat eljarasrendjének irdnymutatdsa alapjan az intézeti orvos elrendelésére, szakapoldi

képesitéssel végezhetd oxigén terapia a szocialis intézetben, az erre a célra kijeldlt és felszerelt

helyiségben (betegszoba).

Oxigénterdpia kivitelezése

Cél: afenyeget6 oxigénhiany megeldzése, vagy lekiizdese.

Alapvetd szempontok:
Az adagolds mértéke, modja az orvos eldirasa szerint torténjen.
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Az apold ismerje és tartsa be a kezelési-, munkavédelmi elGirdsokat, valamint ezeket
ismertesse a beteggel és a hozzdtartozokkal is, kiilonds tekintettel a kovetkezékre:

helytelen tarolds, szallitds, Osszeszerelés veszélyei
az oxigenpalack kozelében nyilt lang hasznalata, kalyha kézelében vald elhelyezése tilos.
A palackhoz olajos, zsiros kézzel nem szabad nylini.

Eszkézok:

e ool

10.

11.

oxigénpalack, vagy olyan késziilék, ami a leveg&bél sziiri az oxigént,

reduktor,

parasito,

vezetek,

orrkanil, vagy orrkatéter, vagy arcmaszk, vagy trahealis kaniil,

ledobotal,

szikség esetén bér- és nyalkahdrtya védelemhez szitkséges gydgyszerek (orrjarat
decubitusanak megel&zéséhez),

mull-lap,

aqua destillata (parositdba).

Ismertesse a betegekkel a terapia lényegét, folyamatdt, el6nyeit és veszélyeit.
Szerelje 0ssze és ellendrizze a késziléket.
Segitse a beteget a szdmara kényelmes testhelyzetbe.
A késziléket ugy helyezze lizembe, hogy el6szér a reduktor, majd a palack csapjat nyissa ki.
Orvosi elGirasnak megfelelSen allitsa be az oxigénadagoldt (feln6tteknél dltaldban 2-4 I/min.).
Helyezze fel az eszkdzoket a sziikséges mddszerek egyikével:
a. orrkandl: helyezze a beteg orrnyilasaba.
b. orrkatéter: vezesse le az orrnyilason keresztiil a garatba.
c. arcmaszk: helyezze fel Ggy, hogy légmentesen fedje a légz6nyilasokat és rogzitse a
beteg fejéhez.
d. trachealis kanul: traheostomas betegnél a kantilon keresztiil juttathaté be az oxigén,
kdzvetlenil a légcsébe.
Oxigénterapia alatti teend6k:
fokozott folyadékigény kielégitése.
A nyelés zavartalansaganak ellendrzése.
A kezelés befejezése utan zdrja el a késziiléket a megnyitassal ellenkezé sorrend szerint
(elGszor a palack, majd a reduktor csapjét zérja el).
KézfertGtlenités.

Apoldsi dokumentdcid:

Jeldlje:

EKG:

— az oxigénterdpia tényét, az adagolds madjat, és idGtartamat,
— abeteggel kapcsolatos egyéb észrevételeket.

Cél: A sziv miikddése kozben keletkezd elektromos potencidlkiilonbség EKG késziilék segitségével
torténd, szakszer( és pontos regisztréldsa, grafikusan vagy képernyén keresztiil (cardio-bip).
Alapvetd szempont:

Az dpold legyen képes az életveszélyes dllapotok EKG jeleinek felismerésére, valamint a
sziikséges intézkedések megtételére.
Eszkbz0k:

1
2

EKG készulék
elektrodak
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EKG szalag

pacienskabel

sziikség esetén foldelés

gél vagy vizes mull-lap (elektroddk fedésére)
papirvatta

ledobatal

sziikség esetén borotvakészlet

B o0l G b s

Eljdrds:
A beteggel ismertesse meg az eljards |ényegét, [épéseit és kérje egylittmiikodesét.
Végezzen higiénés kézfertdtlenitést.
Biztositson intim kérnyezetet és megfeleld szobahémérsékletet.
Tegye szabaddé a beteg mellkasat és végtagjait.
Helyezze a beteget lapos hatfekvésbe.
Az elektrédakat géllel vagy vizes mull-lappal fedje és helyezze a megfelelé elvezetési
pontokra (sziikség esetén a szérzet leborotvéldsa utan)
a) Véagtagi elvezetések felhelyezési sorrendje és helyei:
1. jobb alkar (piros szin()
2. bal alkar (sérga szin()
3. balldb (z6ld szind)
4. jobb lab (fekete szin(, ez a foldelés)
Az elektrédékat a négy végtagra (csuklé és boka folé) helyezze fel tgy, hogy ne legyenek
csontos feliileten, és a bérhoz légmentesen tapadjanak.
b) Mellkasi elvezetések felhelyezésének sorrendje, jelolése és helyei:
1. V1:aszegycsont jobb oldala, a negyedik bordaktzben
V2: a szegycsont bal oldala, a negyedik bordakdzben
V4: kulcscsont kézepétdl hizott fuggdleges vonalban, az 6tddik bordakdzben
V3: a V2 és V4 kdzotti tavolsag felezépontjén
V5: az elilsé honaljvonalban, az 6tddik bordakdzben
V6: a kdzépss honaljvonalban, az 6todik bordakdzben
A pécienskdbeleket megfelel§ szin szerint csatlakoztassa az elektrodakhoz (a 4
végtagi, majd a 6 mellkasi).

8. Ha sziikséges, foldelje az EKG késziiléket nem festett fémfellilethez (pl. vizcsap
radiatorcsg).

9. Csatlakoztassa a késziiléket az dramkdrbe és kapcsolja be.

10. Ugyeljen a megfelel§ papirsebesség megvalasztasara.

11. A gorbéket jeldlje az egyes elvezetéseknek megfelel§en, amennyiben a gép nem
jeloli automatikusan (1.-11., aVR, aVL, aVF, V1-V6).

12. Az EKG késziiléket tegye rendbe és végezzen higiénés kézfertStlenitést.

13. Regisztralds utan az EKG gépet kapcsolja ki és dramtalanitsa.

14. Regisztralds utan a pacienskdbeleket és az elektrodakat tavolitsa el.

15. A testfeliiletet torolje le, a beteget 6ltoztesse fel és helyezze nyugalomba.

16. Az elektrédékat tordlje le, vagy a mull-lapot tavolitsa el. A huzalokat megtdretés
nélkiil helyezze vissza a helyére.

17. Az EKG szalagra irja ra a beteg nevét, korat, a készités idépontjat (év, ho, nap, ora,
perc)

18. A készitett EKG-t juttassa el az elrendel§ orvoshoz.

19. Indokolt esetben azonnal értesitse az orvost, vagy hivjon mentdt. Ez esetben a
beteget helyezze nyugalomba (fekve), maradjon mellette és nyugtassa meg az
orvos vagy mentd érkezéséig.

Apoldsi dokumentdcid:
Jelglje:
— az EKG készités id6pontjat,

N

oo b
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— azeljaras soran észlelt tiineteket,
— abeteggel kapcsolatos egyéb észrevételeket.

EKG készités sordn esetleges eléforduld hibaforrdsok:
— abeteg mozog, remeg, fazik,
— apacienskabel és a haldzati kabel keresztezik egymast,
— azelektrddak csontos feliiletre keriilnek,
— keveés gélt vagy nem megfelelGen vizes mull-lapot hasznalt.

Kérnyezetfertitlenités és hulladékkezelés

e A feliletek és a kdrnyezet rendszeres takaritdsa és fertétlenitése sziikséges. Ennek sordn a
szokasos, a virusok ellen hatdsos (virucid hatdsspektrummal rendelkezd) kérhazi tisztito-, illetve
fertGtlenitészereket kell alkalmazni. Amennyiben ezekbdl hidny van, semleges tisztitoszerrel valé
lemosas utan a potencidlisan kontamindlddott feliiletek 0,1%-os higitdsi Na-hipoklorittal vald
fertGtlenitése szilkséges. Fém vagy egyéb, a Na-hipoklorittal dsszeférhetetlen anyagu feliiletek
semleges tisztitoszerrel valé lemosds utan 70%-0os etanol tartalmi készitménnyel
fertétlenithetéek.

® A hulladékkezelésben részt vevd dolgozdknak egyéni védSeszkozoket kell viselnitik. Minden, a
betegek kdrnyezetében keletkez6 hulladék fert6z6 egészségiigyi hulladéknak mindsiil, és az
ennek megfelel6 helyi és orszdgos eljardsrend alapjan kezelendd, a jogszabalyi rendelkezéseknek
megfelelGen. (Az orszagos szint( el6irdsokat Id. az NNK mindenkor érvényes eljardsrendjében.)

2020.04.05.

Jovahagyom:

: ]
r. Kasler Mikld

miniszter
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1. sz. MELLEKLET: A COVID-19 fert6zés legfontosabb jellemz6i

1. Kérokozé: A koronavirusok lipid burokkal rendelkezd, egyszali RNS virusok. Embert és
szamos allatfajt képesek megbetegiteni, jellemzéen madarakat és emlésoket, mint példaul
tevéket, macskakat, denevéreket. A koronavirusok zoonozisok, képesek allatrél emberre
terjedni. Jelenleg hét koronavirusrél ismert, hogy képes human fert6zéseket és
megbetegedések is eldidézni. A koronavirus fert6zések okozta megbetegedések vdltozo
stlyossaguak lehetnek, a hétkoznapi nathatol a stlyosabb léguti megbetegedésekig. Négy
humén koronavirus altaldban enyhe- mérsékelten sulyos fels6 légati tiineteket okoz, mig a
Kozel-Keleti légati koronavirus (MERS-CoV) és a sulyos akut légiti tinetegyuttest okozd
koronavirus (SARS-CoV) sulyos, akér életveszélyes léguti megbetegedésekhez is vezethet. (A
SARS-CoV okozta tovabbi humdan megbetegedések kialakuldsat a 2003. évi jarvanyugyi
intézkedések sikeresen megakadalyozték.)

A 2019 végén Vuhanban kialakult tiid6gyulladas-jarvany hatterében allé egy ujonnan
kialakult, a béta-koronavirusok csalddjéba tartozd virust azonositottak. Az Uj koronavirus
elnevezése 2020. februar 12-t6l ,stlyos akut léguti tunetegyiittest okozd koronavirus 2”
(SARS-CoV2), az altala okozott meghetegedés a pedig ,koronavirus-betegség 2019”
(coronavirus disease 2019), melynek roviditett valtozata a COVID-19.

2. A fertézés forrasa: A kezdeti esetek zoonotikus forrasa jelenleg ismeretlen. Jelen
jarvanyban a beteg és a tiinetmenetes ember is lehet a fert6z6 forras.

3. A terjedés médja: az emberrél-emberre térténd terjedés jellemzéen cseppfertézéssel és a
fert6zott valadékokkal torténd direkt vagy indirekt kontaktussal tortenik.

4. Lappangasi id6: a jelenlegi adatok szerint dltalaban 5-6 nap (1-14 nap).

5. A fert6z6képesség tartama: Az eddigi adatok alapjan a fert6zéképesség a tiinetek
kezdetekor a legnagyobb, de a fert6zéképesség eléfordulhat a megbetegedés kezdete el&tti
1-2 napban. Valésziniileg a tunetek sulyossagaval aranyos a fert§zéképesség, emellett az
életkor elérehaladtaval felteheten emelkedik a betegeknél a virus iirités mértéke.

Jelenlegi ismereteink szerint az Uj koronavirussal torténd fertz6dés esetén a leguti
mintakbdl a tiinetek megjelenését megeléz6 1-2 napban mar kimutathatd a virus. Kozepes
stlyossagu megbetegedés esetében 8 napig, sulyos megbetegedés esetén akar 2 hétig is
kimutathaté a virus a léguti mintdkban, a fert6zéképesség feltehetéen ugyanebben az
idGgszakban &ll fenn.

Az Gj koronavirussal torténd fertSz0dés eseten a legtobb embernél  klinikai
tiinettel/tiinetekkel jaré megbetegedés alakul ki. A kezdetben tiinetmentesnek tdnd
fertézések nagy részében késébb jelentkeznek klinikai tinetek. Mivel a végig tinetmentes
fertézottek szama Osszességében alacsony, ezek a személyek feltehetéen nem jatszanak
fontos szerepet a jarvany fenntartasaban.

6. Kockazati csoportok: A betegség sulyos formaja leginkabb a 60 évnél idGsebbeket és a
krénikus alapbetegségben (pl. magas vérnyomds, cukorbetegség, sziv- és érrendszeri,
krénikus 1éguti megbetegedés, malignus megbetegedés) szenveddket érinti.

Oldal9/ 16



2.sz. MELLEKLET: A jarvanyiigyi surveillance sordn alkalmazando esetdefinicié
Gyanus eset [ Kivizsgalas alatt allo eset

Amennyiben az alabbi hdrom kategéria koziil legaldbb egy teljesiil, akkor a beteg gyanus esetnek
mindsil és ennek megfelelGen kell eljarni.

A. Olyan akut légiti fertézésben szenvedd beteg, akinél az alabbi, hirtelen kezd6dd tinetek
kdziil legaldbb egy fennall: laz (238°C), kohogés, légszomj, ES a tinetek kezdetét megeldzd 14
napban kiilféldén jart.

B. Olyan beteg, aki akut léguti fert6zésbhen szenved, ES a tiinetek kezdetét megel6z6 14 napban
szoros kapcsolatban volt Uj koronavirussal megerdsitetten vagy valészinGsitetten fert8zott
személlyel.

Szoros kapcsolatban all6 személynek mindsiil az, aki a valdszindsitett vagy a megerGsitett
COVID-19 fert6zottel

- személyes kapcsolatba keriilt (2 méteren belili tévolsag és 15 percnél hosszabb id6);

- zart légtérben tartdzkodott (2 méteren beliili tavolsag és 15 percnél hosszabb id6)

- kozvetlen fizikai kapcsolatba keriilt (j koronavirussal fertézott személlyel (pl. kézfogds atjan);

- védBeszkéz alkalmazasa nélkiil aj koronavirussal fertézétt beteg valadékaval érintkezett (pl.
rékdhogtek vagy szabad kézzel ért hasznalt papir zsebkendéhéz);

- az el6irt egyéni védbeszkdéz megfelels alkalmazdsa nélkiil a COVID-19 beteg kozvetlen
elldtdsaban/dpolasdban részt vett vagy laboratériumi dolgozoként COVID-19 beteg mintait
kezelte.

C. Olyan sulyos akut léguti fert6zésben szenved§ beteg, akinél a laz (238°C) mellett léguti
megbetegedés legaldbb egy tiinete/klinikai jele fennall (pl. k6hogés, légszom;, tidégyulladas
klinikai vagy radiolégiai jele) ES allapota kérhazi kezelést indokol.

A Kklinikai és a jarvanyligyi adatok alapjan az orvos (hdziorvos, kezelSorvos) és/vagy a
népegészségligyi hatésag donthet gy, hogy egy légiti tiineteket mutatd beteget gyanus esetnek
mindsit akkor is, ha a beteg nem felel meg szigortan a fentiekben leirt esetdefinicio egyikének sem.
Példaul szoros kizdsségben (mint a szocidlis otthon) akut léguti fertézések halmozddasa fordul eld.

Valdszindsitett eset

Az a gyanus eset, akinek az (j koronavirus irdnydban végzett laboratériumi vizsgalati eredménye
(SARS-CoV-2 rtPCR) kétes, VAGY az a gyanus eset, akinél a SARS-CoV-2 rtPCR laboratoriumi vizsgalat
valami okbol kifolydlag nem volt elvégezhetd, VAGY kizarolag gyorsteszt elvégzésére kerult sor
(annak eredményétd! flggetlendl).

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akinél SARS-CoV-2 rtPCR laboratériumi médszerrel igazoltak az Uj koronavirus
altal okozott fertzeést.
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3.sz. MELLEKLET: COVID-19 fert6zés gyanuja esetén az orvos azonnali teenddi

Az esetdefinicionak megfeleld gyanus/kivizsgalas alatt allo beteget az eset mindsitését kdvetden a
kezelGorvos — az intézmény orvosa - haladéktalanul, telefonon jelenti az illetékes kerileti/jarasi
hivatal népegészségiigyi osztalydnak. Munkaidén kivil a jelentést a megyei kormanyhivatal
készenlétéhez kell megtenni.

A betegelldté (az intézmény orvosa) az értestléstél/gyant felmerllésétsl szamitott 24 oran beldl
jelenti a gyanus/valdszin(sitett/megerd@sitett betegek adatait a Nemzeti Népegészségigyi Kozpont
(NNK) altal miikodtetett Orszagos Szakmai Informacios Rendszer (OSZIR) Jarvanylgyi Szakrendszer
Fert6z6beteg-jelentd alrendszerébe B3420-Coronavirus fert6zés k.m.n. BNO kéddal.

A COVID-19 fertGzés gyanujanak felmerilésekor intézmény orvosa két déntést hoz:

1. COVID-19 gyant fennall-e.
2. sziikséges-e hospitalizacio

Ennek alapjan:

A) fennall a COVID-19 gyan( és nem sziikséges hospitalizacié => intézményben marad a beteg,
megfelel§ elkilonités, viruskimutatds irdanyaban mintavétel (orr/garat torlet) és intézmény
orvosa figyelemmel kiséri (naponta allapotfelmérés, hospitalizacié sziikségességérdl dontes.

ORVOSI TEENDO:

Jarési népegészségligyi osztaly / megyei ligyelet értesitése szocialis intézményben eléfordult COVID-
19 tiineteket mutatd betegrdl, elkilonités (a nem betegektdl és a tobbi COVID-19 gyants és igazolt
betegektdl is el kell kiiloniteni)

B) Fennall a COVID-19 gyanu és hospitalizacid sziikséges => OMSZ szallitas a COVID-19 fertGzottek
elldtdsara kijelolt kérhazba (OMSZ koordindlja a beteg elhelyezést), ahol felsg vagy also léguti
mintavétel térténik SARS-CoV-2 kimutatasara.

ORVOSI TEENDG:
1. OMSZ értesitése COVID-19 szallitasra
2. Jarasi népegészségligyi osztaly / megyei Uigyelet értesitése

C) Nem all fenn a COVID-19 gyanu és nem szlikséges hospitalizacio

Tovabbi intézkedés nem sziikséges.

D) Nem all fenn a COVID-19 gyanu és hospitalizacié szilkséges => nem COVID-19 kijelolt kérhazba
szallitas

ORVOSI TEENDG:

OMSZ értesitése szallitasra
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4.sz MELLEKLET: A COVID-19 fert&zott elkiilonitése

Elkiilonités: mind a gyanus/kivizsgalas alatt allé, mind a valészin(isitett, mind az igazolt eset
elkilonitése kotelezd.

a) Amennyiben az intézmény orvosa dltal elvégzett kockdzatelemzés alapjan meghozott dontés
értelmében a gyanus/ kivizsgalas alatt allé betegnek enyhe tiinetei vannak, akkor elsédleges cél
az, hogy az intézményben (tartézkodasi helyén) keriiljén elkiilonitésre.

b) Amennyiben a beteg allapota koérhazi ellatast igényel az OMSZ a teriiletileg illetékes
infektoldgiai osztalyra vagy a COVID-19 beteg ellatasara kijeldlt intézménybe/osztélyra széllitja a
beteget (a betegek elhelyezésének koordinalasat az OMSZ végzi), ahol az elkiilonitése, az ellatasa
és a mintavételezés megtorténik.

A szocialis intézményben, illetve a korhazban a meger@sitett COVID-19 fertézotteket lehetséges
kohorsz izolaciod szerint elkiildniteni.

Kohorsz izolacid jelentése: Kizdrdlag az ugyanazon kérokozdéval fertéz6dott betegeket lehet egymas
mellett elhelyezni. A COVID-19 gyanus betegeket egymadstdl is izolalni kell.

Oldal 12/ 16



5.sz. MELLEKLET Laboratériumi vizsgalat (SARS-CoV-2 rtPCR) céljibol térténé mintavételezés

Felsd léguti minta levétele

A minta minGségének szempontjabdl felsé léguti minta esetén legel6nydsebb a reggeli mintavétel,
mielGtt a beteg ételt vagy italt fogyasztott volna. Szintén a minta mindségének szempontjabdl
orrtorlet vételekor a mintavételezs palcat magasan fel kell vezetni az orriiregbe.

Ha az NNK altal kiadott, aktudlis eljarasrend alapjan felmeriil az Uj koronavirus okozta fertfzés
(COVID-19) lehet8sége a mintavétel a garat és az orr nyalkahartya felszinekrél az alabbiak szerint
torténjen:

A mintavételezéshez a frissen kibontott, szaraz vattapalca hasznalatos. A vattapalcat NEM
szabad a mintavétel el6tt belemdrtani a VTM oldatba, mivel az antibiotikumot és
antimycoticumot tartalmaz.

A steril mintavevd vattapalca segitségével nydlkahartya torletet vesziink a felsé garat ivekrél.
Ezutan a garatpdlcat belemossuk a virus transzport médiumba kériilbeliil 10 masodpercig tartd
forgd mozdulattal.

A masik mintavevd vattapdlcidval az orrnydlkahartya felszinérél vesziink torletet az
orrsovénnyel ellentétes oldalon, rotdlé mozgast végezve. Ezutan a vattapalcat belemossuk a
mar elézéleg is hasznalt csébe, 10 méasodpercig tartd forgd mozdulattal.

A vattapalcakat a helyi szabalyozédsoknak megfelelden veszélyes hulladékként kezeljiik.

A VTM-et tartalmazo csévet a kék kupakkal szorosan lezarjuk. A csévon lévé etikett cimkét
olvashatoan kitdltjiik az azonositas érdekében.

Egy betegtdl egy mintavételi cs6 kiildendd be a helyes adatokkal megfelel8en kitéltott bekiildé
lappal egyiitt, let6Ithet6 a www.nnk.gov.hu oldalrél.
(https://www.nnk.gov.hu/index.php/mikrobiologiai-referencia-laboratoriumi-
foosztaIy/szo!gaItatasok—es—termekek/mikrobiologiai—szolgaltatasok )

A mintat tartalmazd csovet bele kell tekerni papirvattaba vagy mas nedvszivd anyagba, majd
belehelyezni a simitézaras zacskdba. A kovetkezd jol zarhato zacskéba helyezziik a
bekiild6lappal egyiitt a csovet tartalmazé zacskot.

A mintat az elszallitdsdig vagy maximum 24 déran keresztiil +2-8°C kdzotti hémérsékleten kell

tarolnil

A minta lefagyaszthatd (2 -20°C), ha 24 érén tulra nyulik a taroldsa. Amennyiben a minta
lefagyasztasra keriilt, azt jelezni kell a bekiild& lapon.

A palcakat tilos a mintavételi cs6ben hagyni, illetve beletérnil

A minta minéségének szempontjabdl fels§ léguti minta esetén legelénydsebb a reggeli
mintavétel, miel6tt a beteg ételt vagy italt fogyasztott volna. Szintén a minta mindségének
szempontjabdl orrtérlet vételekor a mintavételezd pélcat magasan fel kell vezetni az
orriregbe.

A mintavételi csomag a kovetkez6 eszkdzoket tartalmazza

mintakildésre alkalmas csomagoldrendszer (postara nem adhatd)
1 db 10-15 ml-es centrifugacsé 3-5ml VTM-mel,
2 db steril mintavevd palca.
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6.sz. MELLEKLET: AZ EGYENI VEDOESZKOZOK FELVETELENEK ES LEVETELENEK SZABALYAI
Az egyéni védGeszk6zok felvételének szabalyai
1. Az egyéni védGeszkozok felvétele el6tt kézfertétlenitést kell végezni.

2. Els6ként a védGruhat kell felvenni. Amennyiben a védéruha hatul zarodik, egy masik dolgozdknak
segitenie kell a begomboldsnal/bekdtésnél.

3. A védéruha felvétele utdn a sebészi maszkot (vagy respiratort) kell felvenni, majd a gyarto
utmutatdsanak megfeleld illeszkedési prébat kell végezni. Az orr részen a formdlhatd merevitével a
maszkot/respirdtort az orra kell illeszteni.

4. A maszk/respirdtor felvétele utan kell felvenni a védbszemiiveget. A véd@szemiiveget a
maszk/respirdtor pantjai folé kell felhdzni. Amennyiben a fiilekre tdmaszkodé keretes védészemiiveg
keriil alkalmazasra, biztositani kell annak a pontos beadllitdsat és illeszkedését is.

5. Ha arcvédé is alkalmazasra keriil, a védészemiiveg felvétele utan kell felvenni az arcvédét.

6. A védGszemiiveg (+/- arcvéds) felvétele utdn kell felvenni a kesztyliket. A keszty(ik szaranak a
csukld folé kell érnie.

Az egyéni védGeszkozok levételének szabélyai

1. Els6keént a keszty(iket kell levenni. Ennek |épései a kivetkez6k:

® Amennyiben a keszty(i jelentsen szennyezédott, alkoholos kézfertStlenitgszerrel kezet kell
fertétleniteni a keszty(ik levétele elétt is.

* Egyik kézzel meg kell fogni a masik kézen lévs keszty( peremeét, és kifesziteni azt a tenyér és
a csuklokozeé.

e Akesztylit le kell hizni a csukl6rél, egészen addig, amig a kesztyli tenyér része kifordul, és a
keszty(i mar csak az ujjakat boritja.

e Akiforditott keszty(s kézzel ki kell fesziteni a masik kézen lévd keszty(i peremét a tenyér és a
csuklo kozé.

® Az elGbbivel megegyez6 modon le kell hizni a keszty(it a masik kézrdl is, addig, amig a
tenyér-rész kifordul, és a keszty(i mar csak az ujjakat boritja.

* A félig levett kesztyiiket ezutdn egymds utan teljesen le kell huzni, Ggy, hogy mindkét
esetben (el@szor keszty(is, majd mar szabad kézzel) csak a lehtizandd keszty(i belsd oldalét
szabad megfogni.

® Alevett keszty(iket fert6z6-veszélyes hulladékgyjtébe kell dobni.

® Akesztylik levétele utdn kezet kell fert6tleniteni, majd dj, tiszta kesztytiket felvenni a tovabbi
lépésekhez.
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Abra: Kesztyiik levételének helyes médszere

1
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2. Az Uj, tiszta par keszty(iben kell levenni el@szér a védéruhat. Amennyiben a véddruha hatulrdl
zarodik, egy masik dolgozéknak segitenie kell a kioldasnal. A segitséget nyujtd dolgozonak kesztydit és
sebészi maszkot kell viselnie, amelyeket a mivelet utan le kell venni. Miutdn levette a keszty(iket, a
segitséget nyujtd személynek kézfertStlenitést kell végeznie. Miutan a védéruhat kioldottdk, a
veddruhdt visels dolgozénak meg kell fognia annak hatsé oldaldt, és onnan kezdve levenni azt,
tigyelve arra, hogy az eliils6, kontaminalddott feliilet beliilre kertljon.

3. A védbruha levétele utén az egyszer hasznalatos védéruhakat az egészségligyi veszélyes (fert6z6)
hulladék gyiijtsedényébe, a tébbszor hasznélatosakat pedig a fertGtlenitésre vard eszkdzok
gyljt6edényébe kell helyezni.

4. A védGruha utan az arcvéd6t (ha alkalmazasra keriilt), majd a véddszemiiveget kell levenni. Az
egyszer hasznalatos védGeszkozoket a fert6z6-veszélyes hulladék gyljtéedényébe, a tobbszor
hasznélatosakat pedig a fertétlenitésre vard eszkdzok gylijtéedényébe kell helyezni. Az arcvédét a
fejtél eltartva kell levenni. A védészemiiveget a rugalmas textilpdnt bels6 oldaldnal fogva, szintén a
fejtél eltartva kell levenni. El kell keriilni az arcvédé és a vedészemiiveg ellilsé oldalanak érintését. A
fulekre tdmaszkodo keretes véd@szemiiveget keret sarkainal fogva kell levenni.

5. Az arcvedd és a védGszemiiveg utan kell levenni a sebészi maszkot (vagy a respiratort). A sebészi
maszkot a fejtél eltartva kell levenni. A respirator levételekor az ujjakat a fej hatuljanal a respirator
pantjai ald kell helyezni, majd a respiratort a fejtsl eltartva kell levenni. A levétel alatt a respiratort
nem, csak a pantjait szabad a keszty(is kézzel megérinteni.

6. Utoljara kell levenni a véd6ruha levétele el6tt felhtzott, masodik par kesztylit. A kesztyiik
levételénél a fent leirt lejarast kell kévetni. A kesztyiik levétele utan mindenképpen, de sziikséges
esetben el6tte is kezet kell fertétleniteni.

Készitette a Nemzeti Népegészségiigyi Kézpont (NNK), az Eurdpai Betegségmegel&zési és Jarvanylgyi
K6zpont (ECDC) 2020. mércius 31-i irdnymutatdsanak vonatkozo részlete nyoman

Az iranymutatds elérhet6: https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/infection-prevention-
and-control-and-preparedness-covid-19-healthcare-settings (Letdltve: 2020. aprilis 2.)
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Ellitasi folyamat a bentlakdsos szocidlis intézményekben
COVID-19 fertizéssel kapesolathan

A szocidlis intézmény kezeldorvosa — az intézmény orvosa - haladéktalanul, telefonon
jelenti az illetékes kertileti/jarasi hivatal népegészségligyi osztalyanak.

Munkaidén kiviil a jelentést a megyei korményhivatal készenlétéhez kell megtenni.

=

Fennall a COVID-19 gyanu,

de korhazi ellatis nem sziikséges.

Intézmény orvosa altal elvégzett
kockazatelemzés alapjan az intézményben
kertil elkiilonitésre a beteg

=>ha enyhe tiinetei vannak,

=>ha a beteg elkiilonitése, izoldldsa orvos
altal ellenérzott modon biztositott.

l

TEENDOK

=>népegészségiigyi hatdsa értesitése,
peg gugy

=>megfelel6 elkiilonités, izolacid

(mind a gyanus/kivizsgalas alatt all6, mind
a valoszintisitett, mind az igazolt esetben

kiilon elkiilénités),
=>mintavételezés (orr/garat torlet),

=>alap- ¢s szakdpolasi feladatok mellett, a
lélegezetés tamogatasahoz sziikség szerint

oxigénterapia biztositasa,
=>naponta orvosi kontroll, allapotfelméréssel,
=>higiénés rendszabalyok fokozott betartasa,
=>védbeszkozok kitelezd hasznalata,
=>infekciokontroll biztositasa.

N

Fennall a COVID-19

gyanu és korhazi ellatas
sziikséoes.

TEENDOK

=>0MSZ értesitése COVID-19 szallitasra,
=>0MSZ szallitis a COVID-19 fertézsttek
ellatasara kijelolt korhdzba, ahol felsé- vagy
alsé léguti mintavétel torténik,
=>népegészségligyi hatdsag értesitése.

(visszatéré
szocialis
intézménybe.
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