A korhazi fertozések elkeriilése dsszetett
feladat, bonyolult és szerteagazo, tehat a
helyes eljarasok megvaldsitasa, jogi sza-
balyozasa is az. Dr. Németh Irén, az Orsza-
gos Tisztifoorvosi Hivatal Jarvanyiigyi Fo-
osztalyanak helyettes vezetoje, egyben a
Magyar Dezinfektoldgiai Egyesiilet elndke
interjunkban dsszefoglalta az aktualis
tudnivalokat.

b Korhdzhigiéné vagy infekciokontroll?
Hol ezt, hol azt a fogalmat halljuk, olvas-
suk a témdaban nyilatkozoktol.

- Mindkét fogalom elterjedt €s haszndla-
tos Magyarorszagon €s az egész vilagon.
Céljaikban azonosak: az egészségiigyi el-
latassal 0sszefiiggs fert6zések megelGzé-
sére, illetve eléforduldsi aranyaik mini-
malizalasa iranyulnak.

b Milyen miiltra tekint vissza a
korhdzhigiéné szabdlyozdsa Magyaror-
szdgon?

- A korhazhigiénének Magyarorszagon
tobb mint 40 éves hagyomdnya van. A
szakteriiletre irdnyuld elsé jogszabaly az
1967-ben hatélyba 1€pé ,a fekvo- €s jaro-
beteg-gyogyintézetekben a kozegészség-
ligyi-jarvanytigyi orvosok és bizottsagok
miikodésérdl szolo 15/1967. (Eii. K. 11.)
EiiM-utasitas” volt. A rendelet korszer-
nek szamitott abban az idében. Ennek
folytatdsaként sziiletett meg ,a koérhdzi
higiénikus orvosok munkajahoz kiadott
szakmai irdnyelvek” (ez egy kiadvdny)
1970-ben. A jogszabaly és a szakmai
iranyelvek egyarant az érvényben lévd
higiénés eldirdsok betartdsara €s betar-
tatasdra helyezték a hangsilyt a fert6zé-
sek elleni kiizdelemben, és nincs ez
masként a ma hatdlyos iatrogén-fer-
tézések megelézésérdl szolo 32/1980.
(Ed. K. 24.) EiiM-utasitds estében sem.
Az iatrogén, vagy mai széhasznalattal
nozokomidlis fert6zések jelentése mar a
korai id6kben is kotelezd volt, am a fel-
deritést tekintve ,passziv’. Az adat-
gyujtés raadasul standardok alkalmaza-
sa nélkiil mikodott, igy a jelentések tu-
domanyos analizisre alkalmatlan adat-
bazist képeztek. A 90'-es évek elejétdl
egyfajta paradigmavdltds figyelhetd
meg az egészségligyi intézmények
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korhazhigiénés gyakorlatdaban, mely va-
l6szintileg kapcsolatba hozhato az
egészségligyi reformok kezdetével: a tel-
jesitményfinanszirozds bevezetésével. A
korhazi menedzsmentek részérdl valds
igény lépett fel az ellatassal osszefiiggs-
en kialakul6 sporadikus fert6zések va-
16s helyzetének megismerésére vonat-
kozéan. Ez az 4j latasmod a kolt-
séghatékony megel6zési stratégidk ki-
dolgozasanak és bevezetésének kiindu-
l6pontjat jelentette. Egyre tobb publika-
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cio jelent meg a hazai szaklapokban az
amerikai CDC NNIS-, majd az eurdpai
HELICS-programokrdl, és azok esetle-
ges hazai alkalmazhatdsdgardl. (Az
amerikai NNIS (Nemzeti Nozokomialis
Fert6zések Surveillance Rendszere) a
70-es évektdl mikodik, napjainkban a
Nemzeti Egészségiigyi Biztonsagi Halo-
zat részeként.)

b Ezekben a kozleményekben mdr meg-
jelent az infekciokontroll fogalma?

- Igen. A kérhazhigiénét ,statikus” mod-
szerként jellemezném, mig az infekcio-
kontroll modszereiben és elveiben is a ,-
dinamikus” iranyvonalat képviseli. Az
infekciokontroll ugyanakkor egy gytjto-
fogalom, tevékenységek egész sorat dleli
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Kontroll alatt az infekcio

at. Kiemelend¢ teriiletei a surveillance-
rendszer, mely magdba foglalja a no-
zokomialis fert6zések aktiv monitoroza-
sat, a mikrobioldgiai helyzet - beleértve
az antibiotikum-rezisztenciat is - folya-
matos térképezését és ismeretét, vala-
mint az antimikrobialis szerek felhasz-
naldsdanak és hasznositasanak figyelem-
mel kisérését. Infekcidkontroll tevékeny-
ség, tovabbd az izolacids szabalyok meg-
hatdrozdsa, valamint a fert6tlenitési elja-
rasok és a sterilanyag-ellatas szabalyoza-
sa €s feltigyelete.

b Napjainkra elterjedt a magyar szak-
mai koztudatban az infekciokontroll je-
lentésége?

- Nyilvanval6 az egész szakma szdmara,
hogy orszdgosan az infekcidkontroll
rendszerében kell gondolkodnunk. A
rendszer miikddésének alapfeltétele az
intézményi korhazhigiéné, tehat ezt kell
mindenekel6tt megerdsitentink. A tevé-
kenység alapja ugyanis a fentebb vazolt
aktiv surveillance tevékenység, melynek
eredményeként a megel6zés stratégiaja
és az intézkedések vagy akciok wvalid
adatbazison és az ellatasi folyamatok
kritikus pontjainak ismeretén alapul-
hatnak.

b Miota létezik Magyarorszigon az em-
litett informdciok pontos begyiijtésére
alkalmas adatgyiijtési rendszer?

- Az Orszagos Epidemioldgiai Kozpont
(OEK) 2004 novembere 6ta miikodteti a
Nemzeti Nozokomialis Surveillance
Rendszert (NNSR), mely egységes, stan-
dardizalt, online adatgytijtési rendszer.
Egyik legfontosabb feladata az orszagos
fert6zési aranyok és percentiliseinek
meghatarozasa, mely lehet6séget nyujt
arra, hogy megfelelé szakmai alapossdg-
gal hasonlithassuk 0ssze a korhdzakat.
A megvaldsitas anyagi hatteréil az
ANTSZ dltal elnyert Phare-timogatds
szolgalt.

ki A NNSR ezek szerint alkalmas valid
adatok alapjdan indikdtorok fejlesztésére,
melyek aztdan felhaszndlhatoak az egész-
ségiigyi elldtds mindségének mérésére?

- Igen, elsésorban ezért keriilt beveze-
tésre a rendszer. Az ellatas mindségének
vizsgalatara, értékelésére és 6sszehason-
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litasdra indikdtorokat (mennyiségi mu-
tatészamokat) alkalmazunk, amelyek
dontden struktira- és folyamatindikato-
rok lehetnek. Az egészségiigyi elldtds te-
riiletén az eredményindikdtorok - példa-
ul a kérhdzi fert6zések adataibol képzett
indikatorok - jelentésége folyamatosan
né az elldtds mindségének megitélésé-
ben. Az Egészségiigyi Minisztérium
»Szakmai indikatorok az egészségiigyi
intézmények belsé mindségiranyitasi
rendszerének fejlesztéséhez” cimmel
2003-ban jelentette meg a KES-standard-
okhoz javasolt indikdtorgytjteményét.
Ebben kiilon csoportot képeznek a no-
zokomialis infekcidk €s antibiotikus ke-
zelések indikdtorai: a hemokultira-vizs-
gdlat ardnya, az antibiotikus kezelések
gyakorisdga, az antibiotikum-profilaxis,
a nozokomialis infekciok gyakorisdga €s
a sebfert6zés ardnya.

b Mennyiben érintik a szolgdltatoknal
az NNSR miikédését az egészseégiigy dt-
alakitdsdval jaro megszoritdsok?

- Az infekcickontroll miikodéképességé-
nek megdrzése orszdgos érdek. A hatd-
lyos vonatkozo rendelet szerint az NNSR
kotelezd jelentések alrendszerébe a mul-
tirezisztens kdérokozok dltal okozott kor-
hazi fertézések €s a nozokomidlis vér-
dramfertézések kotelezben jelentenddek.
Az egészségligyi szolgdltatdsok nyujtasa-
hoz sziikséges szakmai minimumfeltéte-
lekrdl szolé 60/2003. (X. 20.) ESzCsM-
rendelet 1. szamu melléklete ,2. szolgal-
tatok szakmaktol fiiggetlen feladatai” ko-
z0tt szerepel az infekcidkontroll, tehat a
muikodési engedély egyik feltételének
szamit.

b Milyen szempontok szerint ellenérzi
az illetékes hatosag a korhdzak infekcio-
kontroll tevékenységeét?

- Az egészségligyl hatdsag a korhaz-
higiénés szakmai feliigyeletet is ellatja.
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Ennek megfelelden a hatdsdg ellendrzi,
hogy a fekvGbeteg-intézményekben zajlo
infekciokontroll tevékenység megfelel-e
a rendeleti eléirasoknak, tehat rendelke-
zik-e a szolgdltaté olyan monitor-
ingrendszerrel, amely képes legaldabb a
kotelezGen jelentendd fertzések aktiv
felderitésére, regisztralasdra €s az
NNSR-be torténd online jelentésre. Ezen
beliil az egyik sarkalatos kérdé€s, van-e
szakképzett fédllasu munkatdrs a napi
adatgytjtéshez és jelentéshez.

b Milyen szakképesités sziikséges ezen
feladatok elldtdsdhoz?

- Az infekcidkontroll a jarvanyiigy egy
specialis teriilete. A surveillance mod-
szertandt nem tanitjdk az dltalanos kép-
zéseken. Az Orszdgos Képzési Jegyzek-
ben szerepld €s a 90-es évek végétdl fo-
ly6 epidemiologiai szakdpolo képzés je-
lenti, vagy jelenthetné a nozokomialis
surveillance tevékenység human eréfor-
ras alapjat, €s a garancidt arra, hogy a be-
vitt adatok minden szempontbdl megfe-
leléek. Sajnalatos mddon a személyi mi-
nimumfeltételeket meghatdrozo vonat-
kozod jogszabalyok ezt a szakképesitést,
illetve munkakort nem nevesitik. Altald-
nos gyakorlat, hogy a szolgdltatok a fel-
adat megfeleld szintd elldtdsa érdekében
jelenleg is ,bujtatott” statuszokon foglal-
koztattak €s foglalkoztatnak epidemio-
l6giai szakapolokat.

b Onok tudnak valamit tenni ez ellen?
- Az orszagos tiszti f6orvos 2005 de-
cemberében felterjesztette a szaktdr-
cahoz ,az egészségiigyi ellatassal 6sz-
szefliggl fertézések megel6zésérdl,
aranyaik minimalizdldsdrdl, és e fertd-
zések feliigyeletér6l” szolo rendelet-
tervezetet, mely tobbek kozott meg-
hatdrozza az ellatds kiilonbozd szint-
jeire vonatkozdan az infekcidkontroll
tevékenység minimumszintjét és a

sziikséges strukturalis minimumfelté-
teleket.

b Fekvébeteg-szakelldtdst nyiijté alap-
szintii szolgaltato esetében hdny szakke-
pesitéssel rendelkezo fo alkalmazdsit
ajanljdak?

- Az ilyen intézményekben két féalldsu,
epidemioldgiai szakapoloi végzettséggel
rendelkezé infekcidkontroll-névér alkal-
mazdsa az elvart. Az Egyesiilt Allamok-
ban 1 £6/250 agy a standard értek. Tbb-
szintd szakmai egyeztetést kovetGen
2007 mdjusaban fogadta el az Orszdgos
Infekcidkontroll és Antibiotikum Bizott-
sag azt a valtozatot, melyet a szaktdrca
megfontolasra érdemesnek tartott. Tu-
domasom szerint az Egészségiigyi Mi-
nisztérium 2007. évi rendeletalkotdsi
munkatervében mar szerepel e hiany-
potlo jogszabaly kiaddsa.

b Mi a helyzet Eurépiban?

- Az egészségiligyi elldtassal Osszefiiggd
fert6zések az elldtorendszer teljes verti-
kumat érintik, ezért a tagallamok kozo-
sen is foglalkoznak a témaval. A tagor-
szagok polgdrai sziikség esetén barmely
masik tagorszag ellatéorendszerét igény-
be vehetik, tehat az egységes rendszer
alkalmazasa az Eurdpai Unié minden or-
szaganak és polgaranak érdekét szolgal-
ja. Az Unié 2119/98/EC (Epidemio-
logical surveillance and control of com-
municable diseases), illetve a
2000/96/EC (Surveillance of nosocomial
Infection standard collection of data and
analysis) hatdrozatai alapozzdk meg az
egészségligyi ellatassal Osszefiiggd ferts-
zések manifesztaciéinak (HELICS), a
korokozok  rezisztenciaviszonyainak
mikrobioldgiai monitor (EARSS) €s anti-
biotikum felhaszndlasaval kapcsolatos
(ESAC) surveillance-programokat, me-
lyekhez Magyarorszag is csatlakozott.
Az Eurdpai Tandcs ajdnldsokat fogalma-
zott meg az antibiotikumok human
gyogydszatban torténé megfelelé alkal-
mazdsdval kapcsolatban (Council Rec-
ommendation on prudent use of antimi-
crobials in human medicine), illetve el-
késziilt az egészségligyi ellatassal ossze-
fliggd fert6zések megelézésével kapcso-
latos ajanldsok elsé valtozata is (Council
Recommendation on improving patient
safety by prevention and control of
health care assotiated infections). Az eu-
ropai egészségiigyi gyakorlat infekcio-
kontroll iranyelveinek (Recommended
practices, standards and indicators for
monitoring the control of healthcare-as-
sociated infections and antibiotic resis-
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tance) kidolgozasa az IPSE (Improving
Patient Safety in Europe)-program kere-
tében zajlik.

b Az infekciokontroll szakmai korok-
ben klasszikusnak szdmito teriiletei is
korszeriisitésre szorulnak?

- A megel6z6 jellegl jarvanyligyi tevé-
kenységek koziil a fert6tlenités, a dezin-
fekci6 kérdéskore nagy kihivdst jelent a
szolgdltatok szdmadra, hiszen a betegel-
latds valamennyi folyamatdban sziikség
van ra. Fert6tleniteni kell a butorzatot,
az apolasi és orvosi eszkozoket, a legkii-
16nb6zEbb anyagokat €s valadékokat, a
beteg €s a személyzet blrét, kezét és
még hosszan sorolhatndm. Az egészség-
igyi szolgaltatds koltségei kozott a fer-
tétlenitészerekre €s ferttlenits eljara-
sokra forditandé Osszeg nem elhanya-
golhato tényezd. A fertétlenités korhdzi
szintd koltséghatékony szabalyozdsa
ma mar elképzelhetetlen megfelel6
szakmai ismeretek nélkiil. Az elldtds
kritikus teriileteinek beazonositdsa, a
megfelel6 dezinfekcids politika és rend-
szer kialakitdsdanak hidnydban még
nagy raforditds mellett sem biztos, hogy
a tevékenység a betegek jdrvanyiigyi
biztonsdga szempontjdbol megfeleld
lesz. Szerencsére a fertStlenités teriilete
megfelel6 jogszabdlyi hattérrel rendel-
kezik, és az OEK altal kiadott modszer-
tani Tdjékozatéban megtaldlhatdak a
sziikséges ajanlasok.

b Mire kell odafigyelnie az intézmé-
nyeknek a fertétlenitoszerek kivdlasztd-
sakor?

- Magyarorszdgon az egészségiigyi elld-
tasban kizarolag az Orszagos TisztifGor-
vosi Hivatal dltal kiadott forgalomba
hozatali engedéllyel rendelkezé fert6t-
lenitdszerek alkalmazhatdak. Az enge-
dély kiadasdra minden esetben az OEK
szakvéleménye alapjdan keriil sor, mely
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a szer hatékonysaganak vizsgalatdt is
magaban foglalja. Az el6irdsok betarta-
sa mellett hazdnkban nem fordulhat
eld, hogy az adott teriiletre alkalmazan-
do vagy alkalmazhaté szer nem kelld
hatékonysdagud. A megfelelS szert a meg-
felel6 helyre haszndlva semmi gond
nem fordulhat eld, feltéve, hogy a sziik-
séges ismeretek €s engedélyek birtoka-
ban fertétlenitenek.

b Mint a Magyar Dezinfektolégiai
Egyesiilet elndke ejtene pdr szot errdl a
szervezetrdl és a sterilizdldssal kapcsola-
tos tudnivalokrol?

- Az egyesiilet 2005-ben alakult azzal a
céllal, hogy az egészségligyi szolgaltatas-
hoz kapcsolodo fertGtlenités-sterilizdlas
szakteriileten tevékenykedd szakembe-
rek szamara férumot biztositson a tudas-
megdrzés, a tuddsfejlesztés €s az infor-
macidcsere érdekében. Az egészségligyi
szolgaltatds keretében végzett steril-
anyag-elddllitas a betegelldtds folyamata-
nak egyik kritikus teriilete, melynek mi-
nésége kihat az elldtds egészére, ezért
jarvanyiigyi és betegbiztonsagi szem-
pontbdl kiemelt jelentdségi szaktertilet.
Az Eurdpai Uniéban a 93/42 EEC sz. Or-
vosi Eszkozok Direktivdja az iranymuta-
to szabalyozds. Ennek alapjan adtak ki
Magyarorszdgon is az orvostechnikai
eszkozokrdl szolo 16/2006. (III. 27.)
EiiM-rendeletet, mely az egészségiigyi
szolgdltatokat mint az orvostechnikai
eszkozok alkalmazoéit kotelezi. A tobb-
szOr haszndlatos sterilen alkalmazandé
orvostechnikai eszkozok esetében a
szolgaltatonal végzett sterilizaldsnak is
bizonyithatéan meg kell felelnie a CE-
jelhez kapcsolodo gydrtdi eldirasoknak,
illetve a direktiva alapelvardsainak. Ezen
elvdrasok kizdroélag akkor teljesithetdek,
ha a vonatkozé szabdlyozas magdban
foglalja azt a kitételt is, mely szerint az
egeszségiigyi szolgdltatok altal felhasz-

naloként végzett sterilizdlas (djrafelhasz-
ndlhatdéva tétel) modszerei is validaltak —
beleértve a tisztitds mddszereit is. A
strukturdlis €s minéségbiztositasi kove-
telményeket is rogziteni kell. A kovetel-
meények sorabol kiemelendé még a sze-
mélyzet képzettsége, szakértelme €s tu-
datossdga. A feladatra alkalmas humdn
erdforras jelentésen kihat a sterilanyag-
ellatds koltséghatekony és megfelel§ mi-
ndségi szintd biztositasara.

i Mi teszi az egészségiigyi dolgozét al-
kalmassa a sterilizdlds elvégzésére?

- Allamilag elismert szakképesités a
sterilizalas tertiletén 2006-ig egyaltalan
nem létezett, tehat dontéen szakképzet-
len mindsitéssel végezték, és szamos
esetben végzik még ma is ezt a feladat-
kort. A ma hatdlyos Orszagos Képzési
Jegyzékrél szolé 1/2006. (II. 16.) OM-
rendelet mar tartalmazza a 3185303 sza-
mu, ,fertétlenits sterilezé” szakképesi-
tést. Az OK]J-ben szerepld szakképesités
megszerzésére iranyuld szakmai vizsga
azonban kizdrolag a szakképesitésért fe-
lel6s miniszter dltal meghatdrozott
szakmai kovetelmény alapjan szervez-
heté. Az OKJ-ben szereplé szakképesi-
tésre csak akkor iskoldzhato be a tanuld
(indulhat képzés), ha az eldirt szakmai
tantargyak kozponti programjait, vagyis
a tantervet mar kiadtak, és az elméleti
képzéshez sziikséges tananyagok is ren-
delkezésre allnak. Az el6készités a
Nemzeti Szakképzési és Felnéttképzési
Intézet feladata, a tervezetek mar elké-
sziiltek. A munkaba bekapcsolddott az
Orszagos Tisztif6orvosi Hivatal és az
Orszagos Epidemioldgiai Kozpont mel-
lett a Magyar Dezinfektologiai Egyesiilet
is. Az Egyestilet a WFHSS (Kdrhadzi Ste-
rilanyag-elldtds Vildg Féruma) tagjaként
azt szorgalmazta, hogy a hazai képzés
kialakitasdandl vegyéek figyelembe a vi-
lagszervezet altal ajanlott haromszintd
képzési programot. Az elsé szintnek
megfelel6 képzés szakmai és vizsgako-
vetelményeinek Osszedllitdsa a fentiek
figyelembevételével megtortént. A ren-
deletet a szaktarca adja ki, megjelenésé-
nek varhaté idépontjardl nincs pontos
informdciom. Bizom benne, hogy 2008-
ban elindulhat a képzés. A sterilizalas
,Szakmava” nyilvanitdsa mélto elisme-
rése lesz az egészségiigyi ellatas egyik
legjelentdsebb teriiletén dolgozok mun-
kajanak.

RADNAI ANNA

tijsagiro

Kérhéz 2007/7-8.

61





