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Egészsegesen gyogyulni —
A konyv és ami mogotte van

Barcs Istvan dr.
Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar
Epidemiologiai tanszék

Centripetalis er6k — A SE ETK Epidemiolégiai tanszék
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Tragikus tyukszem vagas. Kartérités egy leoperalt
labfejért.

B8 "Boné Gyula gardonyi foldbirtokos (és

nagyvendéglos) négy esztenddvel ezeldtt [1931-ben)

B az egyik pesti fuirdoben [a Szent Lukacs
2l gbzfurdgjében] tyukszemet vagatott. Néhany nappal

s i - = L o

Budapest. A Szent Lukacs gézfurddje

azutan a tyukszemek helyén kék folt, majd gyulladas
tamadt. Egy orvos megvizsgalta Boné labat és
figyelmeztette, hogy valamelyik gyégyintézetben
kezeltesse magat. A foldbirtokos a Pajor-
szanatériumba fekudt be. Ott megallapitottak, hogy
sulyos fert6zés tortént, a jobb labfejét levagtak. Boné
felépulése utan 5400 pengét kovetelt a furdétél. A
Pajor-szanatérium 1300 pengét kért a foldbirtokos
gyogykezeltetéséért. A torvényszék megallapitotta,
hogy a furdd a foldbirtokosnak 2300, a
szanatériumnak 960 pengét tartozik fizetni. A
torvényszék utan a tabla, végul hétfén a Kuria
foglalkozott az uggyel. Kimondta a legfébb birésag,
hogy Bonénak nagyobb kartéritésre van igénye, mint
amennyit a torvényszék megallapitott, mert a
tyukszemvagas kovetkeztében beallott
megcsonkulasa miatt kulonféle karosodas érte és
joga van hozza, hogy azt is megfizessék neki. Ezért a
Kuria utasitotta a torvényszéket, hogy a kartérités
O0sszeget ujra allapitsa meg."

Kis Ujsag 1935. februar 5.
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Csontveldtranszplantalt, steril oxigénsatorban tartott,
folyamatosan dekontaminalt gyermekek surveillance-
tenyészetébdl izolalt borlaké staphylococcus torzsek

« kituntetett fagkép minden beteg
szliromintaiban

- felvetodik a kozos forras

* megtervezett dolgozoi szlirovizsgalat

« az osztalyvezeto elozetes egyetértésével
« MAJD A HELYSZINEN:

»Ne zaklassuk (moderalva) a néveéreket hulyeségekkel!!!” (1990)



Csontvelétranszplantalt, steril oxigénsatorban tartott,
folyamatosan dekontaminalt gyermekek surveillance-
tenyészetébadl izolalt borlako staphylococcus torzsek

Microbiol. Immunol.
Vol. 36 (9), 947-959, 1992

Phage Pattern and Antibiotic Resistance Pattern of
Coagulase-Negative Staphylococci Obtained
from Immunocompromised Patients®

Istvan Barcs,! Agnes HERENDI,2 Andris Lipcsey,2
Csaba BoagNAR,2 and Hajime HasHmmoro*,3
L Bacteriophage Department, and 2Bacteriology Department, B. Johan National Institute
Jor Public Health, Budapest, P.O.B. 64, H-1966 Hungary, and
3Center for Biological Function, The Kitasato Institute,
Minato-ku, Tokyo 108, Japan

(Accepted for publication, May 21, 1992)

Abstract A total of 152 coagulase-negative staphylococcal strains were isolated
from clinical samples of 14 patients hospitalized after bone-marrow transplantation
in a specialized hospital ward in Hungary, during an 18-month period between
1987 and 1989. Two species, Staphylococcus epidermidis and Staphylococcus haemolyticus,
predominated (each, 459%,). Using Pulverer and co-workers’ phage set for typing,
689, of the isolates were typable; 16 phage patterns were observed. A characteristic
long pattern with phages Ph10/Ph13/Ph15/U4/U15/U16/U20/U33/U46 appeared
only in . epidermidis, amoniS of 11 colonized patients 8.50“g of all strains). Single
4

»Ne zaklassuk (moderalva).a-névéreket hulyeseégekke rains), in

species S. capitis, S. epidermidis, S. haemolyticus, S. hominis, and S. warneri, 1In S. haemo-
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Osszehasonlité mikrobiologiai vizsgalatok a klinikai
és a jarvanyiigyi mikrobiolégiaban*

Barcs Istvdan dr.**

Osszefoglalas

A szerz6 az egyes baktérium isolatumok részletes,
szamos tulajdonsdg vizsgdlatdn alapulé ésszehasonlitdsd-
nak modszereit tekinti dt, kisérletet téve a klinikai és a
Jjarvanyiigyi mikrobioldgia egységének iijboli megterem-
tésére.

*A ,,Nosocomialis fertozések surveillance-a” ¢. HIETE
tanfolyamon 1995-ben Budapesten elhangzott eléadds
szerkesztett anyaga

**Magyar Honvédség Kozponti Honvédkorhdsz,
Mikrobiologiai Laboratérium, Budapest
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MH Kozponti Honvédkorhaz Mikrobiologiai Laboratérium,
Korhazhigiéniai Osztaly

A korszerd klinikai mikrobiolégia és kérhazhigiéne
kapcsolata az infekcié kontrollon keresztiil

Dr. Barcs Istvan, az orvostudomany kandidatusa,
Dr. Pardczay Klara orvosalezredes

Kozlésre érkezett: 1997. februdr 14.

Kulcsszavak: klinikai mikrobiolégia, epidemioldgia, nosocomialis surveillance, in-
fekcié kontroll

A szerz6k a nosocomialis feliigyelet alapjait, a vele szemben
tamasztott elvarasokat és az infekcié kontroll céljait foglaljak ossze.
A mikrobioldgiai laboratériumnak egyardnt fontos szerep jut az
infekcidk kialakuldsinak megvaltozott megitélésében és a korhazi
epidemioldgia el6tt allo feladatok teljesitésében.
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Katasztrofa, vagy strategia?

Dr. Barcs Istvan,

Semmelweis Egyetem, Egészségtudomanyi Kar

Az egészséglgyi ellatassal dsszefliggésben fellépo
fertozések emelkedo gyakorisaga és az abbdl kdvetke-
20 letalitas olyan rejtett veszélyforras, amivel nem sza-
mol a beteg, ha orvoshoz fordul, &s nem szamolhat az
intézmény vezetése sem, amikor az ellatasra forditandd
koltségeket tervezi. A legfobb cél az egészség helyreal-
litasa, a betegek gyogyitasa, a fertozések és jarvanyok
megelozése. Ehhez olyan infekcidkontroll megvalésita-
sara van szlkség, amely bemutatja a valés elcfordulasi
adatokat, &z megelczo-felderitc munkat végez. Mindezt
hatékonyan &és a forrasokat a leggazdasagosabb médon
felhasznalva kell elérni. Az ehhez szlkseges feltételek
biztositasa az egészségigyi iranyitas feladata.

Increase in incidence and mortality of health-care
associated infections (HAI) has been a world-wide

IME X1. EVFOLYAM 6. SZAM 2012. AvguszTus 27

gos, hogy azt, ami nem az a betegseg, amivel a beteg ere-
detileg az orvos elé kerilt. De a kérdes az, hogy akkor az
orvos tehet—e arrol, ha megis kialakult, igaz-e ez, vagy csak
részben igaz, és vajon teljesen az egészseglgyre harul a
feleldsség emiatt, esetleg az egészségligy valamelyik mas
szegmensében mikédokre?

Ha egy beteg valamely tlnetekkel a haziorvosahoz for-
dul, szakrendelesre iranyitjak, vagy korhazba kerll, az
egeszseget akarja visszanyerni, az Alaptérvény biztositotta
joga alapjan. Az egeszseglgyi apparatusnak ehhez biztosi-
tania kell mindent. Mert a beteg nem jelentés, statisztikai
mutatd, vagy tudomanyos kozlemeny alanya akar lenni,
hanem ujra egeszseges ember. [2]. Azonban az egeszseg-
hez valo alapjog biztositasa nem merilhet ki a GMO men-
tessegben. A gyogyitasa ideje alatt fellepo fertdzéseket ma

Sértodés és (ellen)tamadas
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Gondolatok egy kampany kapcsan

2016 marcius 08. 06-00 Nyomtatas &

Nem az els0 eset, hogy a média felkapja, majd a szenzacié elmultaval hamar ejti a
témat. llyenkor mindig tortént valami, ami aktualissa tette a nozokomialis
fertbzéseket, irja a MedicalOnline-nak kiildétt cikkében dr. Bares Istvan foiskolai
tanar, a Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar Epidemioldgiai Tanszékének
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Minden alkalmat megragadok arra, hogy a nem Kapesolédo cikkek

szakmai kdzdnség elbtt segitsek érthetdve tenni a

fertdzésekkel, azok okaival, az antibiotikum » Kiegészit az ANTSZ

kezeléssel vagy a fertdtlenitessel kapcsolatos » Tesz a TASZ a korhazi fertézésekrdl

- - . . . tudnivaldkat, éppen azért, mert a kdztudatban oly sz6l6 adatok nyilvanossagaert

Koszonet és dicséret sok téves informacié terjed. = IMa spéroinak a fertétlenitén, holnap

nudinik a hetanesllatact
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Csakis a szintiszta igazat —
Nozokomialis fertézesek
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Dr. Barcs Istvan, Semmelweis Egyetem, Egészségtudomanyi Kar, Budapest

Az IME az elmult 6t évben kiemelt fontossagu tenilet-
ként kezelte az egészséqligyi ellatas sal kapcsolatban fel-
léepo fertozések nyomon kovetésének, megelozésének,
és a megelozo tevékenység kiterjesztésének kérdésko-
rét. A VI. Infekcidkontroll Tovabbképzés és Konferencia
—a megszokott gyakorlat szerint —tullépett a sziiken vett
infekciokontroll fogalman, és torekszik az eredok felta-
rasara is. Surgettiik a konszenzus kialakitasat, hogy a
vélemények ne egymast elkeriilve, hanem kozés asztal-
nal folytatott megbeszélést kovetoen, ugyanazon csator-
nan keresztiil jussanak el a szakmai kozosségekhez, az
iranyito szervezetekhez, a dontéshozokhoz, a tarsteriile-
tek szervezeteihez és kozértheto formaban az érintettek-
hez, a tajékozatlan (és ezért félrevezetheto) lakossaghoz.
A kilfoldi tapasztalatok nyomdokain példakkal szolgal-
tunk a betegek tajékoztatasi lehetoségeire is.

a kérhazi fertbzések szamanak emelkedése magott két ok is
allhat: vagy tobb fertézés fordult eld, mint korabban, vagy
javult a jelentési fegyelem. Ez utébbinak viszont inkabb &ril-
nunk kell, mert akkor kezdjlk jobban megismerni a valds
helyzetet, hiszen a legnagyobb veszélyt a rejtetten maradt
fertdzések jelentik. Ebbdl 6 a felkonferalasban annyit hasz-
nalt fel, hogy vannak tudosok, akik annak drilnek, ha tobb
kdrhazi fertdzés fordul eld. Nyilvan ez illett prekoncepcidjaba.

Sajnos az eqyoldall tajékoztatas eredmeénye lehet az is,
hogy a betegek bizalma megrendil az 6ket apolni, gydgyitani
igyekvd mentds, apold, korhazi orvos, kizegészséqglaqyi
szakember felé, csokken — vagy éppen ellenkezdjére fordul
— az egyuttmikodési hajlandosag, ami nélkil sem a meg-
eldzd, sem a gydqyitd tevékenyséqg vagy a rehabilitacid nem
lehet kelliképpen sikeres. NG az orvosi beavatkozasokat
elutasiték tabora, az oltasmegtagadok, az orvosokat és a
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a népegészséqiigyi ellenér képzésbe

Dr. Barcs Istvan, Prof. Dr. Domjan Gyula,

Semmelweis Egyetem, Egészségtudomanyi Kar, Budapest

Az egészségligyi ellatassal 6sszefiiggésben fellépo
fertozések olyan kihivast jelentenek, amelyekkel szem-
ben a fellépés egyre tobb szakembert igényel. A kozle-
mény osszefoglalja a megel6zo és koveto tevékenységi
korok rendszerét, az aktualis problémakoroket és a fel-
sOoktatas elott allo feladatokat.

1973. évi 32. szamu toérvényerejli rendelete az Orvosto-
vabbképzd Intézetrdl” és ,A Minisztertanacs 1046/1973.
(XIl. 29.) szamu hatarozata az Orvostovabbképzd Intézet
keretében mikddo karokrol™: ,azokon a szakokon, szakter(-
leteken kell a foiskolai képzést bevezetni, amelyeken az
orvos iranyitasa és ellendrzése mellett végzenddé munkafo-



Uj Nemzeti Népegészségiigyi
Program 2018 - 2030

A megbizasi szerzodés alairasa:
2017. jalius 19.

A program o6sszeallitasa, feladatok i
szétosztasa, a munka kezdete: 2017. oktéber 6.

2018. jalius 12: a tervezet kedvezd
fogadtatasra talalt az EMMI részérol



Nemzeti
Népegészségiigyi
Program
2018-2030

SZAKPOLITIKAI STRATEGIAI TERVEZET

"o,

"”'N
“Pegésasigugyi Prog™™




Késa0it

az Emberi Erdforrasok Minisztériuma (EMMI) Egészségugyeért Felelos Allamtitkarssga és
.Wmmsm:momwmmwmmpwu
valamint az EMMI és az Egészségugyl Vildgszervezet Eurdpai Reglondlis irodija kozott
Biennial Collaborative Agreement 2018-2019 keretében

A Programtervezet szakmai szerkesxtdje:
Prof. Dr. Adény Réza
az NKE eindke
frtak:

Dr. Addm Baldzs De. Homor Zsuzsanna Dr. Papp Magor
Prof, Dr, Addny Roza Dr, Hoevith Eding Dr. Péndics Tamés
Prof, Dr, Barcs Istvin Dr. Horvath Ikkhikd Dr. Paudik Edit

Dr. Bartha Karoly Kéki Zsursanna Rakos-Zichy Pétes

Dr. Bényi Maria De. Kelemen Erzsébet Prof. Ov. Rurtk imre

Dr, Bird Eva Prof. Or, Kiss istvan Dr. Sndor Jsnos
Dr. Biro Klara Prof, Dr. Késa Karoling Dr, Somhegyt
Prof. Dr. Boncz imre Dr. Késa Zsigmond Annamaria

Dr. Duta Gyuls Dr. Melczer Zsolt Dx. Szildgyt Emese
Prof. Dr. Fejérdy Pal Dr. Oroszi Beatrix Dr. Veres-Balajti llona

Dx. Furjes Gergely Prof. Dr. Voks Zoltin

Véleményezték:
Prol Dr. Balkzs Margit Dr. Orosi Piroska
Prof. Dr. Betlehem Joxsed Prof. Dr. Repa Imre
Prof. Dr. Cseh Kiroly Prof. Dr. Ssfrdny Géza
Prof. Dr. FUzesi Zsuzsanna Prof. Dr. Szilded latvan
Prod. De. Ihasz Ferenc Dr. Tarks Kidra
Dr. Moizs Mariann Prof. Dr. Wilhelm Mirta
Szakpolitikai tandcsadd:
De, Szentes Tamds
frodalmi szerkesatd:
O, Comides Agnes
Fotdlc
Gutdsi Eva

a2 SRS Svijai Hozzajsnddasal megvalosult Alapellitas feflesztés Modeliprogram helyszinein



NNP 2018-2030

Tartalom
VETORO USSTRIOGUAIG it rviinsicessesimerotinsisnssvottresroassoriesitoss i iasbods oo istusoampousimss it 9
BRVRIRBES - ciciion i s iR ssiais it santsonsessmms mssenssmssamssmtsonssmssamsommmmsmmn 10
B S Ze bty gy e A e e i 15
Anya- &s gyermekegészségliqyi ellatads feflesztése ..., 16
AZ ifjlisdg egesZSEQfRJlOSZESE ... ittt 19
Idések egészségi allapotanak fejlesztése ... i 22

Térsa apH =T R s B T LT I & Ll 1Y I L T N O T o o s £ =+ = 26

Fert6z0 betegségek megeldzése és kontrollja
Hatékony Tenepes are e R

Prevencio a fogaszati eHatas tertleten ... 41




NNP 2018-2030

Konkrét célkitiuzések

A fert6z6 betegségek €s a korhazi fertézések monitorozasara szolgalo feliigyeleti (surveillance)
rendszerek kiterjesztése, hatékonysaganak novelése

A bejelentésre kotelezett fertdzések korének bovitése.

A korhazakban a magas szinvonalu, sziikség esetén betegadgy melletti diagnosztika idékorlatozas
nélkiili biztositasa az intézményen beliil,

A betegbiztonsag fokozasa az EOF kockazatanak minimalizalasaval. Ennek 1épései
— Az EOF teljes szamanak megismerése minden egészségiigyi intézmény minden 4polasi napjan
minden betegre kiterjeddéen

— A nem elkeriilhetd fertézések korai felismerésének és a hatékony beavatkozasok feltételeinek
altalanossa tétele

— A megeldzhetd fertdzések aranyanak csokkentése 3% ala
— Az sszes EOF 5% al szoritdsa
Az egészségligyi dolgozok biztonsadganak fokozasa

Az importalt fert6z6 betegségek elleni hatékony védekezés, valamint a terjedés megakadalyozasa
¢rdekében a hatosagoknak, illetve az egészseégiigyi szolgaltatoknak folyamatos késziiltségi allapotban
kell lenniiik

Folyamatosan fenn kell tartani a kivalo atoltottsagot ahhoz, hogy az importalt eseti fertézések ne
valhassanak jarvany kiindulasi pontjava, a vilagban eléforduld kedvezdtlen jarvanyltigyi jelenségek
ne veszelyeztethessék eddig elért eredményeinket

A kotelez0 ¢és ajanlott véddoltasok korének bovitése

A korhazi fertézesek korai felismerése, szakszeri ellatasuk €s kontrolljuk megvaldsitasa.
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Javasolt intervenciok

* A megfeleld antibiotikum politika kialakitasa érdekében az Orszagos Infekciokontroll és
Antibiotikum Bizottsag (OIAB) altal meghatarozott célkitlizések megvalositasa fovarosi/megyei
(MIAB) és intézményi (IIAB) szinten

* A fekvibeteg-ellato intézményekben a hatékony infekciokontroll feltételeinek javitasa. A korhazi
fertdzesek kotelezd bejelentése elmulasztasanak szankcionaldsa, az elvarhatonal kevesebb korhazi
fertozest jelentd intézmenyek ellenOrzése

* A széles korti, id6ben és térben elérhetd mikrobiologiai diagnosztika megteremtése, a jarvanytligyi
mikrobioldgiai halozat visszadllitasa legalabb megyei szintll intézetek 1étrehozasaval,

*  Konzultal6 (klinikai) mikrobiologiai szolgaltatas kialakitasa

*  Betegagy melletti, infektologus altal vezetett infekciokontroll altalanossa tétele

* A szlréasos-vagasos balesetek kotelezd bejelentésének bevezetése

«  Kozpontilag szervezett felvilagositdo kampanyok a kézmédia vezetésével a fert6zd betegségekrol, a

jarvanyokrol, az antibiotikum alkalmazasrol, a rezisztencia terjedésérdl rovid, kozérthetd
megfogalmazéasban, népszerii formaban.

*  Hatékony fellépés az oltdsmegtagadasra biztatokkal szemben

«  Uj véddoltasok (pl. meningococcus, varicella elleni véddoltas) bevezetése, a HPV oltas kiterjesztése
12. éviiket betoltott fiukra is.

* Az influenzajarvanyok, illetve a sz6vOdményes megbetegedések megeldzése érdekében a 65 éven
feliiliek korében elérni a WHO 4altal ajanlott 75%-0s atoltottsagi aranyt, illetve ndvelni az
atoltottsagot az egészségiigyi dolgozok korében.
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Népegészségugyi helyzetelemzés 2001

EGESZSEGES NEMZETERT NEPEGESZSEGUGYI PROGRAM 2001 - 2010
A JARVANYUGYI BIZTONSAG FOKOZASA (9. alprogram)

Fo céel: A fertozo betegségek megelozeéese, a jarvanyugyi felligyeleti
rendszer megerositése

1. Helyzet

Incidenciajarol nincs megblzhato adat, ahogy a hepatitis B és
C virus hardeo a-voratkozoan sem.

A nosocomialis (egészségugyi ellatas soran szerzett) fertézésekrdl nincsenek
negbizhaté adataink. A knrham fertnzesek altalaban tobb gydgyszerre
szembeneen Rorokezek—atal kivallott fertd el—agymertekben befo-
lyasoljak a kezelések eredmenyesseget klmenetelet id 6tartamat, koltsegeit.
A nem kotelezd jelentések alapjan a kérhazainkban apolt betegek 1 %-a szen-
ved el nosocomialis fertbézést, a fejlett egészséglggyel rendelkezdé orsza-
gokban ez az arany 3-15 %.

A jarvanyugyi helyzet 6sszesseégében kedvezd, melynek stabilitasat az ujon-
nan felbukkano, vagy korabban mar visszaszoritott fert6zo6 betegsegek meg-
jelenése, behurcolasa, a sulyos nosocomialis infekcidk, valamint a jarvanyugyi
szolgalat - szakember és anyagi forrasok hianyara visszavezetheté - el-



Mit ismerunk?

Eurdpai pontprevalencia
(pillanatfelvételi) vizsgalatok:

Ot évente egységes médszertan
szerint, a helyi eldirasokat kovetve,
ugyanabban a 3 hétben,

a résztvevo kérhazak minden
osztalyan, EGYETLEN NAPON
nozokomialis fertézésben
szenvedoként azonositott betegek
szama, ebbdl gyakorisag szamolasa.

2017, Magyarorszag: 4%



Mit nem ismerunk?

Eurdpai pontprevalencia
(pillanatfelvételi) vizsgalatok:

Ot évente egységes médszertan Ot évben 1826 (1827) nap van.
szerint, a helyi eldirasokat kovetve,

ugyanabban a 3 hétben,

a résztvevo kérhazak minden

osztalyan, EGYETLEN NAPON és a tobbi napon ??7??
nozokomialis fertézésben

szenvedoként azonositott betegek

szama, ebbdl gyakorisag szamolasa.

2017, Magyarorszag: 4% 2017: 2,2 M kérhazi elbocsatas

Megfert6z6dott betegek szama? Megfert6z6dott betegek szama (becsiilt

erték!!!!): 78 ezerl/év



Az egészségigyi ellatassal
Osszefiiggésben fellépd fertozések

Az infekcidkontroll

a noveérpulton tul kezdodik!
Minden beteg vizsgalata infekcio
iranyaban!!!

A kijelolt parameéterek osszevetése a
nem kijelolt paraméterekkel/allapottal
A klinikai allapot és a diagnosztikai
eredmeények egyuttesének osszevetése
Kapcsolat, konzultacio,
egyuttmukodeés, egyenrangusag, kozos
iranyban gondolkodas



Elso a beteg!

Patient First Programme

Patient First is the N
Th 3
Dsiont Trust_s strategy on a
first and foremost SIngle page

Everyone passionate about delivering
excellent quality every time
where better never stops

True North represents
our main objective -
The to continuously
Patient improve patient
first and foremost experience

STRATEGIC THEMES

STRONG FOUNDATIONS Kind , Respectful,
Professional, Teamwork,
Friendly, Compassionate

Everyone passionate about delivering
excellent quality every time
“where better never stops”

Western Sussex Hospitals NHS

NHS Foundation Trust




ElsO a beteg!

) Patient safety first
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A Semmelweis Egyetem Egeszsegtudo-
manyi Kar Epidemiologiai Tanszékenek
€s a Jaszberény: Szent Erzsebet Korhaz
Infekciokontraoll es Antibiotikum Bizott-

saganak betegtajekoztato kiadvanya

BETEGTAJEKOZTATO FUZETF

KORHAZI FERTOZESEK




A jarvanyiugyi és a klinikai
szemlélet nem utkozik egymassal,
hanem egymast kiegeészitik

Jarvanyugyi gondolkodas: Klinikai gondolkodas:

Hany szazalékra becsuljuk a EZ a beteg !’ nem fert6zédott-e?
fertozések eléfordulasat? ‘(«/

Mekkora orszagosan a EZ a beteg ﬂ biztonsagban van?

betegbiztonsag? a£ /



Centripetalis infekciokontroll: minden eleme
a beteg koreé kell épiljon, a betegre
iranyuljon!
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Az egyes fejezetek szerzdi:
\ O Dir. Antrmann Katalin (V1)
Barcs Istvan (szerk.) : oarcxisten Dr. Bakanyi Zoltan (111.4)

EGESZSEGESEN — Wimml Tt
GY“GY“ lNI Dr. Budai Jozsef (¥.3)

Csima Zoltan (W.1, V.4, V1.3, VIILZ)
A centripetdlis infekciokontroll kézikinyve

Dir. Damjanowva heelima (VI1.3)
Dandarné Csabai Csilla {111.3)
Dr. Dozsa C=aba [1.4)

Dr. Falus Andras (VI1.1)

Dir. Feith Helga Judit {1.1)
Femywvesi Beatrix (X_3)

Dr. Frater Mark {I1.3, 111.2)
Dir. Marjanek Zzuzsa (IV.3)

Fertézések veszélyének kitetten éljiik életiinket.
Testiinket kiviilrél és belilrél is olyan kozeg ove-
zi, amit mikroorganizmusok, kézoéttikk szamos, ben-
niinket megfertézni is képes faj tolt ki; velilk szemben

immunrendszeriink, életmédunk és - tobbek kozott - sajat
baktériumflérank nyujt védelmet. A kozfigyelem és az egészségiigyi
szakma - szakmdk - figyelme a betegelldtds kapcsdn fellépd fertézések-
re, azok megelézésére irdnyul. De lehet-e kiilonbséget tenni a kérhdzban és
a kérhazon kiviil fellépé fertézések kozott? Ennek a konyvnek a szerzdi azt a nézetet Or. Marddi Csaba [VIIL4)
képviselik, hogy a fertdzések kialakuldsanak a tényezdi ugyanazok minden életkorban, minden élet- B .
helyzetben, emberek minden csoportjdban. Az eltérések az egyén aktualis fogékonysdgdban, a jellem- Dr. Marschalko Marta (IV.5)
26 kérokozok spektruméban, a fertézések lefolyasiban és kovetkezményeinek orvosldsaban vannak. Dr. bathe Andras WILZT)
Ez a kézikonyv részletesen tirgyalja a sziiletéstdl életiink alkonydig, a mindennapi életiinkben ko- Dr. Magy Kamilla {I1.3)
riilttiink 1évéktsl a szabadsaguktél megfosztott emberekig, a koztakaré és a szdjiireg fert6zései- .
t6l a vérdramfertdzésekig, a haziorvosi rendel6tél az dltalinos profili korhazi gyogyité osztdlyon
it az intenziv terapids ellitisig minden olyan helyzetet, amiben egyedi vagy halmozott fertd- Dir. Mikolova Radka (VI.2.4)
zések fordulhatnak eld, és ha ezek felismerését kovetSen azok Gsszefiiggeni litszanak az dpolds Or. Drosz Gabor V1.2, VIIL3)
vagy betegellatds valamely forméjaval, akkor az infekciokontroll kérébe tartozénak mindsiil- . . ’
nek. A konyv szerz6i valamennyien tapasztalt szakemberek, akik az egészségiigy részteriile- Drr. Pankovics Peter (W11.2.3)

Dr. Memes Nagy Anna (IIL.5)

tein szereztek mésok szamara hasznosithaté tudast. Az egymast koveté fejezetek sorra veszik Dr. Pataki Margit [I'.4)
a ?etegﬂbiéonsdg h‘aza'i rt(irténelét, "d jorgi'és kézge}zdz}s’ég'i meghe.i_tdrozéka}, a 'fert('iif.é'selk Dr. Prinz Gyula [%.2)
létrejottének, terjedésének, megfékezésének, gyogyitdsinak, kovetkezményei elhdritd- N 3
sanak lehetdségeit. A betegre a hagyma héjaként simulnak rd az egyes tevékenységi Dr. Rakay Erzsebet (IV.2, V.2, V1.4)

korok, amelyek egymassal Gsszerendezetten torekednek egészségét helyredllitani. Dir. Sinka-Kali Robert (IX.2)
De minden egyes tevékenység befelé, a beteg irdnyaba hat. Centripetdlis erSként. Dr. Szabd GyGrey (11I.1)

www.semmelweiskiado.hu Dr. 5zabg Rita (V.1 V.3, [X.1}
Dr. Szilagyi Emese {11, VIIL5)

Dr. Sztrilich Andras {1.2-3)
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Koszonom a figyelmet!




