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ELJARASREND

Az EMMI Egészségiigyi Szakmai Kollégium Tiidégyégyaszat Tagozat ajanlisa a
COVID-19 ellatasrenddel kapcsolatban

A koronavirus jarvany terjedése megkdveteli, hogy az egyes orvosi szakmak kidolgozzak a
specidlis eljarasrendjiiket. A tldégyogyaszat esetén két ellatasi szintrl, a fekvdbeteg
ellatasrdl és a jarobeteg elldtasrol, a tiiddgondozok eljarasrendjérdl kell beszélni.

A koronavirus fertézések okozta megbetegedések klinikai megjelenésiiknél fogva kiemelten
érintik a tiidégyogyaszati ellatast, hiszen a megbetegedések valtozé silyossagiak lehetnek a
hétkbznapi nathatdl a sulyosabb léguti korképekig. nem véletlen, hogy az 1j koronavirus
elnevezése 2020 februar 12-tdl ,,sdlyos akut légiti tiinetegyiittest okozé koronavirus 2”,
A terjedés madja, az emberrdl emberre terjedés jellemzben cseppfertozéssel és a fertdzott
valadékokkal torténé direkt, vagy indirekt kontaktussal térténik. A fertézOképesség a tiinetek
meglétekor a legnagyobb, de az elofordulhat a tiinetek megjelenése el6tt is. Kozepes
sulyossagu eseteknél 7-12 napig, sulyos megbetegedés esetén 2 hétig is kimutathat6 a virus a
légtti mintakban. A fertéz6képesség is ekkor all fenn.

A betegség jellemzoen lazzal, szaraz kohdgéssel, faradékonysaggal, ritkiabban produktiv
kohogéssel, nehézlégzéssel jar. Ezek a tiinetek mind a tiidogyogydszati ellatas irdnyiba
terelik a betegeket. A betegségek 15-20%-a lehet sulyos lefolyasi, 6%-nal alakulhat ki
kritikus allapot, amikor légzési elégtelenség, szeptikus sokk, tébbszervi elégtelenség miatti
gépi lélegeztetésre keriithet sor. SA betegség letalitisa 2-4-os, amely dontéen a 70+

korosztalynal, it is az egyéb, elsdsorban kronikus légati betegségben szenvedok esetében
varhato.

A betegekkel torténé adminisztrativ teendoket jol meghatarozza az NNK 2020. marcius 16-
ieljarasrendje, azt minden tiidogyogyaszati szolgaltaténak ismemie kell.

Kiilonosen fontos az esetek osztalyozasa. Az eljarasrend megkiilonbbztet gyanus esetet,
valoszinusitett esetet és megerdsitett esetet. A gyanis esetek definidlasanal fontos, hogy a
beteg legyen lazas, vagy k6hogjdn, vagy legyen légszomja legalabb és emellett legyen
legalabb még egy koriilmény, amely megerésiti a gyanit az eljarasrend szerint. A
tidoégyogyaszati ellatds szempontjabol kiemelendd, hogy a fenti definicié mellett gyaniis
esetnek szamit az is, ha silyos akut légiiti infekcié esetén a ldz mellett kihog, vagy
légszomja van a betegnek, és tiidégyulladas klinikai jelei, vagy radiolégiai képe
detektilhaté, amely miatt kérhiazi kezelésre keriil sor. Ebben az esetben a korabban
megjel6lt utazasi, vagy kontakt feltételeknek mar nem kell jelen lenniiik. ebben az esetben a



tiidégydgyaszati osztalyok az obszervalt betegnél a gyani miatt el kell végezni a
koronavirus tesztet. A beteget az adott osztilyon a Koronavirus teszt megfeleld
eredményéig izolalni sziikséges és a dolgozoknak a megfelelé véddeszkszt kell

hasznélniuk.

Mindezért a tlidogyogyaszati intézményeknek, illetve a tiidégyogyaszati osztalyokat
miikddtetd t6bbszakmds kérhazaknak gondoskodniuk kell megfelel6é szamu izolalt agyrol. Ez
természetesen lehet a kijeldlt infektologiai osztdlyon is. Amennyiben a gyanis betegnél
igazoldodik a koronavirus, ha az megoldhatd, akkor a beteget az adott intézményben kell
elkiiloniteni. Ha ez nem megoldhat6, akkor a beteget a teriileti ellatasi kotelezettségpel
rendelkez6 infektologiai osztalyon kell elkiiloniteni. Az 4j koronavirus fertézés kizarasahoz
48 ora kiilonbséggel vett masodik légiti minta vizsgalatara is sziikség van, A gyégyult beteg
elbocsatdsdhoz minimum 24 o6ra kiilénbséggel levett 3 negativ eredményli légiti minta
sziikséges.

A tiidégydgydszati osztilyokon dolgozé egészségiigyi személyzetnek éppen a
tiidégyogyaszat jelentds érintettsége miatt folyamatosan sebészi orr-szaj maszkot kell
viselnie, de legalabb is a betegek ellatasakor, a viziteken. A gyanis beteg, a valdsziniisitett,
illetve a megerdsitett beteg esetében az NNK 2020. marcius 16-i elidrasrendben részletezett,
szakszerlien felvett, megfelelden illeszkedd egyéni védGeszkozoket kell alkalmazni.
Javasoljuk tovabba a kézmosast, a kézhigienet a kézhigiene 6t momentuma alapjén.

Speciilis ajanlasok a tiidégyogydszati osztalyok esetén

Az intézmények, ha a tobbszakmas korhazban egyébként nincs betegfelvételi egység, ahol
megtdrténik a betegek koronavirus fertdzés szempontjabol 16riéné kikérdezése, alakitsanak
ki ilyen pontot, ahol egy erre megfeleléen képzett egészségiigyi dolgozé megallapithatja,
hogy fennill ¢ a koronavirus fertézés gyanija. Ha gyants esettel all szemben, akkor a
betegit menedzselés torténjék gy, ahogy az esetdefinicioban a gyamis beteggel kapcsolatos
teendGket részleteztik. Ha nem korona gyaniis a beteg, akkor keriilhet tovibb a
tiidéosztalyra. Javasoljuk, hogy ez a szelekcié ne csak a siirgbsséggel beutalt betegek
esetében, hanem az elGjegyzett betegek esetében is térténjék meg.

Ha az elsd osztlyos vizsgalatok (pl. mellkas rtg) alapjan mar az osztilyon meriil fel a
gyanu, akkor haladéktalanul térténjen meg az elkiilénités és a koronavirus teszt, Ezért
minden Uj - szelektélt — beteg esetében is hasznaljanak a munkatarsak védéeszkszt.

Javasoljuk, hogy az osztilyok vegyék fel a kapcsolatot a teriileti tiidégondozdkkal és a
haziorvosokkal annak érdekében, hogy minél kevesebb beteget utaljanak koérhdzba a
jarvanyos idoszakban. A kollegak térekedjenek arra, hogy az ambulans kontrollvizsgalatok
is torténjenek a koérhazon kiviil, ha ez lehetséges. Minél kevesebb beteg keresse fel a korhazat
egyrészt a behurcolas esélyének a cs6kkentése, masrészt éppen a beteg védelme érdekében.

A tiidogyogyaszati szakellatas részét képezd tiidorak gyanuis esetek kivizsgaldsa lehetdség
szerint minél rbvidebb idé alatt tdrténjen meg, s azok a vizsgdlatok, amelyek csak az
intézményben torténhetnek (pl. bronchoszképia, CT, stb...), azok egy napra szervezetten, a
lehetéségekig a tobbi pulmonolégiai betegtdél izolaltan torténjenek meg. Az intézeti
onkoteam folyamatosan milkddjén tovabb. A tiidérakes betegek kemoterapids kezelése
elkiilonitett kemoterapids kezelében, 6nill6 személyzettel torténjen.

A koronavirus infekci6 silyos kévetkezményeinek kitett idiilt 1éguti betegségben szenveddk
(COPD, asztma, illetve fibrézis) lehetéség szerint ne keriiljenek a jarvany idején fekvobeteg



intézménybe. Allapotuk rosszabbodisa esetén ez természetesen elkeriilhetetlen, ezért az &
esetiikben fokozott figyelmet forditsanak az osztalyok arra, hogy a lehetd leghamarabb,
amint p.os teripia alkalmazhaté engedjék dket haza. Nagyon fontos, hogy a szocidlis
intézmények egyiittmiikddjenek a korhazi osztilyokkal és a t6liik érkezd ilyen betegeket
minél hamarabb visszavegyék.

Altalinos ajanis, hogy lehetdleg csak a feltétleniil indokolt esetben keriiljon fekvdbeteg
intézménybe a beteg és ott is csak a legsziikségesebb ideig tartézkodjon.

Speciilis ajanlasok a tiidégondozdk esetében
Tekintettel arra, hogy a koronavirus fertézés miatti tiinetek a tiidégyogyaszati ellatds felé

terelik a betegeket fontos, hogy a tiidégondozék munkatirsai szabalyszeriien alkalmazzik
az egyéni védoeszkoziket.

A teriileti haziorvosokkal fel kell venni a kapcsolatot és el kell érni, hogy csak
kivételesen és indokolt esetben irdnyitsik a betegeket a szakrendelésre. A panaszok, a
beteg klinikai dllapota alapjan allapitsak meg a diagnozist, lehetéség szerint.

A szirdvizsgilatokat le Kell allitani. Ez alol csak azok a foglalkozas-egészségiigyi szlirések
lehetnek kivételek, amelyek maés jogszabaly alapjan kételezGek €s olyan foglalkozédsok esetén
fontosak, amelyek a munkavallalok esetleges fert6z6 tbc-s folyamatatdl védik a tobbi
munkavallalét, illetve a kisdedeket, gyermekeket, a lakossagot. Ez a sziirés kiemelten fontos
azon esetekben, amikor 50 szazezreléket meghaladé tbc incidencidju orszigbol érkezik a
munkavallalé (pl. Ukrajna, Romania, Moldova, stb...).

A tiidoégondozdk tlidogyogyasz szakorvosai is kovessék azt a haziorvosi ajanlast, miszerint
lehetéség szerint telefonon tartsak a kapcsolatot a gondozott betegeikkel. Az egyes
gyogyszerek éves ajanlasa elhalaszthatd a jarvany utanra, a receptet a haziorvos is kiadhatja
addig. A tbc-s betegeknek t&bb havi gyogyszer adagot adjanak ki, s a remisszidoban 1évo
esetben két honap elteltével is elég lehet a rontgenfelvétel készitése.

Gondozott obstruktiv légiti betegeik esetében nem ajamlott a légzésfunkciés kontroll a
jarvany idején, azt csak olyan esetben végezzenek, ha annak hatasa lehet a beteg
gyogyszeres beadllitisira, a beteg allapotit most a klinikai kép alapjan is kovethetik.
Fontoljadk meg a betegek fekvobeteg intézménybe irdnyitasat, inkabb telefonon vegyék fel a
kapcsolatot az osztalyokkal. A 65+ tiidégyogyasz kollegak rendelkezésre allnak
telefonkonziliumokkal.

Kiilén kerdés a tiidégondozdkban dolgozdé 65+ kollegdk kivdldsa a munkdbdl. Tobb
tiildégondozé esetében ez ellehetetleniti a munkét. Ilyen esetekben az adott fenntarté

szervezze at a munkat ugy, hogy akar az intézményi pulmonoldgiai szakrendelés, akar a
szomszeéd tiidégondozo segitsen.

A tiidégondozdk, a jarébeteg ellatas esetében is érvényesek a koronavirus infekcié
esetdefiniciéi. A szakorvosnak meg kell &llapitania, hogy gyanus esetrél van e sz6. Ehhez
kekll6 tampontot ad az NNK 2020 marcius 16-i eljarasrendje. Amennyiben a betegnek enyhe
tiinetei vannak és nem tartozik a betegség szempontjabol kockazati csoportba és otthonaban a
megfeleld elkiilonitése megoldhaté, akkor az otthondban javasolt az elkiilonitése. Ebben az
esetben a szakorvos vegye le a mintét az eljarasrend szerint, azt kiildje el a laboratériumba és
telefonon értesitse a beteget az eredményrdl. Ha az otthoni elkiilonités megoldott, akkor a



beteg 14 napig maradjon otthon. A tiidégondozé errdl értesitse a beteg haziorvosat.

Ha koronavirus gyanis beteg esetében annak dllapota miatt feltétleniil indokolt a
kérhazi beutalas, akkor a szakorvos elézetesen értesitse errdl a fekvibeteg intézményt.

Altalinos szabily a tiidégondozok esetében, hogy minimaliziljak a betegforgalmat.
Azokat az ellatdsokat (pl. dohanyzas leszokas tdmogatds, sziirés, tandcsadas, terdpia
betanitasa, stb..), amelyek nem akut ellatast jelentenek, halasszak a jarvany uténi id6szakra.

Az eljarasrend visszavonasig érvényes.
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