INFEKCIOKONTROLL

Centripetalis er6k — Beszamolo a Semmelweis Egyetem
Egészségtudomanyi Kar VII. Infekciokontroll munkanapjarol

2019. majus 7-én immaron hetedik alkalommal ren-
dezte meg a Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi
Kara az Epidemioldgiai Tanszék szokasos Infekciékontroll
munkanapjat. Ennek a — sorrendben utols6 — konferencia-
nak az adott aktualitast, hogy februarban jelent meg a tan-
szék vezetojének szerkesztésében az ,,Egészségesen gyo-
gyulni” cimii infekciokontroll témaju szakkdnyv, a Sem-
melweis Kiadé gondozasaban.

AMEGNYITO
Dr. Barcs Istvan, a konferencia szervezéje hazigazdaként

készontotte a mintegy 120 résztvevét, majd az egykori Kis
Ujsag egy 1935-ben megjelent tudésita-

Centripetélis erh
sat elevenitette fel. Az ebben emlitett eset
egy gazdalkodo térténete, aki a Szent
Lukacs Gyogyflurdében kezeltette magat,
és egy tylukszemirtast kdvetden fertézést
— egészségugyi ellatassal kapcsolatos ool

fert6zést — szenvedett el, aminek gyogyi-

tasa céljabol a pesti Pajor Szanatériumba fekdidt be. It a ferté-
zést sikerult meggydgyitani, és habar a beteg labfejét mar nem
tudtdk megmenteni, az elszenvedett kdrosodas miatt a kartéri-
tés igénylésére buzditottdk, amit végul a Karia dontése értel-
mében megemelt 6sszeggel meg is kapott. Ma a Pajor Szana-
torium épllete ad otthont a Semmelweis Egyetem Egészség-
tudomanyi Karanak, ahol a betegbiztonsag falakba beivddott
gyakorlata folytatddik azzal, hogy az infekciékontroll nagy hang-
sulyt kap a népegészségugyi ellendrok képzésében és az epi-
demioldgia terén végzett aktivitasunkban — zarta a gondolatot
a tanszékvezetd.

A tudoméanyos programot Dr. Nagy Zoltan Zsolt dékan
inditotta Gtjara. Megnyit6jaban ismertette a kérhazi fertézések
jelentette probléma sulyat, az infekcidkontroll névekvé jelenté-
ségét vilagszerte és a Kar szemléletében betdltétt kdzponti sze-
repét. Udvozolte a megjelent szakembereket, kdztik jelenlegi
és volt tisztiféorvosokat, az OEK két korabbi féigazgatojat, kor-
hazi vezetOket és osztalyvezetbket, a jarvanylgyi halézat veze-
t6it és munkatarsait, valamint kilon azokat a szakembereket,
akik az ETK falai k6zul indultak el palyajukon. Az infekcidkont-
roll célja, hogy a valamilyen betegséggel a korhazba kerult
betegek egészségesen gyodgyuljanak, azaz ne szenvedjenek
el kdzben olyan fertézéseket, amik éppen a gyégyitasuk soran
Iéphetnekt fel.

A KONYVROL
A program els6 eléadéja, Dr. Barcs Istvan ,A kdnyv és ami

mogbtte van” cimmel arrdl beszélt, palyafutasanak négy éviti-
zede hogyan alakitotta szemléletét és vezette el a szerzgi csa-
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pat 6sszeverbuvaldsahoz, a rendhagy6 szerkezet( szakkényv
megtervezéséhez. Az eléadas vezérelve az volt, hogy a klinikai
és a jarvanyugyi szemlélet nem ellentétes egymassal, hanem
egymésra épilnek, egymast kiegészitik, valamint, hogy az
infekciokontroll nem azonos pusztan a koérhazhigiénével,
hanem az infektologiara és a klinikai mikrobiolégiara épul, a
névérpulton tdl kezdddik. A betegagy melletti infekciokontroll
kialakitadsa kapcsan felhivta a figyelmet arra, hogy a kétezres
évek elején az 6sszeomlott angliai egészségugyet telies nem-
zeti egység kialakitasaval sikerdlt helyredllitani és példaérté-
klvé tenni. Kdnyvének alcime, a centripetélis infekcidkontroll
azt fejezi ki, hogy minden a beteggel kapcsolatos tevékenység
kézéppontjaban maga a beteg all, ezek a tevékenységi korok
koncentrikusan 6lelik 6t korl, és befelé iranyulnak, mint a cent-
ripetalis erok.

A masodik el6ad6 Dr. Oroszi Beatrix, az Emberi Eréforras
Fejlesztési Operativ Program (EFOP) projekt szakmai vezet6je
nemzetkdzi Gsszefliggésekbe helyezve vazolta fel a hazai hely-
zetképet. Kiemelte, hogy az infekciokontroll mindenki felelés-
sége. Osszefoglalta a tevékenység céljat, eszkdzeit, mikodési
kereteit, értékelte a fertézések 7%-o0s nemzetkdzi atlagahoz
képest a legutdbbi pontprevalencia felmérések soran adodott
4%-0s magyar adatot, és ismertette a megujult egészségugyi
kormanyzat elképzeléseit, fejlesztési terveit, részletezve az
ellatasi csomagokat és a kiirasra var6 palyazatokat.

Dr. Rakay Erzsébet (Szent Janos Koérhaz) szintén szemé-
lyes emlékeit felelevenitve kdvette végig a hazai kérhazhigiéné
torténetét, az infekciokontroll gyakorlatanak és szervezeteinek
kialakulasat, palyafutasanak sarokkoveit az aktualisan elérhetd
szakirodalmakkal szemléltetve. A kordbban megjelent kényvek
és szakmai tajékoztatok mellett ezért tartja nagyra az ilyen szer-
teagazd kitekintést biztositd szakkényv létrehozasat.

Dr. Almasi Istvan, a szekszardi Balassa Korhaz Higiénia-
Infekciokontroll Osztalyanak vezetbje a konyv szakmai lekto-
raként foglalta 6ssze véleményét a hatékony infekcidkontroll
kialakitasa el6tt allo feladatokrol. A sziikséges paradigmavaltas
egyik els6 Iépéseként mutatta be ezt az Uj szemlélet(i szak-
koényvet, kitérve arra, hogy a fertézések megel6zése nem kép-
zelhetd el az infektolégiai szemlélet uralkodova vélasa, a
tdmaszt biztosité konzultalé mikrobiol6giai jelenlét, az egyutt-
mikddés jutalmazéaséaval parosulva a hanyagsag szankciona-
lasa nélkul. A felllrél j6vd utasitasok szolgai kovetése helyett,
ahogy fogalmazott: Az infekciokontroll helye a betegagy mellett
van. Onnan kell elindulnia, ott kell folytatédnia és eredményeit
csak a BETEG sorsanak javulasaban szabad mérnie.”

Dr. Prinz Gyula, az Egészségligyi Szakmai Kollégium
Infektologia tagozatéanak vezetdje zarta az els6 részt ,Infek-
tologiara alapozva, vagy nélkile?” cim( atfogo eléadasaval. A
gondoskodo antibiotikum alkalmazast helyezve a k6zéppontba
a multirezisztens kdérokozok jelentette veszélyt és a diagnosz-
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tikus hattér, az atfogd programok inditasa és a szakemberkép-
zés halaszthatatlan voltat hangsulyozta.

AKONYV KAPCSAN

A szlinet utani masodik rész egy szomori esemény beje-
lentésével kezd6dott. Majus 7-e hajnalan életének 67. évében
elhunyt Dr. Bérdcz Karolina, a korhazhigiénés szakma neves
képvisel6je. Dr. Barcs Istvan, ugy is mint utolsé munkahelyi
vezetdje emlékezett meg munkassagardl, kiemelve, hogy ira-
nyitasaval indult el az OEK Kérhazhigienés Osztalya a C épllet
alagsorabol — pincéjébél — a B épulet legfelsd szintjére, mintegy
szimbolizalva ezzel a személyi-szervezeti fejlédést, a szemlé-
letvaltozast, a korszer(i surveillance kialakulasahoz vezet6 utat.

A szekci6 els6 el6addja Dr. Mathé
Andras volt, a kistarcsai Flor Ferenc Kor-
haz infektologus szakorvosa, aki az infek-
tolégia tantargy oktatoja is az Egész-
ségtudomanyi Karon. A konferenciat ko-
vetd héten tragikus hirtelenséggel elhunyt
kivalo infektologus esetbemutatassal
szemléltetve tekintette at a szepszis diag-
nosztikajanak meggyokeresedett hibait,
tévedéseit, kezelési iranyelveinek hia-
nyossagait. A szepszis fogalmanak valto-
zasat Homeérosznal torténd felbukkanasatél a szepszis 3 defi-
nicié 2016-os megjelenéséig kdvetve jutottunk el az infekciora
adott nem megfeleld szervezeti valaszig, ami életveszélyes
szervi diszfunkciét okoz. Kiemelte, hogy a ,szokasosan” figye-
lemmel kisért laboratériumi paraméterek, kiléndsen a procalci-
tonin kbvetése nem elegendd a szepszis felismeréséhez, ehhez
atfogd gondolkodas, az el6zmények, a fizikalis és pszichés
tlnetek és a laboreredmények 6sszegzése sziikséges.

Dr. Fekete Ferenc, a Heim Pal Korhaz orvosigazgatéja
~JOVOkOzpontl antiinfektiv terapia” cimd eléadasaban dssze-
foglalta az antibiotikumok hatasvesztésének orvosi, genetikai,
kornyezeti okait és kdvetkezményeit, bemutatta az tjonnan fej-
lesztett vagy fejlesztés alatt allé készitményeket, és egyik leg-
fébb hibaként emelte ki a helytelen alkalmazasi gyakorlatot.
Felhivta a figyelmet szamos dogma kéaros hatasara, igy példaul
a hatastalannak bizonyul6 kezelés tovabb folytatasara az azon-
nali valtas helyett. Az kezelésnek individualizaltnak kell lennie,
ehhez farmakokinetikai ismeretek és megbizhat6 mikrobiolégiai
hattér kell. ,Alternativ’ gyogymodok k6zott emlitette a baktéri-
umok kiéheztetését, a bakteriofagok alkalmazasat, az endoto-
xin-termelés csokkentésével a baktericid szerek adasanak
megteremtését, a széklet-transzplantaciot, antimikrobialis pep-
tideket és nanopartikulakat.

Az alternativ gyogymodok megjelenése sok tévhit elterje-
déséhez vezetett. Dr. Lakos Andras infektologus a probiotiku-
mok mindenhatosagat igyekezett cafolni. Osszefoglalta a
kulbnb6z6 szélesspektrumu antibiotikum okozta mellékhataso-
kat, a normal mikrobiomra kifejtett kdvetkezményeket, és
Osszevetette ezeket a folyamatosan reklamozott probiotiku-
moktol varhato elénydkkel. A marketingfogasokkal ellentétben
a probiotikumok nem jelentenek atfogd és tartés védelmet az
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antibiotikum-mellékhatasokkal szemben, de igen gyakran okoz-
nak maguk is — az ismertetékben eltitkolt — mellékhatasokat.
llyenek példaul, hogy maguk is hordozhatnak rezisztencia
géneket, karosithatjak a mucosat, okozhatnak sulyos fert6ze-
seket. A levezetd elndk hozzatette, hogy amig a mikrobiom rezi-
dens baktériumai a helyi 6shonos lakossagot jelentik, addig a
probiotikum csupan vendégmunkas, nem telepszik meg tarto-
san, néhany nap vagy hét utan teljesen eltlinik a bélflérabol.
Véd6 hatasa csak annyiban nyilvanulhat meg, hogy atmeneti-
leg kitdlti a meglresedett életteret, elfoglalja azt a kérokozok
elél, és a regeneralodo rezidens floranak atadja azt.

A fluorokinolon rezisztencia kutatécsoportjanak vezetdje-
ként Dr. Fuzi Miklés (Semmelweis Egyetem Orvosi Mikro-
bioldgiai Intézet) beszamolt a rezisztencia terjedésérdl, a mul-
tirezisztens baktériumokon belil a kinolon rezisztens klonok
megjelenésérdl és terjedésérdl, hazai és nemzetkdzi statisztikai
adatok felhasznélasaval. Egyértelm( 6sszefuiggés latszik az
orélis alkalmazéas és a rezisztens klbnok megjelenése kozott,
ami els6sorban az inadekvat alapellatasi felhasznalas hoza-
déka lehet. Kérhazi osztalyok antibiotikum-felhasznélasi adatai
és a rezisztens izolatumok szama is szamos esetben szorosan
kdveti egymast.

A kézhigiéné az infekcidkontroll legfébb biztositéka, azon-
ban a fert6tlenité kézmoséas gyakorlata Magyarorszagon sok
ellenallasba utkdzik. Dr. Nagy Karoly, a SE Orvosi Mikrobiol6-
giai Intézet professzora japan tanulmanyutjan szerzett medfi-
gyeléseit megosztva hangsulyozta, hogy Semmelweis hazéja-
tol oly tavol milyen hatékonyan Ultették at a gyakorlatba szelle-
miségét. Harom egyetemi klinikat meglatogatva azt tapasztalta,
hogy a higiénés el6irasokat mindenhol maradéktalanul betart-
jak, a kértermekben, latogatdterekben egyarant, a kézmoso-
szer-adagolok nagy szamban megtalalhatok még a folyosékon
is, és a kihelyezett instrukciok szerint azokat slriin hasznaljak.
A készitmények fogyasa alapjan is lemérhet6 az az irigyelheté
foku compliance, aminek kévetkeztében az egészségugyi ella-
tas soran fellépd fert6zések szamat a minimalis szinten sikerul
tartaniuk. Alapja ennek az a nyugati ember szamara szokatlan
fegyelmezettség, és az, hogy a szabalyokat senki nem kérd6-
jelezi meg, célszerliségét elfogadva mindenki betartja, hiszen
nyilvan okkal hoztak azokat. Az egyéniséget nem a szabéalyok
és torvények elkerulésével kellene kifejezésre juttatni, jegyezte
meg az elndk erre reagalva.

A zar6 eléadas ehhez gondolatilag szorosan kapcsol6do
témat, a szocialpszichologia konformitas-elméletét targyalta.
Dr. Hoyer Maria, az Egészségtudomanyi Kar nyugalmazott
tanszékvezet6je Solomon Asch elméletének kialakulasat és
megjelenési formait foglalta 6ssze, és ismertette a tarsadalom-
ban megjelené formait, kévetkezményeit. Mindez érvényestil-
(het) az egészségugyben is, amennyiben a dolgozdk, a bete-
gek és a latogatok is j6 példat latnak maguk el6tt, és azt dnkén-
telendl is k6vetni fogjék, példaul a higiénés gyakorlatban, illetve,
ha tisztasagot és rendet talalnak a k6z6sségi tereken és a mos-
dokban, akkor azt igyekeznek meg is &rizni.

Akonferencia eldadasai megtekintheték a rendezé kar hon-
lapjan: http://etk.semmelweis.hu/magyar/fmenu/hird/et/centri-
petalis.html Tudbsitonktol
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