NEMZETI NEPEGESZSEGUGYI KOZPONT

Eljarasrend
a 2020. evben azonositott Uj koronavirussal kapcsolatban

(kovetendo jarvanyiigyi és infekcidkontroll szabalyok)

2020. marcius 16.

1. Kérokozé

A koronavirusok lipid burokkal rendelkezd, egyszali RNS virusok. Embert és szamos
allatfajt képesek megbetegiteni, jellemzéen madarakat és emldsoket, mint példaul tevéket,
macskakat, denevereket. A koronavirusok zoonozisok, képesek allatrol emberre terjedni.
Jelenleg hét koronavirusrdl ismert, hogy képes human fertézéseket és megbetegedések is
eloidézni. A koronavirus fertdzések okozta megbetegedések valtozo stulyossaguak lehetnek, a
hétk6znapi nathatol a sulyosabb léguti megbetegedésekig. Négy human koronavirus altalaban
enyhe- mérsékelten stlyos felsé léguti tlineteket okoz, mig a Kdzel-Keleti léguti koronavirus
(MERS-CoV) és a sulyos akut léguti tlinetegyuttest okozo koronavirus (SARS-CoV) sulyos,
akar eletveszélyes léguti megbetegedésekhez is vezethet. (A SARS-CoV okozta tovabbi
human megbetegedések kialakuldsat a 2003. évi jarvanyugyi intézkedesek sikeresen
megakadalyoztak.)

A 2019 vegén Vuhanban kialakult tiidégyulladas-jarvany hatterében all6 egy Ujonnan
kialakult, a béta-koronavirusok csaladjaba tartoz6 virust azonositottak. Az Uj koronavirus
elnevezése 2020. februar 12-t61 ,stlyos akut léguati tlinetegyittest okozd koronavirus 2”
(SARS-CoV-2), az altala okozott megbetegedés a pedig ,koronavirus-betegség 2019”
(coronavirus disease 2019), melynek roviditett valtozata a COVID-19.

2. A fertézés forrasa: jelenleg ismeretlen. A kezdeti esetek kozds epidemioldgiai kapcsolata
a Vvuhani tengeri és ¢l0 allat piaccal erdsen valosziniisiti egy ott eléforduld allat, mint
zoonotikus forras szerepét a jarvany kialakulasaban, azonban ennek beazonositdsa még nem
tortéent meg. Feltehetéen ezen — jelenleg még nem beazonositott — allatfaj segitségével jutott at
a virus denevérekbdl emberre. Az 1j koronavirus emberrdl-emberre torténd terjedését
igazoltak: ember is lehet a fert6z6 forras.

3. A terjedés modja: az emberrl-emberre torténé terjedés jellemzden cseppfertdzéssel és a
fertdzott valadékokkal torténd direkt vagy indirekt kontaktussal torténik.

4. Lappangasi ido: a jelenlegi adatok szerint &ltalaban 5-6 nap (2-14 nap).

5. A fertozéképesség tartama: Az eddigi adatok alapjan a fertdzOképesség a tiinetek
meglétekor a legnagyobb, de jelenlegi ismereteink szerint fertézéképesség eléfordulhat a
megbetegedés kezdete elott is. Valoszinlileg a tiinetek sulyossagdval ardnyos a
fertdzoképesség.



Jelenlegi ismeretink szerint az uj koronavirussal torténd fertzodés esetén a 1éguti mintakbol a
tiinetek megjelenését megel6z6 1-2 napban mar kimutathatd a virus. Kdzepes stlyossagu
megbetegedés esetében 7-12 napig, sulyos megbetegedés esetén akar 2 hétig is kimutathatd a
virus a léguti mintadkban, a fert6zoképesség feltehetéen ugyanebben az idészakban all fenn.

Kinai adatok alapjan a tiinetek kialakulasat kovetéen az 6todik naptol 4-5 héten keresztil
kimutathatd a székletb6l a virus RNS-e; ugyanakkor tovabbi mintakban is igazoltdk a
jelenlétét (nyal, teljes vér, szérum, vizelet). Ennek a pontos klinikai relevanciadja még nem
ismert, mivel a virus RNS kimutatasa nem jelent automatikusan fert6zoképességet.

Az 1j koronavirussal torténd fertéz6dés esetén a legtobb emberben kialakul a megbetegedés.
Ritkdk az olyan esetek, ahol tinetmentesen zajlik le a fert6zés (becsulten 1-3%) és az
Egészséglgyi Vilagszervezet (WHO) nem tartja ezeket az eseteket a jarvany lényeges
mozgatdrugdjanak.

6. Fontosabb tunetek és kockéazati csoportok: A WHO adatai szerint a megbetegedés
jellemzdéen lazzal (a betegek 88%-andl), szaraz kohogessel (68%), faradékonysaggal (38%)
jér. El6fordul produktiv kohogés (33%), nehézlégzés (19%), torokfajas (14%), fejfajas (14%),
izom- vagy izileti fajdalom (15%), hidegrazas (11%). Ritk&bb tunet a hanyas (5%), hasmenés
(4%).

A betegség leggyakrabban (kb. 80%-ban) enyhe vagy kdzepesen sulyos formaban zajlik,
ekkor a Klinikai kép az enyhe léguti fert6zéstdl a nem sulyos tiidégyulladasig terjedhet. A
megbetegedések 14%-a sulyos lefolyasu. A betegek 6%-anal alakulhat ki kritikus allapot,
amikor légzesi elégtelenség, szeptikus sokk, tobbszervi elégtelenség jelentkezik.

A letalitds 2-3% kozott valtozik, amelyet jelentGsen befolyasol a virus terjedésének
intenzitasa, illetve az érintett teriilet jellemzdi (pl. demografiai mutatok, egészségiigyi
ellatashoz valo hozzaférés), altaldban legmagasabb az idések korében.

Kockazati csoportok: A betegseg stulyos formaja leginkabb a 60 évnél idésebbeket és a
kronikus alapbetegségben (pl. magas veérnyomas, cukorbetegség, sziv- és érrendszeri,
kronikus legati megbetegedés, malignus megbetegedes) szenveddket érinti.

A varandds ndk uj koronavirus okozta megbetegedésével kapcsolatban adatok korlatozottan
allnak rendelkezésre; jelenlegi tudasunk szerint hasonld klinikai megjelenéssel zajlik, mint a
felnott populacidban.

Szintén korlatozottan allnak rendelkezésre adatok a gyermekek érintettségérdl, feltehetden 6k
éppugy megfert6z6dhetnek, mint a felndttek, azonban naluk a betegség jellemzoen
tlinetmentes vagy enyhe formaban zajlik, igen ritka a szovodmény kialakulasa.

7. Teendok a beteggel:

7.1. Jelentés:

Az esetdefinicionak megfelelé gyanuds/kivizsgalas alatt 4116 beteget (lasd alabb: 7.1.1. pont) az
eset mindsitését kovetben a kezeldorvos (pl. haziorvos, jarObeteg-szakellatds orvosa,
mentdszolgalat orvosa) haladéktalanul, telefonon jelenti az illetékes keruleti/jarasi hivatal
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népegészségligyi osztalydnak. A jarasi hivatal népegészségugyi feladatkorben eljard
munkatarsa haladéktalanul értesiti a megyei kormanyhivatal népegészségligyi féosztalyat.

Fekvébeteg-ellatd intézmenyben torténé ellatas/felvétel esetén (a beutaldval/mentével
érkez6 beteg esetén, és akkor is, ha az els6 ellatast az intézmény nyujtja) haladéktalanul,
kdzvetlenil az illetékes megyei kormanyhivatal népegészségiigyi féosztalyat kell értesiteni.
Munkaidén kiviil a jelentést a megyei kormanyhivatal készenlétéhez kell megtenni.

A megyei kormanyhivatal népegészségiigyi foosztalya a gyanus/kivizsgalas alatt allé eseteket
a korméanyhivatalok szdmara megadott tablazat kitdltésével naponta egyszer (hétvégén is)
16 oréig irasban jelenti az NNK Jarvanytgyi és Infekcidkontroll Foéosztalydnak (a
jarvany.keszenlet@nnk.gov.hu és a jarvany.surv@nnk.gov.hu e-mail cimeken).

»A jarasi/kertileti hivatal népegészségiligyi osztalya a gyants/kivizsgalds alatt 4ll6 eseteket a
hivatalok szamara megadott tablazat kitoltésével naponta egyszer (hétvégén is) 14 6éraig
irasban jelenti a BFKH NFO Jarvanyiigyi, Nemzetk6zi Repiil6téri és Hajozasi Kirendeltségi
Osztalyanak (a jarvany@nfo.bfkh.gov.hu e-mail cimen).”*

Amennyiben a gyanus/kivizsgalas alatt allé beteg laboratériumi vizsgalatanak eredménye
alapjan az eset besorolasa valoszintsitett vagy megerdsitett esetre valtozik, akkor az OSZIR
Jarvanyligyi szakrendszerének fert6z6 beteg jelent6 alrendszerében a lakcim szerint illetékes
jarasi/kertleti hivatal népegészségligyi feladatkérben eljar6 munkatarsa a laboratoriumi lelet
alapjan létrehozza az un. betegségesetet, ezzel nyilvantartasba veszi a beteget.

A jarasi/kerileti hivatal népegészségugyi feladatkdrben eljar6 munkatarsa (sziikség esetén a
megyei kormanyhivatal népegészségiigyi foosztalya segitsegével) az OSZIR rendszerében
Kitolti az egyedi adatgyiijtoé lapot a rendelkezésre allo adatokkal. Az adatgyiijté lapon kert
adatokban bekovetkez6 valtozasokat folyamatosan aktualizalni kell.

Az adatgyijté lapon ko6zolt informaciok alapjan tesz eleget a nemzetkdzi jelentesi
kotelezettségnek az NNK Jarvanyiigyi és Infekciokontroll Féosztalya hivatalosan megadott
jelentési utvonalakon.

7.1.1. Esetek osztalyozasa
7.1.1.1.Gyanus eset / Kivizsgalas alatt allo eset

Amennyiben az alabbi harom kategoria kdzul legalabb egy teljesul, akkor a beteg gyanus
esetnek mindsiil és ennek megfeleléen kell eljarni, beleértve az Uj koronavirus irdnyaban
torténé diagnosztikus laboratériumi vizsgalatot is.

A. Olyan akut légiti fertézésben szenvedé beteg, akinél az alabbi, hirtelen kezd6do
tiinetek koziil legaldbb egy fennall: laz (>38°C), kohogés, légszomj, ES a tiinetek
kezdetét megel6z6 14 napban kalfoldon jart.

B. Olyan beteg, aki akut léguti fertézésben szenved, ES a tiinetek kezdetét megelézo 14
napban szoros kapcsolatban volt G koronavirussal —megerdsitetten vagy
valoszintisitetten fertdzott személlyel.

Szoros kapcsolatban allo személynek mindsiil az, aki a valdszinlsitett vagy a
megerdsitett COVID-19 fert6zottel
- egy haztartasban él;

1 A BFKH NFO kiegészitése, 2020.03.17.
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- személyes kapcsolatba kerilt (2 méteren belli tavolsag és 15 percnél hosszabb
1d0);

- zart légtérben tartozkodott (2 méteren bellli tavolsdg és 15 percnél hosszabb
idé) [pl. munkahelyen egymads kozelében, iskoldban egy osztalyteremben,
kdorhazi beteglatogatas soran;

- kozvetlen fizikai kapcsolatba keriilt j koronavirussal fert6zott személlyel (pl.
kézfogas Utjan);

- védbeszkoz alkalmazédsa nélkiil Uj koronavirussal fert6zott beteg valadékaval
érintkezett (pl. rakohogtek vagy szabad kézzel ért hasznalt papir zsebkend6hoz);

- arepiléuton
o  barmilyen iranyban 2 tlésnyi tavolsagban ult
o  COVID-19 beteget apolt,
o a repildgép személyzeteként az 0 koronavirussal fertdzott beteg iilohely
szektoraban latott el szolgalatot,
o amennyiben a tinetek sllyossdga vagy a COVID-19 beteg mozgasa
indokolja, a repiil6gép nagyobb teriiletére vagy akar egészére kiterjeszthetd
a kontaktuskutatas;
- az eloirt egyéni véddeszkoz megfeleld alkalmazasa nélkiill a COVID-19 beteg
kdzvetlen ellatasaban/apolasaban részt vett vagy laboratériumi dolgozoként COVID-
19 beteg mintait kezelte.

C. Olyan silyos akut léguti fertozésben szenved6 beteg, akinél a laz (>38°C) mellett
léguti megbetegedés legalabb egy tunete/klinikai jele fennall (pl. kdhogés, légszomj,
tiidégyulladas klinikai vagy radiolégiai jele) ES allapota kérhazi kezelést indokol.

A klinikai és a jarvanyugyi adatok alapjan az orvos (haziorvos, kezelborvos) és/vagy a
népegeszseglgyi hatdsdg donthet ugy, hogy egy léguti tuneteket mutatdé betegnél (j
koronavirus kimutatasara iranyuld laboratériumi vizsgalatot kezdeményez akkor is, ha a beteg
nem felel meg szigoruan a fentiekben leirt esetdefinicio egyikének sem.

P¢ldaul, ha a fekvObetegek, egészségiigyi dolgozok korében vagy mas szoros kdzosségben
(pl. munkahelyen, csaladi, barati kozosségben) akut léguti fertdzések halmozodasa fordul eld.

7.1.1.2. Valosziniisitett eset

Az a gyanus eset, akinek a COVID-19 miatt végzett laboratoriumi vizsgalati eredménye kétes,
vagy akinek pan-koronavirus vizsgalati eredménye pozitiv.

7.1.1.3. Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akinél laboratériumi modszerrel igazoltdk az 0j koronavirus altal
okozott fert6zést (Klinikai tinetekkel vagy klinikai tinetek nélkal).

7.2. Elkulonités: mind a gyanus/kivizsgalas alatt all6, mind a valosziniisitett, mind az
igazolt eset elkulonitése kotelezo.

7.2.1. Gyanus Kkivizsgalas alatt all6 beteg:

a) Amennyiben a haziorvos altal telefonon elvégzett kockazatelemzés alapjan a gyanus/
Kivizsgalas alatt all6 betegnek enyhe tiinetei vannak, és nem tartozik a betegség
szempontjabol kockazati csoportba, és otthonaban a megfelelé elkiilonitése
megoldhatd, akkor otthonaban/tartdézkodasi helyén kerul elktlonitésre. A haziorvos
értesiti az Orszagos Ment6szolgalatot (OMSZ) a légati mintavétel céljabdl. Ennek
eredményérdl a haziorvos értesiti a beteget.



b) Amennyiben a beteg allapota korhazi ellatast igényel a tinetek stlyossaga (pl. dyspnoe,
tidégyulladas) miatt és/vagy riziké csoportba tartozik, illetve az otthoni elkilénités nem
megoldhato (pl. rizikocsoportba tartozd csaladtag) az OMSZ a teruletileg illetékes
infektoldgiai osztélyra vagy jarvanykorhdzba, vagy a COVID-19 beteg ellataséara kijelolt
egyéb intézménybe/osztalyra széllitja a beteget, ahol az elkilonitése, az ellatdsa és a
mintavételezés megtorténik.

https://www.nnk.gov.hu/index.php/egeszsequgyi-igazgatasi-foosztaly/nyilvantartasok/ellatasi-
teruletek-nyilvantartasai/237-fekvobeteg-ellatast-nyujto-egeszsequgyi-szolgaltatok-teruleti-
ellatasi-kotelezettsege

7.2.2. Laboratoriumi vizsgalattal megerdsitett COVID-19 betegek
A laboratériumi vizsgalattal megerésitett betegeket el kell kiiloniteni.
a) Az otthonaban elkiildnitett beteg a pozitivitds megallapitasa utan is maradhat otthonaban.

b) Amennyiben a fekvébeteg intézményben apolt betegnél igazolddik az 0j koronavirus
pozitivitas, ha ott megoldhatd, a beteg elkulonitéese az ellatd intézményben torténik.
Amennyiben az elkilonités a beteget eddig ellatd intézményben nem megoldhato, akkor a
tertleti ellatasi kotelezettséggel rendelkezé infektologiai osztalyon kell elkiiloniteni.

https://www.nnk.gov.hu/index.php/egeszsequayi-igazgatasi-foosztaly/nyilvantartasok/ellatasi-
teruletek-nyilvantartasai/237-fekvobeteg-ellatast-nyujto-egeszsequgyi-szolgaltatok-teruleti-
ellatasi-kotelezettsege

Amennyiben a teriileti ellatasi kotelezettséggel rendelkezd infektoldgiai osztaly kapacitdsa
nem eclegendé a laboratériumi vizsgalattal igazolt betegek ellatasa az aldbbi kijelolt
jarvanykorhazakban térténhet:
1.  Dél-pesti Centrumkorhaz- Orszagos Hematologiai és Infektologiai Intézet
(DPC) Szent Laszlo telephelye (1097 Budapest, Albert Florian ut 5.)
2. Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kozponti Korhaz és Egyetemi Oktaté Korhaz
Semmelweis Tagkdrhaz (MISEK) (3529 Miskolc, Csabai kapu 9-11.)
3. Tolna Megyei Balassa Janos Korhaz (székhely: 7100 Szekszard, Béri Balogh A.
u. 5-7.)
4.  Magyar Imre Kdorhaz (székhely: 8400 Ajka, Koranyi F. u. 1.)
5.  Kiskunhalasi Semmelweis Kdérhaz (székhely: 6400, Kiskunhalas, Dr. Monszpart
Laszl6 u. 1.)

7.3. Diagnosztikus és egyeb célbol végzendo mikrobioldgiai vizsgalatok

7.3.1. Valamennyi fekvébeteg intézményben ellatott gyanus/kivizsgalas alatt allo betegnél
kotelezéen el kell végezni a laboratoriumi vizsgalatot.

Az enyhe tiineteket mutatd, otthonaban elkiilonitett betegnél lehetdség szerint torténjen
mintavétel a rendelkezésre all6 (mintavételezési és laboratériumi vizsgalati) kapacitasok
priorizalasanak figyelembe vételével.

Alsé vagy fels6 léguti (orr-, garattorlet) valadékot kell kildeni az erre Kkijelolt
laboratériumok egyikébe a virus direkt kimutatasara. A kijelolt laboratériumok: NNK, DPC,
Semmelweis Egyetem, Debreceni Egyetem, Szegedi Tudomanyegyetem, Pécsi
Tudomanyegyetem, Synlab Hungary Kft.
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Amennyiben fels6 légati minta vételére keriil sor, az orr- és garattorletet kilon palcaval kell
levenni, de a két palcat ugyanabba a VTM tartalyba kell belemosni.

A minta minéségének szempontjabdl felsé légUti minta esetén legelényosebb a reggeli
mintavétel, miel6tt a beteg ételt vagy italt fogyasztott volna. Szintén a minta mindségének
szempontjabol orrtorlet vételekor a mintavételezd palcat magasan fel kell vezetni az
orruregbe.

Az j koronavirus fertézés kizarasahoz 48 dra kulonbseggel vett masodik légati minta
vizsgélatara is sziikség van.

7.3.2. Az igazolt beteg allapotédnak kovetéséhez vett orrtdrlet mintdjanak péalcajat és a
garattorlet mintajanak palcajat kilon-kilon VTM tartalyba kell belemosni.

7.3.3. A gyodgyult beteg elbocsatasdhoz minimum 24 6ra kildnbséggel levett, 3 negativ
eredmény( 1égati minta sziksége. Az egyidGben levett orr és garattorlet mintavevé palcajat
ugyanabba a VTM tartélyba lehet belemosni. Az els6 felszabadité mintat a betegtél a tiinetek
kezdetét kovetéen legalabb 7 nappal vagy a laz megsziinése utan legalabb 3 nappal kell
levenni. Esetleges tovabb mintatipusok sziikségességérdl a laboratoriummal kell egyeztetni.

7.4. Infekcidkontroll 6v0-védé rendszabalyok a betegellatas soran

Figyelembe véve az (j koronavirusrol eddig ismerteket és a koronavirusok terjedési madjat,
az egészségligyl intézményekben az Uj koronavirus terjedésének megeldzésére javasolt
infekciokontroll gyakorlat hasonld a stlyos, akut léguti tiinetegyiittes (SARS) megel6zése
céljabdl vegzett infekciokontroll gyakorlatahoz, amelyet a valsaghelyzeti intézményi
intézkedési terv szabalyoz.

Felhivjuk a figyelmet arra, hogy az alapvetd (standard) 6vo-védd rendszabalyokban foglalt
fert6zés-megel6zési eldirasokat minden beteg ecllatasa folyaméan be kell tartania az
egészségugyi dolgozoknak. A kézhigiénés szabalyok betartasa mellett az egészségugyi
dolgozoknak barmely Iéguti megbetegedés tlineteit mutato beteg ellatasa esetén sebészi
orr-szajmaszkot kell viselnie, fuggetlentl attdl, hogy felmerll-e az Uj koronavirus
megbetegedés lehetosége.

A fert6zés megeldzésének alapelvei az egészségligyi ellatas soran:
A. Korai felismerés és elkilonités
B. Infekcidkontroll 6vo-védé rendszabalyok alkalmazasa a betegellatasban
C. Kaornyezet- és eszkozfertétlenités
D. Egészséglgyi dolgozok és a latogatok oktatasa
E. Targyi és személyi feltételek biztositasa
A. Korai felismerés és elkulonites

A fertdzésre gyanus betegek korai felismerése a klinikai tiinetek és az anamnézis alapjan,
valamint a fert6zésre gyanus esetek haladéktalan elkiilonitése szikséges. Az anamnézis
felvételekor a beteg alapos kikérdezése a legfontosabb. Elkilonitésig a léguti tineteket mutatd
betegre adjunk sebészi orr-szajmaszkot.

Amennyiben ij koronavirus okozta fertozésre gyanus eset keriil azonositasra, a beteget
haladéktalanul el kell kuloniteni. A gyanus (kivizsgalas alatt allo), valoszintsitett, illetve
megerdsitett COVID-19 betegeket jol szell6z6, lehetdleg komfortos, kiilon (egyagyas)
korteremben kell elhelyezni. Amennyiben nem all rendelkezésre kulon korterem, a
megerdsitett COVID-19 betegek kohorsz izolacidja is lehetséges, de az 4gyak egymastol valo
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tavolsaga legaldbb egy méter legyen. A korterem ajtajat csukva kell tartani. A valdszinisitett,
illetve megerdsitett eseteket negativ (a kdrnyezeténél alacsonyabb) nyomasu korteremben kell
elhelyezni, ha erre biztositottak a lehetdségek.

Amennyiben az intézménybe, pl. jarvanyigyi zarlat céljabol kerult személy tunetmentes, de
az elvégzett laboratoriumi vizsgalat alapjan Uj koronavirussal fert6zéttnek bizonyul, az ilyen
személy ne legyen egy korterembe elhelyezve tiinetes COVID-19 beteggel.

Amennyiben az uj koronavirus okozta megbetegedésben szenvedd Dbeteget ellato
egészségugyi dolgozdknél a beteggel vald utolsd kontaktust koveté 14 napon belll léguti
fertozés tiinete jelentkezik, akkor az egészséglgyi dolgoz6é koteles a tinet(ek)
megjelenésérdl a korhazhigiénés szolgalatot azonnal értesiteni.

B. Infekcidkontroll 6vo-védd rendszabdlyok alkalmazdsa a betegelldatisban

Az Uj koronavirus okozta megbetegedésre gyanus (kivizsgalas alatt allé), valosziniisitett,
illetve megerdsitett eset ellatasa esetén a fokozott biztonsdg érdekében szigortan be kell
tartani az alapvetd (standard) 6vO-védé rendszabalyok mellett a cseppfertézéssel, a léguti
terjedéssel, valamint a kdzvetlen vagy kozvetett kontaktussal terjedd fertdzések megeldzésére
vonatkozo 6vo-védo rendszabalyokat. (A fenti rendszabalyok részleteit tartalmazé egyoldalas,
kinyomtathato és az egeszsegiigyi intezmenyben kihelyezheté tajékoztatok a 2020. marcius 2-
an kiadott eljarasrend részeként kertlt megkuldésre.)

Felhivjuk a figyelmet arra, hogy az alapvetd (standard) 6vo-védd rendszabalyokban foglalt
fert6zés-megel6zési eldirasokat minden beteg esetében be kell tartani. A kézhigiénés
szabalyok betartasa mellett az egészségiigyi dolgozoknak barmely légiti fert6zés tiineteit
mutaté beteg ellatasa esetén sebészi orr-szajmaszkot kell viselnie, fliggetlentl attol, hogy
felmerul-e az @j koronavirus megbetegedés lehetdsége.

A fent hivatkozott infekciokontroll 0v0-védd rendszabdlyok koziil kiemelendd:

o Megfelelo kézhigiénés gyakorlat alkalmazasa a ,kézhigiéne 6t momentuma”
alapelvnek megfeleléen, szigoriian betartva valamennyi beteg ellatasa soran: (1) a
beteg érintése elott, (2) aszeptikus beavatkozas elott, (3) a vérrel vagy testvaladékkal
valo expozicidé utan, (4) a beteg érintése utan, (5) a beteg kdrnyezetének érintése
utan

e Amennyiben a beteg allapota engedi, a betegnek sebészi orr-szajmaszkot célszerii
viselnie.

e Az izolacios (elkiilonitd) korteremben, illetve a beteget érintd barmely ellatds soran a
személyzetnek az aldbbi, szakszerlien felvett, megfeleléen illeszkedd egyéni
veéddeszkozokbdl all6 védofelszerelést kell viselnie:

- FFP2 vagy FFP3 respirator (1égzésvédo),

- véddszemiiveg vagy arcvédo,

- kesztyll (egyszerhasznalatos),

- védoruha vagy kdpeny (hosszl ujju, egyszerhasznalatos, vizlepergetd anyagl).

e Amennyiben respirator csak korlatozottan all rendelkezésre, akkor rangsorolni kell, hogy
mely beavatkozasoknal alkalmazzdk. Legfontosabb az aeroszol-képzddéssel jarod
beavatkozasoknal, a gyanus/valdsziniisitett/megerésitett COVID-19 eset ellatasakor,
beleértve az orr- és garattorlet minta vételét, ekkor a dolgozonak lehet6ség szerint mindig
FFP2/FFP3 1égzésvédot kell viselnie. Respirdtor alkalmazésa szempontjabdl magas
prioritdstinak szamit a COVID-19 beteg kozvetlen betegellatdsa. A barmilyen okbol
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levett respirator, nem hasznélhaté Ujra. Légzésvédé hidnya esetén az egészségugyi
dolgozOknak a rendelkezésre all6 lehetd legmagasabb sziir6fokozattal rendelkez6
maszkot sziikséges viselnie. Respirdtor korlatozott elérhetdsége esetén a takaritd
személyzetnek és a hulladékot kezeld személyzetnek sebészi maszkot ajanlott viselnie, a
tobbi véddeszkdz mellett (kesztyll, véddszemiiveg/arcvédd, kopeny).

A védbészemiivegnek illeszkedés szempontjabdl kompatibilisnek kell lennie a
respiratorral. A hosszu ujju, egyszerhasznalatos, vizlepergeté anyagu védéruhanak vagy
kdpenynek nem kell sterilnek lennie. Ez aldl kivétel, ha steril kdrnyezetben kell viselni
azt, pl. mitében. Ha vizlepergetd anyagi védoruha vagy kopeny nem elérhetd, akkor
egyszerhasznalatos mianyag kotény is viselhetd a nem-vizlepergetd anyagu védéruha
vagy kopeny felett. Valamennyi védéeszkoz esetében fontos a megfeleld
méret/illeszkedés, mivel nem megfeleld illeszkedés esetén az eszkoz viselése nem nyujt
védelmet.

Az egyéni védoeszkozok szakszerli felvétele eldtt és szakszerli levétele utan
kézfertdtlenitést kell végezni.

Az aeroszol-képzddéssel jard beavatkozasokat lehetdség szerint egy jol szell6zo, kiilon
korteremben/vizsgalod helyiségben kell végezni. A beavatkozéasban a lehetd legkevesebb
személy vegyen részt.

Az aeroszol-képzddéssel jard beavatkozasok soran (pl. intubacid, Iéguti leszivas,
bronchoscopia) a légati izolacid szabalyait kell betartani, és megfelel6en illeszkedd
FFP2/FFP3 respiratort kell alkalmazni védOszemiiveg vagy arcvédd, kesztyii (egyszer
hasznalatos), védéruha vagy kopeny alkalmazdsa mellett. Az egyéni védofelszerelés
szakszerl felvétele elott és szakszerii levétele utan kézfertétlenitést kell végezni.

A koérterembe csak a beteg ellatasaban részt vevo egészségligyi dolgozok 1éphetnek be, az
egyéb korhazi dolgozok (ideértve a takaritokat is) szamat korlatozni kell és valamennyi,
az ellatasban részt vevo személyt regisztralni sziikséges.

A beteg ellatdsa soran lehetdleg egyszer hasznalatos eszkozoket kell hasznalni. A nem
egyszer hasznalatos eszkdzoket a gyartd eldirasa szerint kell ferttleniteni/sterilizalni.

A koérteremben folyamatos kornyezet fert6tlenités sziikséges. A beteg tavozasat kovetéen
a korteremben zarofertotlenitést kell végezni.

A beteg textilidja a korteremben, ,,fert6z6” megjelolésii, lehetdség szerint olvadd zsakban
gyiijtendd. A szennyes textilia szamolasa nem megengedett. A textiliak mosasa soran az
egészségligyben alkalmazott fertétlenité mosasi eljarasok alkalmazandok.

A betegek indokolatlanul nem hagyhatjék el a kdrtermet.

A korterem indokolt elhagyasa (a beteg vizsgalatra, mas intézménybe szallitasa, stb.)
esetén gondoskodni kell arrél, hogy a beteg sebészi orr-szajmaszkot viseljen. A beteget
szallitd személyzet szdmara is kotelezd a véddeszkozok alkalmazdsa és a megfeleld
kézhigiénés gyakorlat (kézfertétlenités az ,,0t momentum” elvnek megfelelden). A
vizsgalatot végzd osztéllyal/részleggel elézetesen egyeztetni kell: a beteg vizsgalatara
ugy keriiljon sor, hogy a vizsgalohely fertdtlenitd takaritdsa a vizsgélat utdn a lehetd
leghamarabb megtorténhessen.

A beteg csak a legindokoltabb esetben és korlatozott mddon latogathaté (pl. beteg
gyermeket sziilei), az intézmény eseti elbiralasa alapjan. A latogatok eldzetes regisztracio
¢s megfeleld felkészités utan Iéphetnek a korterembe. A felkészités soran a latogatdkat
meg kell tanitani a véddeszkdzok megfeleld hasznalatara és a helyes kézfertStlenitési
gyakorlatra. A véddeszkoz-haszndlatot ellendrizni kell. Monitorozni kell, hogy a betegnél
tortént legutobbi latogatast kovetd 14 napon belill a latogatonal kialakult-e az U]

koronavirus megbetegedésre jellemzd tiinet.
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C. Kdrnyezet- és eszkozfertotlenités

A kornyezet folyamatos és zarofertétlenitése sziikséges virucid hatasa szerrel. A
koronavirus lipidburokkal rendelkezik, ezért a legtdbb egyfazisu tisztitd-, fertétlenitészer
hatasos ellene.

D. Egeszségugyi dolgozdk és a latogatok oktatasa

A dolgozdkat és a latogatokat oktatni kell a helyes kézhigiénére, a szikséges egyéni
védofelszerelés helyes hasznalatara (kiilondsen a védoeszkozok felvételének és levételének
helyes sorrendjére és madjara), a légzési higiénére és kohdgési etikettre. Ajanlott, hogy csak
azon egészségligyi dolgozok vehessenek részt Uj koronavirus okozta megbetegedésre gyanuds
(kivizsgalas alatt allo), valoszinisitett, illetve megerdsitett esetek ellatasaban, akik
demonstraltak kompetencidjukat az egyéni véddeszk6zok megfeleld hasznalatidban. Az
oktatas az egészséglgyi intézmény feladata.

E. Targyi feltételek biztositasa

Az alapvetd (standard) 6vo-védd rendszabalyok, valamint a cseppfertdézéssel, a léguti
terjedéssel és a kontaktussal terjed6 fert6zések megelézését szolgald OvO-védo rendszabalyok
folyamatos alkalmazasahoz elengedhetetlen az, hogy a szikséges (egyszerhasznalatos és
egyéb) eszkozok folyamatosan és elegendd szamban az egészségiigyi dolgozok szamara
rendelkezésre alljanak. Az eszk6zok biztositasa az egészségligyi intézmény feladata.

Kiegészitdo informaciok a barmely formaban alapellatast (pl. haziorvos, alapellato
fogorvos), jarébeteg-szakellatast vagy siirgésségi (pl. haziorvosi iigyeleti) ellatast nyijté
egészségugyi szolgaltatok szamara:

- Az egeészségugyi szolgaltatonak ismernie kell az Uj koronavirus okozta megbetegedes
klinikai tlineteit, rizikotényezoit (kiilonds tekintettel az utazasi anamnézisre), az esetek
osztalyozasat (gyanus, valosziniisitett, megerdsitett eset), az infekciokontroll 6vo-védo
rendszabalyokat, az esetek jarvanyugyi bejelentésének kdvetelményeit, és az esetek
szallitasara, athelyezésére vonatkozo ajanlasokat.

- A léguti tiinetekkel jelentkezO beteg ellatdsa sordn sebészi maszk viselése és a
vizsgalohelység lehetéség szerinti folyamatos szell6ztetése indokolt.

- A léguti tiinetekkel fogészati ellatasra jelentkezd beteg fogészati ellatasat a silirgds
beavatkozdsokra célszerli szoritani, a nem siirgds beavatkozdsok elhalasztdsaval.
Elozetes, telefonon torténd idépont egyeztetéskor célszerti a betegeknél rakérdeni
Iéguti tlinetek esetleges fennallasara.

- Az () koronavirus okozta megbetegedésre gyanus (kivizsgalas alatt allo),
valoszintsitett, illetve megerdsitett eset ellatasa esetén kotelezé a személyzetnek az
alabbi egyéni véddeszk6zokbdl 4llo védofelszerelést kell viselnie: megfelelden
illeszked6 FFP2/FFP3 respirator (hianya/korlatozott elérhetosége esetén lasd fenti B
pont), véddszemiiveg vagy arcvédd, kesztyll (egyszer hasznalatos), védéruha vagy
kopeny (hosszt wujji, egyszer hasznalatos, vizlepergetd anyagl). Az eszkdzok
biztositdsa az egészségiigyi szolgaltato feladata. Az egyéni véddfelszerelés szakszerli
felvétele elott és szakszer(i levétele utan kézfertdtlenitést kell végezni.

- Fontos a korai felismerés a tiinettan és esetleges utazadsi anamnézis, illetve mas
relevans informéciok (pl. egy haztartasban ¢él6 csalddtag utazésa, kozvetlen
munkatarsak léguti betegsége) alapjan.



- Megfeleld kézhigiénés gyakorlatot kell alkalmazni a ,kézhigiéne 6t momentuma”
alapelvnek megfelel6en, szigoruan betartva valamennyi beteg ellatasa soran.

- A légati tiinetekkel jelentkezd beteg ne haszndlja a tomegkodzlekedést, hanem
egyénileg, autdval legyen korhazba széllitva kdrhazi ellatds indokoltsdga esetén,
sebészi maszk viselése mellett, illetve sziikség esetén mentdvel torténjen a szallités.

- Kornyezet- és eszkozfertdtlenités (pl. betegvizsgald asztal vagy szék, fonendoszkdp,
lazmérd, egyéb tobbszor hasznalatos eszkdzok) szabalyainak betartasa sziikséges a
betegellatas soréan.

- A beteg otthonaban torténd vizsgalat esetén az orvosnak biztositani kell maga szamara
a fenti véddeszkozoket és alkohol tartalmu kézfertétlenitd szert, és gondoskodnia kell
a keletkezett veszélyes hulladék szakszerti 6sszegylijtésérol és elhelyezésérol.

Az Orszagos Mentdszolgalat a sajat intézkedési tervében leirtak szerint jar el az (j
koronavirus fertézésre gyanus beteg szallitasakor.

8. Teendok a beteg kornyezetében
8.1. A beteggel kontaktusba keril személyek felkutatasa:

Kotelezo felderiteni minden olyan személyt, aki a valésziniisitetten vagy igazoltan az Uj
koronavirussal fertézott beteggel kapcsolatba kerilt a tiinetek fennallasa idején és a
maximalis elévigyazatossag érdekében a tlnetek kialakulasat megel6z6 két napban. A
kontaktok kutatdsa soran egyiittmiikddik a korhaz helye szerinti megyei kormanyhivatal
népegészségiigyi fOosztalya és a beteg lakhelye/tartdzkodasi helye szerint illetekes
keruleti/jarasi hivatal népegészsegligyi osztalya.

A COVID-19 fert6zott kontaktja minden olyan szemely, aki jelenleg nem mutat tlineteket, de
kapcsolatban volt vagy kapcsolatban lehetett egy COVID-19 beteggel. A fert6z6dési kockazat
fligg az expozicid szintjétdl, ami egyuttal meghatarozza a megfigyelés tipusat is. Az expozicid
szintjének meghatarozasa esetenként nehéz lehet, és szlikségesse teszi az eset kikérdezését.

Magas kockazatu expozicid (szoros kapcsolat):

e A COVID-19 fertozottel egy haztartasban €16 személy;

e A COVID-19 fertézottel kozvetlen fizikai kapcsolatba keriilt személy (pl. kézfogas
atjan);

e A védGeszkoz alkalmazasa nélkiill a COVID-19 beteg fert6z6 valadékaval érintkezett
személy (pl. rakdhogtek vagy szabad kézzel ért hasznalt papir zsebkend6hoz);

e A COVID-19 fertézottel személyes kapcsolatba kerilt személy (2 méteren beldli
tavolsag és 15 percnél hosszabb id9);

e A COVID-19 fertézottel zart legtérben egyutt tartozkodott személy (2 méteren beldli
tavolsag €és 15 percnél hosszabb id6) [pl. iskolai osztilyterem, irodai megbeszélés,
korhazi varéterem);

o Az elbirt egyéni véddeszkoz alkalmazasa nélkiil vagy potencidlisan sériilt védéeszkoz
alkalmazésa mellett a COVID-19 beteg kdzvetlen ellatasaban/gondozasaban részt vett
egészségugyi, vagy ugyanezen médon a COVID-19 beteg mintait kezelt laboratériumi
dolgozé;

e Repiiléuton:

o aCOVID-19 fert6zottl barmely irdanyban 2 (ilésnyi tavolsagban ult személy,

o aCOVID-19 beteg apolasaban részt vett atitars vagy egyeb személy,

o a repildgép személyzeteként a COVID-19 beteg iildhelyének szektoraban
szolgélatot ellatott személy.
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o Amennyiben a tlinetek sulyossaga vagy a COVID-19 beteg mozgasa indokolja,
a repilildgép nagyobb teriiletén vagy akar egészén utazokra kiterjeszthetd a
szoros kapcsolat fogalma.

Alacsony kockazatu expozicioé (alkalomszerii, rovid, eseti kapcsolat):
e A COVID-19 fertézottel 15 percnél rovidebb ideig vagy 2 méteres tavolsagon Kivl
zart légtérben egyitt tartdzkodd személy;
e A COVID-19 fertézottel 15 percnél rdvidebb ideig vagy 2 méteres tavolsagon kivil
személyes kapcsolatba keriilt személy;
e A COVID-19 fert6zottel barmilyen kdzlekedési eszkdzon egyitt utazott személy.

Egészségugyi dolgozdk

Az egészségugyi ellatdssal osszefiiggd terjedés magas kockazatara vald tekintettel, és
dsszhangban mas orszagok hasonld ajanlasaival, a kovetkezd kiilonleges intézkedések
szlikségesek az egészsegugyi dolgozdkkal kapcsolatban:

Egyéni véddeszkoz nélkiili érintkezés (magas kockazati expozicio) esetén:
e aktiv jarvanyiigyi megfigyelés ES
e a munkavegzes felfiiggesztése

az utolsé expoziciot kovetd 14 napig.

Az eldirt egyéni védoeszkoz hasznalata melletti (védett) érintkezés esetén:
e a munkavégzés folytatasa,
e Onmegfigyelés és leguti tiinetek észlelése esetén otthonaban torténd elkiilonités.

8.2. Jarvanyiigyi érdekbdl végzett mikrobiologiai sziirévizsgalat: Amennyiben az egyedi
kockéazatértékelés alapjan a szoros kontaktok mintajanak PCR vizsgalata sziikséges, az orr- és
garattorletek levételére a megfigyelés/zarlat helyén keril sor.

8.3. Jarvanyugyi megfigyelés: Barmely tlnetmentes személyt, aki az (j koronavirust
tekintve valdszinlisitett vagy megerdsitett beteggel szoros kapcsolatba kerilt jarvanyigyi
megfigyelés ala kell helyezni a betegségre jellemzé laz és 1éghti tiinetek esetleges
megjelenésének azonnali észlelése érdekében.

A teriiletileg illetékes kerlleti/jarasi hivatal nepegészségugyi osztalya a jarvanyiigyi vizsgalat
soran megkeresi a valoszinisitett/megerdsitett esettel kontaktusba kertlt személyeket, és a
megerdsitett vagy valosziniisitett COVID-19 beteg tiineteinek fennallésa idején és a
maximalis elévigyazatossag érdekében a tiinetek kialakulasat megel6z6 két napban Szoros
kapcsolatba kerult személyeket 14 napig jarvanyugyi megfigyelés ala helyezi.

Az egészségligyrdl sz0l6 1997. évi CLIV. torvény 66. §-aban foglaltaknak megfelelden kell
meghatarozni a jarvanyigyi megfigyelés, sziikség esetén a jarvanyugyi zarlat (karantén)
tartamat. Az intézkedést a kontakt személy egyedi koriilményeire adaptaltan kell meghozni
olyan modon, mellyel biztosithato a fertdzés tovabbi terjedésének megeldézése.

Az egészségligyi rendszer és a mentdszallitas kapacitas tilterhelésének megeldzése érdekében
és a rendelkezésre allo védoeszkozok ésszerii felhasznalasa érdekében a szoros kontaktok
megfigyelése otthonukban javasolt. Jarvanyugyi zarlat (karantén) elrendelése kizarolag az
intézkedés ald vont egylittmiikodésének hidnya vagy az otthoni megfigyelés
Kivitelezhetetlensége esetén javasolt.

Az otthonukban elkiildnitett kontaktok az egészségiigyrdl sz616 1997. évi CLIV. torvény 66. 8
(1) bekezdésében foglaltaknak megfelelden a jarvanyiigyi megfigyelés tartama alatt
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foglalkozasuk gyakorlasaban, kapcsolattartasi jogukban és mozgési szabadsagukban
korlatozhatok. A jarvanyugyi megfigyelés alatt all6 személynek azonnal értesiteni kell a
népegészséglgyi hatdsdgot, ha a COVID-19 fertézés okozta tiinetek (pl. laz, kohogés,
Iégszomj) jelentkeznek.

Amennyiben jarvanyugyi zarlat kerll elrendelése, és ennek soran a kotelezettek nem
otthonukban, hanem egészségligyi vagy egyéb intézményben Kerlilnek elhelyezésre, akkor
biztositani kell, hogy a zarlat ald helyezettek egymastdl elkilonitve, kilon helyiségben
legyenek. A jarvanyugyi zérlat sordn csak kivételes esetben lehetséges ,,kohorsz izolacié”,
mivel ez — a szakmai szabalyoknak megfeleléen — a betegek, azaz a COVID-19 fert6zottek
elhelyezése kapcsan alkalmazhat6. A zérlat ald helyezett személyek ellatasat — beleértve az
egészségligyi és az egyéb ellatast is (pl. étkezés biztositdsa) — a dolgozd csak megfeleld
védOeszkozben végezheti, és az egyes zérlat ald helyezett személyek ellatdsa kozott a
veéddeszkozok eldiras szerinti cseréje sziikséges.

Ha a jarvanyugyi megfigyelés/zarlat alatt az esetdefinicioban leirt Kklinikai tinetek
jelentkeznek, akkor a kontakt személyt ,.gyants/kivizsgalas alatt allo beteg”-nek kell
mindsiteni, és az ott leirtak szerint kell eljarni.

Ha a jarvanyiigyi megfigyelés/zérlat ideje alatt laboratériumi vizsgalat igazolja a COVID-
19 fert6zést, akkor a kontakt személyt megerdsitett esetnek kell mindsiteni, és az ott leirtak
szerint kell eljarni.

Az alkalomszerii kapcsolatba ker(lt szemelyek esetén nincs sziikség a hatosag altal elrendelt
jarvanylgyi megfigyelésre, azonban a kontaktok figyelmét fel kell arra hivni, hogy az utolso
expoziciot kovetd 14 napig, a COVID-19 fert6zésre jellemzo tiineteket (ideértve a barmilyen
mértéki lazat, kohogést és légszomjat) kialakulasat onmaguk ellendrizzék.

A 2020. marcius 11-én a Magyar Kozlony 40. szamaban megjelent 41/2020. (111. 11.) Korm.
rendelet 3. §-&ban foglaltak szerint jarvanyigyi intézkedések tiirésére kotelezett szemeélyek
esetében a kormanyrendelet szerinti el6irasokat kell kovetni.

A kontaktustol szamitott 14 napon beliil jelentkezd tiinetek esetén az ujonnan felderitett
beteget is ‘“gyanus/kivizsgalas alatt alld6 beteg”’-nek kell mindsiteni, fliggetleniil a
megbetegedés sulyossagatol, és eszerint kell eljarni.

8.4. Posztexpozicios profilaxis: -
8.5. Fertozoforras-kutatés: kotelezo
8.6. Terjeszto kiozeg felderitése:-

9. Megelozés: Fontos a lazas, kohogd emberekkel torténd kontaktus kertilése, a kdhdgesi,
tlsszogési etikett betartasa, a gyakori szappanos kézmosas.

Az utazasi korlatozasokkal kapcsolatos informacio a konzuli szolgalat honlapjan érheté el:
https://konzuliszolgalat.kormany.hu/koronavirus

A fenti eljarasrend az Egészségigyi Vilagszervezet és az Europai Betegségmegel6zési és
Jarvanyiigyi Kozpont ajanlisai és elOirdsai alapjan keriilt Osszedllitdsra, a nemzetkodzi
szervezetek ajanlasainak valtozasa esetén az eljarasrend frissitésre kerl.
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