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a Magyarországon előforduló 
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Cél:  

A közegészségügyi, járványügyi helyzetek kezelésére vonatkozó  
• 18/1998. (VI.3.) NM rendelet a fertőző betegségek és a járványok megelőzése 

érdekében szükséges járványügyi intézkedésekről (továbbiakban NM rendelet); 
• 20/2009. (VI. 18.) EüM rendelet az egészségügyi ellátással összefüggő fertőzések 

megelőzéséről, e tevékenységek szakmai minimumfeltételeiről és felügyeletéről; 
 
meghatározni a pandémia elleni felkészüléshez, a járvány megelőzéséhez, terjedéséhez 
és hatásának csökkentéséhez szükséges közegészségügyi feladatokat, továbbá 
elősegíteni a munkavállalók pandémiával kapcsolatos tájékoztatását, aktív részvételét a 
megelőző intézkedések végrehajtásában, illetve egy esetleges magyarországi járvány 
kialakulása esetén szükséges teendők meghatározása az egészségügyi ellátás zavartalan 
biztosítása és a Vasútegészségügyi Nonprofit Közhasznú Kft. (továbbiakban: VNK Kft.) 
munkavállalóinak egészségnek megóvása érdekében. 
 
Részletes célkitűzés: 
 

• Meghatározni a felkészülési időszak és kihirdetett pandémia idején szükséges 
egészségügyi intézményi, tárgyi és humán erőforrásokat, a szervezeti információs 
rendszert. 

• Segítse a járvány megfékezéséhez szükséges intézkedések kidolgozását, a 
szükséges feladatok koordinálását. 

• Segítse a járvány megfékezéséhez szükséges költségek előzetes tervezését. 
• Tegye lehetővé a hatóságok által kiadott intézkedések érvényesülését.  

Területi hatálya: 

A pandémiás tervben foglalt eljárási rend a VNK Kft. valamennyi járó, fekvő és 
alapellátást végző egységére, részlegére érvényes.  

Időbeli hatálya: 

A pandémiás terv az ügyvezető vagy helyettese szóbeli vagy írásbeli rendelkezését 
követően lép érvénybe és visszavonásig érvényes. 
 

Felelősség: 

A pandémiás tervben foglalt utasítások betartásáért, és azok ellenőrzéséért a divíziók 
orvosigazgatói és vezető asszisztensei felelősek, ami nem mentesíti a szakorvos, 
szakasszisztens és műszaki-gazdasági munkavállalók egyéni felelősségét a tervben 
foglaltak megtartásának elmulasztásáért. A terv folyamatos aktualizálásáért a VNK Kft. 
közegészségügyi csoportja felel. 
A tervben foglalt megelőző intézkedések anyagi biztosításáért a VNK Kft. gazdasági 
igazgatója, továbbá a részlegek gazdasági igazgatói és anyagbeszerzői felelősek. 
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Fogalmak: 

Pandémia: több országra vagy egész kontinensre kiterjedő járvány (Wikipédia), valamint 
− ezen utasítás alkalmazásában − olyan új betegség, amely nagy terület lakosságát fertőzi 
meg, könnyen és folyamatosan terjed az emberek között.  
 
Nemzeti Pandémiás Terv (a továbbiakban: NPT): az NNK által készített, az emberi 
erőforrások minisztere által jóváhagyott intézkedési terv járvány esetére. 
 
Pandémiás szakaszok: a Nemzeti Pandémiás Tervben meghatározott időszakok, mely a 
járvány kitörését különböző időszakokra osztja. Ezek: interpandémiás időszak, 
pandémiás riasztás időszaka, pandémiás időszak, pandémia utáni időszak.  

 
Pandémiás fázis: a pandémiás időszakok további részekre történő felosztása, mely a 
fertőzés kialakulásának és terjedésének fokozatait a pandémia jellegétől függően – a 
pandémiás szintekkel együtt (3.5 pont) – az NNK határozza meg. 
 
Pandémiás szintek: a pandémiás időszakon belül a fertőzés nagyságát, terjedési 
intenzitását, az ország lakosságának veszélyeztetettségét meghatározó fokozatok. 
 
 
1. Feladat meghatározások 
 
1.1. Közegészségügyi csoport tekintetében: 

• A közegészségügyi csoport munkatársai folyamatosan figyelemmel kísérik az 
aktuális járványügyi helyzetet. 

• Meghatározzák, előírják, szükség estén felülbírálják a járvány terjedésének 
megakadályozására szolgáló közegészségügyi és higiénés tevékenységeket, 
eljárásrendeket. 

• Folyamatosan tájékoztatják az ügyvezetőt és az intézmények orvosigazgatóit a 
további szükséges intézkedésekről, a járványügyi helyzetről. (Tájékoztatás 
történhet, szóban, írásban.) 

 
1.2. Gazdasági csoportok tekintetében: 

• Beszerzik a közegészségügyi csoport által meghatározott eszközöket (egyéni 
védőeszközök, biocid anyagok, takarítóeszközök). 

• A beszerzett anyagokat elkülönítetten, felhasználásig tárolják, figyelemmel kísérik 
az anyagok fogyását és gondoskodnak azok folyamatos pótlásáról. 

• Közreműködnek a megfelelő humán erőforrás rendelkezésre állásának 
biztosításában, esetleges átcsoportosításában, a rendkívüli helyzetekben a 
működőképesség fenntartásában. 
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1.3. Orvosigazgatók, vezető asszisztensek tekintetében: 
• Felmérik a munkát végző állomány létszámát, ezek alapján határozzák meg a 

szükséges egyéni védőeszközök mennyiségét. 
• Folyamatosan figyelemmel kísérik az anyagok fogyását és jelzik azt a gazdasági 

csoportnak. 
• Járványra történő felkészülésként kijelölnek egy esetleges elkülönítő helyiséget, 

ahol járóbeteg ellátó tekintetében a gyanús beteg tartózkodását távozásig 
biztosítják; rehabilitációs ellátást nyújtók tekintetében biztosítják a fertőzött beteg 
izolált ellátását. 

• Tájékoztatják a munkavállalókat az aktuálisan bevezetett intézkedésekről. 
• Szervezési intézkedéseikkel biztosítják  

o az elektív, időbeli elhalasztás esetén egészségkárosodást nem szenvedő 
betegcsoportok kiválasztását, értesítését az ellátásuk elhalasztásáról. 

o Az intézményen belül a fertőzés tovaterjedési lehetőségének 
minimalizálását, a várakozó betegek elkülönítését általánosságban. 

o a betegek folyamatos felügyeletét és ellátását. 
• Az orvosigazgatók folyamatosan tájékoztatják az ügyvezetőt az intézetükben 

fennálló járványügyi helyzetről, a megelőzés érdekében tett lépéseikről, a 
nehézségekről és problémákról. 

 
2. Pandémiás időszakra történő felkészülés 
 
Fsz. Feladat Felelős(ök) 

1. Egyéni védőeszközök felmérése, igénylése 
közvetlen munkahelyi 
vezetők 

2. 
Fertőtlenítőszer, tisztítószer mennyiségének 
felmérése, folyamatos utánrendelés 

közvetlen munkahelyi 
vezetők 

3. 
Minimum másfél havi EVE és fertőtlenítő 
bekészletezése. 

gazdasági részleg 

4. 
Egyfázisú fertőtlenítő koncentrátumának emelése 
a gyorsabb hatóidő biztosítása érdekében  

Takarító személyzet 

5. 
Munkavállalók tájékoztatására szolgáló anyagok 
előkészítése 

Közegészségügyi csoport 

6. 

Munkavállalók tájékoztatása, távmunkát végezni 
képes munkatársak körének kijelölése, az esetleg 
egymást váltó munkatársak körének 
meghatározása 

Közvetlen munkahelyi 
vezetők 

7. Elkülönítők kijelölése 
Fekvő divízió 
orvosigazgatók 

8. 
A szűrésben (amennyiben az elrendelésre kerül) 
részt vevő munkatársak és helyiségek kijelölése 

Járó divízió orvosigazgatók 

9.  
Járvány esetén veszélyeztetett munkavállalók 
felmérése 

Orvosigazgatók, vezető 
asszisztensek 
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(idős, krónikus beteg), átmeneti felmentésük 

10. 
Oltóanyagok beszerzése, védőoltási program 
elkészítése 

Gazdasági részleg, 
közegészségügyi csoport, 
foglalkozás-egészségügy 

11. Esetlegesen munkavállalók immunizálása Foglalkozás-egészségügy 
12. Járványügyi figyelő szolgálat felállítása közegészségügyi csoport 

13. 
Minimálisan fenntartható működés és az ehhez 
szükséges kritikus létszám meghatározása 

orvosigazgatók, vezető 
asszisztensek, gazdasági 
igazgatók 

14. 
Az esetleges helyettesítések megszervezésére, 
helyettesítési terv készítése 

orvosigazgatók, vezető 
asszisztensek, gazdasági 
igazgatók 

 
3. Pandémiás időszakban bevezetendő járványügyi intézkedések 
 
Fsz. Feladat Felelős(ök) 

1. Egyéni védőeszközök kiosztás 
anyaggazdálkodók, 
közvetlen munkahelyi 
vezetők 

2. 
Fertőtlenítőszer, tisztítószer folyamatos 
utánrendelése 

közvetlen munkahelyi 
vezetők 

3. Munkavállalók tájékoztatása 
közvetlen munkahelyi 
vezetők 

4.  Elkülönítők biztosítása Orvosigazgatók 

5. 
Járvány esetén veszélyeztetett munkavállalók 
expozícióból történő kiemelése 

Orvosigazgatók, vezető 
asszisztensek 

6.  Folyamatos fertőtlenítés és fokozott ellenőrzése 
takarítók, vezető 
asszisztensek 

7. 
Takarítók számának a megváltozott feladatokhoz 
történő igazítása 

vezető asszisztensek 

8. Óránként 10 perc szellőztetés  egészségügyi személyzet 

9.  
A bejárati ellenőrző pontok felállítása, szűrés 
elvégzése 

Járó divíziók 
orvosigazgatói, vezető 
asszisztensek 

10. Járványügyi jelentő szolgálat működtetése 
közegészségügyi csoport, 
észlelő orvos, informatika 

11. 
Betegellátási, betegbelépési pontokon kihelyezett 
alkoholos kézfertőtlenítők mennyiségének 
fokozott ellenőrzése 

anyaggazdálkodás 

12. 

Előjegyzés esetén betegek, ellátottak 
figyelmeztetése, hogy ellátást csak a pandémiára 
vonatkozó tünetmentes állapotban vegyék 
igénybe, vizsgálatok átütemezése 
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13. 
Rehabilitációs intézetek tekintetében a tünettel 
rendelkező betegek otthonukba történő 
hazabocsájtása 

 

14. Látogatási tilalom elrendelése  

15. 
Fokozottan termelődő hulladék, veszélyes 
hulladék keletkezésének kezelése (gyűjtés, 
elszállítás) 

 

16. 
WC-k, mosdók fokozott ellenőrzése, szappan, 
papír kéztörlő folyamatos utántöltése 

Gazdasági részleg, 
takarítók 

17. Közösségi érintkezések korlátozása (3.5. pont) 
érintett munkavállalók 
vezetői 

18. 
Munkavállaló fertőzésre utaló tünetei esetén 
munkától eltiltás 

 

19. Távmunka elrendelése 
Orvosigazgatók, 
munkahelyi vezetők 

 
3.1. Járványügyi jelentő szolgálat  
 

A pandémiás járványügyi jelentő szolgálatot a közegészségügyi csoport koordinálja. 
Eltérő utasítás hiányában, a pandémiás fertőző megbetegedettek jelentése a VNK Kft. 
9/2019. számú Ügyvezetői Utasítás alapján történik.  

 

3.2. Egyéni védőeszközök meghatározása 

Védőszemüveg, arcvédő és légzésvédő N95-EN 149 szabvány szerinti FFP3, 
egyszerhasználatos gumikesztyű, hosszú ujjú, vízlepergető anyagú védőruha, 

3.3. Teendők fertőző beteg esetén 

3.3.1. A további expozíció megakadályozása céljából a betegre, ha állapota engedi 
szájmaszkot kell felhelyezni! 

3.3.2 Amennyiben az egészségügyi ellátó személyzet nem viselte a védőfelszerelést, 
kontamináltnak kell tekinteni. 

3.3.3. A fertőző megbetegedést a 3.1. pontban foglaltak figyelembevételével azonnal 
jelenteni kell.  

3.3.4. A beteget az NNK által kiadott módszertan alapján elkülönítve kell kezelni, szükség 
esetén az illetékes ellátó helyre küldeni. 

3.3.5. Az adott rendelés felfüggesztése, izoláció, az esetleges kontakt személyek adatainak 
felvétele (folyosón várakozók), egészségügyi dolgozók „regisztrálása”, megfigyelése. 

Szállítás megszervezése. 

ZÁRÓFERTŐTLENÍTÉS VÉGREHAJTÁSA! 
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3.4. Humán erőforrás tervezése 

A munkavállalók megbetegedését a munkahelyi vezetők megküldik a titkárságok 
számára, akik naprakészen összesítik azt és tájékoztatják a vezetőket az aktuális 
állapotokról.  

Amennyiben fertőző beteget ellátó egészségügyi dolgozónál a beteggel való kontaktust 
követően, az NNK által kiadott eljárás rend szerinti fertőzésre gyanús tünetek lépnek fel, 
az egészségügyi dolgozó köteles közvetlen felettesét, és a higiénés szolgálatot azonnal 
értesíteni. 

3.5. Közösségi érintkezések korlátozása 

A betegellátásban közvetlenül nem résztvevő munkavállalók esetében a személyes 
jelenlétet igénylő értekezletek, megbeszélések számát minimálisra csökkenteni, vagy 
azokat elektronikus kommunikációs csatornák használatával helyettesíteni (e-mail, 
intranet, telefon/konferencia hívás). A kulcsfontosságú feladatokat ellátó munkatársakat 
az egy légterű munkaterületekről külön, zárt helyiségekbe a járvány idejére átköltöztetni. 

3.6. Foglalkozás-egészségügyi szolgálatok feladata 

Megbetegedésre gyanús személy észlelése, munkavégzésének azonnali felfüggesztése, 
orvosi vizsgálata. 
Egyéni védőeszköz használatának oktatása, dokumentálása. 
Orvosi tanácsadás a teendőkről fertőzés esetén a közegészségügyi szolgálattal 
összehangolva. 
Esetlegesen rendelkezésre álló védőoltások tárolása és beadása. 
 
3.7. Járóbeteg szakellátás korlátozása 

A szakrendelések nem sürgős, halasztható, kontroll vizsgálatainak, illetve a foglalkozás-
egészségügyi vizsgálatok átütemezése.  
A bejáratban ellenőrző pont felállítása: az ellátásra jelentkező betegek célirányos 
kikérdezése, hőmérséklet mérése, esetleges soron kívüli ellátása. 
Fertőzésre gyanús beteg ellátása esetén 3.3 pontban leírtak betartása. 
 

4. Pandémiát követő időszak 

• Pandémiát megelőző helyzethez való visszatérés; 
• pandémiás időszak értékelése, tapasztalatok feldolgozása, hibák felmérése; 
• pandémia következményeinek áttekintése; 
• felkészülés egy esetlegesen ismét bekövetkező járványra, 
• lemerült készletek utánpótlása. 
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FO LYAMATO S FERTŐTLEN ÍTÉS  
 

A vizsgálóban, rendelőben, kezelőben közvetlenül beteg vizsgálatával kapcsolatos 
„kritikus felületek” (kezelő berendezések, kezelő ágyak) fertőtlenítése az asszisztencia 
feladata, míg a nem közvetlen betegvizsgálattal kapcsolatos felületek fertőtlenítése a 
takarító személyzet feladata. A fertőtlenítés történhet fertőtlenítőszeres letörléssel, vagy 
spray használatával. Az alkalmazás tekintetében követendő a készítmény használati 
útmutatója.  
Az egyes mikroorganizmusok ellenálló képessége rendkívül változatos a különböző 
fertőtlenítő szerekkel szemben, ezért lehetőség szerint széles spektrumú, felületaktív 
anyagokkal kombinált dezinficienseket alkalmazunk a betegellátásban.  
A járóbeteg ellátás során a fertőző betegségre gyanús személy távozása után a beteggel 
érintkező felületeket (vizsgáló ágy, kilincs, WC, mosdó) azonnal fertőtleníteni kell.  
A rehabilitációs intézetekben elkülönítetten ápolt fertőző beteg környezetét a beteg 
távozásáig hatásos módon folyamatosan fertőtleníteni kell, a távozása után a 
betegszobát zárófertőtleníteni kell. A folyamatos és zárófertőtlenítés leírását a 
Fertőtlenítő takarítás eljárásrendje tartalmazza. 
 
Járvány esetén takarítás során az egyfázisú tisztító és felületfertőtlenítő szer emelt 
koncentrációban történő használata a 10 perces hatóidő biztosítása érdekében. 

 
A beteggel közvetlenül vagy közvetve érintkező tárgyakat, eszközöket potenciálisan 
fertőzöttnek kell tekinteni, ezért fontos azok hatásos fertőtlenítése.  
Cél a műszerek szakszerű kezelésével a többször használatos orvostechnikai eszközök 
működése és értéke hosszú éveken át tartós legyen. 
Műszerfertőtlenítő eljárást a VNK Kft. Infekciókontroll kézikönyvének 5. számú melléklete 
tartalmazza. 
 

Fertőtlenítés rendkívüli haláleset előfordulásakor 

A rendkívüli haláleset bekövetkezésekor, az elhalt személy környezetbe került 
testváladékait, illetve azokkal szennyezett területet fertőzöttnek kell tekinteni és 
fertőtleníteni szükséges. A felületre került váladékokat fertőtlenítőszerrel átitatott 
papírvattával le kell fedni, majd egyszer használatos gumikesztyűben fel kell törölni. A 
váladékkal szennyezett papírvattát és a gumikesztyűt veszélyes hulladékként kell kezelni. 
  



9 

TEXT Í L IA  KEZELÉS  
 
 
 

• A fertőző betegtől származó az izoláció szabályai szerint, a keletkezés helyén, 
fertőző feliratú zsákban kell gyűjteni, számolás nélkül külön kell leadni! 
 

• A szennyes textília minden esetben fertőzőnek tekintendő!! 
 

• A szennyezett textília mosodába szállítása kizárólag erre a célra szolgáló mosható, 
fertőtleníthető, hézagmentesen zárt burkolatú, jól zárható (kocsiszekrény szerű) 
szállítóeszközön történhet. 
 

• A szállítást végző dolgozók személyes védőeszközöket (sapka, eltérő színű 
védőruha, védőkesztyű) kell használniuk. 
 

• A dolgozóknak az egyéni védőeszközök eltávolítása után kézfertőtlenítés kell 
végezni. 
 

• A munkafolyamat végén a (mosható) egyéni védőeszközöket a szennyesbe le kell 
adni, illetve a veszélyes hulladékok között kell elhelyezni. 
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E LKÜLÖNÍTÉS  
 

Teendők rehabilitációs intézetben jelentkező, vagy behurcolt fertőző megbetegedés 
esetén 

A beteget külön szobában kell elhelyezni (elkülönítés). Amennyiben a beteg elhelyezése 
külön szobában nem biztosítható, az azonos mikroorganizmusokkal fertőzött ápoltakat 
(de kizárólag csak azokat) lehetséges egy szobában elhelyezni (kohorsz izoláció).  
 

Egészségügyi személyzetre vonatozó előírások 

Felnőtteknél jelentkező, jellemzően gyermekkori fertőző megbetegedés vagy gyanú 
esetén, a beteget csak olyan egészségügyi dolgozó láthatja el, aki betegséggel szemben 
védett, mert az előírt teljes védőoltással rendelkezik, vagy átesett a fertőzésen (pl. 
bárányhimlő).  
 

Kesztyűhasználat és kézfertőtlenítés:  

Az elkülönített beteg szobájába való belépéskor a kesztyű felvétele kötelező. A kesztyűt 
a beteggel történő bármely tevékenység során viselni kell. Amennyiben a kesztyű a beteg 
vérével, vagy egyéb testváladékával érintkezik, azt cserélni szükséges. A szoba 
elhagyásakor a kesztyűt le kell venni, azt a veszélyes tárolóba kell dobni, majd kezet kell 
fertőtleníteni.  
 

Védőköpeny:  

Az egyszer használatos védőköpenyt az elkülönített beteg szobájába lépés előtt fel kell 
venni, használata a betegápolás teljes ideje alatt szükséges. Nylon védőkötény 
használata javasolt, ha a betegnek hasmenése van, vagy ha vérrel való kontamináció a 
beteg ápolása során feltételezhető. A védőruhát a szobából való távozás előtt le kell 
venni, ügyelve arra, hogy a környezet és a saját ruha utólagosan ne szennyeződjön. A 
használt egyszer használatos ruhát veszélyes hulladékba kell dobni. 
 

Betegápolási eszközök:  

Az elkülönített beteg ápolásához lehetőség szerint egyszer használatos, vagy külön 
ápolási eszközöket szükséges biztosítani. Több beteg azonos szobában való izolálása 
esetén, lehetőség szerint minden betegnek külön ápolási eszközei legyenek. Amennyiben 
ez nem megoldható, gondoskodni kell az ápolási eszközök használatát követő 
fertőtlenítésről. Az egyes betegek ápolása csak fertőtlenített/szükség esetén sterilizált 
eszközökkel történhet.  
 

Betegszállítás: 

Lehetőség szerint a szükséges beavatkozásokat, vizsgálatokat a betegszobában kell 
elvégezni. Abban az esetben, ha mégis szállítani kell a beteget, minimalizálni kell a 
lehetséges kontaktusokat.  
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Cseppfertőzés izoláció 

Az általános izolációs szabályokat kiegészítve azon betegeknél kell alkalmazni, akik 
bizonyítottan vagy vélhetően olyan mikroorganizmusokkal fertőződtek, melyek 5 μm-nél 
nagyobb cseppek formájában terjednek. Ezek lehetnek pl. influenza, mumpsz, rubeola, 
MRSA.  
 

Maszk:  

A betegápolás során amennyiben az a beteg közvetlen közelében, illetve tőle 1,5 m-nél 
nem nagyobb távolságban történik (etetés, mosdatás, ágyazás stb.), szükséges a 
szájmaszk viselése. A szobából való távozáskor a maszkot veszélyes hulladékba kell 
dobni. 
 

Betegmozgatás, szállítás:  

A betegre maszkot kell adni, és a szállítást végző dolgozónak is szükséges a maszk 
viselése.  
 

Légúti izoláció 

Az általános izolációs szabályokat kiegészítve azoknál a betegeknél kell alkalmazni, 
akiknek ismert vagy feltételezett olyan légúti fertőzése van, melynek során a légtérbe 
5μm-nél kisebb részecskék ürülnek. Ilyen betegség pl. a varicella zooster, kanyaró, TBC.  
 

Teendők rehabilitációs intézetbe behurcolt légúti fertőzés esetén  

Az ilyen beteget a rehabilitációs intézeteinkben nem lehet megfelelően elkülöníteni, 
ezért fekvőbeteg intézménybe kell szállítatni. A szállításig a beteget el kell különíteni, a 
szobája ajtaját zárva kell tartani. A fertőzésveszély miatt az ajtóra „Fertőző beteg 
elkülönítője! Látogatás és betegellátás csak védőöltözetben!” figyelmeztető feliratot kell 
kihelyezni. A beteg elszállítása után a helyiség légterére is kiterjedő zárófertőtlenítést 
kell végezni. 
 

Légzésvédelem:  

A beteg kórtermi ápolása, kezelése, a helyiség takarítása során FFP3 filteres maszkot kell 
viselni.  
 

Betegszállítás:  

A szállítókat és a fogadó intézményt a betegségről tájékoztatni kell, a beteg és a szállítók 
FFP3 filteres maszkot viseljenek. 
 

Elkülönítés feloldása 

A fertőző betegségre gyanús személy elkülönítését mindaddig fenn kell tartani, míg a 
fertőző betegség nem zárható ki.   
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Az igazoltan fertőző beteg elkülönítése a fertőző betegségek és a járványok megelőzése 
érdekében szükséges járványügyi intézkedésekről szóló, hatályos 18/1998. NM rendelet 
1. számú mellékletében az egyes fertőző betegségekre előírt módon szüntethető meg.   
 

Elkülönített betegek étkeztetése 

Az elkülönített betegek étkezése a betegszobában történjen, részükre egyszer 
használatos edényeket és evőeszközt kell biztosítani, az ételmaradék és az edényzet 
veszélyes hulladékként kezelendő. 
 

Járóbeteg-szakellátás és az alapellátás során alkalmazandó izolációs intézkedések 

• A járóbeteg ellátásban a standard izolációs szabályokat be kell tartani.  

• Fertőző betegségre utaló tünetek észlelése esetén (erős köhögés, kiütések) a beteget 
minél előbb meg kell vizsgálni. A vizsgálatot lehetőség szerint olyan rendelőben kell 
elvégezni, ahol nincs rendelés. Amennyiben ez nem lehetséges, akkor a beteget külön 
kell várakoztatni és a rendelés végén megvizsgálni, a vizsgálat után el kell végeztetni 
a zárófertőtlenítést. 

• Feltételezetten, vagy igazoltan fertőző beteg vizsgálatához lehetőség szerint egyszer 
használatos anyagokat, eszközöket kell használni, amit a használat után veszélyes 
hulladékként kell kezelni. A többször használatos eszközöket fertőtleníteni, sterilizálni 
kell, a textíliákat „Fertőző” felirattal ellátott nylon zsákba kell lezárni és így kell a 
mosodába szállítani.  

• Fertőző beteg vizsgálata/ellátása után zárófertőtlenítést kell végezni, amit a rendelő 
mellett a váró helység székeire, padozatára, a beteg WC-re a helyiségek kilincseire, 
lépcsők korlátaira, a liftek hívó és irányító gombjai, illetve a beteg szállítására használt 
ülő, vagy fekvő kocsira is ki kell terjeszteni. A zárófertőtlenítést széles hatásspektrumú 
fertőtlenítő-tisztító szerrel, szükség esetén sporocid hatású készítménnyel kell végezni 
(ld. Takarítási protokoll). 

• A vélhetően, vagy igazoltan fertőző beteg vizsgálatához használt nem sterilen 
alkalmazandó eszközöket, berendezéseket (vérnyomásmérőt, EKG berendezést, UH 
berendezést) hatásos módon fertőtleníteni kell. 

• Influenza szezont megelőzően az egészségügyi dolgozóknak fel kell ajánlani az 
ingyenes védőoltást, majd a járvány idején fel kell hívni a betegek és az egészségügyi 
dolgozók, illetve a betegfelvételt, betegirányítást végző dolgozók figyelmét, a 
szájmaszk viselésére és a gyakori kézfertőtlenítésre. 

• A légúti infekció tüneteivel jelentkező betegnek a vizsgálat idejére szájmaszkot kell 
adni és fel kell szólítani annak használatára. 

• A sürgős ellátást, vagy szakellátást igénylő fertőző betegségre gyanús személyt 
kórházba kell szállítatni, a betegszállítókat a fertőző megbetegedés gyanújáról 
tájékoztatni kell. 

• Csecsemő- és gyermekgyógyászati rendelésen jelentkező fertőző kisgyermek és a 
hozzátartozónak - az erre a célra kialakított - fertőző beteg váróban kell várakoznia, a 
beteget lehetőleg egy üres rendelőben kell vizsgálni. A beteg távozása után mindenre 
kiterjedő (rendelő, váró, pelenkázó, WC, szoptató helyiség és a beteg által érintett 
játékok) zárófertőtlenítést kell végezni. 
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• Járványos időszakban a gyermekgyógyászat várójában kihelyezett játékokat napi 
rendszerességgel fertőtleníteni kell. Csak könnyen tisztítható, fertőtlenítő játékokat 
lehet kihelyezni, plüss, bolyhos játékokat nem. A szájba vehető játékokat fertőtlenítés 
után tiszta vízzel le kell öblíteni. 

• Kanyarós, rubeolás, varicellás betegségben szenvedő, vagy ezekre gyanús beteget 
fogékony egészségügyi dolgozó nem láthat el. 

 

Teendő fertőzött egészségügyi dolgozó esetén 

Minden egészségügyi dolgozónak és a rehabilitációs intézetek konyhai dolgozóinak 
személyes felelőssége, hogy betartsa a felvételekor aláírt Egészségügyi Nyilatkozat 
előírásait. 
Akut fertőző betegségben szenvedő egészségügyi dolgozó a betegellátásban nem vehet 
részt. 

 


