EMBERI EROFORRASOK
MINISZTERIUMA

ELJARASREND
Az EMMI Egészségiigyi Szakmai Kollégium Aneszteziologiai és
Intenziv Terapias Tagozatanak és munkacsoportjanak ajanlasa a
COVID-19 ellatasrenddel kapcsolatban

Az ellatasrend revizidjanak napjan a vilagon tébb, mint 62 millio COVID-19 fert6zott és kozel
140 millié gyogyult beteg volt ismert, €s majd 1,5 millié halalesetr6l szamoltak be. Hazankban
204.000 ismert fertozott esetrdl tudunk, 54.000 gyogyult és 4.500 elhunyt eset mellett.

Az Europaban az egyik legnagyobb kihivassal szembesiilé Olaszorszagban a COVID-pozitiv
esetek 16%-a igényelt intenziv ellatast, ezzel mintegy a jarvany kitorése eltti intenziv agy
kapacitas 60%-at hirtelen elfoglalva. A legnagyobb Iétszaml retrospektiv vizsgalat
tapasztalatairél a kinai Wuhan egyik kérhazabol szamoltak be. A 710, COVID-19 pneumonia
miatt kezelt betegbdl 52 volt kritikus allapoti. Atlagéletkoruk 59,7 év volt, 67%-uk férfi, 40%-
uknak kronikus betegsége volt. Az intenziven kezelt betegek 61.5%-a a 28 napos kovetési
periodus soran meghalt. Az intenziv osztalyos kezelés atlagos tartama a betegek halalaig 7 nap
volt. A tulélok fiatalabbak voltak (51,9 vs. 64,6 év) és a meghaltak 81%-aban ARDS fejlodott
ki (talélokben 45%). Az esetek 1/3-aban akut veseelégtelenség, vagy majelégtelenség jott 1étre.
Az adatokbdl kirajzoldédo fo rizikotényezok tehat az idos kor, a férfi nem és a multimorbid
staitusz. Kiemelkedéen magas a varhatéan tartos lélegeztetést igénylok és a tobbszervi
tamogatast igényldk aranya.

A fert6zés egyik epicentruma ma Eurdpa, igy kiemelkedden nagy a teher a hazai egészségiligyi
ellatorendszer ¢€s kiilongsen az aneszteziologiai és intenziv terapias szakman: az eszkozos és a
human eréforrasokat a ,,békebeli” rutin feladatok ellatasa helyett az akut betegek és koztiik a
tomegesen jelentkez6 COVID-19fert6zéssel 6sszefliggésben kialakulo kritikus allapotu betegek
ellatasara kell forditani.

Ez az Osszefoglald elsdésorban a COVID-19 virussal kapcsolatos mindennapos preventiv és
szervezési gyakorlati szempontok dsszefoglalasat tlizte ki célul.

Altaldnos intézményi teendok:

« Az aneszteziologiai €s intenziv ellatas terhelésének csékkentése a tervezett, nem
életmentd matétek leéllitasaval.

* Dedikalt COVID-19 intenziv ellatoegységek kialakitdsa, amelyek az egyéb
ellatohelyektol izolaltan mikodtethetok.

« Tobblépesos helyi ellatasi terv kidolgozasa a lélegeztetést igényld betegek ellatasara
vonatkozoan, amely magaban foglalja a megfelelé agykapacitast, a miiszaki és személyi
feltételeket, a betegek osztalyozasanak szempontjait €s a betegutakat is. Ki kell térnie
az agykapacitas novelésének lépéseire.



* LehetOség szerint az intenziv osztalyra helyezés el6tti olyan triage egységek
létrehozasa, amelyek mar alkalmasak a lélegeztetés megkezdésére, a betegek
osztalyozasara, a PCR vagy gyorsteszt eredmények megérkezéséig.

* A tobblépcsos ellatasi tervnek megfeleld szamu eszk6zos védelem feltételrendszerének
szamba vétele és biztositasa intézményi szinten.

Infekcié kontroll teendok:

Tekintettel arra, hogy a fertdézés terjedésének f6 forrdsa az érintkezéssel/cseppfertozéssel
torténo terjedés, az intenziv és aneszteziologiai tevékenység soran szamos lehetéség nyilik erre.
A megeldzés leginkabb hatasos formdja személyi védofelszerelések hasznalata (personal.
protective equipment PPE).

Az igazoltan fert6zott betegeknél biztosan lokalis  aeroszol-terjedéssel  fenyegeto
beavatkozasok:

+ Ballonos-maszkos Iélegeztetés

* Non invaziv [élegeztetés

* Spontéan légz6 beteg intubacidja

» also légati valadék eltavolitasa, leszivasa

» fiberoszkopia végzése

A potencidlisan aeroszol-terjedéssel fenyegeté betegellatassal kapcsolatos teenddk:

» Azonnal izolalo elhelyezés: lehetdleg izolald korterem, negativ nyomast helyiség,
amelynek megfelelé légeseréje biztositott. Egyes intenziv osztalyokon ez csak ugy
megoldhato, hogy az egész intenziv osztalyt negativ nyomas ala helyezik.

* Az izolalé helyiség fontos tartozéka az elokészité helyiség (zsilip), ahol a
védofelszerelés fel-és levétele megtorténik. Lehetoség szerint ennek negativ nyomasat
is biztositani kell.

* Sok helyen sem negativ nyomas, sem zsilip nem all rendelkezésre, ezen helyzetekre
kiilon eljarasrend vonatkozik.

A személyi védofelszerelések alkalmazisanak gyakorlati szempontjai és legfontosabb
Iépései:

Altalinos megfontolisok:

* Az 1 koronavirus okozta megbetegedés intenziv osztalyos kezelésekor
(gyanus/kivizsgalas alatt allo, valoszinisitett, igazolt eset) a folyamatos ellatas
érdekében szigortan be kell tartani a standard 6vé - védod rendszabalyok mellett a
cseppfertdzéssel, a léguti terjedéssel, valamint a kdzvetlen vagy kozvetett kontaktussal
terjedo fertozések megelozésére vonatkozo rendszabalyokat.

* A protokoll az aerosolképzodés (léguti terjedés) valoszintségével jaro klinikai
esetekhez sziikséges védofelszerelés hasznalatat ismerteti.

« Védofelszerelés hasznalatdra az az egészségiigyi dolgozd jogosult, aki ennek
oktatdsaban részt vett és abban kompetensnek tartott. Védofelszerelést az az
egészségiigyi dolgozd hasznalhat, aki:

¢ a védofelszerelés hasznalat alapfeltételének, a megfelels
kézfertbtlenitési protokoll alkalmazasanak és az egyszer hasznalatos keszty(i
felvételére, ill. levételére vonatkozo szabalyok ismeretével rendelkezik.
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* A védofelszerelés hasznalatakor az egyik legfontosabb szempont, hogy
levételekor a ruha kiilso felszinén 1évo szennyezodésekkel ne érintkezziink.

+ Fontos, hogy a tiszta ¢s a ledobott, szennyezett védofelszerelés helyileg jol
elkiiloniiljon egymastol.

+  Személyi feltételek:
2 6, oktatasban részt vett egészségiigyi személy

« Targyi feltételek:

o zsilipruha o zsilippapucs

o gumis szegélyl miités sapka

o egyszer hasznalatos, hosszu ujja, vizallo képeny

o respirator (FFP 2, FFP3)

o fert6tlenithetd arcvédo

o fertotlenithetd szemvédo szemiiveg

o egyszer hasznalatos gumikesztyii

o vizallo ragtapasz, ragtapasz

o veszelyes hulladék tarolasara alkalmas zsak

o veszélyes hulladék tarolasara alkalmas, zarhat6 taroloedények

0 hajgumi, hajcsat

o A kiilso légaramlast alkalmazo teljes sisakok (powered airbom helmets): rutin
alkalmazasuk vitatott, mert a felvételik bonyolultabb, a levételkor pedig a
kontamindcidé veszélye fokozott. Kétségtelen, hogy alkalmazasukkal a fertézott
betegek reszuszcitacidja soran a védofelszerelések (kiilonosen a véddémaszkok)
elmozdulasanak valoszinlisége csokken.

* Az izolacios korteremben az a leheto legkevesebb szamu személyzet tartozkodjon, aki
el tudja latni az adott feladatot.

* Ezek strukturalasa alapveto (pl. gyogyszerelés €s status rogzités egy idében).

* Az izoléacios korteremben ne €rjiink az arcunkhoz, felesleges feliiletekhez.

« Ha a kesztyiink megsériil vagy erdsen szennyezodik, cseréljiik le.

* A beteg papiralapi dokumentacidja (lazlap, korlap, leletek, stb.) nem Kkeriilhet be az
izolacios korterembe. Amennyiben bekeriil, akkor kiilon helyi intézkedési tervet kell
kialakitani azok kihozatalara.

+ A védofelszerelés fel, ill. levétele esetén egy masik segitd személy jelenlétére sziikség
lehet.

0 A korterembdl valo kilépést kovetden a segitovel mar ne érintkezziink,
o Ha bizonytalansag meriil fel a véddruha fel vagy levétele esetén annak
hasznalataval kapcsolatban, rangid6s munkatarstol segitséget kell kérni.

* A védofelszerelést az izolacios korterembe valo belépés elott kell felvenni.

« A védofelszerelést a zsilipben kell levenni. Zsilip hianyaban a levétel torténhet az
1zolacios korteremben, kozvetleniil a kijarat elott 1s. Mindenképpen javasolt a zsilip
mihamarabbi kialakitasa.
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EGYENI VEDOFELSZERELES FELVETELE

1
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Felsltozés elétt gondoskodj kelld hidraltsagodrol, mellékhelyiség hasznalatarol (szeklet,
vizelet, egészségligyi betét, tampon).

Ha eddig még nem tetted meg, vegyél fel zsilipruhat, zsilippapucsot.

Vedd le az ékszereidet, névkitlizodet, hagyd kint a telefonodat.

Ha a kezeden sériilés van, VIZALLO ragtapasszal ragaszd le.

Ha hosszu hajad van, hatul kdsd dssze (hajcsat is sziikséges lehet).

Szakall, bajusz levagasa javasolt.

A felsltozés helyszinére gylijtsd dssze az dsszes szilkséges védofelszerelést.

KEZMOSAS/KEZFERTOTLENITES (WHO protokoll)
» szappanos kézmosas - minimum 40 sec
» alkoholos kézfertotlenités - minimum 20 sec

KOPENY
«  Vegyél fel izolacios kdpenyt.
o hosszu ujju, egyszer hasznalatos, vizleperget6
« Ne hasznald a belsejében 1évo rogzitéseket, csak OLDALT, a csipodon kosd meg.
« Hatul a nyakadon ne erdsen tapaszd §ssze a tépozarat - ez teszi lehetové majd, hogy
koénnyen levedd.

« A kopeny szélei fedjék egymast, ne legyen a nyaktol - térdig rajta fedetlen rész akkor
sem, ha leiilsz, vagy leguggolsz.

3. SAPKA

*  Gumis sz¢li
« Hajat teljesen fedje



4. RESPIRATOR/MASZK

* A sebészi maszk elsosorban a betegeket veédi a mi altalunk kilégzett levegotol, illetve a
visel6jét a durva szennyezodésektol (pl. vércseppek). Bevizsgalasuk soran a kifelé
iranyulo sziiroképességet vizsgaljak, a bemendt nem.

e A respiratorok elsdsorban a viseldjét védik a kiviilrol befelé aramlo kornyezeti
artalmaktol (por, aeroszolok, ill. fertézések)

0 Az eurdpai standard 3 tipust kiilonboztet meg: FFP1, FFP2, FFP3
m FFP1: a por és levegoben szallo részecskék min. 80%-at kisziiri,
tomitetlenség a maszk kortl max. 22%
m  FFP2: sziiroképesség min. 94%, tomitetlenség max. 8%
m FFP3: szlir6képesség min. 99%, tomitetlenség max. 2% o COVID
kezelésénél FFP2 vagy FFP3 maszkot lehet hasznalni.

* A respirator also, allat takard peremét hajtsd ki.

» Helyezd az arcodra, az egyik gumipantot a fejed tetején, a masikat a fiileid alatt vezesd
el, ne keresztezd a pantokat.

* Az orrnyergen 1év6 tomité fémpantot nyomkodd az orrnyergedre.

* Ellendrizd, hogy jol illeszkedjen az arcodra.

5. ARCVEDO, VEDOSZEMUVEG

» Az arcvédo és védoszemiiveg kivalasztasat a személyes kényelem, szemiiveg viselése, a
beavatkozas jellege, a fonendoszkop arcvédo ala torténd behelyezésének nehézsége
hatarozza meg.
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« Az arcveédot elo kell késziteni.
0 A plexi kiils6 és belsé felszinén 1évo foliat huzd le, ha még nem tortént meg.
o A védo keretének eliilso felso részén 1€vo fekete csatok segitségével rogzitsd a
plexit, ha még nem tortént meg.
0 A keret tetején és hatuljan 1évo csavarral és csattal bedllithatod a keret méreteit.
o A keret oldalan 1évo csavarral beallithatod a plexi helyzetét,
o A pantok segitségével rogzitsd a védoeszkdzoket.
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6. GUMIKESZTYU

* Vedd fel a gumikesztyfit.
o ellendrizd, hogy a kesztyli mandzsettaja teljesen lefedje a képeny pamut, nem
vizallo részét
« A kesztylit a segitd 2-2 ragasztoszalaggal hosszanti iranyban ragassza le a kdpenyhez.
o0 ez teszi majd lehetdvé, hogy a kesztylit a kopennyel egyiitt vedd le
» Ha steril gumikesztyiiben szeretnél beavatkozast végezni, azt az izolacios korteremben
vedd fel a nem steril kesztytire.

7. ELLENORZES

« A segitd személy ellendrizze le, hogy az 6sszes 1épés kivitelezése korrektiil megtortént,
a kopenyed a hatadon is teljes fedést biztosit.

» A védofelszerelésnek a nyaktol a térdig teljesen takarni kell a torzset, karokat.

« A beteghez valo belépést kovetden vigyazz a védoéruhad sértetlenségére.

e Ha a védoruha sériil, testvaladékkal szennyezddsz, az elsd lehetoség esetén hagyd el a
helyiséget.

EGYENI VEDOFELSZERELES LEVETELE

» A védoéruhat az izolacios korterembol torténd kilépést kdvetden a zsilipben vedd le,
ennek hianyaban kozvetleniil a kijarati ajtonal - beliil vagy kiviil.

e A védofelszerelést levételt kovetoen egy veszélyes hulladékok tarolasara hasznalt
zsakkal kibélelt szennyes tartalyba tedd. Ebbe a ruhat karjainkkal nem nyomkodjuk
bele, a zsakot csak 2/3-ig toltjik meg, hogy azt biztonsaggal le lehessen zarni, ha
megtelt

» Ha a védofelszerelés levételének barmely fazisaban azt érzed, hogy hozzaértél a
védofelszerelés kilsejéhez, a segitotol kérj alkoholos kézferttlenitot.



A KOPENY ES A KESZTYU KOZOS LEVETELE

»  Kosd ki vagy tépd el a kopeny oldalan 1évo kotést.

+ Huzd a kopenyt elorefelé - esetleg keresztezett kezekkel a vall résznél megragadva -
hogy a tépozarak kioldddjanak hatul a nyakadon.

« Téavolitsd el a kopenyt a testedtol, kiforditva vedd le, fokozatosan huzd le a karokrél, a
ruhan keresztiil fogd meg a gumikesztyl szélét, a kopenyt és keszty(it a belso oldalanal
fogva gylird, csomagold Ossze.

* A leragasztott kesztyliknek a kopennyel egyiitt le kell jonnie.

» Tedd a veszélyes hulladékba, de ne nyomkodd bele.




KEZFERTOTLENITES

* A segitd nyomjon a kezedbe alkoholos kézfertdtlenitot, ennek segitségével végezz
szabalyos alkoholos kézfertotlenitést.

ARCVEDO, VEDOSZEMUVEG LEVETELE

» Ahhoz, hogy levedd az arcvédot/védoszemiiveget, allj egyenesen, nyulj hatra a fejeden
hatul 1évo pantért és emeld el a fejedtdl a védoeszkozt, CSUKD BE A SZEMED, majd
tavolitsd el felfelé a fejed felett.

o Ne hajolj elére, nehogy az arcvédo plexi alja a testedhez érjen, o
A szemiiveg levételekor csukd be a szemed, ne érj az arcodhoz.
* Tedd az arc védot, szemiiveget az erre a célra kijeldlt tartalyba.

RESPIRATOR LEVETELE

* Vedd le a respiratorod.
1. az eliilso részéhez ne érj hozza
2. hajolj eldre, csukd be a szemed

3. nyulj hatra elészor az alsé pantért és huzd elore
4. afelso pant megfogasaval vedd le a fejedrol
* Dobd a veszélyes hulladékok koze.




SAPKA LEVETELE

* Csipd 6ssze a sapkat és huzd felfelé.
» Ne érj a hajadhoz, arcodhoz.
» Tedd az erre a célra kijel6lt tartalyba.

KEZFERTOTLENITES

* szappanos kézmosas - minimum 40 sec
» alkoholos kézfertotlenités - minimum 20 sec

EROSEN SZENNYEZETT GUMIKESZTYUK LEVETELE ELLATAS KOZBEN

* Az egyik keszty kiilso felszinét csipd dssze Ggy, hogy nem érsz a borddhoz, kiforditva
huzd le a kesztytit és fogd meg a masik, még kesztylis kezeddel.

* A csupasz kezeddel beliilr6l nyulj a masik kesztyiibe, kiforditva hiizd le, az el6z6
kesztyli benne marad.

*  Végezz kézfertotlenitést.

*  Vegyél fel masik kesztyfit.



