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1. A palyamii kidolgozasanak célja (Dr. Forgacs Lajos)

Miel6tt egy feladat kidolgozasat elkezdenénk, célszerli pontosan meghatarozni (mas
kifejezéssel: definialni) azt a témakort, amivel foglalkozni akarunk. Ehhez pedig
pontosan kell ismerniink az alapvet6 fogalmakat. Ezért célszerli el6szor attekinteni
ezeket.

A palyami az orvostechnoloégiai tovabbképzés ismeretanyagat szandékozik felsorolni,
azaz milyen témakorokkel kell majd foglalkozni egy ilyen tovabbképzés soran.

Mindenekel6tt pontosan ismerntink kell az ,orvostechnolégia” fogalmat, avagy
definiciéjat. Ehhez azonban sok minden elézetes fogalmat is at kell tekintentink.

El6szor is: mit jelent a ,technika” sz6? ,A ,technika” sz6 a gorog ,techné”: miivészet
kifejezésb6l szarmazik és ebben az értelemben ligyességet (mivészetet),
mesterségbeli tudast jelent. [lyen értelemben beszélhetiink barkinek a ,technikajarol”,
példaul az operal6 sebész orvos technikajardl, mesterségbeli fogasairdl, tigyességérol.
Altalanos értelemben azonban van egy masik jelentése is: a miiszaki tudomanyok
Osszességét jelenti. Azaz mindazon dolgokat, amelyek révén anyagi javakbol
(nyersanyagbdl, vagy alapanyagbdl) hasznalati eszk6zoket tudunk létrehozni. Roviden:
,valamib6l valamit” csindlunk.”

De nem mindegy, hogy hogyan! Ez a,, HOGYAN” jelenti pedig a masik slir(in hasznalatos
fogalmat: a ,technoldgia” értelmezését.

Mit jelent a ,technoldgia” kifejezés? ,Valamilyen termék, termény, létesitmény,
szolgaltatas gyartasi, termesztési, illetve el6allitasi eljarasainak 0sszessége. Egy
adott technolégia alkalmazasa soran valamibdl valamit eléallitanak, 1étrehoznak, vagy
valamit megvaltoztatnak, atalakitanak valamilyen eszkoz(6k) segitségével egy tobb
miveletbdl all6 folyamatban.”

Ezeket a fogalmakat gyakran hasznaljak az egészségligyben is. Maga a gyogyitasi
folyamat is egy olyan technolégiai eljaras, amelynek soran ,valamibdl”: a beteg emberbdl
meghatarozott miiveleti elemek sorozatan keresztiil, vagyis a diagnosztikai vizsgalatok
és az alkalmazott terapias eljarasok révén ,valamit”: azaz ismét egészséges
(helyesebben: gydgyult) embert hozunk létre. Tehat maris nem idegen még az
egészségligyiek szamdara sem a technika, technoldégia sz6 értelme, hiszen szoros
kapcsolatban van a gyogyito-megel4z0 tevékenység minden fazisaval.

Sajnalatos médon a két kifejezést sokszor hasznaljak azonos értelemben is, azaz nem
gondoljak végig, hogy tulajdonképpen milyen folyamatrél van is szé. Igy példaul még a




legutobbi jogszabdlyokban is keveredik a két fogalom, ezért erre majd még
visszatériink.

Azon miiszaki képzettségii szakemberek szamara, akik pedig az egészségiigyi ellatasban
kozvetleniil, vagy kozvetve is dolgoznak, sziikséges ismerni az alapvetd orvosi
kifejezések fogalmat, tartalmat. Enélkiil nem lehet 6sszhang orvos és mérnok kozott sem
a tervezés soran, sem az iizemeltetés soran.

Nézziik meg akkor, mit is értiink ,,orvostechnika” alatt?

Az orvostechnika olyan hatarteriileti (interdiszciplinaris), vagy tobb tudomanyt is
atfogé (multidiszciplinaris) tudomany, melynek célja, hogy az orvostudomany Aaltal
felvetett mérési (informacidszerzési) és gyogyaszati problémakat a miiszaki
tudomanyok elvei, mdédszerei és eszkozei segitségével oldja meg. Célja, hogy az é16
szervezetrdl (az emberrdl) minél tébb és minél objektivabb informacidkat szerezzen
és ezek birtokdban olyan eszkozoket és késziilékeket hozzon létre, amelyek
el6segit/het/ik a gydgyitas folyamatat.

A fenti definicioban a kévetkezo lényeges elemek vannak:

o hatarteriileti tudomany, tehat miivel6inek mind a miiszaki tudomanyok
alapfogalmainak ismeretében, mind az orvosi tudomanyok alapfogalmainak
ismeretében jartasnak kell lennie;

e alapvetden a miiszaki tudomanyok elveire és mddszereire épit, tehat elméleti
megalapozottsaga természettudomanyos-miiszaki jellegi;

e ugyanakkor gyakorlati, alkalmazdi jellege is van, mivel az orvostudomany altal
felvetett problémakat kell eredményesen megoldania.

Az "orvostechnika" kifejezés eredetileg az angol "bioengineering" sz6bol szarmazik, s
ilyen értelemben jelenti az "élettel, az él6 anyaggal kapcsolatos" tudomanyok és a
miiszaki tudomanyok kozotti kapcsolatot. Szilikebb értelemben csak az
orvostudomanyok és a miiszaki tudomanyok k6zos tertiletét értjiik alatta.

A nagy altalanossagban elfogadott orvostechnika tudomanyanak van egy er6sebben
elméleti jellegii oldala és egy jobban gyakorlatorientalt teriilete. Manapsag mar, ha az
elméleti problémakrol, tehat a kutatas-fejlesztés teriiletérol beszéliink, akkor inkabb
hasznaljuk a ,biomedical engineering” elnevezést, mig a gyakorlati problémakkal, els
sorban az egészségligyi intézményekben (koérhazakban, klinikdkon, diagnosztikai vagy
terdpids kozpontokban, rendeldintézetekben, specidlis gydégyintézetekben stb)
dolgozé mérnokok tevékenységével kapcsolatosan a ,clinical engineering” kifejezés
hasznalatos.
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Mit értiink a ,clinical engineering” (klinikai vagy kérhazi mérnékség) fogalma alatt? , A4
klinikai mérnoki tudomdny az orvosi és biologiai mérnoki tudomdnyoknak a klinikai
kornyezeten  beliili  alkalmazdsdval foglalkozik az  egészségiligyi  elldtds
hatékonysdgdnak novelése érdekében.” (IFMBE CED: International Federation for
Medical and Biolégical Engineering Clinical Engineering Division meghatarozasa.)

A ,clinical engineering” fogalmanak meghatarozasara szamos mas, hasonld értelmezés
is létezik. Ezekkel, valamint a ,klinika” sz6 nemzetkozi (angolszasz) és magyar
értelmezésével részletesen foglalkozik dr. Forgacs Lajos: A Kklinikai és kérhazi
mérnokok képzésének nemzetkozi 6sszehasonlitdsa cimli FEFA 1IV/1360 (Budapest,
1996.) tanulmanya 7.-12. oldalan.

Az dltalanossagban ,clinical engineering”-nek nevezett tudomanytertilet a ,biomedical
engineering” tudomany 0nalld, gyakorlati alkalmazasat jelenti. Ezek miiveldit: a
sClinical engineer” (klinikai mérnok) és a ,hospital engineer” (kérhazi mérnok)
fogalmakat a gyakorlatban azonos értelemben hasznaljuk.

Hasznalatos azonban egy masik kifejezés is: az ,,orvostechnoldgia” sz6. Ez gyakorlatilag
azt jelenti, hogy ,az orvostechnoldgia: az egészségiigyi ellatds miikodési feltételeit
biztosité technoldgia. Feladata: a gydgyitasi folyamatokhoz és a betegellatashoz
sziikséges feltételek komplex biztositasa, az infrastrukturalis feltételek megvalositasa.

Itt jegyeznénk meg, hogy az ,egészségligyi technoldgia” és az ,orvostechnologia”
kifejezéseket azonos értelemben hasznaljak. Hasznalatos még a ,kdérhaztechnolégia”
kifejezés is. Ebben az esetben kifejezetten a kérhazakban hasznalatos technolégiai
folyamatok értelmezésérdl van szo, els6sorban a kérhaziizemeltetés soran felmeriilg
feladatok megoldasa kapcsan (példaul az energiaellatas, hdellatas, vizellatas
folyamatos biztositasa, szell6zési rendszerek, csatornarendszerek kialakitasa, orvosi
/vagy medikai/ gazok biztositasa, egyéb infrastrukturdlis feladatok /példaul
élelmezéslizem, mosodai szolgaltatasok, koérhazon belili szallitdsok, koérhazi
hulladékok kezelése/ problémainak megoldasa stb.).

De hasznaljak az ,orvostechnolégia” kifejezést az orvostechnikai eszkézok gyartasa
soran felmeriil6 folyamatok jellemzésére is. Illyen értelemben tehat tagabb értelmet is
nyer/het ez a fogalom és egyarant lehetséges fejlesztdi, gyartasi és alkalmazdi
szaktertleteken is hasznalni.

Sajnos, a kilonb6z6 szakteriiletek képvisel6i egyszer igy, maskor mashogyan
értelmezik ezt a fogalmat. Tipikus példaja ennek a 2123/2017. (XII. 29.) szamu
Kormanyhatarozat (lasd: a 6.1. szamu mellékletet!) értelmezése, amelyik els6
valtozatdban meég csak az ,orvostechnikai eszkozok” gyartasara, forgalmazasara
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vonatkozott, de végleges formajaban mar ,az orvostechnolégiai ipar fejlesztésének”
sziikségességérdl beszél. Ilyen értelemben tehat bele kell érteniink nemcsak a
fejlesztés, gyartas, forgalmazas szakteriileteit, hanem az alkalmazas, a hasznalat
teriiletétis. Ez pedig els6 sorban az egészségiigyi intézményeken belill, az egészségiigyi
ellatds érdekeinek megfeleléen torténhet meg. Ebben az értelemben tehat
elfogadhatonak tartjuk az ,orvostechnoldgia” szé hasznalatat az egészségiigyi
intézményekben dolgoz6 mérnokok, miszaki szakemberek tevékenységének
jellemzésére is.

Ma mar egy kérhazat miiszaki szempontb6l ugy tekinthetiink, mint egy rendkiviil
szigoru technologiai kovetelményeknek megfeleléen miikodd idzemet, amelyben
alapvetd kdvetelmény a berendezések, felszerelések és eszk6zok, miiszerek naprakész
lizemképessége és a specidlis életvédelmi, biztonsdgtechnikai szabalyok rendkiviil
szigoru betartdsa és betartatdsa. Mind ezek sordn pedig alapvetd szempont a
technolégianak megfelel6 korhazhigiéniai el6irasok betartasa és betartatasa. Ha ezek
a miszaki feltételek nem allnak fenn, az veszélyezteti az orvosok és az egészségligyi
szakszemélyzet gyogyitd-megel6z6 tevékenységének eredményességét, a beteg
gyogyulasi esélyeit, illetve mind ezeken keresztiil a népesség egészségi allapotat is.

Az orvostechnologia, vagy gyakran hasznalatos mas elnevezésével: az egészségligyi
technolégia nem azonos jellegli az ipari, gyartasi technolégidkkal: a gyartasi
folyamatok altalaban teljesen linedrisak, egyiranyuak, gépsorra szervezhetéek. A
gépsor legtobbszor egy nagy teremben helyezkedik el. A kérhazban ezzel szemben
tobb, egymadssal Osszetett funkcionalis kapcsolatban all6 kisebb helyiség (részleg)
miikodik, ezeknek a gyogyitasi folyamat sorrendjéhez kell igazodni, és ennek
megfelel6en kell alkalmazni a megfeleld, tobbnyire orvostechnikai eszkézoket (ennek
jogszeri meghatarozasat lasd késObb!). Az orvostechnolégia alapveté feladata a
sziikséges higiéniai, sterilitasi, életvédelmi és sugarvédelmi el6irasok figyelembe
vétele, valamint a megfeleléen elkiilonitett kozlekedési utvonalak (betegforgalom,
latogat6 forgalom, anyag és eszkoz szallitds stb.) meghatarozasa is. (Lasd:
www.mediplan.hu/mit jelent az orvostechnolégia? honlapot)

A rendkiviil érzékeny egészségiigyi technoldgia ellent mond nagyon sok ipari
feltételnek. Az lzemeltetéshez szorosan tartozé Kkarbantartasokat, javitasokat,
hitelesitéseket ebben a nagyon érzékeny kornyezetben Kkell elvégezni, lehetbleg a
gyogyitasi tevékenység megszakitasa, ledllitasa nélkiil, a higiéniai feltételek folyamatos
megtartasaval. A mégis sziikségessé valo, ideiglenes funkciovaltasokat (példaul egy
egyszerl atépités vagy festés miatt) mindig a technolégia szerteagazod igényeinek
figyelembe vételével kell megszervezni és elvégezni.
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A tovabbiakban mi is inkdbb az ,orvostechnoldgia” kifejezést hasznaljuk, mivel ez
egyarant vonatkozik az orvostechnikai eszkézok hasznalatara és a kérhaztechnikai
eszkozok, berendezések lizemeltetésére. Akkor viszont tovabb kell bdviteniink az
egészségligyi teriileteken tevékenyked6 mérnokok, miiszaki szakemberek korét is.
Nézziink meg ezért néhany, korabban mar ismert meghatarozast!

Kit neveziink klinikai mérnoknek? ,A klinikai mérnék” (,clinical engineer”) olyan
mérnoki alapképzettséggel és orvostechnikai, valamint korhdztechnikai
szaktuddssal rendelkezo mérndk, aki az egészségiigyi intézményekben, vagy az
azokat kiszolgdlo intézményekben dolgozik kozvetleniil a gyodgyitdsi tevékenység
elbsegitése érdekében, dltaldban kozvetleniil a betegelldtds folyamatdban. Tébbnyire
az orvostechnikai eszkozokkel ezek beszerzésével lizemeltetésével ellendrzésével,
karbantartdsdval foglalkozik, de részt vesz/vehet a fiziologiai jelek mérésének és
kiértékelésének folyamatdban, az eszkozigényes terdpids eljdrdsok segitésében és az
orvos-mérnok-fizikus kutatocsoportok munkdjiaban is.” (Forgacs Lajos meghatarozasa,
lasd: A Kklinikai és koérhazi mérnokok képzésének nemzetkozi attekintése. FEFA
IV/1360. sz. projekt tanulmanya, Budapest, 1996.)

Kit neveziink kérhazi mérnéknek? ,, A korhdzi mérnok olyan mérnoki alapképzettséggel
és specidlisan korhdztechnikai, korhdztechnologiai és kdrhdzmenedzsment
szaktuddssal rendelkezd mérnok, aki vagy kozvetleniil az egészségiigyben, vagy annak
kiszolgdlo intézményeiben (vdllalatok, vdllalkozdsok, tervezd intézetek, szolgdltato
egységek stb) dolgozik az egészségiigyi intézmények (korhdzak, klinikdk,
rendeldintézetek, szakrendel6k stb) infrastruktirdjdnak kialakitisa és/vagy
lizemfenntartdsa érdekében.” (Forgacs Lajos meghatarozasa, lasd: A klinikai és korhazi
mérnokok képzésének nemzetkozi attekintése. FEFA IV/1360. sz. projekt tanulmanya,
Budapest, 1996.)

A kétfajta szakteriilet (és elnevezés) megkiilonboztetését indokolja az a koriilmény,
hogy mig a klinikai mérnok (vagy kérhazi miiszermérnok) elsésorban a gyégyitashoz
sziikséges miiszerekkel, eszkozokkel (az dgynevezett orvostechnikai eszkozokkel),
valamint a gydgyaszati eljarasok soran szokasos mérési eljarasokkal foglalkozik, addig
a ,korhazi mérnok” (vagy kdérhaztechnologus, illetve korhaziizemeltet6 mérnok) az
egészséglgyi technologia (orvostechnoldgia, vagy kdérhaztechnolédgia) tervezéséért,
kivitelezéséért, illetve a koérhaz folyamatos, mindennapi ilizemeltetéséért felelds.
Megjegyezzik, hogy a Magyarorszagon 1992 és 2008 kozott folyod szakiranyu
tovabbképzés soran mindkét szakteriilet alapjait egységesen oktattak, és csak az
egészségligyi intézményekben (példaul koérhazakban) betoltott feladataik szerint
kilonbozik a két szaktertilet.
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Magyarorszagon jelenleg — a jogszabalyban is elismert - ,Kklinikai/kérhazi mérnok”
elnevezés hasznalatos. Akkor most ez ugyanaz, mint a fenti meghatarozasban szerepld
elnevezés, vagy egészen mas? Erre a kérdésre az a valaszunk, hogy igenis, meg nem is.
Ugyanis kiilféldén, elsé sorban a fejlett ipari orszagokban (példaul: Egyesiilt Allamok,
Nagy-Britannia, Németorszdg, Franciaorszag, Japan, Ausztralia, Dél-Afrika,
Franciaorszag stb.) elterjedt mind a ,hospital engineer”, mind a ,clinical engineer”
sz6hasznalat. Magyarorszagon viszont - az orszag kis kapacitasara tekintettel - a
kétféle mérnoki szakteriilet képzése egyiitt tortént, ezért a Kkettds elnevezés.
Gyakorlatilag mindegyik elnevezés nagy részben azonos szakteriiletet jelent, ezért
ezen az alapon ,orvostechnolégus mérndknek” is nevezhetjilk 6ket, bar ilyen
elnevezéssel Magyarorszagon még szakképzés nem létezik. Itt jegyezziik meg, hogy
szokdsos még a ,korhaziizemeltetd”, és/vagy a ,kérhaztechnologus” szakmérnok
kifejezés is.

Ismert még Magyarorszagon az ,egészségligyi mérnok” elnevezés is.

Kit neveziink egészségiigyi mérnoknek? ,Az egészségiigyi mérnokék olyan
interdiszciplindris elméleti és gyakorlati ismeretekkel valamint alkalmazdsi
készséggel rendelkezé mérnékok, akik miiszaki vagy informatikai vagy orvosi vagy
természettudomdnyos alaptuddsukat kiegészitve, az elméleti és a gyakorlati jellegii
egészségligyi mérnoki tevékenységek rendkiviil széles teriiletén alkalmazhatok. ... A
mesterdiploma megszerzése feljogosit a doktori képzésben valo részvételre.” (Részlet
a BMGE Villamosmérnoki és Informatikai Kar M.Sc. képzés programjaban irott képzési
célbal)

Az ,egészségligyi mérnok” M.Sc. jellegli végzettséget jelent, tehat mesterképzés
fokozatu. A képzési intézmény altal megadott angol nyelvli megjel6lése: ,M.Sc. in
Biomedical Engineering”. (Ez megfelel a nyugati orszagokban is alkalmazott
fokozatnak. Erthetetlen szamunkra, hogy Magyarorszagon miért ,egészségiigyi
mérnok” megnevezést adtak ennek a képzési formanak, de ez is azt mutatja, hogy nem
megfelel6 az egyes fogalmak ismerete.) Felhivjuk a figyelmet arra, hogy - a képzési
célbol kovetkezbéen - ,az egészségligyi mérnokok” alapképzettsége orvosi
alapképzettség is lehet, a mérnoki alaptudast jelent6 ismeretek tudasa nélkiil!
Alkalmassagi lehetdségeik kozott nem szerepel semmiféle korhazi infrastrukturalis
tevékenységgel 0sszefiiggd lehetdség, csak a ,szakirdnynak megfelel6 orvosbiolégiai,
illetve egészségligyi informatikai feladatok megoldasa”. Magas szintli elméleti
képzettségiik folytan alkalmasak az elméleti kutatbmunkaban valé részvételre. Ha
egészséglgyi intézmények korhaztechnoldgiai, kérhaziizemeltetdi vagy tervezdi
feladatainak ellatasat akarjak végezni, sziikségesnek latszik az ehhez sziikséges

szakiranyu ismeretek megszerzése is.
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Mind ezek utdn sziikségesnek latszik, hogy részben az ,orvostechnolégiai ipar”
szamara is, de legf6képpen az egészségligyi intézményekben dolgozé mérnokok
szamara is megfeleld szinvonali tovabbképzést kidolgozni, megszervezni és elinditani.
Ugyanis Magyarorszagon 2008-ban megsziint az egyetemi szintd ,klinikai/kérhazi
mérnoki” szakiranya tovabbképzés és a /korabban/ Kandé Kalman Villamosipari
Miiszaki Féiskolan (ma: Obudai Egyetem Kandé Kalman Villamosmérnéki Kar) 1969
ota foly6 orvostechnikai agazati (késébb: modul-jellegii) képzés is abbamaradt 2010-
ben. Ennek hianyarél majd a kovetkezd, 2. fejezetben szélunk.

A tovabbképzés feladata:

1.) A mar megszerzett ismeretek felelevenitése.

2.) Atechnikai fejl6dés kovetkeztében el6allo Uj ismeretek megszerzése.

3.) Mas szakteriiletek ismeretanyaganak elsajatitdsa, amelyek kapcsolédnak a
f6 tevékenységi szakteriilethez.

4.) A meglévl ismeretanyag elmélyitése célzott szaktertiletek felé.

Ennek megfelelden: a palyami célja: Az egészségligyi létesitményekben (kdérhazak,
klinikak, rendeldintézetek, diagnosztikus és rehabilitdciés koézpontok, dapolasi
intézetek stb.) dolgozé miiszaki személyzet, elsé sorban az ott dolgozé mérnokok,
valamint ezek tervezésében részt vevd mérnokok részére a tovabbképzés soran a
legfontosabb  orvostechnolégiai  (kérhaztechnolégiai) ismeretek tananyagat
meghatarozni.

Ehhez mindenek el6tt:

1. Fel kellett mérniink a kérhazakban (az egyszertiiség kedvévért a tovabbiakban csak
a ,korhaz” fogalmat hasznaljuk, de bele értjiikk valamennyi gyogyitassal foglakozd
egészséglgyi létesitményt!) felmeriil6 valamennyi miiszaki feladatot, amelyikek a
koérhazak tervezése, lizemeltetése soran felmeriil/het/nek. Ehhez részben el6zetes
dokumentumok alapjan; részben tobb, koérhazban dolgozé mérnék beszamoldja

alapjan tudtunk hozzajutni.

2. Csak ezek utan tudjuk meghatarozni az egészségiigyben dolgoz6 mérnokokkel
szemben tamasztott szakmai kovetelmények részletezését. Ennek soran az altalanos
értelemben vett ,orvostechnologus” kifejezést hasznaljuk, mivel azok lehetnek mind az
orvostechnologiai iparban (akar a kutatas-fejlesztés-gyartas-ellen6rzés-értékesités
vonalan) dolgoz6k, mind pedig az egészségligyi intézményekben kozvetleniil
tevékenykedd mérnokok, miiszaki szakemberek.
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Tovabbi indokoltsag:

Kik részére sziikséges ez a tovabbképzés? Azoknak a mérnoki kamarai tagoknak, akik
kozvetleniil az egészségiligyi intézményekben dolgoznak, ez a szervezett tovabbképzés
feltétlentl sziikséges, de a tervezOknek is hasznos 0Osszefoglalast fog adni. A
tovabbképzésben részt vevék szamat igyeksziink kibéviteni a nem-kamarai tagokra is,
ehhez szébeli tAmogatast kaptunk az EMMI Allami Egészségiigyi Ellaté Koézponttdl
(AEEK), amelyik intézet az allami tulajdont kérhazak iranyitasat végzi. Reményeink
szerint, a tovabbképzésben részt vevé mérnokok a késébbiekben a Kamara tagjai is
lesznek.

GyaKorlati alkalmazhatdsag: A tovabbképzés ismeretanyaganak osszeallitasanal elsé
sorban a mindennapos miiszaki-gyakorlati igényt tekintjik a legfontosabb
szempontnak, az elméleti alapfogalmak megemlitése csak azon a szinten torténik, ami
a megértéshez feltétleniil sziikséges.

Hasznosithatdsag: Jelen palyazat csak a rendkiviil széleskori (épitészi, épiiletgépészeti,
villamossagi, informatikai stb) ismeretanyag vazlatszerli meghatarozasat tlizheti ki
célul, ezért a tervezett tovabbképzés szamara késziil. Az igy elkésziilt palyami a
késdbbiek soran alkalmas lehet a tovabbképzés szamara jegyzetek, tankényvek,
utmutatok témanként szerinti megirasara.

Egyéb: A sziikséges ismeretanyag meghatarozasanal a mindennapos gyakorlati
feladatok, problémak 6sszegy(ijtésébdl kell kiindulni, ezért azok felmérése képezheti a
palyam{ elsd részét.
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2. A palyamii kidolgozasanak aktualitasa (Dr. Forgacs Lajos)

A palyami azonnali kidolgozasat két dolog tette sziikségessé.

1. Egyrészt az, hogy a magyar orvostechnikai ipar kialakulasanak 100. évforduldja
alkalmabol 2017. év végén megjelenta 2123/2017. (XII. 29.) szamu Kormanyhatarozat,
amelynek 5. pontja kimondja, hogy a hazai orvostechnolégiai ipar fejlesztése
érdekében fejleszteni kell az erre a szakteriiletre iranyulé mérnokképzést és
szakképzést is. (A Korm.hatarozat teljes szovegét lasd az 6.1. szamu mellékletben!)
Ennek érdekében szilikségessé valik az orvostechnoldgiai ipar felvevo piacan, vagyis az
egészségligyi intézményekben dolgoz6 mérnokok szaktudasanak novelése is.

2. Egy, nemrégiben, 2015-ben elvégzett felmérés szerint a kérhazakban dolgozd
miiszakiak (mérnokok) szaktudisa és helyzete kétségbe ejté! Errdl kozliink most
néhany adatot!

A 2015. év nyaran elvégzett kérddéives felmérés sordn 51 egészségligyi intézménybdl
103 db kérdoiv érkezett be. Ez a nagyjabol 140 db intézményt tekintve nagyon csekély,
de ez is ad/hat felvilagositast a jelenlegi helyzetrdl. Eppen ezért az adatait csak
tajékoztato jelleggel fogadhatjuk el. Ezen kiviil még a NEM-egészségligyi intézmények
munkatarsai kozul 26 f6 kildott be kérdéivet, sszesen tehat 129 db kérdéiv keriilt

feldolgozasra.

Maga a kérddiv 21 kérdést tartalmazott, jelenleg csak azokat a kérdéseket vizsgaljuk,
melyek a szakmai tovabbképzés szempontjabol jelent6sek.

a.) Legmagasabb iskolai végzettség szerint: az Osszes visszaérkezett adatlap
szerint: 75 % fels6foka végzettségli, 25 % érettségizett (egészségligyi
intézményekben). A 26 f6 nem-egészségiigyi intézményben dolgozé koziil 25
mérnok (96 %), 1 {6 biolégus.
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Kovetkeztetés:

e Ebben a diagramban a beérkezett oOsszes, tehat 129 db kérd6iv adatai
szerepelnek, azaz mind az egészségiigyi intézményekben dolgozoké, mind a
nem-egészségiigyi intézményekben dolgozoké. Ezt azért szilikséges
megemliteni, mert ez utébbi helyeken dolgozék mindegyike fels6foku
végzettségli, tehat ez dsszességében olyan kedvezd képet mutat, ami viszont
nem jellemz6 az egészségiigyi intézményekben dolgozdkra.

b.) Az alapképzettség jellege szerint:

Egyéb % 23'50%

éplletgépész 10,80%

EPIOMEMNOK s 4 309%

épitész 13

vegyész 1,709
fizikus 0%

informatikai (szamitastechnika)  — 5 209

elektronikai mszer, hiradastechn.) 15.70%

villamos (er6saramu, vill.gépek) 11.30°

gépész (mechanikai) 16.50%

0,00% 5,006 10,00% 15,00% 20,00% 25,00%

2.2 dbra

Kovetkeztetések:

o Azegészségligyi intézményekben tobbségében villamos, gépész, épiiletgépész
és épitész alapképzettségli mérnokok dolgoznak.

o Ezek kozil egészségligyi, vagy orvos-bioldgiai, illetve klinikai/korhazi
mérnoki  tovabbképzésben nagy tobbségében csak a villamos
alapképzettségliek vettek részt.

e Megtévesztd ebben a grafikonban (illetve a felmérésben) a fizikusok 0 %-os
aranya. A valésagban ez nincs igy, jelentés szamu fizikus dolgozik f6leg az
orszagos intézetekben, radiolégiai és sugarterapias kozpontokban.

e A nagy szazalék aranyu ,egyéb” kategoériaban a kertészmérnoktdl elkezdve a
banyameérnokig sok fajta mérnoki végzettség megtalalhato.
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c.) Iskolai tanulmanyai soran - tanterv szerint - tanult-e orvostechnikai/
kérhaztechnikai ismereteket?

igen -
nem —

0% 20% 40% 60% 80%

2.3 dbra

Kovetkeztetés: A 26 % ,igen” a klinikai/korhazi mérnokok (20 £6), az orvos-bioldgiai

szakmérnok (1 f6) és az egészségiigyi mérnokok (5 f6) szamabol adodik.

Mindenképpen figyelemre mélt6é azonban, hogy az egészségiigyi intézményekben (vagy
az egészségiigy érdekében tevékenykedd intézetekben) dolgozok 74 %-a, azaz %4 része
ugy dolgozik ott, hogy el6z6leg semmiféle specialis ismereteket nem szerzett arrdl, amit
csinal!ll

Kérdés: Akkor honnan szerezték meg a specidlis orvostechnikai, vagy egészségiligyi

technologiai ismereteiket?
Valasz:

1.) Onképzés jelleggel: az 4bran kék szinnel jelolve: 38 %.

2.) Munkatdrsai segitségével: az dbran zold szinnel jeldlve: 33 %.

3.) Tanfolyami oktatasok soran (az 1990-es években az ORKI szervezésében
voltak ilyen tanfolyamok): az abran bordé szinnel jel6lve: 8 %.

4.) Szakkonyvekbdl. (Sajnos, ezekbdl viszont rendkiviil kevés van, csak egyetemi
jegyzetek, vagy f6iskolai tankonyvek taldlhaték. Az utolsé szakkonyv
nyilvanos kiadasban: Dr. Schultheisz Emil, Cserba Laszl4, Danos Ott6
szerkesztésében Koérhaztervezési utmutaté cimen 1976-ban, azaz tébb, mint
40 évvel ezelott jelent meg Magyarorszagon!!!)
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M 6nképzés
M tanfolyam
M munkatarsi segitséggel

M iskolai képzés

2.4. dbra

d.) Munkaja soran sziikségesnek tartja-e az orvostechnikai/kérhaztechnikai
ismereteket?

migen
M részben

~nem

2.5. abra

Kovetkeztetés:

e A6 %-0s,nem” aranyt (z6ld szinnel) azok a szakdolgozdk adjak ki, akik vagy
gazdasagi (szamviteli) teriileten dolgoznak, vagy az egyéb kategoria (példaul
valaszolt telefonkezel§ és kertész is — ez viszont jellemzd arra, hogy sok
helyen az egészségiigyben azt sem tudjak, hogy mit jelent a ,miszaki”
munkakor!)

e A25%-o0s,részben” aranyra (bordé szinnel) azok valaszoltak, akik tobbnyire
mar adminisztrativ, vagy iranyit6 munkakorben dolgoznak.

e A 69 %-os ,igen” arany azt mutatja, hogy nagy része azoknak, akik
egészségligyi-miiszaki szakteriileten dolgoznak, munkajukhoz igénylik a
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specidlis orvostechnikai, illetve egészségiligyi szaktudast is, Jelenleg ugyanis
csak 21 %-uk rendelkezik azzal.

e.) Résztvenne-e orvostechnikai/kdrhaztechnikai jellegii tovabbképzésben?

Wigen

u feltételektdl
fliggden

» tanfolyami szinten

® alkalmanként

® nem sziikséges

2.6. dbra

Kovetkeztetések:

e A valaszaddk tobbsége, azaz 44%-a (kék szinnel jel6lve) részt venne
tovabbképzésben (ez a 103 f6 valaszadot tekintve 45 f6t jelent, ha az
egészségligyi intézmények (kérhazak, klinikak, szakrendel6k stb.) val6sagos
szamat tekintjlik, akkor nyugodtan alkalmazhatunk haromszoros szorzét és
akkor ez mar kb. 135 {6t jelent.

o A feltételektdl fliggben” valaszt 31% (piros szinnel jelélve) jelolte meg. Ez azt
jelenti, hogy amennyiben érdekes tartalommal, megfelel6en elérhet6 helyen
szervezik meg a tovabbképzést, akkor tovabbi 32 {6 (az el6bbiekben emlitett
haromszoros szorzot figyelembe véve Kkb. 96 f6) venne részt
tovabbképzésben Nagy kérdés azonban a tovabbképzés koltsége. Kozismert,
hogy az egészségligyben dolgoz6 miszakiak bére rendkiviil alacsony,
munkahelyeik sem tdmogatjak az ilyen irdnyt tdvolmaradast és nem jarulnak
hozza a tovabbképzési dij kifizetéséhez (az 1990-es években ez még nem volt
igy!), ezért sokan tavol maradnak ettdl.

e Az ,alkalmankénti” valasz: 8% (lila szinnel jelolve), ezt leginkabb a mar
specialis orvostechnikai/koérhaztechnikai ismeretekkel rendelkezdk jelolték
be. Az 6 résziikre egy-egy el6adas, féleg az 1] technikak, 0j technolégiak, 4j
eredmények bemutatasa az érdekes.

e A ,tanfolyami szintet” 6% (z6ld szinnel jelolve) jelolte meg. Ez azért is
figyelemre mélto, mert a rendszeres, hosszabb ideig tartd, kotelezd jellegli
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tanfolyami képzést mar kevesen vallalnak. Némi ellentmondas felfedezhet6
az ,igen” valaszt bejelolékkel, hiszen a tovabbképzésnek tdbbnyire
rendszeresnek, tobb alkalommal megrendezettnek kell lennie.

A 11%-os ,nem” (vildgoskék szinnel jelolve) ismét azt jelenti, hogy a
valaszadok korében voltak kifejezetten nem egészségligyi-miszaki
szakteriileten dolgozdk is (példaul: lakatos, kertész, hivatalsegéd, human
szervez0 (?), francia ndi szabo6 (?7?) is).

f) Ha Onnek mar egyetemi/f6iskolai diplomaja van, részt venne-e a klinikai/

kérhazi mérndki szakiranyu, kétéves tovabbképzésben?

W igen

m feltételektdl
fliggben

nem

2.7. abra

Kovetkeztetések:
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Mivel ez a kérdés a mar diplomat szerzett mérnokokre vonatkozott, a
valaszadok is csak mérnokok voltak.

A kérdoivre valaszt adott 96 mérnok koziil tehat 21 %, azaz 18 f6 mar most is
részt venne a klinikai/kérhazi tovabbképzésben, tovabbi 31 f6 pedig a
feltételektol fliggéen. Ez mar 2, vagy 3 teljes évfolyamot tenne ki.

A klinikai/koérhazi szakiranyu tovabbképzés 1992 és 2008 kozott a HIETE,
majd a Semmelweis Egyetem Egészségiigyi Fdiskolai Karan, illetve 2000-t61
kezdve az Egészségtudomdanyi Karon tortént.

A szakiranyu tovabbképzést az azt megvalosité intézmény 2008-ban -
érdekl6édés hidnyara hivatkozva - megsziintette. Azoéta ilyen jellegii
szakiranyu képzés nincs, pedig - ugy tlinik - érdekl6dés mégis lenne iranta.




g.) Jelenlegi beosztasaban milyen szintii vezetd helyet t6lt be munkahelyén?

m fels6 vezetd
M vezeto (fomernok)
| vezetd (o.v.,

csop.vez.)
M beosztott

2.8 dbra

Kovetkeztetések:

e A kérddivre valaszolo, az egészségiigyi intézményekben dolgozo, aktiv
tevékenységet folytaték koziil 17% (a piros szinnel jelzett), illetve a 3% fels6
szintli vezet6 (kék szinnel jelezve), 6sszességében 20%-ot tesz ki, azaz alig éri
el az orvostechnikai/koérhaztechnikai képzettséggel rendelkezdk szintjét,
vagyis kovetkeztetésiil: még a fels6 miiszaki vezetdk jelentds része sem
rendelkezik a feladata ellatdsdhoz sziikséges specialis szakismerettel (de
nincs is erre vonatkozo jogi eldiras!).

e A valaszadok 44%-a (zold szinnel jelolve) kozépvezetdi (osztalyvezetdi,
részlegvezetdi stb.) szintet tolt be, vagyis tobbségében olyanok iranyitjak az
egészségligyi intézmények miiszaki feladatainak megoldasat, akiknek erre
vonatkozoan a specidlis orvostechnikai/egészségligyi technoldgiai
képzettsége nincs meg!

e Avalaszaddk 36%-a, azaz tobb, mint egyharmada (1/3) beosztott munkatars.
Tobbségiikben 6k azok, akik igénylik is az orvostechnikai/egészségligyi
technolégiai  tovdbbképzés  sziikségességét munkahelyi feladataik
ellatasahoz.
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h.) Avalaszadodk életkora szerint:

45% 41%
40% - 37%

35%
28%
30% -
%

25%

% 4
20 % 15%
15% - 12% 129
10% + 7% 1 5%

¢ +

18-25év  26-30év  31-40év  41-50év  51-65év 55 évfelett

2.10. dbra

Megjegyzés: Az elol allo (kék szinli) henger az 1994-es felmérés adatai szerint, mig a
masodik helyen all6 (piros szinli) henger a 2015-0s felmérés adatait tiikrozik.
Figyelem! Az 6todik (5.) oszlop vizszintes adata helyesen: 51-55 év. (Az atvett

fényképen mar nem volt javithato a téves érték.)

EZ A MASIK MEDOBBENTO ADATLISTA!

Kovetkeztetések:
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1)

2.)

Az 1994-es felmérés szerint az életkor gorbe el6szor fokozatosan emelkedd,
majd a csucsot a 41-50 év kozott éri el és azutdn erdsen csokkend jelleget
mutat, azaz olyan, mint egy lapjara allé6 haromszog. Ez nagyjabol megfelel az
elvart kovetelményeknek, azaz ezen a szakteriileten tobbségében mar
komoly tapasztalatot szerzett egyének dolgoztak, akik tobbnyire kozép
vezetdi feladatokat lattak el, példaul: miiszaki osztalyvezetd, miiszaki vezetd,
fomérnok stb. Az 51 év felettiek ekkor is mar tobbnyire fels6 vezet6i (példaul:
fomérnoki, miiszaki igazgatoi) beosztasban tevékenykedtek. De mar ekkor,
az 1994-es soproni IV. Egészségligyi Konferencian felhivtuk a figyelmet arra,
hogy tébb gondot kell forditani az utanpoétlasra, a fiatalabbakra; mivel a
,csucson” 1évd generacio 10-15 év mulva nyugdijba vonul s ezaltal

Jlecserélddik” a vezet6i garda is.

Az el6z6 felméréshez képest a 2015-6s felmérés siralmas képet mutat! A
talpon all6 haromszog forma most is megvan, de a kezdetektdl kezdve erésen
csokkend létszammal és egy kiemelkedd adat, a maximum 41 % éppen az 55
év felettieknél jelentkezik. Eszrevehets, hogy szinte alig van fiatal, a 41 év




alattiak ardnya csupan 20 %. Mivel az elmult évtizedben megszilint a
szakkozépiskoldkban is az ugynevezett orvoselektronikai oktatds, még
korabban megsziint a ,szaktechnikus” oktatas, 2008-ban abbamaradt a
klinikai/korhazi szakiranytu tovabbképzés is, ezeknek a fiataloknak nincs meg
az elegendd orvostechnikai vagy egészségiigyi technoldgus szaktudasa,
mindségbiztositds szempontjab6l is veszélyben van az egészségiigyben
dolgoz6 miiszakiak tevékenysége.

3.) A ,cstucsot” 41 %-ban az 55 év felettiek jelentik. Ok azok, akik a ,régi
gardabdél” még megmaradtak, a megfelel§ szaktudasuk is megvan és
yvallukon viszik” az egészségligy miiszaki feladatainak jelent6s részét. De mi
lesz 10 év mulva? A jelenlegi 41 éven feliiliek jelentds részének hianyos a
megfeleld szaktudasa, mivel az el6z6 pontban emlitett oktatasi/tovabbképzési
lehetdségek is megsziintek.

4.) Még inkabb sziikségesnek latszik tehat a fiatalabb generaciok bevonasa az
egészségligy miszaki feladatainak megoldasaba. Ehhez mind a
képzés/tovabbképzés lehetdségeit, mind az egészségiigyben dolgozé nem-
egészségligyi szakképzettséget szerzettek anyagi gondjainak megoldasat
meg kell teremteni!

5.) Még inkadbb sziikségesnek latszik tehat a fiatalabb generacidk bevonasa az
egészségligy miszaki feladatainak megoldasaba. Ennek mind a
képzési/tovabbképzési lehetdségeit, mind az egészségiigyben dolgozé nem-
egészségligyi szakképzettséget szerzettek anyagi gondjainak megoldasat
meg kell teremteni!

OSSZEGZES
1.) Afelmérés eredményei csak tajékoztato jellegliek.

2.) A felmérésbdl is kidertil, hogy az Egészségiigyi-Miiszaki Tagozat szakteriilete
nagyon vegyes, és a speciadlisan orvostechnikai/koérhaztechnikai
ismeretanyagot az ezen a szakteriileten dolgozék legtobbszor csak
onszorgalombdl és munkatarsi segitséggel tudjak elsajatitani. Vagyis:
hianyzik az iskolai rendszeri, allamilag is elismert és jovahagyott szakmai
tovabbképzés, mint az alapképzés kiegészitoje.

3.) Avalaszado6k nagy tobbsége igényelne egy szervezett tovabbképzést, de ennek
megvaldsitasat az Egészségiigyi-Mliszaki Tagozat Oner6bdl nem tudja
megvalésitani.
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4)

5.

6.)

A tervezdék és szakért6k korében a jogosultsag elvétele nagymértékben
csokkenti a Tagozat eredményes munkajat és ez egyuttal a tagsag
seloregedéséhez” és létszamanak csokkentéséhez is vezet.

Oda kellene jobban figyelni az egészségiigyi intézményekben (kérhazakban)
dolgozé mérnokokre is, nemcsak a tervezék problémaival foglalkozni.
Szamukra kiilondsen fontos lehet a rendszeres és szervezett tovabbképzés.
Kérdés: ennek anyagi alapjai hogyan valdsithaték meg?

A fiatalok (30 év alatt, de még 30 és 40 év kozott is) hidnyoznak a
szakteriiletr6l az el-nem-ismertség, illetve az egészségligy Illetékes
VezetOinek a szakteriilet iranti érdektelensége miatt. Ez viszont mind a
koérhaztervezés, mind a kérhazak ilizemeltetése soran a gazdasagossag és a
betegellatas biztonsaganak is hatraltat6 tényezdje lehet.




3. Az egészségiigyi intézményekben dolgozé mérnokok
feladatai a miiszaki (orvostechnoldgiai) feladatok ellatasa
soran. (Dr. Forgacs Lajos)

3.1. Uzemenntartasi feladatok a kérhaz miikodtetése
érdekében

A feladatkorok osszeallitasanal nehéz helyzetben voltunk. Ugyanis: az egészségligy
szaktertletén jelenleg nincsenek egyértelmiien meghatarozva az elvégzend6 miiszaki
munkakorok, azaz nincs kotelezden érvényes altalanos munkakori leiras. Ezt minden
intézmény, azaz maga a kérhaz allapitja meg a sajat egészségiigyi feladatainak
megfelel6en. Ebbdl a sokféleségbdl szeretnénk mi most egy altalanosithatd leirast adni.

Sok-sok évvel ezel6tt volt viszont erre vonatkozoan is leirds, még pedig az /akkori/
Egészségligyi Minisztérium 40/1976. szamu utasitasa az egészségligyi intézmények
gazdasagi-miiszaki ellatdsanak rendjérdl, illetve a 128/1971. szamu utasitdsa az
egészségligyi intézmények gép-miszer gazdalkodasardl. Ezek alapjan azutan 1981-
ben késziilt egy Iranyelv, amelyikbdl ki lehetett indulni.

Ezen kivil tobb személyes beszélgetést folytattunk le kiillonb6zé koérhazak
fomérnokeivel, miiszaki vezet6ivel és Kkikértiik és figyelembe vettik az 6
tapasztalataikat is. Igy allt éssze ez a leiras, amelyben igyekeztiink 6sszegy(jteni
mindazokat a feladatokat, amelyekkel egy mérnok (miiszaki vezetd) a koérhazak
miikodtetése soran taldlkozhat. Természetesen, a feladatkoroknek ez a leirdsa nem
lehet teljes kor(, hiszen az elvégzendd feladatok helytdl és alkalomtdl is fliggen
valtoz/hat/nak. Viszont mindegyikbdl ki lehet valasztani a feltétleniil sziikségeset,
ezeket fogjuk itt, a kovetkez6kben megemliteni. Valojaban, egy altalunk idealisnak
elképzelt korhaz legfontosabb miiszaki feladatainak 6sszeallitasara torekedtiink.

3.1.1. Miiszaki fejlesztés

o Az egészségligyi intézmény (a tovabbiakban: a kérhaz) tavlati fejlesztési
koncepcidjanak kialakitasaban val6 aktiv részvétel.

e A beruhazasok, rekonstrukciok és feldjitasok tervezésében valé aktiv
részvétel (igényfelmérés, az orvosszakmai kovetelmények megismerése, az
orvostechnikai ~ és  orvostechnolégiai  szempontok  érvényesitése,
szaktanacsadas stb.).

e A kiviteli munkak figyelemmel kisérése, esetlegesen a létesitmények
beruhazasaban valo teljes, vagy részleges részvétel.

o Az elkésziilt 1étesitmények tizembe helyezésének ellen6rzése.

o Alétesitmények tervdokumentacidinak tarolasa és napra készen tartasa.
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3.1.2.

Uzemfenntartas

Az épililetdllomany hasznalhat6saganak biztositasa.

A beruhazasok, rekonstrukcidk és feldjitasok soran elkésziilt létesitmények
és ezek berendezései, eszkozei szakszerii izembe allitasanak biztositasa.

Az orvostechnikai eszk6zok és felszerelési targyak tizembe helyezésének és
az lizemeltetés feltételeinek biztositasa.

Az intézmények épiiletdllomanyanak, felszereléseinek, orvostechnikai
eszkozeinek feliigyelete.

Az épiiletgépészeti és orvostechnoldgiai eszk6zallomany karbantartasanak és
javitasanak, vagy javittatasanak biztositasa.

A konyhalizem, a mosoda és a betegellatashoz sziikséges egyéb részlegek
miikddéséhez a miiszaki feltételek biztositasa.

A koérhazhigiéniai el6irasok miiszaki feltételeinek biztositasa.

A gépjarmiivek és mas szallitéeszkozok uizemeltetésének, karbantartasanak
és javitasanak biztositasa.

Energiagazdalkodas

3.1.4.

Az optimalis és gazdasagos energiagazdalkodas megtervezése.

Az energiamérleg készitése és ellendrzése.

Az energiahordozdk beszerzése, tarolasa, elosztasa, szallitasa.

A gazdasagos energiafelhasznalas ellendrzése.

Az energia kataszteri nyilvantartas napra kész vezetése.

A tartalékiizem és a katasztrofalizem lehetdségeirdl valé gondoskodas, ezek
allando ellendrzése.

Eszkdzgazdalkodas
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A beszerzend6 gépekre, felszerelési eszkozokre, orvostechnikai eszkozokre
vonatkoz6 széles korii tdjékozédas, szakmai véleményeztetés és dontési
javaslatok kidolgozasa.

Az egészségligyi létesitmények felszerelési, orvostechnikai eszkoz, gép,
fogydanyag beszerzési terveiben szereplé eszkozok beszerzésérdl valo
intézkedés, vagy ezek folyamataban val6 tevékeny részvétel.

A felszerelési targyak, valamint gépek, orvostechnikai eszkézok és egyéb
eszkozok beruhazdasi, karbantartasi, feldjitasi és selejtpotlasi terveinek
elkészitése és megvalositasa.

A felszerelési targyak, gépek és orvostechnikai eszk6zok nyilvantartasaban
valo részvétel.




3.1.5. Szakmai iranyitas, feliigyelet

o Az egészségligyre, az egészségligyi gazdalkodasra vonatkozé jogszabalyok,
szakmai iranyelvek, szabvanyok alland6 figyelemmel kisérése és a
kérhaziizemeltetésre vonatkozé végrehajtasa és ezek ellendrzése.

e A beruhazasok, rekonstrukcidk, feldjitasok, gép- és orvostechnikai eszk6zok
beszerzési szerzdédéseinek nyilvantartasa.

e A szabvanyokban foglalt eléirasok és az egészségligyi intézményekre
vonatkoz6 életvédelmi, biztonsagtechnikai, kornyezetvédelmi és tlizvédelmi
el6irasok betartasa és betartatasa.

e Az orvostechnolégiai (koérhaztechnikai) és orvostechnikai eszkozok
lizemeltetésével, Kkarbantartasaval Kkapcsolatos szakmai vélemények
0sszegzése, egyeztetése.

e A legszorosabb egyilittmiikodés a miiszergazdalkodason, vagy a koérhazi
osztalyokon  kihelyezett = mérnokokkel (klinikai ~ mérnokokkel),
szaktechnikusokkal.

e A megfelel6 szakképzettségili (azaz kell6 orvostechnikai/kérhaztechnikai
ismeretekkel rendelkezd) m{szaki szakemberek (mérnokok,
szaktechnikusok) alkalmazasarél valé gondoskodas a kérhazakban, azok
folyamatos és rendszeres szakmai tovabbképzésének el6segitése.

o Az egészségligyi intézmény (korhaz) orvosi, apolasi, gazdasagi, pénziigyi,
miszeriigyi és informacids részlegeivel, szakembereivel valé szoros
kapcsolat és egylittmiikodés.

3.2. Miiszergazdalkodasi (klinikai mérnoki, miiszeriigyi)
feladatok egy korhazban

Ennek soran is a korabbi minisztériumi utasitasok alapelveibdl indultunk ki, de
figyelembe vettiik az IFMBE (International Federation of Medical and Biological
Engineering, azaz az Orvostechnikai Egyesiiletek Nemzetkozi Foderacidja) Clinical
Engineering Division (Munkabizottsaganak) javaslatait is.

3.2.1. Eszkodzgazdalkodas

e Az orvostechnikai eszkozok (gép, miszer allomany) nyilvantartasanak
segitése, ellen6rzése.

o Az Alléeszkozokre vonatkozdé gazdalkodasi tervek, intézkedések
elokészitésében és végrehajtasaban valo részvétel (miiszaki szempontbdl).
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3.2.2,

Az egészségiigyi intézmény (koérhaz) és/vagy az egyes korhazi osztalyok
orvostechnikai eszkoz (gép, mliszer) fejlesztési terveinek 0sszeallitasa, illetve
ilyen munkakban valé részvétel.

Az orvostechnikai eszkoz (gép és miszer) ellatottsdg normativainak
(felszerelési jegyzék) figyelembe vétele a ,minimumrendeletben” eldirtak
szerint, a lehet6ségektdl és a miiszaki fejlédéstdl fiiggd betartdsa vagy ennek
alapjan az orvostechnikai eszkdz sziikséglet meghatarozasa egy adott osztaly
vonatkozasaban.

Az orvostechnikai eszkoéz (gép és miiszer) vasarlasok, cserék, selejtezések
indokoltsaganak ellen6rzése, esetlegesen a hasznalaton kiviili eszkozok
feltarasa és tizembe helyezési lehet6ségeinek vizsgalat.

Az orvostechnikai eszkozok (gépek és miszerek), valamint ezek
tartozékainak és a fogydeszkozoknek a beszerzésében valé részvétel.

Az orvostechnikai eszkozokre, gydgyaszati termékekre vonatkozo6 rendeletek,
el6irdsok szabvanyok, miiszaki ajanlasok figyelemmel Kkisérése, az
egészségligyre vonatkozo hatalyos el6irasok érvényesiilésének biztositasa.
Az EU orvostechnikai eszkézokre vonatkoz6 rendeletének (régebben:
direktivainak) figyelembevételével, a kérhazakban alkalmazott eszkozok,
miszerek csoportokba soroldsa és nyilvantartasa.

Orvostechnikai eszk6zok (gépek és miiszerek)
lizemeltetése
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Az orvostechnikai eszkozok (miszerek, késziilékek, kézi eszkozok stb)
miiszaki atvétele.

Az izembe helyezési és lizemeltetési feltételek biztositasa.

Az orvostechnikai eszk6zok szakszer(i hasznalatanak biztositasa, ellendrzése.
Az orvostechnikai eszk6zok, féleg az életmentéshez hasznalatos miiszerek,
eszkozok allandé lizemkeépességérdl valé gondoskodas, ezek rendszeres és
folyamatos ellendrzése.

A betegellatassal kozvetlentl 6sszefliggs, miiszaki jellegii feladatok ellatasa
(segités az eszkozok fel-, illetve elhelyezésében, lizemre kapcsolasaban,
esetlegesen 0ssze-, vagy szétszerelésében stb).

Az orvostechnikai eszkézok miikodéséhez sziikséges fogydanyagok,
tartozékok po6tlasarol valé gondoskodas.

Az orvostechnikai eszkozokr6l megfogalmazott magyar jogszabalynak
(jelenleg, azaz 2018-ban a 4/20009. (I11.17.) EiiM rendeletnek) megfelel6en az
id6szakos ellendrzésrdl valé gondoskodas, a feliilvizsgalatok litemezésének
és megtorténtének nyilvantartasa.




3.2.3. Karbantartas, javitas

e Azorvostechnikai eszkdzok és a betegellatashoz hasznalatos egyéb miszerek,
gépek, eszkozok rendszeres megel6z6 karbantartasanak megtervezése és
kivitelezése.

e Az orvostechnikai eszk6zok miiszaki paraméterinek, szolgaltatdsainak
id6szakos ellendrzése.

e Az orvostechnikai eszkozok és egyéb miiszerek, eszkozok esetleges
meghibasodasa esetén a lehetséges hibaforrasok behatarolasa.

o Esetleges meghibasodas esetén intézkedés a hiba miel6bbi kijavitasarol.

e A helyi lehetdségektdl fliggben, a napi zavartalan miikodést biztositd
hibaelharitas (ha ez miiszakilag lehetséges).

e A kiils6 vallalatok, vallalkozasok altal végzett javitasi munkak szakszer(
atvétele, az eszk6zok miikodésének ellendrzése, 4jboli kalibralasa.

3.2.4. Biztonsagi kovetelmények feliigyelete

e Az orvostechnikai eszkézokre vonatkozé életvédelmi és biztonsagtechnikai
el6irasok (Jelenleg, 2018-ban: a gyogyaszati villamos késziilékekre vonatkoz6
MSZ EN 60601 szabvanycsaldd) alapjan a biztonsagtechnikai kévetelmények
biztositasa.

e Az éppen aktudlis biztonsagtechnikai szabvany/ok betartasa és betartatasa.

e A gybgyaszati helyekre vonatkozo6 biztonsagtechnikai szabvanyok (jelenleg:
MSZ HD 30364-7-710:2012 szabvany) ismerete és kovetelményeinek
betartasa és betartatasa.

o Felel6sséggel tartozik az orvostechnikai eszkézok (villamos gydgyaszati
késziilékek) életvédelmi és biztonsagtechnikai szempontbdl térténd helyes
lizemeltetésért.

3.2.5. Miszaki tanacsadas

e A beszerzendd orvostechnikai eszkozokre (gépek, miszerek, egyéb
eszkozok) vonatkozo széleskord tajékozddas, az orvosok figyelmének
felhivasa az 1j, korszerli eszkozok alkalmazasara, a lehetséges valaszték
értékelése és a legalkalmasabb tipus kivalasztasa.

e Az orvostechnikai eszkozokkel (gépek, késziilékek, miiszerek, egyéb
eszkozok) beszerzésével, lizemeltetésével és karbantartasaval kapcsolatos
szakmai vélemények 6sszegzése, egyeztetése, allasfoglalasok kidolgozasa.

e Az orvostechnikai eszk6zok (gépek, késziilékek, miiszerek egyéb eszkozok)

miikddésével, lizemeltetésével kapcsolatos szakmai ismeretek napra készen
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3.2.6.

tartasa, alland6 bdvitése és tovabbadasa a szakmailag is érdekelt orvosok és
egészségligyi szakszemélyzet szamara.

Klinikai mérésekben valo részveétel

Egyedi, alkalmankénti mérések és vizsgalati sorozatok miiszaki
kivitelezésében vald aktiv részvétel.

Az orvostechnikai eszko6zok altal szolgaltatott eredmények metroldgiailag
helyes értékelése.

Miiszaki szaktanacsadas a kutatd csoportok munkajahoz.

Oktatas, informacioszolgaltatas
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Az orvosok és az apoloszemélyzet vagy asszisztencia tajékoztatdsa az
orvostechnikai eszk6zok szakszer( kezelésérdl és biztonsagos hasznalatarol.
Az orvostechnikai eszkdzokre vonatkoz6 szaktanacsadas és allandé
konzultalas az egészségligyi és gazdasagi személyzettel.

Intenziv egylittmiikddés az intézmény mas miiszaki szerveivel, részlegeivel.




4. Az egészségiigyi miiszaki szakteriileteken dolgozo
mérnokok alapveto szakmai tudasanyaganak
megallapitasa (Dr. Forgacs Lajos)

(Els6sorban a kérhazakban jelenleg is dolgoz6 miiszaki vezetdk és mérnokok részére,
akik még nem rendelkeznek az orvostechnolédgiai alapismeretekkel.)

Mindenekel6tt azt célszeri megtudnunk, hogy egy kérhazban milyen munkakoérok
betoltéséhez sziikséges mérnoki végzettség. Ezek a kovetkezok lehetnek:

e a korhaz felel6s miszaki vezetdjének (ez lehet: miliszaki igazgatd, fomérnok,
miiszaki féosztalyvezetd stb.);

e a korhazilizemeltetés, vagy annak egyes részteriiletei: az energiaellatas, a
miiszaki szolgaltatasok, az lizemfenntartds iranyitéinak, féleg akkor, ha a
kérhaz nagysaga miatt tobb ember munkajat is iranyitjdk és a sajat
szakteriiletiikon dontési joggal is birnak;

e a korhazrekonstrukcio, feldjitds, atalakitas tervezdinek, Kkivitelezés
vezetdinek;

e amiszergazdalkodas vezetdjének;

e akorhazi informatikai rendszer/ek felelés vezetdinek, iizemeltet6inek;

e az orvostechnikai eszkozok Uzemeltetésével, karbantartasaval, id6szakos
ellendrzésének biztositasaval megbizott felel6s szakembernek (a 2017. majus
26.-an hatalyba lépett (EU) 2017/745 szamu parlamenti és tanacsi rendelet
szerint ,a szabalyoknak val6 megfelelés biztositasaért felel6s” személynek);

e a karbantartd, javito miihely vezetdjének, ha a kdrhaz nagysaga, eszkoz- és
miszerparkja és az ellatand¢ feladatok ezt megkivanjak;

e kozvetleniil az egyes korhazi osztalyokra rendelt miiszaki szakembereknek,
féleg, ha erdsen miiszerigényes, vagy nagyberendezéseket alkalmaznak
azokon az osztalyokon, mint példaul: intenziv osztalyokon, kozponti
miitérészlegekben, a klinikai kémia laboratériumokban, a kdzponti képalkoto
részlegeknél (rontgen, CT, MR, ultrahang, izotoptechnika, sugarterapia).

Azért is sziikséges /lenne!/ pontosan meghatarozni a csak mérnoki oklevéllel
betdlthetd allashelyeket, mert ma még ez nem magatdl értet6dd és nem egyértelmii!

A kovetkezd kérdés az lehet, hogy ,milyen” mérnok legyen? Azaz milyen
alapképzettséggel rendelkezzen és ehhez milyen specidlis szakértelem sziikséges még?

A feladatkorok felsorolasanal mar lattuk, hogy tobbfajta mérnoki szaktertilet ismerete
szliikséges azok szakszer( ellatasahoz. Az ilizemfenntartasi, lizemeltetési teriiletre
els6sorban a gépészmérnoki alapvégzettséget és ezen belill az altaldnos gépész,
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épiiletgépész, energetikai gépész, gépészeti elektronika, gépészeti informatika stb
szakokat tartjuk a legmegfelel6bbnek, de elfogadhat6 az erésaramu villamosmérnok,
és az épiiletfeliigyelet, épiiletfenntartas megkivanja az épitészmérnoki, vagy épitészi
végzettséget is. Altalanossagban tehat a mechanikai jellegli mérnoki szaktudds a
fontos! - A miiszergazdalkodassal, miiszerellatassal foglalkozé koérhazi teriileteken
els6sorban villamosmérnoki alapvégzettség sziikséges és ezen beliil is miiszer- és
informatikai szakos mérnokok, mikroelektronikai és technolégiai mérnokok,
hiradastechnikai mérnokok johetnek széba, de elfogadhaté még az erésadramu
villamosmérnok, az altaldnos gépészmérnok, a miiszertechnikai gépészmérnok, az
automatizalasi mérnok, valamint a klinikai kémiai laboratériumokban a
vegyészmérnokok is. Manapsag mar nem feltétleniil ezeket az elnevezéseket
hasznaljak, de a lényeg a villamosmérnoki és a miiszermérndoki szaktudas!

Mindenképpen kétkedve kell azonban fogadnunk a banyamérnéki, kohomérnoki,
kozlekedés mérnoki, jarmiligépészeti mérnoki (bar, ha a koérhazban a szallitasi
feladatok megkivanjak és lehet6vé teszik, ilyen végzettség is elfogadhatd, de csak egy
szlik teriileten haszndalhat6!), a hajégépész mérnoki, vagy akar vizgazdalkodasi
mérnoki (bar ez is lehet egy nagyon szlik szakteriilet a kdrhazi miiszaki feladatok
kozott!) alapképzettséget. (A példakat még lehetne sorolni, ezek mind az életbdl, azaz
a valdsagos helyzetb6l vett példak!) Elismerjiik azt is, hogy minden szakmat meg lehet
tanulni és a megfelel§ szakismeret és gyakorlat megszerzése utan kitliné kérhazi
szakember valhat barmilyen mérnoki alaptudassal rendelkezd szakemberbdl, de
gazdasagossagi és biztonsagi szempontok miatt az a legcélszeriibb, ha mar eleve a
megfelel6 orvostechnolodgiai szaktudassal rendelkezd mérnokoket alkalmazzak a
korhazakban. Jelen tanulmanyunknak éppen az a célja, hogy meghatarozzuk azokat a
szakismereteket, amelyek tudasa elengedhetetlen a kérhazakban dolgozé mérnékok
szamara. Legcélszerlibb tehat mar eleve ilyen tanulmanyokban részt venni, de
Magyarorszagon még manapsag is kérdéses az ilyen céla szakképzések kivitelezése.

A tovabbiakban az elvarasokat nem részletezziik, mivel ez mar a mérnokképzés
szaktertlletére tartozik. A fenti - minden mérnoktdl elvarhaté alapvet6 - szaktudast is
csak azért hangsulyozzuk ki, mivel 1étezik olyan ,egészségiigyi mérnok” diplomaval
rendelkezd szakember, akinek orvosi alapképzettsége van, tanulmanyai soran tanult
meghatarozott részismereteket ezekbdl a miiszaki jelleg(i tantargyakbol is (vagy azok
egy részébol), de éppen a biztos mérnoki alaptudasa hianyzik. Ettdl fiiggetleniil egy-
egy orvostechnikai szakteriileten alkalmazhato, f6leg kutatasi-fejlesztési problémak
megoldasaban, de nem javasoljuk kozvetleniill a betegellatas teriiletén vald
alkalmazasat orvostechnolégiai mérnokként.
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Az el6z6 fejezetben leirt feladatok, kovetelmények felsoroldsa - természetesen - nem
lehet sem teljes, sem kotelezd jellegli. Mindig az éppen aktualis munkahely feladatai
dontik el, hogy a felsorolt kovetelmények koziil melyek az els6dlegesek és fontosak. A
kiilonb6z6 intézményekben egyedi jelleggel mas feladatok és kovetelmények is
jelentkezhetnek. De - tigy gondoljuk - hogy ez a felsorolas ravilagit arra, hogy mennyire
sok feladata van/lehet egy mérnoknek az egészségiigyi intézményekben és ezek
szakszer( ellatdshoz specidlis szakismeretekre van sziiksége. Az egészségligyi
intézményekben a mérnéknek is legfontosabb feladata, hogy az egészségiigyi ellatas
zavartalan és biztonsagos legyen az ellaitas mindségének folyamatos javitasa, vagy
legalabb figyelemmel Kisérése mellett. J6 lenne, ha ezt az egészségligy mas szerepldi is
igy tekintenék!

Mi a tovabbi feladatunk? A szakmai kovetelményrendszer részletes elemzésébdl meg
kell majd hataroznunk azokat a képzési kovetelményeket, amelyek alapjan lehet6vé
valik egy korszerli oktatasi rendszer kialakitdsa az orvostechnika/kérhaztechnika,
avagy orvostechnologia teriiletén. Ehhez azonban még sziikség van arra is, hogy az
egészségiigy teriilletén is egyértelmlien rogzitésre Kkeriiljon: ,az egészségiigyi
intézményekben csak olyan miiszaki vezetdk és mérnokok dolgozhatnak, akiknek az ez
iranyu specialis szakképzettsége is megvan.”

A jelenlegi koriilmények kozott két szinten latjuk lehetéségét annak, hogy az
orvostechnolégiai mérnokok képzése megvaldsulhasson:

1. Valamelyik fels6oktatasi intézményben, egyetemen akar B.Sc., akir M.Sc. fokozatd
képzéssel. Ennek inditasahoz kb. 2 év sziikséges, az els6 hallgatok is 4, vagy 5 év mulva
végezhetnek.

2. A jelenleg korhazakban dolgozé mérnokok 74%-nak nincs specialis
orvostechnolégiai képzettsége, ezért siirgds feladat résziikre szakmai tovabbképzést
inditani ezen a teriileten. Ez akar a Magyar Mérnok Kamara szervezésében folyd
,mesterképzés” formajaban is megvaldsithatd. Ennek érdekében hatarozzuk meg
ebben a palyamiiben azt a tematikat, ami a legfontosabb szakismereteket tartalmazza.

4.1. Az orvostechnolodgia helye, sajatossaga és feladatai az
egészsegiigyi ellatas folyamataban (Dr. Forgacs Lajos)

4.1.1. A téma kijelolésének indoka

Egészségének megdrzése és/vagy helyreallitasa mindenkinek rendkiviil fontos dolog.
Ezzel a tevékenységgel foglalkozik az egészségligy. Az egészségligyi ellatas megfeleld
mindségi szinvonalon val6 biztositasa fontos tarsadalmi-politikai feladat. Amikor az
egészség fenntartasara, vagy helyreallitdsara toreksziink, akkor szamos olyan tényezét
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is figyelembe kell venniink, amelyik el6segiti, tAmogatja az egészséges allapot elérésére
torekvo folyamatokat.

Ezek ko6zé tartoznak azok a miiszaki (orvostechnikai) tevékenységek is, melyek nélkiil
ma mar lehetetlen lenne eredményes és hatékony megel6z6-gydgyité munkat folytatni.
A mérnoki-miszaki tevékenységek szerves részei az egészségiigyi ellatasnak.

Ahhoz, hogy egy megfeleld szinvonalon miikodd egészségiligyi ellatast tudjunk
biztositani, objektiv és szubjektiv feltételek sziikségesek. Az objektiv feltételek kozé
tartozik a megfeleléen kiépitett és jol miikod6 egészségligyi haldzat a hozzatartozé
létesitményekkel, miiszaki felszerelésekkel és a gydgyitashoz sziikséges anyagokkal és
eszkozokkel egylitt, valamint az ezeket biztositd orvostechnolégiai ipari létesitmények.

Ma mar egy kérhazat miiszaki szempontbdl ugy tekinthetiink, mint egy rendkiviil
szigori technolédgiai kovetelményeknek megfeleloen miikodd tlizemet, amelyben
alapvetd Kkovetelmény a berendezések, eszkozok és miszerek naprakész
lizemképessége és az életvédelmi, biztonsagtechnikai szabalyok rendkiviil szigoru
betartasa és betartatasa. Ha ezek a miiszaki feltételek nem allnak fenn, az veszélyezteti
az orvosok és az egészségligyi szakszemélyzet gyogyité-megel6z6 tevékenységének
eredményességét és a népesség egészségi allapotat is.

Az egészségligyi ellatas biztositasanak szubjektiv feltételei k6zé tartozik a megfeleld
létszamu orvos és apoldszemélyzet, illetve a veliik egyiitt dolgozé és munkajukat
elésegit6 gazdasagi, miiszaki és kisegitd személyzet.

Illyen értelemben a gydgyitasi folyamathoz alapvet6en hozzatartoznak nemcsak a
megfeleld technikai feltételek, a korszer(i mlszaki eszk6zok, miiszerek, hanem az ezek
biztositasahoz szakszer{ien értd és mindezt el6teremtd miiszaki szakemberek is.

Ahogyan a kdérhazakban is kiilonb6z6 képzettségii szakorvosok dolgoznak (sebészek,
belgy6gyaszok, radiol6gusok, sziilészek stb.), ugyanugy a sokféle formaban felmeriilé
miszaki problémak megoldasara is a megfelel képzettségti és végzettségli mérnokokre
van sziikség. Ezeket a mérnokoket nevezi a nemzetkdzi szakirodalom orvostechnikai
vagy klinikai, illetve kdrhaztechnikai, esetlegesen orvostechnoldégus mérnokoknek. (A
definiciébeli azonossagokat és kiilonbozdségeket az 1. fejezetben mar megemlitettiik!)
A korhaz folyamatos lizemeltetése, a hatékony betegellatas pedig csak gy biztosithato
a legcélszeriibben, ha ezek a miiszaki szakemberek is ugyanigy hozzatartoznak a
kérhazhoz, mint az orvosok és az dpoldszemélyzet.

Az egészségligyi személyzettel valé hatékony egyiittmi(ikodés csak akkor biztosithato,
ha az ott dolgozé mérnokok, miiszaki vezetok is tisztaban vannak az egészségligyi
alapfogalmakkal, tudjak azokat alkalmazni munkajuk soran és ezaltal egyenrangu
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partnerei lehetnek az orvosi és egészségiigyi személyzetnek. Ezen alapfogalmak
ismertetésével foglalkozik ez a téma.

4.1.2. A tananyag vazlatos leirasa

1. Az egészség és az egészségiigyi ellatas, valamint szolgaltatas fogalma és feladatai a
hatalyos rendelkezések alapjan:

e az ,egészség” fogalma a WHO (Egészségiigyi Vilagszervezet) meghatarozasa
alapjan, ennek a fogalomnak az értelmezése;

e az ,egészségligy” fogalma az egészségligyrdl sz6l6 hatalyos, 1997. évi CLIV.
torvény (tovabbiakban: Elitv.) alapjan,

e az ,egészségligyi rendszer” fogalma a WHO (Egészségligyi Vilagszervezet)
meghatarozasa alapjan, ennek a fogalomnak az értelmezése;

e az ,egészségligyi ellatds” fogalma az Eiitv. alapjan;

e az,egészségligyi szolgaltatas” fogalma az Eiitv. alapjan és ennek értelmezése;

e az ,egészségligyi tevékenységek” fogalma az Elitv. alapjan;

e az,egészségligyi szakmak” fogalma az Elitv. és a ,,minimumrendelet” alapjan.
2. Az egészségiigyi ellatas szintjei:

e az ,orvos” fogalma a WHO (Egészségligyi Vilagszervezet) meghatarozasa
alapjan;

e a ,beteg” fogalma az Eiitv. alapjan és ennek a fogalomnak az értelmezése,
kitérve a ,paciens” és a ,beteg” sz6 fogalombeli kiilonb6z6ségére;

e az,orvosivizsgalat” fogalma az Eiitv. alapjan;

e az orvosi vizsgalat fazisai: anamnézis felvétele, elsédleges (hagyomanyos)
vizsgalati  eljardsok, differencidl diagnosztikai eljarasok, terapia
megallapitasa;

e a,diagndzis” és a ,diagnosztikai vizsgalatok” fogalma;

e a,terapia” ésaz,orvosi kezelés” fogalma,

e a ,gyogykezelés” jellege: folyamatjellegliek, kemikalis jellegliek, fizikai
beavatkozas;

e a,rehabilitacid” fogalma az Eiitv. szerint és ennek értelmezése;

e az,apolasi tevékenység” fogalma az Elitv. szerint;

e az,egészsegligyi ellatas” feladatai és ennek megvalodsitasi lehet6ségei;

e az ,egészséglgyi szolgaltatas” szintjei: alapellatas, jardbeteg-ellatas,
fekvObeteg-ellatas, mentés és betegszallitas stb.;

e a,progressziv ellatas elve” az Elitv. alapjan és ennek értelmezése;

e ,progresszivitasi szintek” a minimumrendelet alapjan.
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3. A mérndkok, miiszaki vezetdk helye, szerepe, feladata az egészségiigyi ellatas soran:

a ,technika” sz6 értelmezése, mint mindazon dolgokat jelenti, amelyeknek
révén anyagi javakbol (nyersanyagboél, vagy alapanyagokbdl) haszndlati
eszkozoket hozunk létre.

a ,technolégia” szé értelmezése, mint olyan folyamat, amikor valamibdl
valamit el6dallitanak, létrehoznak, vagy megvaltoztatnak, Aatalakitanak
valamilyen eszk6z/0k/ segitségével egy vagy tobb miivelet végzése soran.

az ,orvostechnoldgia”, vagy ,egészségligyi technolégia” fogalma és ennek
értelmezése,

az egészségligyi intézmények specialis igényei a mliszaki ellatas teriiletén:

tzemfenntartas,

miiszaki fejlesztés, beruhazasi feladatok,

energiagazdalkodas feliigyelet,

a biztonsagi kovetelmények feliigyelete,

gép- miszer- eszkozgazdalkodas, orvostechnikai eszkozok feliigyelete,
miiszaki tanacsadas, informacioszolgaltatas,

o O O O O O O

miiszaki-szakmai iranyitas és feliigyelet.

az ,orvostechnikai mérnok” (,medical engineer”) meghatarozasa, feladatai,
az ,egészségiigyi mérnok” (csak Magyarorszagon!) meghatarozasa, feladatai,
a ,klinikai mérnok” (,clinical engineer”) meghatarozasa és feladatai
nemzetkozi viszonylatban és Magyarorszagon,

a ,korhazi mérnok”, vagy ,korhaziizemeltet6 mérnok” (,hospital engineer”)
meghatarozasa és feladatai nemzetkozi viszonylatban és Magyarorszagon.

4, Az lizemfenntartas, eszkézgazdalkodas pénziigyi alapjai:
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Az egészségligyi gazdalkodasi folyamat, a finanszirozasi lehet6ségek alapjai.
Az egeszsegligyi ellatds pénziigyi vonatkozasai: forrasok, koltségek.
Finanszirozas az egészségiigyben: koz- és maganfinanszirozas. Ado6zasi
rendszerek. Tarsadalombiztositdas. Az  egészségiigyi szolgaltatasok
kozfinanszirozasa. Az egészségligy éppen aktualis finanszirozasi rendszere.
A koltségvetési gazdalkodas fogalma, jellemz6i.

Az egészségligyi intézmények éppen aktualis gazdalkodasi rendje.

Eves, rovidtavi (1-3 év) és kozéptavi (1-7 év) beruhazasi, beszerzési terv
készitése.

Eves karbantartasi terv készitése.

Keretgazdalkodas.




5. Jelentési kotelezettségek; Az aktualis id8szakban hatalyos el6irasok (jogszabalyok,
hatarozatok, itmutatok stb.) szerint:

e Jelentés a brutté 200 ezer Ft értékhatar feletti targyi eszkdéznek mindsiild
egészségligyi gépek és miiszerek allomanyanak valtozasardl (korabban:
ugynevezett ,EMKI-kataszter”, ami viszont megegyezik a 18/2010. (IV.20.)
EiM rendelet 3. mellékletében felsorolt kédokkal, ez pedig a CEN/TR
15133:2005 szabvany szdroél-szora torténd atvétele.). Felhivjuk a figyelmet
arra, hogy az orvostechnikai eszk6zok kéd rendszerének alkalmazasanal a
legtjabb, az (EU) 2017/745 szamu eurdpai parlamenti és tanacsi rendelet
(hatalyba lépése: 2017. majus 26.!) végrehajtasi mellékleteként megjelent a
Bizottsag (EU) 2017/2185 szamu végrehajtasi rendelete is, ami I
mellékletében tartalmazza az 0j kédokat és a kapcsolédd eszkoztipusok
jegyzékét is!

e Az orvostechnikai eszk6zzel kapcsolatban, alkalmazas soran torténd varatlan
esemény, baleset jelentési kotelezettsége (Baleseti felelds feladata),

o Az egészségligyi szolgaltatéknal képz6d6 hulladék éves mennyiségérdl,
valamint a hulladék gyftijtésével, szallitasaval és kezelésével kapcsolatos
tevékenységrol,

e Energiafelhasznalasi beszamold, adatszolgaltatasa hivatalos statisztikarol
sz6l6 2016. évi CLV. torvény 26. § alapjan, és az Orszagos Statisztikai
Adatfelvételi Program kotelezd adatszolgaltatasairdl szolo 388/2017. (XII.
13.) Korm. Rendelet alapjan.

4.1.3. A képzés konkrét célja

o Ismertetni kell az egészségiigyi ellatassal kapcsolatos alapvet6 fogalmakat és
ezeket tudatositani kell a hallgatokkal, hogy ezeknek az alapfogalmaknak a
biztos ismerete hozzatartozik a feladataik ellatashoz egy egészségiigyi
intézményben. Enélkil nem értenék és nem tudnak munkajukat a célnak
megfelel6en ellatni!

o Ismertetni kell az egészségligyi ellatas szintjeivel kapcsolatos alapfogalmakat
ahhoz, hogy biztosan tudjanak érvényesiilni az egészséglgyi ellatas
hierarchiajaban és biztosan tudjak, hogy melyik fogalom mit jelent.

e Tudatositani kell azokat a miiszaki tevékenységekkel kapcsolatos
alapfogalmakat, amik jellemzik az egészségligyi intézményekben dolgoz6
miiszakiak (mérnokok) mindennapos munkajat.

o Az egészségiigyi intézményekben (kérhazakban) dolgozé miiszaki vezet6k
(mérnokok) munkakori tevékenységéhez hozzatartoznak azok az alapvetd
gazdalkodasi és pénziigyi ismeretek, amelyek az lizemfenntartashoz és a gép-
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miiszer-, eszkdzgazdalkodashoz sziikségesek. Ezek ismerete mind az el6zetes
tervezésekhez, mind a beszerzések soran, mind a fogydéanyagok, vagy
alkatrészek potlasa soran eldsegithetik a hatékony és gazdasagos
uzemmenetet.

Részletesen fel kell sorolni azokat a jelentési kotelezettségeket, amelyek egy
koérhazi miiszaki vezeté mindennapos munkakoréhez hozzatartoznak.

4.1.4. Felhasznalhato szakirodalom és szabvanyok

[ 40 1

[1] Di6 Mihaly, Dr. Forgacs Lajos: Orvostechnoldgiai alapismeretek I. rész
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Miszaki Tagozatanak segédlete. FAP-37, Budapest, 2013. marcius

[2] Az 1997. évi CLIV. torvény az egészségiigyr6l. (Eiitv.) Magyar Kozlony,
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fejezet. - Magyar Mérnoki Kamara kiadvanya, FAP-2018/010-EUMT, Budapest,
2018. oktéber

[6] Dr. Forgacs Lajos, Di6 Mihaly: A klinikai mérnok az egészségligyi
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[7]  Dr. Forgacs Lajos: Diplomak, szakképesitések elismerése az Eurépai Uniéban.
Orvos- és Korhaztechnika, 2001/3. (junius) szam, 72. - 77. old.

[8] A 288/2009. (XII. 15.) Korm. rendelet az Orszagos Statisztikai Adatgy(ijtési
Program adatgyfijtéseir6l és adatatvételeirdl.

[9] 375/2015. (XII. 3.) Korm. Rendelete a statisztikarél sz6lé6 1993. évi XLVI.
torvény végrehajtasarol szo6l6 170/1993. (XII. 3.) Korm. rendelet, az Orszagos
Statisztikai Adatgy(jtési Program adatgyitijtéseirdl és adatatvételeirdl szo6ld
288/2009. (XII. 15.) Korm. rendelet, valamint a népesség személyi, csaladi és
lakasviszonyainak minta alapjan torténd 2016. évi felmérésével kapcsolatos
egyes feladatokrdl szélé6 65/2015. (III. 25.) Korm. rendelet modositasarol
(Magyar Ko6zlony, 2015/188. szam, 23228.-23422. oldalak ).




[10] 12/2017. (VL. 12.) EMMI rendelet az egészségligyi szolgaltaténal képz6do
hulladékkal kapcsolatos hulladékgazdalkodasi tevékenységekrol.

[11] 388/2017. (XII. 13.) Korm. rendelet az Orszagos Statisztikai Adatfelvételi
Program kotelez6 adatszolgaltatasairdl.

[12] 2016. évi CLV. térvény a hivatalos statisztikarol.

4.2. Korhaztechnikai ismeretek (Dr. Forgacs Lajos)

4.2.1. A téma kijelolésének indoka

Az egészségligyi ellatd rendszer taldn legismertebb része a fekvObeteg ellatast
megvaldsit6 kérhazak. Meg kell azonban jegyezniink, hogy a kdrhazak csak egyik részét
képezik a gyogyitas érdekében végzett egészségligyi szolgaltatdsoknak, ezért miel6tt
részletesen foglalkoznank a korhazak feladataival, felépitésével, meg kell ismerni az
egészségligyi szolgaltatasok tobbi egységét is, hiszen az esetek tobbségében a betegek
csak az alapellatds, vagy szakellatds sordn végzett vizsgalatok, azaz a megfelel
diagnozis felallitdsa utan kertilnek a kdrhazakba, kivéve a hirtelen baleseteket, illetve
a siirgds eseteket.

Az egészségligyi ellatas folyamatos ilizemeltetéséhez a megfeleld infrastruktirat: a
célnak megfeleld épitményeket, épiiletgépészeti felszereléseket, energiaellatast,
kilonb6z6 szolgaltatasokat is biztositani kell. Ma mar egy kérhazat is ugy Kell
tekinteniink, mint egy rendkiviil szigord technolégiai kdvetelményeknek megfelel6en
miik6do lizemet, ezért is hasznaljuk ezekre a tevékenységekre a ,korhaziizem” jelz6t. Ha
a megfelel6 miszaki feltételek nem allnak fenn, vagy csak részben teljestilnek, az
veszélyezteti az egészségligyi ellatds szinvonalat és eredményességét és ezzel
befolyasolja a lakossag egészségi allapotat is.

A kérhazaknak meg kell felelniiik az egészségligyi kovetelményekhez és a gyogyitasi
tevékenységhez igazod ¢ strukturalis és funkcionalis feltételeknek:

e biztositani kell a betegek megfeleld elhelyezési lehetdségeit,

e az orvosi tevékenység végzéséhez sziikséges kulonleges helyiségeket
(példaul: vizsgal6 helyiségek, miitdk, intenziv osztalyok stb.),

e agydgyitasi tevékenységekhez sziikséges orvostechnikai eszkozoket,

e a folyamatos energiaellatast, a célszerli vizgazdalkodast, a megfeleld
légtechnikat, a veszélyes hulladékok kezelését stb.,

e valamint a korhaz folyamatos tizemeltetését, beleértve a konyhaiizemet, a
mosodat, a szallité eszkozoket stb.
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Ezekkel a feladatokkal foglalkoznak a koérhazakban dolgozé miszaki vezet6k és
mérnokok. Amennyiben megfelel6 végzettséggel rendelkezik, ez elsé sorban a kérhazi,
vagy klinikai mérnok feladata.

Magyarorszagon a kdrhazakban, illetve az egészségiigyi intézményekben dolgozé
mérnokok/miiszakiak alapképzettsége rendkivill valtoz6. Taldlhaté kozottiik
épitbmérnok, épitészmérnok, altalanos gépészmérnok, éplletgépész mérnok,
villamosmérnok, informatikai mérnok, vegyészmérnok stb. s6t mezdégazdasagi
gépészmérnok, de fizikus és vegyész is. Az 1990-es évek kozepéig jellemzd volt, hogy
kozilik csak kevesen szereztek gyakorlati orvostechnikai/kérhaztechnikai
ismereteket, azokat is tobbnyire csak 6nképzés, vagy tanfolyami oktatas formajaban.
Ezért sziikségessé valt, hogy ezen a sokféle alapképzettségen feliil speciilis, az
egészségiigy kovetelményeinek és igényeinek megfeleld, multidiszciplinaris
szaktudassal is birjanak ezek a szakemberek és flleg megszerezzék a szakmajuk
gyakorlasahoz feltétleniil sziikséges specialis szaktudast, ami az egészségligyi
intézmények tervezéséhez, lizemeltetéséhez sziikséges.

4.2.2. A tananyag vazlatos leirasa

1. Az egészségiigyi szolgaltatok csoportjai:

e alapellatast végzdk: haziorvosi, hazi gyermekorvosi, haziorvosi ligyeleti,
védondi, ifjusag-egészségligyi, foglalkozas-egészségiigyi, fogorvosi, rend-és
honvédelmi alapellatdk;

e szakrendeldk: az altalanos jarobeteg ellatast végzo szolgaltatok;

e szakambulancidk: a specialis szaktudast és technikai feltételek magasabb
szintjét igénylé tevékenységet végzd specidlis jarObeteg ellatast végzd
szolgaltatok;

e rendelbintézet: tobb egészségligyi szolgaltatast végzd és legalabb a
helyszinen radioldgiai és orvosi laboratéoriummal rendelkez6 szolgaltatdk;

e diagnosztikai kozpontok: kizardlag a korisme felallitasa, illetve megerGsitése
céljabdl specialis vizsgalat végzésére szakosodott egészségiigyi szolgaltatast
végzd intézmény;

e korhaz: részletesen lasd késébb, 2. pontban;

e orszagos intézet: magas szintl egészségiigyi ellatdst nyujté intézmény,
modszertani, kutato és oktatasi tevékenységgel egyiitt;

o Kklinika: a gyogyito tevékenység mellett oktatassal és kutatassal is foglalkozd
intézmény;

e nappali kdrhaz: egy szakteriileten csak nappal végzett gyogyito tevekenység;
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e szanatorium: olyan fekvdbeteg ellato gyogyintézet, amely mas egészségligyi
intézményben (példaul kérhazban) kivizsgalt, vagy el6zdleg mar gydgykezelt
betegek részére tovabbi fekvibeteg-ellatast nyujt rehabilitacio;

e egészségligyi intézmény: a fent felsorolt szolgaltatok egyiitt és még az allami
mentdszolgalat, az allami vérellatéd szolgalat, valamint az egészségiigyi
allamigazgatasi szerv intézményei, amennyiben egészségligyi szolgaltatast is
nyujtanak.

2. Kérhaztechnikai alapismeretek:

e akoérhaz fogalma orvosi szempontok szerint: a minimumrendelet szerint;
e akérhaz fogalma miiszaki szempontbo6l valé6 megkdozelitéssel;

e a fekvbbeteg” és a ,fekvObeteg-szakellatas” fogalma: Elitv. szerint;

o afekvbbeteg ellatas formai: Elitv. szerint;

e az ,aktiv’ ésa kronikus” ellatds fogalma;

e a,slirgdsségi ellatas” fogalma;

e a,progressziv ellatas” fogalma és szintjei: minimumrendelet alapjan;

e korhazak feladata:

diagnosztikai vizsgalatok végzése,

terapias és utokezeldi eljarasok végzése,

rehabilitacios tevékenységek, a betegek szakszerli apolasa, gondozasa,
a betegek komfortérzetének biztositasa,

o O O O O

az egészsegligyi tevekenység végzéséhez sziikkséges gazdasagi-miiszaki
feltételek biztositasa;

e korhazak tipusai, kivitelezésiik, a kivitelezés el6nyei, hatranyai:

o pavilon rendszerti kérhaz,
o tombkorhaz,

o hotelkorhaz,

o

strukturalt elrendezésii korhaz.
3. Kérhazak funkcionalis egységei:
e Kozponti orvosi szervezeti egységek:

kozponti miitéblokk/ok/, miit6k feladata, helye az ellato rendszerben;
kozponti intenziv osztaly/ok/ feladata, helye az ellat6 rendszerben;
kozponti radiolégia feladata, helye az ellat6 rendszerben;

o O O O

kozponti klinikai (kémiai) laboratérium feladata, helye az ellaté
rendszerben;
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kozponti sterilez6 feladata, helye az ellatérendszerben;

kozponti fizioterapia-gyogytorna egység feladata, helye az ellato
rendszerben;

kozponti gydgyszertar feladata, helye az ellat6 rendszerben;

vérellato egység feladata, helye az ellaté rendszerben;

patoldgia feladata, helye az ellat6 rendszerben.

e Betegosztalyok és a hozzatartozd osztalyos helyiségek, valamint tartozék

helyiségek feladata, megoldasi lehetdségei.

o Igazgatas feladatai és részegységei:

o O O O O O O o©o o O O O

o O O O

porta,

betegfelvétel,

korhazvezetés (menedzsment),

gazdasagi irodak: pénzgazdalkodas, anyag- és eszkdz nyilvantartas,
élelmezésiigy, szallitas stb.

humanpolitikai és munkatigyi irodak,

koézponti archivum,

konyvtar,

el6adotermek stb.

Kiszolgalé helyiségek feladatai, lehetdségei:

étterem (személyzeti, esetleg betegek részére is),

biifé (betegek és latogatdk kiszolgalasara),

kisebb tizletek (higiéniai cikkek arusitasa, élelmiszer arusitasa, ujsagok,
konyvek arusitasa stb.),

bankfidk, vagy bankautomata,

fodraszat,

imaterem,

stb.

e Miiszaki ellatas résztertiletei egy korhazban:

o

o

miiszaki fejlesztési feladatok,

luzemfenntartas feladatai: kozponti villamos és gaz energia ellatas
biztositasa, kdzponti orvosi gaz ellatas biztositasa, kozponti héellatas
biztositdsa, vizellatds, csatornazas felligyelete, levegdellatas,
klimatizalds Dbiztositdsa, mosodai ellatds miszaki eszkozeinek
feliigyelete, élelmezés miiszaki eszkozeinek felligyelete, alloeszkoz
(gép-, miszer- eszkoz) gazdalkodas, szamitégép kozpont biztositasa,
folyamatos tizemeltetése, karbantartasok, kisebb javitdsok céljara




miihely biztositasa, raktarak, szallitas felligyelet, hulladékkezelés
megoldasa, parkgondozas, kertépités stb.

e Forgalmi megoldasok a kédrhazon beliil:

o személyforgalom: betegek és latogatok, valamint az egészségiigyi
személyzet szadmara elkiilonitetten.
tiszta anyagok szallitasa,

o szennyezett és fert6z6 anyagok szallitasa,
veszélyes hulladékok szallitasa.

4, A biztonsagos lizemmenet megvaldsitasa a kérhazban:

e Villamos energia szolgaltatasa (nemzetkézi szabvany alapjan, és lasd: [6]
irodalom!):

o kettds betaplalassal,
o helyi &ramfejleszt6vel,
o sziinetmentes aramellatas.

e (Gazszolgaltatas:

o kozszolgalati gazellatas flitési, vagy f6zési (melegitési) célokra,
o orvosi gazok alkalmazasa: oxigén, vakuum, altatégaz (dinitrogén-oxid,
N20), széndioxid (COz2), sritett levegd.

e Hodellatas (flités) megvaldsitasa folyamatosan.

e Klimatizalas megvaldsitasa a sziikséges helyiségekben (miiték, orvosi
laboratériumok, intenziv osztalyok, betegszobak, vizsgald helyiségek,
dolgozéi munkaszobak stb.)

e Villamos haldzatok kivitelezése, kiillonos tekintettel az érintésvédelemre:
(nemzetkdzi szabvany szerint, és lasd [6] irodalom!)

o altalanos célu helyiségekben TN-rendszer(i (6tvezetékes) halozat
telepitése,

o gyogyaszati helyiségekben IT-rendszerli elektromedikai halézat
telepitése,

o kiemelt gyogyaszati helyiségekben és a kezel6- vizsgalo helyiségekben
EPH (Egyesitett Potencialkiegyenlit6 Hal6zat) telepitése,

e VillAmvédelem. (AZ OTSZ, lasd: [15] irodalom XIII. fejezete alapjan.)
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4.2.3.

Kérhazak specialis tlizvédelme (idevonatkozé jogszabalyok alapjan, lasd: [15]
irodalom)

Veszélyes anyagok, vegyszerek megfelel6 kezelése,

Sugarveszélyes helyeken a megfelel6 védekezési megoldasok létesitése és
erre valo felhivas.

Bioldgiai és kémiai kockazat elemzés (az idevonatkoz6 jogszabalyok alapjan,
lasd: [9] - [13] irodalom!).

A képzés célja

[ a6 1

Mindenekel6tt ismertetni kell az ,egészségligyi szolgaltatds” és az
,egészségligyi szolgaltatok” jogszabalyban meghatarozott fogalmait és fel kell
sorolni az idetartoz6 intézményeket.

Meg kell magyarazni a ,kérhaz” fogalmat mind a jogszabalyokban rogzitett
modon, mind a miiszaki értelmezés alapjan. Meg kell emliteni a kett6 kozotti
azonossagokat és eltéréseket is. Ki kell hangsulyozni, hogy a tovabbiakban,
targyaldsunk sordn elsddlegesen a miiszaki szempontok érvényesiilését
vesszuk figyelembe!

Fel kell sorolni a ,betegellatas” kiilonb6z6 szintjeit és elmagyarazni l1ényeges
szempontjaikat! (Ezt kiilon6sen fontos tudni!)

Ismertetni kell és meg kell magyarazni a kérhazak kiilonb6z6 feladatait!
Ismertetni kell a kérhazak kialakuldsanak rovid torténetét!

Be kell mutatni a kiilonb6z6 kérhaztipusok kialakitasi lehet6ségeit.
Ismertetni kell a pavilon rendszer( elrendezés eldnyeit és hatranyait, ki kell
térni arra, hogy ez manapsag mar teljesen elavult, bar még mindig nagyon sok
jelenleg is lzemeld kdorhaz hasonlé felépitésbdl indult ki a kiilonbozo
atalakitasok utan is.

Ismertetni kell a tombkdérhazak eldnyeit és hatranyait.

Ismertetni kell a hotel rendszerii korhaz eldnyeit és hatranyait.

Ki kell térni részletesen a strukturalt kialakitasi vagy tombdositett
hotelkérhaz elényeire és az egyes egységek elhelyezésének gazdasagos és
célszerl kivitelezésére. Célszerli megemliteni, hogy ilyen kivitelezés esetén a
miiszaki részlegek is a kdrhaz szerves (és nem kiilonallo részei) lehetnek.

Fel kell sorolni a kérhazak funkcionalis egységeit, megemlitve azok feladatat
és jelent6ségét az egészségligyi ellatas szempontjabol.

Ismertetni kell a kérhazak belsé forgalmi megoldasait, hangsulyozvan a
kiilonb6z6 lehet6ségek l1ényeges szempontjait.




Ismertetni kell a miiszaki ellatas szerepét és jelent6ségét a kdrhazon beliil és
fel kell sorolni a kiilonb6zd részteriileteket, roviden megemlitve azok
feladatait.

Hangsulyozottan ki kell emelni azokat a nagyon lényeges miiszaki feladatokat,
amelyek egy korhaz biztonsagos lizemeltetéséhez sziikségesek.

Ismertetni kell a kérhazak villamos energia ellatasara vonatkozo6 lényeges
tudnivalékat, a villamos hal6zat kiépitésének szempontjait, az érintésvédelmi
megoldasokat az idevonatkoz6 nemzetkozi szabvany (lasd: [16] irodalom és
a [6] irodalom alapjan.

Ismertetni kell a villimvédelmi megoldasokat és lehetéségeket az
idevonatkoz6 el6irasok alapjan (lasd: [15] irodalom!).

Ismertetni kell a kdrhazak specialis tlizvédelmi megoldasait az idevonatkozo
el6irasok alapjan (lasd: [15] irodalom!)

Ismertetni kell a koérhazak biolégiai és kémiai kockdzat elemzésének
jelentdségét és megoldasait az idevonatkozo jogszabalyok alapjan (lasd: [11],
[12] és [13] irodalom!)

4.2.4. Felhasznalhato szakirodalom és szabvanyok

[1] Di6 Mihaly, Dr. Forgacs Lajos: Orvostechnoldgiai alapismeretek I. rész
(Segédlet a jogosultsagi/tanudsitasi vizsga letételéhez) - MMK Egészségligyi-
Miiszaki Tagozatanak segédlete. FAP-37, Budapest, 2013. marcius

[2]  Dr. Forgacs Lajos: Orvostechnoldgiai alapismeretek II. rész (Segédlet a
jogosultsagi/tanusitasi vizsga letételéhez) - MMK Egészségligyi-Miiszaki
Tagozatanak segédlete. FAP-3/2013., Budapest, 2013. marcius

[3] Dr.Forgacs Lajos, Lanczi Péter, ifj. Polya Endre: Specialis mérnoki feladatok és
tevékenységek korhazak tervezése és kialakitdsa soran. (Tervezési segédlet) -
MMK Egészségiigyi-miiszaki Tagozatanak segédlete. FAP-38., Budapest, 2013.

marcius.

[4] Di6 Mihaly: A kérhaz technikai szempontbdl. In: Biofizika és orvostechnika
alapjai. I1.1. fejezet. (11.-24. old.) - Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi
Kar tankoényve, Budapest, 2013. ISBN 9789639129931.

[5]  Toreky Balazs: A kérhaz, mint miiszaki létesitmény II. (Epitészeti és miiszaki
kovetelmények rovid ismertetése) - ETE (Epitészeti Tudomanyos Egyesiilet)
kiadvanya, 2012. jalius.

[6] Egészségiigyi létesitmények villamos berendezéseinek tervezése. (Szakmai
segédlet) - MMK Elektrotechnikai Tagozat. FAP-2/2015/1., Budapest,
2016.02.22.
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[7] Az 1997. évi CLIV. torvény az egészségligyr6l. (Eiitv.) Magyar Kozlony,
1997/119. (XII. 23.) szam.

[8] A 60/2003. (X.30.) ESZCSM rendelet az egészségligyi szolgaltatasok
nyujtasahoz sziikséges szakmai minimumfeltételekrél. (Magyar Kozlony,
2003/120. (X.20.) szam, 8692.-8943. oldalak: az eredeti jogszabaly, de
felhivjuk a figyelmet arra, hogy ennek szdmos modositasa is megjelent mar,
tehat mindig az id6ben legfrissebb mddositassal egyiitt kell hasznalni a
jogszabalyt!)

[9] 20/2009. (VI.18.) EUM rendelet az egészségiigyi ellatassal Osszefliggd
fert6zések megel6zésérdl, e tevékenységek szakmai minimumfeltételeirél és
feltigyeletérol.

[10] 61/1999. (XIl.1.) EUM rendelet a biologiai tényez6k hatasanak Kkitett
munkavallalék egészségének védelmérol.

[11]  2000. évi XXV. torvény a kémiai biztonsagrdl, 19.§.
[12] 25/2000. (IX. 30.) EiM-SzCsM egylittes rendelet a munkahelyek kémiai
biztonsagardl, 5. §.

[13] 44/2000. (XIL.27.) EiM rendelet a veszélyes anyagokkal és veszélyes
készitményekkel kapcsolatos eljarasok, illetve tevékenységek részletes
szabalyairol, 3. sz. melléklet.

[14] 1996. évi XXXI. torvény a tiiz elleni védelemrdl. a miiszaki mentésrdl és a
tlizoltosagrol.

[15] 54/2014. (XIL5.) BM rendelet az Orszagos Tlizvédelmi Szabalyzatrodl. (Kiilonos
tekintettel a 17. (40. §.) pontra, valamint a 5., 7., 8. 14. fejezetekre.)

[16] MSZ HD 60364-7-710 nemzetkozi szabvany: Kisfesziiltségli villamos
berendezések; 7-710. rész: Kiilonleges berendezésekre és helyekre vonatkozo
kovetelmények. Gydgyaszati helyek.

[17] MSZ EN 60601-1:2005: Gyogyaszati villamos késziilékek. 1. rész: Az alapvetd
biztonsagra és a lényeges miikdodésre vonatkozo altalanos kovetelmények.

4.3. Orvostechnikai alapismeretek. (Dr. Forgacs Lajos)

4.3.1. A téma kijelolésének indoka

Minden ember legf6bb értéke az egészsége. Leegyszerisitve az ,egészség” fogalmanak
értelmezését, akkor mond/hat/juk ,egészségesnek” magunkat, ha szervezetiink
normalisan miikodik, ,jol” érezziikk magunkat, ha nem vagyunk ,betegek” (Az
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,egészség” és a ,betegség” fogalmaval a 4.1. alfejezetben mar foglalkozunk.) Az
egészség megfelel szinten valé meg6rzése mindig egyik legfontosabb torekvésiink.

Ha valamilyen kiils6 vagy belsé okok miatt mégis betegek lesziink, azonnal orvoshoz
fordulunk, aki kiilonb6z6 vizsgalatok révén, melynek soran hasznal mar egyszeriibb
kiviteli miszaki eszkozoket 1is, mint példaul: lazmér6, vérnyomasmeérd,
vércukorszintmérd, esetleg EKG, pulzoximéter, és sajat (valamint a tanult)
tapasztalatainak birtokaban megallapitja bajunkat és el6irja a megfelel6 kezelést, vagy
gyogymoédot. Manapsag, a XXI. szazadban mar a haztartdsokban is, tehat az
ugynevezett ,otthoni gyogyaszaktban (,home care”) is hasznalunk ilyen eszkodzoket,
melyekkel sajatmagunk mérhetjik meg a hdémeérsékletiinket, vérnyomasunkat,
pulzusszamunkat, vércukorszintiinket, oxiganszaturacié szintjét stb. S6t otthon is
hasznalunk még terapias cély, gyogyitasra szolgald eszkozoket,

Sulyosabb baj esetén pedig tovabbi kivizsgaldsokra van sziikség, ahol mar szamos,
bonyolult kivitelli eszkdzzel, mint példaul: rontgen késziilék, ultrahangos diagnosztikai
vizsgalo eszkoz stb., is talalkoz/hat/unk, melyek mind-mind szilikségesek a megfeleld
diagnozis felallitdsdhoz, azaz a betegség megallapitasdhoz. A gydgyulast is
el6segit/het/ik kiilonb6z6 miiszerek (orvostechnikai eszk6zok), egyszerilibb esetben
példaul ingerterapias késziilékek, kiilonb6z6 gyogyaszati segédeszkozok stb.

Baleset, vagy valamilyen szerv sulyosabb megbetegedése esetén korhazi kezelésre,
esetlegesen miitétre és apolasra szorulunk. Ott mar nagyon sokféle miiszaki eszkozzel
taladlkozhatunk, mind a mitétek, mind az intenziv 6rzés, vagy akarcsak az apolas terén is.

Ezeket, a gyogyitas céljaira szolgaldé miszaki eszkozoket osszefoglalé néven:
»orvostechnikai eszk6zéknek” (angolul: ,medical devices”) nevezziik.

Miszaki szempontbdl a korhaz olyan épitmények 6sszessége, ahol az 6sszes miszaki
létesitmény, berendezés és eszkoz alkalmazasanak célja és feladata a betegellatas
magas szinvonalon vald teljesitése.

Egyszerii eszkozoket mar az 0korban is hasznaltak az akkori orvos-papok gyogyitasi
célokra, példaul a mai szikéhez hasonlé késeket, vagy mas hasonlé eszkozoket, 6kori
egyiptomi leletek is utalnak erre. A kozépkorban tovabb fejlédott a kiilonb6zd
mechanikai jellegli eszk6zok hasznalata. Dont6 fejlodés azonban csak a XIX. szazad vége
felé, az elektromossag és a rontgensugarzas felfedezésével indult meg. Innentdl kezdve
azonban ez a fejlédés szinte rohamszerti lett és a XX. szazad kdzepén és vége felé olyan
eszk6zok  jelentek meg, amelyek a szamitastechnika felhasznalasaval
forradalmasitottak a gydgyitas menetét. Csak néhanyat emelnénk ki ezek koziil: a
rontgentechnika erdteljes alkalmazasa, a villamos elven miik6d6é diagnosztikai és
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terdpids késziilékek egyre noévekvd szama, az ultrahang technika alkalmazasa, majd az
endoszkdépos eszkozok felhasznaldsa. A XX. szdzad végén a diagnosztikdban a
képalkoté technika széleskord elterjedése, a terapidban pedig az endoszkdépok
elterjedése szamos Uj gyogymadd alkalmazasat segitette el6. Vagyis az egészségligyi
technolégia alkalmazisa az orvostudomanyban a mindennapok nélkiil6zhetetlen
résztvevoje lett.

Eppen ezért az Eurdépai Uni6 keretein beliill mar az 1990-es évek elején kiilénb6z6
direktivak (azaz: el6irasok) sziilettek arra vonatkozéan, hogy ezeket az orvostechnikai
eszkozoket hogyan kell gyartani, hogyan kell értékesiteni, hogyan kell alkalmazni
ahhoz, hogy magas technikai szinvonalon és biztonsagosan teljesitsék azt a célt, amiért
létrehoztak Gket: a betegségek megallapitasat és a gydgyitas menetét. 2017-ben az
Euré6pai Unio a korabbi direktivak helyett 1étre hozta az (EU) 2017/745 szamu eurdpai
parlamenti és tandcsi rendeletét az orvostechnikai eszk6zokrél, valamint az (EU)
2017/746 szamu eurdpai parlamenti és tanacsi rendeletét az in vitro diagnosztikai
orvostechnikai eszk6zokr6l. Mivel ezek mar rendeleti szinten jelentek, meg, ezért az
Eurdpai Uni6 minden tagallamanak kotelez6 jelleggel kell azokat alkalmazni, mégpedig
az orvostechnikai eszkdzokrol sz6lé6 2017 /745 szamu rendeletet 2020. majus 26-t6l,
mig az in vitro diagnosztikai orvostechnikai eszkozokre vonatkoz6 2017 /746 szamu
rendeletet 2023. majus 26.-tol.

Magyarorszagon jelenleg (2018 szeptemberében) még hatalyos jogszabaly a 4/2009.
(II. 17.) EGM rendelet az orvostechnikai eszk6zokrél és a 8/2003. (III. 13.) ESzCsM
rendelet az in vitro diagnosztikai orvostechnikai eszk6zokrél is, a fent emlitett eurdpai
unids rendeletek kotelez6 alkalmazasaig.

Az orvostechnikai eszk6zokkel szemben tamasztott legf6bb miiszaki kovetelmény, hogy
alkalmazasuk soran ne veszélyeztessék sem a betegek, sem az alkalmazdk, sem az
esetleg jelenlévd harmadik személyek életét, vagy biztonsagat és ne artsanak a
kornyezetnek. Eppen ezért ezeknek a direktivaknak, illetve rendeleteknek az el6irasait
mindenkinek, aki az orvostechnikaval vagy orvostechnoldgiaval foglalkozik ismernie
kell és a ra vonatkozé el6irasokat szigortuan be kell tartania!

Ezért sziikséges az orvostechnikai eszkdzokre vonatkozo el6irasokkal az egészségiligyi
intézményekben dolgozé6 miiszaki vezet6knek, mérnokoknek is részletesen
foglalkoznil!
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4.3.2. A tananyag vazlatos leirasa

1. Az orvostechnikai eszkoéz fogalma, az idevonatkozd Eurdpai Unids rendelet és a
magyar jogszabalyok alapjan:

e az ,orvostechnika”, mint tudomany fogalma és részteriileteinek ismertetése:
az elméleti alapokkal és a kutatassal-fejlesztéssel foglalkozo részteriiletek (a
,biomedical engineering”, vagy ,medical engineering”) és a gyakorlati
alkalmazas teriiletei: a klinikai mérnokség (,clinical engineering”) és a
kérhaziizemeltetési mérnokség (,hospital engineering”) részteriiletei;

e az ,orvostechnikai eszkoz” (,medical device”) fogalma a jelenleg hatalyos
magyar jogszabaly és a 2017-es EU rendelet 6sszehasonlitasa alapjan, ennek
a meghatarozasnak az értelmezése, a fontos, 1ényeges dolgok (példaul:
,gyogyitas céljaira”, ,embereken val6 alkalmazas” és a , gyart6 meghatarozasa
szerint” kiemelésével.

2. Orvostechnikai eszkézcsoportositasok:

e Orvostechnikai eszk6z6k kockazati osztalyba soroldsa szerinti csoportositas:
néhany 1., Ila. IIb., III. osztalyba tartoz6 orvostechnikai eszkoz felsorolasa,
figyelemmel arra, hogy az 0j EU rendelet mennyiben valtoztatott ezeken.

e A GMDN (,Global Medical Devices Nomenclature) rendszer szerinti besorolas
12 kategoéridba és azokon beliili felosztas (EN ISO 15225:2000 eurdpai
szabvany szerint).

e Az NBOG (Notified Body Operations Group) kdédok szerinti besorolas
felsorolasa (CEN/TR 15133:2005 nemzetkozi szabvany szerint).

e az (EU) Bizottsag 2017 /2185 szamu végrehajtasi rendelete (2017. november
23.) szerinti besorolas ismertetése, (VADONATU]J!)

3. Tudnival6k az orvostechnikai eszkozok lizemeltetésérdl:
(A cikkszamok az (EU) 2017 /745 szamu rendeletre vonatkoznak!)

e A forgalomba hozatal és hasznalatbavétel el6irasai (5. cikk)

e Harmonizalt szabvanyok alkalmazasa (8. cikk)

e A forgalmazok altalanos kotelezettségei (14. cikk)

e A szabalyoknak val6 megfelelés biztositasaért felelés személy (15. cikk)
e Egyszer hasznalatos eszk6zok és ujrafeldolgozasuk (17. cikk)

o EU-megfeleldségi nyilatkozat (19. cikk)

o CE megfelel6ségi jelolés (20. cikk)

e Az orvostechnikai eszk6zok nomenklaturaja (26. cikk)
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Egyedi eszk6zazonosité rendszer (UDI-rendszer) (27. cikk)

UDI-adatbazis (28. cikk)

Az orvostechnikai eszk6zok regisztracioja (29. cikk)

Orvostechnikai eszk6zok eurdpai adatbazisa (33. cikk)

Abejelentett szervezetek (korabban: kijelolt szervezetek) azonosité szama és
jegyzéke (43. cikk)

Az orvostechnikai eszkozok osztalyozdsa. (51. cikk) (Lasd: 2. pont elsd
bekezdést is!)

Megfelel6ségértékelési eljarasok. (52. cikk)

Megfelel6ségi tanusitvanyok. (56. cikk)

Klinikai értékelés (61. cikk)

A gyart6 forgalomba hozatal utani feliigyeleti rendszere (83. cikk)

Id6szakos eszkozbiztonsagi jelentés (86. cikk)

Sulyos varatlan események és a helyszini biztonsagi korrekcids intézkedések
bejelentése (87. cikk)

Piacfeliigyeleti tevékenységek (93. cikk)

4. Orvostechnikai eszk6zok iddszakos feliilvizsgalata:

4.3.3.

Az id6szakos fellilvizsgalatra kotelezett orvostechnikai eszkozok kore
(4/2009. (111.17) EiM rendelet 13. melléklete szerint).

Az id6szakos feliilvizsgalat sordn termékcsoportok szerint elvégzett
vizsgalatok: kiilsé szemrevételezés, villamos érintésvédelmi vizsgalatok,
miiszaki paraméterek ellen6rzése, szimulatoros ellendrzés.

Az id6szakos ellendrzés nyilvantartasa, a vizsgalatok megrendelésével
kapcsolatos teenddk, a vizsgalatok elvégzése utani atvétel.

A képzés konkreét célja
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Az ,orvostechnika”, mint tudomany létrejottének megismerése, fogalmanak
ismertetése, a részteriiletek megnevezése.

Az ,orvostechnikai eszk6z” fogalom jogszabaly szerinti ismertetése, a betii
szerinti fogalom egyes részeinek elemzése, a 1ényeg 6sszefoglalasa.

Fel kell sorolni a kiilénb6z6 szempontok szerinti eszkdzcsoportositasokat,
elmagyarazni melyiket mikor és hol célszeri alkalmazni.

El kell magyarazni a kockazati osztalyba sorolas szabalyait!

Példakat kell felsorolni arrél, hogy mely eszkozok tartoznak az egyes
kockazati osztalyokba!

Hangsulyozni kell a kockazati osztalyba sorolas jelent6ségét, mivel ettdl fiigg
az eszk6zok megfelel6ségértékelési vizsgalata.




e Felkell sorolni mind a 12 kategoriata GMDN osztalyozasi szempontok szerint
és példakat kell mondani az egyes kategoriaba tartozasrol.

e Meg kell magyarazni az NBOG eszkdzcsoportositas és az (EU) 2017/2185
szamu végrehajtasi rendelet jelentdségét.

e Ismertetni kell az orvostechnikai direktivak és az 1j, 2017-es EU rendelet
kibocsatasanak alapvetd sziikségességét, az emberek (betegek)
biztonsaganak elérését meghatarozé alapelveket!

e Meg kell magyarazni, hogy mi a kiilonbség az uj EU rendelet és a korabbi
direktivak alkalmazasa soran.

e Ismertetni kell az orvostechnikai eszkdzokre vonatkozé hatdlyos magyar
jogszabaly lényeges elemeit!

e Beszélni kell az EU megfelel6ségi nyilatkozat 1ényegérdl és a CE jelolés
szerepérdl.

e Roviden szdlni kell a kiillonb6z6é megfelel6ségértékelési eljarasokrol is.

e Kilon ki kell emelni az egyszer hasznalatos eszkozokkel kapcsolatos
problémakat, az ujrafeldolgozas lehetdségét és az Ujrafeldolgozast végzo
(adott esetben ez a korhaz is lehet!) intézmények felel6sségét ezen a téren.

e Hangsulyozni kell, hogy barmelyik eszkdzon a kdrhazban elvégzett barmilyen
valtoztatas esetén a korhaz gyartonak szamit és vonatkoznak ra a teljes
rendelet gyartokra vonatkozé el6irasa is!

e Kihangsulyozand6, hogy a 2017-ben megjelent Gj EU szabalyozas egyik
legfontosabb eleme az egyedi eszk6zazonosité (UDI) bevezetése és ismertetni
kell az UDI -rendszer lényegét, mivel ez az alkalmazdkat is érinti.

e Nagyon fontos ismerni a vigilancia rendszer szerepét és jelentOségét,
hangsulyozottan ismertetni kell a ,varatlan események” és a ,sulyos varatlan
események” bekovetkezte esetén teend6 intézkedéseket!

e Beszélni kell a piacfeliigyeleti tevékenységekrdl is.

o Ismertetni kell az iddszakos feliilvizsgalatra kotelezett orvostechnikai
eszkozok korét (4/2009. (111.17) EiM rendelet 13. melléklete szerint) és a
vizsgalatok id6szakossagat!

e Ismerni kell az idészakos vizsgalatok menetét és az ezek érdekében
megteendd intézkedéseket!

4.3.4. Felhasznalhato szakirodalom

[1] Di6 Mihaly, Dr. Forgacs Lajos: Orvostechnoldgiai alapismeretek I. rész
(Segédlet a jogosultsagi/tanusitasi vizsga letételéhez) - MMK Egészségligyi-
Miiszaki Tagozatanak segédlete. FAP-37, Budapest, 2013. marcius
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Dr. Forgacs Lajos: Orvostechnolégiai alapismeretek II. rész (Segédlet a
jogosultsagi/tantsitasi vizsga letételéhez) - MMK Egészségligyi-Miiszaki
Tagozatanak segédlete. FAP-3/2013., Budapest, 2013. marcius

Dr. Forgacs Lajos: Az orvostechnikai eszk6zok 4j, Eur6épai Unids szabalyozasa.
(Rovid magyarazat és tartalmi ismertet§) - MMK Egészségligyi-Miszaki
Tagozatanak segédlete. FAP-4/2017, Budapest, 2017. szeptember 30.

Az Eurdpai Parlament és a Tanacs (EU) 2017/745 rendelete (2017. aprilis 5.)
az orvostechnikai eszkozokrdl, a 2001/83/EK iranyelv, a 178/2002/EK
rendelet és a 1223/2009/EK rendelet m6dositasardl, valamint a 90/385/EGK
és a 93/42 /EGK tanacsi iranyelv hatalyon kiviil helyezésérdl. Az Eurépai Unio
Hivatalos Lapja, L 117, 60. évfolyam, 2017. majus 5.

Az 1997. évi CLIV. torvény az egészségligyrol. Magyar Kozlony, 1997/119. (XII.
23.) szam

A 4/2009. (Ill. 17.) EiM rendelet az orvostechnikai eszkozokrdél. Magyar
Kozlony, 2009/33. szam. 7343.-7397. oldalak Egészségligyi Kozlony, 2009/7.
(IV.23.) szam, 879.-932. oldalak

Dr. Forgacs Lajos: Orvostechnikai eszkozok osztalyba soroladsa. Korhaz- és
Orvostechnika, 1999/6. (november-december) szam, 219.- 226. old.

Darday Vilmos: MEDDEV Utmutaté az orvostechnikai eszkdzok osztalyba
sorolasarol. I. rész: Orvos- és Kérhaztechnika, 2000./3. szam (junius), 77. - 83.
oldalak.

Darday Vilmos: MEDDEV Utmutaté az orvostechnikai eszkozok osztalyba
sorolasarol. II. rész: Orvos- és Kérhaztechnika, 2000./4. szdm (augusztus),
110. - 118. oldalak

4.4. Altalanos orvostechnikai eszkézék miikédési elve és

alkalmazasi lehetoségei (Dr. Forgacs Lajos)

4.4.1. A téma kijelolésének indoka

A gyébgyaszati célokra szolgal6d eszkozoket ,orvostechnikai eszkézok”-nek nevezziik,

avagy angol eredeti elnevezésével: ,,medical devices”. Szokas ezeket a koznyelvben mas

névvel is illetni, példaul nagyon gyakran csak ,gépek”-eknek, vagy ,késziilékek”-nek,

esetleg ,berendezések”-nek, illetve ,gydgyaszati eszkozok”-nek nevezik, legritkabb a

»,miszerek” elnevezés (pedig tobbségiik miiszer-funkciékat tolt be!) Ezért hallhatjuk

azokat a helytelen megnevezéseket, hogy ,rontgengép”, ,EKG-gép”, ,sugarterapias

berendezés”, ,ultrahangos késziilék” stb. Legtipikusabb példaja ennek - még a mai

napig is gyakran hasznalt - elnevezésnek, amikor a sebészeti alkalmazasokra hasznalt

[ 54 1




szikét, ollot, fogbt stb. ,orvosi miiszer’-nek nevezik, holott semmi koéze nincs a
miiszerekhez, ezek valdjaban ,orvosi kézieszk6zok”. (Az emlitett elnevezések preciz
definicidjat lasd az [1] irodalomban, a 74.-78. oldalakig!) Meg kell emliteniink azonban,
hogy a nemzetkozi szabvanyokban is hasznalatos a , gyogyaszati késziilék”, avagy angol
eredeti elnevezésével: ,medical equipment - ME” elnevezés is.

Osszefoglaléan azonban, ezek mindegyike ,orvostechnikai eszkéz”. Ennek pontos
definiciéja megtalalhat6 a 2018 szeptemberében még hatalyos 4/2009. (I1.17.) EiM
rendeletben, illetve az Eurépai Parlament és Tanacs (EU) 2017/745 (2017. aprilis 5.)
szamu rendeletében. (Részletesebben ezzel foglalkozott a 4.3 alfejezet is!)

Az EU Bizottsaga 2012-ben benyujtott jogalkotasi javaslataban, - melybdl szarmazott a
fentiekben emlitett EU rendelet - megemlitette, hogy ,,napjainkban 500.000-nél is tébb
orvostechnikai és in vitro diagnosztikai eszkoz tipus 1étezik”. Ebbdl egy kozepes méretii
korhazban is lehet tobb szazféle tipusu eszkoz, akar tobb ezer darabszamban is. Mindez
indokolja, hogy a kdrhazakban dolgozo, ott munkat vallalé miszaki vezet6knek,
mérnokoknek ismernie kell az orvostechnikai eszkézok fontosabb tipusait és azok
miikodési elvét, alkalmazasi lehetdségeit és a veliik val6 nyilvantartasi és ellenérzési
intézkedéseket. Ezért foglalkozik ez a részfejezet a legfontosabbnak tekinthetd
orvostechnikai eszko6zok ismertetésével. Hangsulyozzuk: nem mindegyikkel, mivel
ezek nagy szdma miatt ez nem is lehetséges. De ha van ismeretanyaga az alapvetd
orvostechnikai eszkdzokrél, akkor ezek alapjan barmilyen orvostechnikai eszkozrol
tud/hat ismeretanyagot szerezni.

Az orvostechnikai eszkozok felosztasi rendszerét, osztalyozasi szempontjait
tobbféleképpen kozelithetjiik meg. Egyik ilyen szempont volt a 4.3. alfejezetben
emlitett megoldas. Ezek az eszkozcsoportositasi lehetdségek vagy a jogszabalyok
szerinti, vagy a nemzetkozi szabvanyok szerinti felosztasi rendszert tiikrozték. A
tovabbiakban, ezen alfejezetiinkben els6 sorban az alkalmazasi szempontokat tekintjiik
els6dlegesnek, amelyek lehetnek az orvosi alkalmazhat6sag szempontjabol, vagy pedig
az eszk6zok miiszaki felépitését és miikodését figyelembe vevd szempontok szerint.

Az é16 szervezet miikodése soran mind mechanikai jellegli, mind villamos eredetii
fizioldgiai (élettani) paraméterekkel rendelkezik. Ezek mérése, adatainak feldolgozasa
és az igy szerzett informaciok kijelzése, megjelenitése, adatrogzitése rendkiviil fontos
mind a diagnézis megdallapitdsa, mind a gyo6gyulds (terapia) ellendrzése
szempontjabol. Nagyjabol egy diagnosztikai jellegli orvostechnikai eszkoz a kovetkezd
részegységekbol all:

e egy informacidszerz6, azaz érzékel6 rendszerbdl, ez/ek lehet/nek
elektrod/ok, vagy mérdatalakito (,transzducer) egység,

[ 55




e egy adat-, vagy jelfeldolgozd egységbdl, amelyik ma mar toébbnyire egy
célszamitogép, és

e egy adat-, vagy jelmegjelenitd egységbdl, amelyik ma mar tébbnyire egy
monitor egység.

A terapias célokra alkalmazott eszk6zok pedig az adott gyégyitasi feladatnak megfeleld
konstrukcioval rendelkez6 miszaki eszk6zok, amelyeknek azonban meg kell felelni a
gyogyitas céljaira alkalmazott orvostechnikai eszk6z6k a hasonlé elven miikodo, de
mas feladatokat teljesité egyéb miiszaki eszkdzoktdl. (Példaul: hdmérsékletet lehet
mérni az ipari gyakorlatban infravords sugarzas elvén is, de ugyanez diagnosztikai
célokra alkalmazva teljesen mas mérési tartomanyt és konstrukcios kialakitast kivan
meg, vagy hasonloképpen az ultrahangok alkalmazhatok anyagszerkezeti vizsgalatra
is, de ugyanakkor - ma mar egyre inkabb elterjedten - az emberi szervezet morfologiai
vizsgalatara is alkalmazzdk a megfelel6 képalkotasi és képfeldolgozasi eljarasok
révén.)

A koérhazak felépitéséhez hozzatartozik a kézponti diagnosztikai egység, melynek

részei:

e az elektrofiziolégiai laboratérium (EKG, EEG, légzésfunkcié vizsgalat,
hallasvizsgalat, latasvizsgalat stb.),
e aradioldgiai (vagy képalkotd) laboratérium (rontgen, CT, MRI, UH stb.),

e azorvosi (vagy klinikai) laboratorium.

Ezen részfejezet tehat a leggyakrabban alkalmazott orvostechnikai eszk6zokrdl nyujt
rovid, lényeges informaciét, ami azok miikodésének megértéséhez és felhasznalasi
lehetdségeik ismeretéhez sziikségesek, de csak az elektrofizioldgiai és elektroterapias
céli orvostechnikai eszkozok terén. (A radioldgiai (képalkotd) laboratérium és a
benne 1év orvostechnikai eszkézokkel majd a 4.5. alfejezet foglalkozik részletesen)

4.4.2. A tananyag vazlatos leirasa

1. Az orvostechnikai eszk6z6k miiszaki felépitését figyelembe vevd felosztas:

e orvosi elektronikus eszk6zok,
e orvosiradiolégiai eszk6zok,
e mechanikai és optikai elven miikod6 eszk6zok, valamint

o egyéb eszkozok és segédeszkozok.
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2. Az orvosi alkalmazhat6sag szempontjabdl torténd felosztas:

e diagnosztikai jellegii eszk6zok,
e terapias alkalmazasra szolgald eszk6zok,
e abiolégiai-orvosi kutatas céljaira szolgal6 eszkozok,

e orvosi segédeszkozok.
3. Elektromedikai orvostechnikai eszk6z6k csoportjainak felosztasa:
e elektrodiagnosztikai orvostechnikai eszk6zok:

o a szervezet élettani (fizioldgiai) paramétereit kozvetleniil, vagy
kozvetve mérd eszkozok (,Elektrofizioldgiai mérémiiszerek”)
o képalkoté diagnosztikai orvostechnikai eszkdzok.

e elektroterapias orvostechnikai eszk6zok.

4, Elektrodiagnosztikai orvostechnikai eszk6zok miikédési elve, felépitése, alkalmazasi
teriilete, miiszaki jellemzdi, mikod6képességének ellendrzése a kévetkezd eszkdzok
esetében:

e Elektrokardiografok (EKG), elektroenkefalografok (EEG), elektromiogafok
(EMG)

e Pulzusmérdk és oxigénszaturacidmérok.

e Vérnyomasmérdk.

e TesthOmérsékletmérdk.

o Légzésvizsgalo eszkozok (Spirométerek).

e Hallasvizsgalat eszkozei (Audiométerek).

5. Optikai eszkdz6k miikddési elve, felépitése, alkalmazasi teriilete, mliszaki jellemzéik,
miikodoképességiik ellendrzése a kovetkezo eszk6zok esetében:

e Szemvizsgalat eszkozei, mikroszkopok.

e Flexibilis és merev endoszkdpok.
6. Orvosi (Kklinikai) laboratériumok eszkézei:

o Vérvételi eszkozok. Vérvizsgalati moddszerek mikroszképpal.
Vércukorszintmérdk.

o Vizeletvizsgalat mikroszkoéppal: el6készitd eszkozok (pipettak), centrifugak.

e Kilinikai laboratériumi vizsgalatok eszkozei: fotométer, spektrofotométer,
langfotomeéter, atomabszorpcids spektrofotométer, kromatografok.
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Automata vérvizsgalati eszkozok: kémiai automatak, hematoldgiai

automatak.

7. Az életmentés eszkdzeinek miikddési elve, tipusai, miiszaki jellemzdik, hasznalati

lehetOségeik, miikod6képességiik ellendrzése:

Defibrillatorok.
Szivritmusszabalyozok (pacemakerek).
Lélegeztetd késziilékek.

8. Terapias eszkozok a szakellatasban: miikédési elviik, tipusaik, miiszaki jellemzdik,

felhasznalasi tertiletiik, miik6d6képességiik ellendrzése a kovetkezd eszkdzok esetében:

4.4.3.

Mechanikai (ultrahangos) eszkozok.

Villamos ingerterapias eszkozok: kisfrekvencias ingerlék (stimuldtorok),
nagyfrekvencias héterapias eszkozok.

Hidro-és balneoterapias eszkozok.

Fényterapias és 1ézerterdpias eszkozok.

A képzés konkrét célja
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Ismertetni kell a kovetkez6 alapvet fogalmakat: ,gép”, ,szerkezet”, , eszk6z”,
»szerszam”, ,késziilék”, ,berendezés”, ,felszerelési targy”, ,mérdeszkoz”,
,miszer”, ,mérérendszer”, ,elektr6d” (és nem elektroda!), ,alkatrész”,
Jtartozék”.

Meg kell magyarazni az ,orvostechnikai eszkoz” jogszabalyban foglalt
fogalmat, kiemelve beldle a 1ényeges vonasokat!

Hangsulyozni kell az orvostechnikai eszk6zok alkalmazasanak jelentdségét a
betegellatas folyamataban!

Meg kell magyarazni a ,kozponti diagnosztikai egység/ek” feladatat egy
korhazban és az ebb6l ered6 miiszaki feladatokat!

Ismertetni kell az orvostechnikai eszk6zok csoportositasi lehetdségeit mind
az orvosi, mind a miiszaki alkalmazhat6sag szempontjabadl.

Beszélni kell az ,elektromedikai eszkozok” feladatairol és
alkalmazhatésagukroél a betegellatas soran.

Meg kell magyarazni az elektrofizologiai jelek keletkezésének
mechanizmusat: mind az idegsejtek, mind az izomsejtek esetén, a szivakcios
fesziiltségek l1étrejottének mechanizmusat, az agyi potencialok létrejottét és

az izomakcids jelek mibenlétét!




Ismertetni kell az ,elektrofiziolégiai” laboratériumok legfontosabb
orvostechnikai eszkozeinek: az EKG-nak, az EEG-nek, az EMG-nek a m{ikodési
elvét, tipusait és f6bb miiszaki paramétereit!

Ismertetni kell a vérnyomasmérés, a pulzusmérés és az oxigénszaturacio
meérésének elvét, jelent6ségét és eszkozeit!

Meg kell magyarazni a testhdmérséklet mérés kiilonb6z6 mddszereit és az
ezeket megval6sit6 eszkozok miikodésének 1ényegét.

Ismertetni kell a hallasvizsgalati mddszereket és ezek késziilékeit, az
audiométerek miikodési elvét, az ugynevezett ,sliket szoba” jelentségét a
vizsgalatoknal és az objektiv hallasvizsgalo késziilékek miikodési elvét és
felhasznalasi teriiletét.

Ismertetni kell az optikai alapfogalmakat, a tlikrok, lencsék tulajdonsagait és
ezek felhasznalasi lehetdségeit.

Beszélni kell a szemvizsgalatndl hasznalatos mechanikai eszkozokrdl, a
mikroszképokrél, az oftalmométerrdél és az oftamoszképrél, a retina
lézertomografokrol (SLT), az optikai koherencia tomografokrol (OCT), a
dioptriaméroékrél és a szemészeti l1ézerekrdl; ezek miikodési elvérdl és
felhasznalasi lehetdségeirdl.

Ismertetni Kkell roéviden az endoszképok miikodési elvét, fajtait és
diagnosztikai alkalmazasi lehet6ségeit. (Az endoszképok miikodésének
részletezésével és terapias alkalmazasaval foglalkozik a 4.8. alfejezet!)
Ismertetni kell az orvosi (klinikai) laboratérium f6bb vizsgalati eljarasait (vér
és egyéb testnedvek vizsgalata stb.) és az ezekhez alkalmazandé
orvostechnikai eszkozoket: el6készité eszkozok (pipettak, centrifugak stb.),
mikroszkopok, fotométer, spektrofotométer, langfotométer,
atomabszorpcids spektrofotométer, kromatografok, hematologiai és kémiai
automatak stb.

Beszélni kell a kozponti orvosi (klinikai) laboratériumok feladatairdl,
szerepérdl, jelent6ségér6l a  betegellatdsi  folyamatban, ezek
munkafolyamatair6l és a korhazon beliili elhelyezés sajatos koriilményeirol.
Ismertesse a defibrillatorok miikodési elvét, mliszaki paramétereit, hasznalati
szempontjait, az id6szakos ellendrzés szerepét.

Magyarazza el a szivritmusszabalyozék (pacemakerek) miikodési elvét,
sorolja fel az osztalyozasi rendszerét, alkalmazasi lehet6ségeit. Beszéljen a
telepek és csatlakoz6 vezetékek szerepérdl és megoldasi lehetdségeirdl.

Meg kell emliteni a lélegeztet6k (respiratorok) feladatat, miikodésének
élettani alapjait, a 1élegeztetési megoldasokat, beszélni kell a gépi 1élegeztetés
lizemmodjairol, a vezérlési tipusokrol (térfogat-vezérelt, nyomasvezérelt
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lélegeztetés), ki kell hangstlyozni a hasznalat soran figyelend6 szempontokat,
és ismerni kell id6szakos ellendrzés (évente!) feladatait.

Be kell mutatni az ultrahangos terapias eszkozoket: beszélni kell a mechanikai
és fiziologiai alapokr6l és a terapids hatasokrdl: melegités, gorcsoldas,
fajdalomcsillapitas, gyulladasgatlas. Fel kell sorolni az alkalmazas tovabbi
lehetéségeit:  aerosolkésziilékek, kdézuzo késziilékek  (litotripterek),
endoszkopos UH-val mikodé kotérok, fogkdeltavolitok stb. (Az
ultrahangtechnika fizikai hatdsaival és diagnosztikai alkalmazasaival
részletesen foglalkozik a 4.5. alfejezet!)

Foglalkozni kell a villamos aram terapias hatasaival is, kiemelve az életre nem
veszélyes alkalmazas feltételeit. Ismertetni kell a kisfrekvencias ingerlék
(stimulatorok) mikodési elvét, felépitését, miiszaki paramétereit,
alkalmazasi lehet6ségeit! Beszélni kell a nagyfrekvencias hokeltd késziilékek
gyogyaszati alkalmazasar6l, annak élettani és biofizikai alapjairdl,
veszélyeirdl és a megoldasi lehet6ségekral.

Meg kell emliteni a hidro- és balneoterapia lehet4ségeit!

Beszélni kell a fényterdpia fogalmardl, a fény bioldgiai hatdsairdl, a
fényforrasokrol, hdmérsékleti sugarzokrol és a 1ézersugarzéokrél. Meg kell
emliteni a sebészetilézereket is, de ezekrdél majd a 4.8. alfejezetben hallhatnak
részletesen.

4.4.4. Felhasznalhato szakirodalom és szabvanyok
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4.5. Radiologiai és képalkoto orvostechnikai eszk6zok a
kdrhazakban (Dr. Forgacs Lajos)

4.5.1. A téma kijelolésének indoka

A koérhazak, diagnosztikai kozpontok orvosi ellaté egységei kozé tartozik a kézponti
radiologiai osztaly, melynek feladata: az intézményen (kérhazon) beliil biztositja az
Osszes ionizalé és nem-ionizalé sugarzassal miikodd képalkotd rendszerrel vald
vizsgalatok elvégzését. Ezen kiviil vagy a kozponti radiolégian beliil lehet6ség van a
rontgen terapias kezelések megvalodsitasara, illetdleg rendszerint kiilon egységet képez
a sugarterapias egység.

Az orvosi képalkoté eljaras olyan diagnosztikai eljaras, amely az emberi szervezet
valamely részérél szemmel lathato képet készit. Ez tobbnyire a szervezet belsd, szabad
szemmel nem lathaté részeirdl torténik, rontgensugarzas, ultrahang, magneses
magrezonancia vagy sugarzé izotop segitségével. Ritkabban el6fordul, hogy a test
feliiletérdl késziil felvétel (pl. termografia). Ez esetben is csak akkor beszéliink
képalkotd eljarasrol, ha a kép szabad szemmel nem lathatd jelenséget mutat ki. A
képalkotd eljaras segitségével tehat képi formatumban jelenik meg a vizsgalt testtaj,
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szerv, mely kép alapjan az orvostudomany jelenlegi szintjén diagnoézis allithaté fel,
illetve mas eljarasok alapjan feltételezett diagnozis helyessége tdmaszthat6 ala, vagy
zarhato Kki.

Nem tekintjiik orvosi képalkoté eljarasnak az egyszeri fényképezést. A gyakorlati
sz6hasznalat szintén nem tekinti képalkotd eljardsnak a mikroszkdpos vagy
elektronmikroszkopos felvételeket sem.

Radioldgia alatt a kiilonféle képalkotd eljarasokat (rontgen, MR, CT, ultrahang)
felhasznalé orvostudomanyi szakagat értjiikk, amit 1ényegében diagnosztikus, de
esetenként terapias célbdl is alkalmaznak.

Aradioldgiai diagnosztika alapveto6 feladata: a betegek panaszainak hatterében fennall6
okok feltarasa, melyek a szervezet belsd, szabad szemmel nem lathat6 részeinek a
vizsgalatat jelenti kiilonféle képalkoté eljardsok (rontgen, MR, CT, ultrahang)
felhasznalasaval.

Mindezekbdl is latszik, hogy olyan feladatai vannak a kozponti radioldgiai
osztalyoknak, melyek szertedgaz6 technikai megoldasokat igényelnek. Ezek
miikodtetése, létesitése megkoveteli, hogy az ezzel foglalkozé mérnokok
rendelkezzenek mindazokkal az ismeretekkel, amelyek sziikségesek a mai, korszeri
eljarasok, ezek eszkozeinek és az lizemeltetési feltételek szakszerd alkalmazasahoz.

4.5.2. A tananyag vazlatos leirasa

1. Az orvosi képalkotas jellemz6i:

e a mikdédés lényege: egy sugarforrasbol kibocsatott jel valamelyik fizikai
paraméterét a besugarzott test, vagy testrész megvaltoztatja, ezt érzékeljik
és a detektor (érzekeld) ezt villamos jellé alakitja at,

e avillamos jelet az elektronika rész digitalis jellé alakitja, majd a késziilékbe
épitett processzor (szamitégép) segitségével - kiillonb6z6 képalkotasi és
képmindségjavitasi folyamatok révén - elemzi, értékeli és szemlélteti,

e az atalakitasok soran létrejott jelet képi formaban kozvetleniil szemlélhetjiik,
kinyomtathatjuk, tarolhatjuk.

2. Képalkotd diagnosztikai orvostechnikai eszk6z6k csoportositasa:

e ionizal6 sugarzassal miikodo eszkozok,

e nem-ionizal6 sugarzassal miikodd késziilékek.
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3. Képalkot6 késziilékek alapvetd feladatai:

e asugarzas elballitasa (generator-funkcio),

e az athatolé vagy visszavert sugarzas intenzitas valtozasanak érzékelése
(detektor-funkcio),

e ametszeti kép eléallitdsa (computer-funkcio),

o amegfeleld képmindség biztositasa (elektronika funkciéja),

e adiagnosztikailag értékes kép szemlélése (monitor-funkcié, vagy nyomtatasi
funkcid),

e akapott képek tarolasa, megdrzése (archivalas-funkcio).

4. A rontgensugarzas keletkezésének fizikaja, a rontgensugarzas tulajdonsagai,
rontgenvizsgalatok fajtai, a rontgensugarzas gyégyaszati alkalmazasa.

5. CT-felvételek mikodési elve, CT-készilékek gyakorlati megvaldsitasa, fajtai,
kiilonb6z6 CT-generaciok, spiral CT.

6. Izotéptechnikai orvostechnikai eszk6zok: altalaban. Gamma-kamera miikodési elve,
alkalmazasa

7. Fotonemisszids tomograf (SPECT) miikodési elve, felhasznalasi teriilete.

8. A pozitron emisszi6s tomograf (PET) miikodési elve, felhasznalasi teriilete.

9. Csontstiriiségmérd késziilékek (DEXA) miikddési elve, alkalmazasi teriilete.

10. Infravoros sugarzasmérdk (termografok) miikodési elve, felhasznalasi tertilete.

11. Az ultrahangok keletkezése, mint mechanikai rezgés. Fiziologiai hatasai.
Ultrahangdiagnosztikai moédszerek. Ultrahangos képalkotoé eszkozok alkalmazasa
gyogyaszatban.

12. MRI késziilékek miikddési elve, felépitése, alkalmazasi tertilete.

13. Sugarvédelmi alapelvek, a sugarzasok hatasai az €16 szervezetre. Sugarvédelmi
szempontok: id6beli korlatozas, tavolsagi korlatozas, sugarelnyeld anyag elhelyezése.
Mértékegységek. Nemzetkozi és hazai jogszabalyok megemlitése.

14. Sugarterapia (Radioterapia): az ionizalé sugarzasok orvosi kezelésben térténd
felhasznalasa. Radioterapias kezelési médok:

¢ radioaktiv izotép bejuttatasa a szervezetbe, ennek érzékelése szcintillatorral,
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kozelbesugarzasi terapia (brachyterapia): a radioaktiv sugarforrast
kozvetleniil a szervezetben helyezik el, a daganat kozelében, ezek az
ugynevezett brachyterapias késziilékek, vagy afterloading késziilékek,

kiils6 sugarforrassal torténd kezelés, vagy teleterdpias kezelés, ennek
eszkoze: régebben a ,kobaltagyu” volt, korszer(i eszkoz: a linearis gyorsité
(LINAC).

A sugarterapias kezelés alkalmazasanak 1épései: topometrias képalkotas CT-vel, vagy

MRI-vel; a kezelés megtervezése (az orvos bejeloli a daganat helyét, a sugarfizikus

meghatarozza a besugarzasi irdnyokat. a sugarzasi mezd alakjat és szamat);

szimulalas; maga a kezelés. Sugarsebészet: gamma-kés, sugarszike.

15. Kézponti radiol6giai egység kialakitasanak szempontjai, kovetelményei:

4.5.3.

A kozponti radiolégiai osztalyok létesitésének specidlis feltételei:

eltérd igény helyiségek csoportjai, azok épitészeti és miiszaki igényei,
nagy tomegl orvostechnikai eszk6zok alkalmazasa, azok elhelyezése,
sugarvédelem biztositasa,

o O O O

aradioldgiai diagnosztika személyi és targyi feltételei.

A kozponti radiolégiai osztdlyok kapcsolata a koérhazon belilli mas
osztalyokkal, részlegekkel.

A kozponti radioldgiai osztalyok kialakitasanak szempontjai: betegforgalmi
és az az eldl elzart helyiségek, személyzeti és miiszaki kiszolgalo helyiségek,
egyéb szobak.

A kozponti radioldgiai osztalyok infrastrukturalis feltételeinek biztositasa:
légtechnika, allandé hémérséklet, sugarvédelem, érintésvédelem, statika stb.

A képzés konkrét célja
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Ismertetni kell az orvosi képalkotas jellemzgit és alapvetd feladatainak
miiszaki megvalositasi lehetdségeit.

Be kell mutatni, hogy mi tartozik a képalkot6 diagnosztika korébe.

Meg kell hatarozni a képalkoté diagnosztika feladatat, ezen beliil a radioldgiai
diagnosztika szerepét.

A kozponti radiolégiai osztalyokon beliil alkalmazott egyéb diagnosztikai
eljarasok ismertetése (MRI, UH stb.)

A képalkoto eljarasokhoz tartozd egyéb eljarasok, melyek nem a kdzponti
radiol6gidhoz szervezetten miikodnek (nuklearis medicina)

Roviden ismertetni kell a sugarterapias eljarasokat.




e Ki kell térni a koézponti radioldgiai osztalyok munkafolyamatara, a
munkaszervezésre és az ebbdl fakado térszervezési igényekre.

o Fel kell sorolni a mai, korszer(i radioldgiai diagnosztikai megoldasokat,
eljarasokat (ideértve a mobil és a telepitett berendezéseket egyarant).

e Ki kell térni a sugarvédelem szerepének ismeretére és ennek megvaldsitasi
lehetdségeire is.

e Meg kell emliteni a prioritasi szempontokat a betegek radioldgiai osztalyokon
torténd vizsgalatahoz.

o Ismertetni kell azokat az orvostechnikai eszkozoket, amelyek a betegek
vizsgalatara szolgalnak és ezek feladatat, miikodési elviiket.

e Be kell mutatni a kozponti radiolégia osztalyok helyiségeivel, azok
kapcsolataval Osszefliggd munkaszervezési igényekbdl  fakado
kovetelményeket és azok megoldasait.

e Be kell mutatni, hogy a kérhazon beliil mely osztalyokkal, részlegekkel van
kozvetlen kapcsolatban a kézponti radiolégia.

e Ismertetni kell a korszerii berendezések biztonsagos ilizemelését biztositd
miiszaki megoldasokat: légtechnika, dlland6 hémérséklet, energiaellatas, IT
stb. sziikségességét.

e Ismertetni kell a kozponti radiologian belili diagnosztikai és (személyzeti,
miiszaki, raktarozasi, archivalasi stb.) kiszolgal6 helyiségeket.

e Ismertetni kell a jellemz6en felmertld miiszaki installacios igények tipikus
megoldasait  (padlécsatorna, gépalapok, mennyezeti felfiiggesztés,
vészleallitok, duplex/szimplex beszédkapcsolat stb.)

e Sz6lni kell az érintésvédelmi megoldasokrél az egyes radioldgiai
diagnosztikai vizsgalatok soran.

4.5.4. Felhasznalhato szakirodalom és szabvanyok

[1]  Képalkot6 diagnosztikai eljarasok fejlédése és ezek hatasai az egészségiigyi
létesitmények tervezésére. (Az egészségligyi technolodgia fejlédésének hatasai
az egészségiigyi létesitmények tervezésére. - Uj technolégidk bemutatasa 2.
rész) - MMK Egészségiigyi-M{iszaki Tagozatdnak szakmai segédlete, FAP-
4/2016., Budapest, 2016. szeptember

[2] A 60/2003. (X.30.) ESZCSM rendelet az egészségiligyi szolgaltatasok
nyujtasdhoz sziikséges szakmai minimumfeltételekrdl. (Magyar Ko6zlony,
2003/120. (X.20.) szam, 8692.-8943. oldalak: az eredeti jogszabdly, de
felhivjuk a figyelmet arra, hogy ennek szamos modositasa is megjelent mar,
tehat mindig az idében legfrissebb moddositassal egyiitt kell haszndlni a
jogszabalyt!)
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[16]

[17]

A 4/2009. (III. 17.) EiM rendelet az orvostechnikai eszk6zokrdl. (Magyar
Ko6zl6ny, 2009/33. szam, 7343.-7397. oldalak)

1996. évi CXVI. térvény az atomenergiarol.

124/1997. (VIL. 18.) Korm. rendelet az atomenergiar6l sz6lo 1996. évi
CXVI. térvény hatalya ald nem tartoz6 radioaktiv anyagok, valamint ionizalo
sugarzast 1étrehoz6 berendezések korérol.

11/1984. (VIIL 1)) EVM rendelet a nuklearis létesitmények épitési
szabalyairol.
16/2000. (VI. 8.) EiiM rendelet az atomenergiardl szolo 1996. évi CXVI.

torvény egyes rendelkezéseinek végrehajtasarol.

31/2001. (X. 3.) EiiM rendelet az egészségiigyi szolgaltatasok nyujtasa soran
ionizalo sugarzasnak kitett személyek egészségének védelmérol.

1/2002. (I. 11.) EGiM rendelet az egészségligyi intézményekben keletkezd
hulladék kezelésérol.

487/2015 (XII. 30.) Korm. rendelet az ionizald sugarzas elleni védelemrdl és

a kapcsolodo engedélyezési €s eldrzési rendszerrdl.
MSZ-62 Sugarvédelem. Ionizalo sugarzas elleni védelem. (sorozat)

MSZ-824 Sugarvédelem. Sugarzas elleni védelem orvosi €s allatorvosi
rontgen munkahelyeken.

MSZ-03-190 Egészségiigyi intézmények mesterséges levegoellatasa.
MSZ EN 12464-1:2012: Fény ¢és vilagitdas. Munkahelyi vilagitas 1 rész:

Bels6 téri munkahelyek.
MSZ HD 30364-7-710: 2012 szdmu szabvany: Kisfesziiltségli villamos

berendezések — Kiilonleges berendezésekre, vagy helyekre vonatkozd
kovetelmények. Gyogyaszati helyek.

MSZ EN 61557-8:2007: Legfeljebb 1000 V valtakozd és 1500 V
egyenfesziiltségli kisfesziiltségli elosztorendszerek villamos biztonsaga. A
védelmi intézkedések vizsgalatara, mérésére vagy megfigyelésére szolgalo
berendezések. 8. rész: Szigeteléstigyeld eszkozok IT-rendszerekhez.

HD 60364-5-56:2010: Sziikség aramforrasok létfontossagii berendezések

energiaellatashoz.




4.6. Korhazhigiénia miiszaki szemmel (ifj. Pdlya Endre)

4.6.1. A téma kijelolésének indoka

A korhazi tartézkodas semmiképp sem kellemes, azonban a koérnyezet konnyithet
ezen, amennyiben megfelel6 az intézmény higiénidja. A betegellatds mindségének
egyik zdloga a megfeleld higiénés allapot kialakitdsa, folyamatos biztositasa és a
megfelel6 napi gyakorlat fenntartasa.

Az egészségligyi ellatassal osszefiiggo fert6zések kovetkezményei — a hosszabb apolasi
id6, a tobblet antibiotikum felhasznalas, az esetleges Gjabb beavatkozasok koltségei -
jelentds terheket ronak a korhazakra, a beteg biztonsagot és a beteg elégedettséget
pedig hatranyosan befolyasoljak. A fert6zések megel6zéséhez ilyen modon, jelentds
anyagi, valamint jarvanytgyi, beteg biztonsagi érdekek fliz6dnek.

A kérhazhigiénia nem csak a takaritas, a megfelel6 fert6tlenités és a sterilezés egységét
jelenti, melyet kiegészit a folyamatos ellendrzési gyakorlat, hanem sokkal 6sszetettebb
kihivas.

A koérhazi higiénia nem csak azért rettentd fontos, mert alapvetd sziikségletet takar,
hanem azért is, mert a betegellaté intézményekben fennall a veszélye a fert6zéseknek,
amelyek gyakran végzetesek lehetnek. Korhazi fert6zésekben tobben halnak meg, mint
kozlekedési balesetek soran. A kérokozdékat gyakran mar a kérhazba kertlésiik utan
szedik 0ssze a betegek.

Nozokomialis fert6zéseknek nevezziik azokat a fert6zéseket, amelyek korhazi
tartézkodas alatt, illetve a kérhazboél valé tavozas utan jelennek meg. Alapvetd
kovetelmény a betegellatd intézmények miikodtetésében a nozokomialis fertdzések
megel6zése. A megel§zésben kiemelten fontos az eszk6zok és a kezek fert6tlenitése, a
kérnyezet rendszeres fert6tlenitd takaritasa, a sterilitds szabdalyainak betartasa,
valamint a fert6z6 hulladékok szabalyszerti kezelése és megsemmisitése.

A megfelel? targyi feltételek kialakitasa és folyamatos biztositasa az intézményekben
dolgozd miszaki szakemberek felkésziiltségén és szakértelmén is mulik, igy az errdl
sz016 ismeretek nélkulozhetetlenek.

4.6.2. A tananyag vazlatos leirasa

1. Fert6zések kialakulasa, terjedése:

e a koérokozokrol,

o fogékony szervezet,
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e terjedési modok,

e Kkorokozok ,hatastalanitasa”.
2. Fert6zések megeldzésére iranyul6 tevékenységek:

e takaritas,

e Kkézhigiéne biztositasa,
o feliiletek fertGtlenitése,
e sterilizalas,

e jzolalas,

e ragcsalo és rovarirtas,

e atextilidk kezelése.
3. Mikrobiolégiai alapfogalmak:

e baktériumok

e virusok
e gombak
e prionok

4. Multirezisztens kérokozok:

e terjedése,
o afert6zott betegek épitészeti, gépészeti elkiilonitésének lehetdségei,
e 7zsilipelés.

5. A fertétlenités fogalma:

e mit nevezunk fertotlenitésnek?
o afertGtlenités célja,

o eszkozei.
6. Fertdtlenitd eljarasok és szerek:

e amobdszerek ismertetése,
e afert6tlenitGszerek ismertetése,

e engedélyek.
7. A kézhigiéne biztositasanak eszkozei:

e mosdok,

e csaptelepek,
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e adagolok.
8. Fertotlenitd takaritas:

o Célja,

e modszerei,
e eszkozei,

e vegyszereli,

e alkalmazasanak feltételei (burkolatok stb.).
9. A sterilizalas fogalma, mddszerei:

e mit neveziink sterilizadlasnak?

e eszkoz-korforgas,

e asterilezés célja,

e asterilanyag biztositas folyamata,

e sterilizdland6 eszk6zok csoportositasai,

e elGirasok.
10. Sterilizalasra hasznalt eszk6zok, gépek, berendezések:

e azegyes eljarasokhoz sziikséges gépek, berendezések,
e akiilonboz6 gépek miikddési alapelve,

e agépek, berendezések lizemeltetési feltételei,

o eldirt feliilvizsgalatok.

11. Kézponti sterilizal6 kialakitasanak szempontjai:

e technologiai folyamat,

e épitészeti, tartoszerkezeti kovetelmények,

épiiletgépészeti kovetelmények,

épiletvillamossagi kovetelmények,

informatikai kovetelmények.
12. Steril anyagok tarolasa, szallitasa:

¢ higiénés szempontok,
e épitett kdrnyezet a tarolashoz,

e szallitas mddja és eszkozei (logisztika).
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13. Mindségbiztositas a sterilizalas soran:

e elGirasok,
e nyomon koévethetdség,
e dokumentalas,

e amindségbiztositas eszkozei, targyi feltételei.

4.6.3. A képzés konkrét célja

e Ismertetni kell az egészségiigyi létesitmények korszerli higiénés
eszkozrendszerét, azaz a targyi feltételeket.

o Ismertetni kell sterilezési eljarasokat, azok alkalmazasi teriiletét.

e Korhaziizemeltetd mérnokok szamara keriiljon el6adasra a higiénias targyi
feltételek mikodtetésének, lizembiztonsaganak fenntartasahoz sziikséges
ismeretanyag.

o Fert6tlenités és sterilezés szempontjabol osztalyozni kell a burkolatokat,
falfeliiletek bevonatait, eszkozoket.

e Ismertetni kell a kiilonb6z6 eljarasokat, melyek az egészségiigyi ellatas soran
a megfelel6 és magas szinvonalu higiénés rend kialakitasahoz sziikségesek.

e Ki kell térni az eszkoz fert6tlenités, sterilezés mellett a kézhigiéni
biztositasanak eszkézrendszerére is.

e Ismertetni kell a feltiletfert6tlenitési (fal, padld, eszkdzok) eljarasokat, azok
vegyszereit.

e El kell mondani az alkalmazhato6 eljarasok, vegyszerek alkalmazhat6saganak
miiszaki feltételeit (gépészeti berendezési targyak, feliiletek kialakitasa stb.)

e Ki kell térni a nagy tisztasagu helyiségek légterének folyamatos steril
allapotanak biztositasara.

e Ismertetni kell a kozponti sterilezd, a kozponti m{iték helyes épitészeti és
gépészeti kialakitasanak jelent6ségét a megfelel6 kdorhazhigiéne biztositas
érdekében.

e Sz0lni kell a rovar- és ragcsaloirtas fontossagardl, ismertetni kell az
alkalmazhaté eljarasokat, szereket, eszkozoket.

4.6.4. Felhasznalhato szakirodalom

[1]  "Tajékoztaté a fertbtlenitésr6l” A jarvanylgyi gyakorlatban és a
betegellatdsban alkalmazhat6 fert6tlenité eljarasok kézikonyve. Orszagos
Epidemiolégiai Koézpont Dezinfekciés Osztalya. (Irta és szerkesztette: Dr.
Pecho Zoltan - Dr. Milassin Marta)
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[2]  "Tajékoztatd a betegellatas és jarvanyligyi gyakorlatban részére engedélyezett
fert6tlenit6szerekrdl”. Orszagos Epidemioldgiai Kozpont Dezinfekcids
Osztalya. (Irta és szerkesztette: Dr. Peché Zoltan - Dr. Milassin Marta)

[3] ,Tajékoztaté a Sterilizalasrél” Az egészségligyi ellatasban alkalmazhaté
sterilizal6 eljarasok médszertani kézikonyve.
Orszagos Epidemiolégiai Kézpont Dezinfekciés Osztalyanak kiadvanya. (Irta
és szerkesztette: Dr. Pech6 Zoltan - Dr. Milassin Marta)

[4] Vamos Gabor - Dr. Békésy Zsuzsa - Jekelfalussy Pal - Dr. Jako Zita:
Korhazhigienés alapismeretek (1983, Budapest)

[5]  Dr.Kende Eva: Kérhazi fertézések. Kérhazi jarvanyok. Pro Hygiene Kft, 1992.

[6] Juranyi Robert (szerk.): A fert6z6 betegségek altalanos és részletes
jarvanytana. Medicina Kényvkiadé Rt. 1997.

[7]  Durst]Janos (szerk.): A nosocomialis fert6zések jarvanytana. HIETE, Budapest,
1998.

[8]  Dr.Czirék Eva: Klinikai és Jarvanyiigyi Bakteriolégiai Kézikonyv. Melania kiad6
1999.

[9]  Szalka: Infektoldgia. Medicina 2005

[10] Dr. Pechd Zoltan: Fertétlenitéstan és sterilizalas. Semmelweis Egyetem
Egészségiigyi Féiskolai Kar, Budapest, 2001.

[11] Losonczy Gyorgy: A klinikai epidemiolédgia alapjai. Medicina, 2001.
[12] Magyar Infekcidkontroll Tarsasag: Infekciékontroll alapjai (2012)

[13] 20/2009. (VI. 18.) EiM rendelet az egészségiigyi ellatassal osszefiiggd
fert6zések megel6zésérdl, e tevékenységek szakmai minimumfeltételeirdl és
feltigyeletérol.

[14] 60/2003. (X.30.) ESZCSM rendelet az egészségligyi szolgaltatdsok nytjtasdhoz
szlikséges szakmai minimumfeltételekrdl.

[15] A 4/2009. (1ll. 17.) EiM rendelet az orvostechnikai eszk6zokrol.

[16] 1/2002. (I. 11.) EGiM rendelet az egészségiigyi intézményekben keletkezd
hulladék kezelésérdl.

[17] 1997.évi CLIV. torvény az egészséglgyrol.

[18] 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet a fert6z6 betegségek és jarvanyok megel6zése
érdekében sziikséges jarvanylgyi intézkedésekrol

[19] MEES 1.0 valtozat Bl Magyar Egészségiigyi Ellatasi Standardok kézikényve
Egészségiigyi Kozlony 2006 4. szam 705-825. oldal

[20] 61/1999. (XII. 1.) EiM rendelet a biolégiai tényezok hatasanak kitett
munkavallalok védelmérol.

71 L




[ 72

[25]

[26]

[28]

[29]

27/1996. (VIII. 28.) NM rendelet a foglalkozasi betegségek és fokozott
expozicios esetek bejelentésérdl és kivizsgalasaral.

26/2000. (IX. 30). EliM rendelet a foglalkozasi eredetii rakkelt6 anyagok elleni
védekezésrdl és az altaluk okozott egészségkarosodasok megel6zésérol.

51/2013 EMMI rendelet a “szdrasos / vagasos” sériilések megel6zésérol.

49/2015. (XI. 6.) EMMI rendelet a Legionella ltal okozott fert6zési kockazatot
jelentd kozegekre, illetve létesitményekre vonatkozd kozegészségiigyi
el6irasokrol.

MSZEN 12464-1:2012: Fény és vilagitas. Munkahelyi vilagitas 1 rész: Bels6 téri
munkahelyek.

MSZ HD 30364-7-710: 2012 szamu szabvany: Kisfesziiltségii villamos
berendezések - Kiilonleges berendezésekre, vagy helyekre vonatkozo
kovetelmények. Gydgyaszati helyek.

MSZ EN 61557-8:2007: Legfeljebb 1000 V valtakozé és 1500 V
egyenfesziiltségli kisfesziiltségli elosztérendszerek villamos biztonsaga. A
védelmi intézkedések vizsgdlatara, mérésére vagy megfigyelésére szolgalo
berendezések. 8. rész: Szigetelésfigyel eszkozok IT-rendszerekhez.

HD 60364-5-56:2010: Sziikség aramforrasok létfontossagu berendezések
energiaellatashoz.

Moédszertani levelek, melyek az Orszagos Epidemiolégiai Kozpont Médszertani
levelei és tajékoztatédi Epinfo kiillonszamként jelentek meg (interneten www.
oek.hu ,moddszertani levelek” mentipont)

1. 2001: Mddszertani levél a sziinyogok elleni védekezésrol

2. 2001: Mo6dszertani levél. Infekcidkontroll a miivese dllomasokon

3. 2002: Modszertani levél a vérszivok (agyi poloska, emberbolha,
vérszive legyek, - muslicak, -pédkidomuak) elleni védekezésrol

4. 2002: Modszertani levél a ragcesalok elleni védekezésrol

5. 2002: Tajékoztaté a nosocomialis surveillance soran alkalmazandé

modszerekrdl. I. rész: A nosocomialis fert6zések definicioi

2002: Médszertani levél a csétanyok elleni védekezésrol

2003: Modszertani levél. Infekciokontroll a fogaszatokon

8. 2003: Modszertani levél a hazi legyek és az élelmiszer-latogato egyéb
legyek elleni védekezésroél

9. 2004: Tajékoztaté a betegellatds soran a vérrel és testvaladékokkal
terjedd virusfert6zések megel6zésérdl

10. 2004: Médszertani levél a mérges izeltlabtiak (darazsak, méhek, pokok,
hangyak, skorpidk) elleni védekezésrol

11. 2004: Tajékoztatd az egészségiigyi intézményekben el6forduld
calicivirus-jarvanyok sajatossagairol, a
megel6zésiikhoz/felszamolasukhoz sziikséges intézkedésekrdl

12. 2004: T4jékoztaté a flexibilis endoszképokkal torténd beavatkozasokkal
kapcsolatos fert6zések megel6zésérdl és kontrolljarol

13. 2005: Mddszertani levél a sziinyogok elleni védekezésrol

No




14. 2006: Md4dszertani levél az ember kérnyezetében él6 egyes madarak
(parlagi galamb, hazi veréb, seregély) elleni védekezésrél

15. 2006: Modszertani levél a kérhazakban el6forduld egészségligyi
kartevdk elleni védekezésrdl

16. 2006: Szakmai tajékoztato megjelent, engedélyezett
fert6tlenit6szereket tartalmazé kiadvanyral

17. 2007: Mddszertani levél a legionarius betegségrdl és megel§zésérél

18. 2008: Modszertani levél a mitéti kézfert6tlenités (sebészi
bemosakodas) médszerérol

19. 2010: Médszertani levél. A kézhigiéne gyakorlata az egészségiigyi és az
apolast végz6 szocidlis szolgaltatasokban

20. 2016: Modszertani levél a multirezisztens korokozdék altal okozott
fert6zések megel6zéséradl

21. 2016: Médszertani levél a legionarius betegségrol és megelzésérol

22. 2016: Médszertani levél az infekcidkontroll a dializis kézpontokban

23. 2016: Médszertani levél a fogaszati egészségligyi ellatassal dsszefliggd
fert6zések megel6zésére

4.7. Funkcionalis helyiségek kialakitasanak, fenntartasanak
muszaki kovetelményei (ifj. Polya Endre)

4.7.1. A téma kijelolésének indoka

A biztonsagos és hatékony betegellatas csak jol szervezett formaban biztosithat6. A
megoldas kulcsa a helyesen és célszerlien szervezett tér-rendszer, az egyes helyiségek
megfeleld kialakitasa. A technoldgiai folyamatoknak kell a térszervezést vezérelnie.

Az egyes helyiségeket az ott folyd gyogyito, apolo és egyéb tevékenység kiszolgalasara
kell kialakitani. Ehhez megfeleld alapteriiletre, térre, elektromos és gépészeti
csatlakozasoknak kell rendelkezésre allnia. A technolégiai és az azokhoz kapcsol6dd
eszkozok, berendezések lizemeltetéséhez sziikséges feltételeket is ugy kell biztositani,
hogy a biztonsagos és folyamatos betegellatds ne legyen veszélyeztetve. Az egyes
biztonsagi rendszereknek a berendezések védelmét épp ugy biztositaniuk kell, mint a
dolgozdkét és a betegekét.

Az egyes funkcionalis egységek, helyiségek fenntartdsdhoz a karbantartas, az
alkalmanként sziikséges hibaelharitas és a folyamatos korszertisités soran csak kell§
ismeretekkel rendelkez6 szakemberek lehetnek képesek megfelel6 munkavégzésre.

A fenntartas szerves része a kotelez6 és ajanlott id6szakos feliilvizsgalatok, biztonsagi
mérések elvégzése. Az ezekhez sziikséges tudas hidnyaban komoly veszélyeztetés
alakulhat ki.

A funkcionalis helyiségek kialakitasanak, fenntartasanak miszaki kovetelményeir6l
sz010 sziikséges ismeretek nélkiil nem lehet biztonsagos betegellatasrol beszélni.

[ 73 L




4.7.2. A tananyag vazlatos leirasa

1. Alapelvek, altalanos elvarasok:

e orvosszakmai program tartalma, célja,

e tervezési program tartalma, célja,

e a tervezési folyamat, a tervezésben résztvevé szakagi tervezdk
(orvostechnologus, épitész,  tartészerkezeti  tervezd, elektromos,
épiiletgépész, bels6épitész stb.),

o flexibilitas,

e JAltalanos tartdszerkezeti kovetelmények,

e energiahatékonysag.
2. Altalanos betegellato helyiségek:

e Dbetegellato helyiségek,

e betegszobak,

o megfigyel6k, intenziv betegszobak,
e gyerekosztalyok.

3. Specialis betegellato tertiletek:

e radioldgia, képalkoté diagnosztika,
e gasztoenteroldgia,

e miitdk, egynapos sebészet,

e intenziv ellatas: ITO, PIC/NIC,

e sziilészet,

e siirgésségi betegellatas,

e gydlgyszertar, cito-labor,

e szakrendelések, ambulanciak,

o fogaszat,

o fizioterapia,
4, Személyzet részére sziikséges helyiségek:

o 0ltozok,
e tartozkodok,

e adminisztracio.
5. Specialis teriiletek:

e raktarak,

[ 741




e takaritas,

e ¢lelmezés,

e energiaellatas,

e sterilanyag ellatas,

o hulladék, veszélyes hulladék.

6. Epiiletgépészeti rendszerek:

o szell6zés, hiités, steril levegd ellatas,
o flités,
e hidegviz, hasznalati melegviz, specialis vizhaldzatok,

o felllvizsgalatok, ellendrzések.
7. Elektromos hal6zatok:

e altalanos kovetelmények,
e specialis kovetelmények,
o vilagitas,

e ‘¢rintésvédelem,

o felllvizsgalati kotelezettségek.

4.7.3. A képzés konkrét célja

o Ismertetni kell a korszerli betegelldtd intézmények kialakitdsaval szemben
tdmasztott térszervezési kovetelményeket, iranyelveket.

o Ismertetni kell a betegellatas soran sziikséges, nem beteg-forgalmu helyiségekkel
szemben tamasztott kovetelményeket.

e Korhaziizemelteté mérnokok szamara Kkeriiljon eldadasra a funkcionalis
egysegek épiiletgépészeti €s elektromos igényeinek kiszolgaldsanak megoldasai,
eldirasai.

e [smertetni kell a kiilonb6z6 feliilvizsgalati, ellenérzési eldirasokat, ajanlasokat.

4.7.4. Felhasznalhato szakirodalom

[1]  KOZTI: ,Kérhazak mozaikterve” - 1984,

[2] Cserba Laszld, Danos Ottd, Schultheisz Emil: Kérhaztervezési utmutatd -
Medicina Kényvkiadé, 1975.

[3] Molnar Miklés: Kérhaztervezés - 1964.

[4] 60/2003.(X.30.) ESZCSM rendelet az egészségiigyi szolgaltatasok nyujtasahoz

sziikséges szakmai minimumfeltételekrol.

[5] A4/2009. (lll. 17.) EiM rendelet az orvostechnikai eszkdzokrol.
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[6] 1/2002. (I. 11.) EiiM rendelet az egészségligyi intézményekben keletkezd
hulladék kezelésérol.

[7]  1997. évi CLIV. térvény az egészségiigyrol.

[8] MSZEN 12464-1:2012: Fény és vilagitas. Munkahelyi vilagitas 1 rész: Bels6 téri
munkahelyek.

[9] MSZ HD 30364-7-710: 2012 szadmu szabvany: Kisfesziiltségli villamos
berendezések - Kiilonleges berendezésekre, vagy helyekre vonatkozo
kovetelmények. Gydgyaszati helyek.

[10] MSZ EN 61557-8:2007: Legfeljebb 1000 V valtakoz6 és 1500 V
egyenfesziiltségli kisfesziiltségli elosztérendszerek villamos biztonsaga. A
védelmi intézkedések vizsgalatara, mérésére vagy megfigyelésére szolgalo
berendezések. 8. rész: Szigetelésfigyel eszkozok IT-rendszerekhez.

[11] HD 60364-5-56:2010: Sziikség aramforrasok létfontossdgi berendezések
energiaellatashoz.

4.8. A miitéti technika és infrastrukturaja (Dr. Forgacs Lajos)

4.8.1. A téma kijelolésének indoka

A gydbgyitasi eljarok soran, miutan az orvos/ok megallapitj/a/ak a betegség jellegét,
azaz mar ismert a betegség diagnozisa, akkor kovetkezik a gyégyitasi eljaras, vagyis
terapia folyamata. Ennek legvégsd foka a beteg szervezetébe vald kozvetlen
beavatkozas: a miitét.

A miitét olyan orvosi gyégyitd eljaras, amikor a test megnyitdsa révén, vagy a testbe
vald kozvetlen beavatkozassal kisérlik meg a gyogyitast. A miitéti beavatkozas célja a
szervezetben keletkezett koros elvaltozasok eltavolitasa vagy helyreallitasa. A
beavatkozas torténhet természetes, vagy mesterséges nyilasokon, tiregeken keresztiil.
A miitéti technika alatt értjiik az orvos tevékenységét, vagy tevékenységsorozatat, azaz
eljarasi madjat, amit a sebészeti betegek gydgyitasa soran alkalmaz megfelel6 miiszaki
(orvostechnikai) eszkozok segitségével. Ezt csak kiilonlegesen kialakitott
helyiségekben lehet elvégezni, ahol els6érendli szempont a maximalis sterilitas
biztositasa és az, hogy a miitét elvégzéséhez sziikséges 0sszes eszkoz rendelkezésre
alljon. Ezért a miiték, illetve miitéegységek a korhazak kézponti része, a betegellatas,
gyogyitas szempontjabol egyik legfontosabb egysége.

A miték, illetve mitéegységek kialakitasanak, tervezési szempontjainak
meghatarozasanal abbdl kell kiindulni, hogy ez nem csupan épitészeti, hanem elsé
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sorban egészségligyi technoldgiai (vagy mas széval: orvostechnoldgiai) feladat. Ennek
viszont els6rendd kovetelményei a kovetkezok:

e 3 sterilitds maximuma,
e anagymennyiségli orvostechnikai eszkodz hasznalata,

e amunkateriilet elkiilonitése és nyugalma.

A koézponti miitbegység a korhaz leginkabb ,technoldgiai” teriilete, ahol elsé sorban a
sterilitasi, higiéniai, orvos-szakmai kovetelményeket kell kielégiteni.

A miitétek és az utdna kovetkezd posztoperativ 6rzés soran a legkiilonbozébb
orvostechnikai eszk6zok kertilnek alkalmazasra, igy példaul: az alapjaiban mechanikai
felépitésli ,miitéasztal”, a ,sebészeti kézieszk6zok”, a nagyfrekvencias ,sebészeti
vagokésziilék”, ,endoszképok” terapids alkalmazdsra, mitélampak, altaté-
lélegeztetOgépek, szivokésziilékek, miitéti 6rzékésziilékek stb. Mindezek részletes
felsorolasa szerepel a tobbszor moddositott 60/2003. (X20.) ESzCsM rendeletben
(Ggynevezett ,minimumrendelet”’!) A kérhazakban dolgozé miiszaki vezetdknek,
mérnokoknek ezeket az orvostechnikai eszkozoket jol kell ismerni, mivel a
legfontosabb igény veliik szemben: az allandd és biztonsagos lizemkészség. Ezekkel
lizem (azaz mitét) kozben semmiféle probléma nem meriilhet fel, mert az
veszélyezteti a miitét sikerességét, ezaltal a beteg életét, vagy gyogyulasat!

Az elmult évtizedek sebészeti eljarasainak fejlédése indokolta és lehet6vé tette, hogy
olyan esetekben, amikor az orvosi beavatkozas (azaz: sebészeti eljaras) elegendd
ahhoz, hogy a beteg sériiléseinek ellatas utan, az utana kovetkez6 apolasi, kezelési,
pihenési iddszakot akar a sajat otthonaban is toltse, ehhez nem feltétleniil sziikséges
korhazi apolas, kdrhazban valo ott-tartézkodas. Ez azt is jelenti, hogy ilyen esetekben
az elsddleges hangsuly a sériilések rendbehozataldban van és kevésbé az utana
kovetkezd apolasban. Vagyis: elssorban a sebészeti eljarasok, beavatkozasok
létrehozatalahoz sziikséges intézményrendszer kialakitasa az els6dleges és ezt egésziti
ki az utana kovetkez6 (24 6ran beliili) apolas.

Ez az ,egynapos sebészet”, vagy angol kifejezésével: ,one day surgery” a modern
kérhazakban (és féleg az Egyesiilt Allamokban, vagy Eurépa nyugati felén) olyan
elterjedtté valt, hogy a sebészeti eljarasok jelentds részét (ma mar majd 90 %-at) lefed.i.

Ezért a hazai, magyarorszagi korhazak joé része is attér az egészségligyi ellatasnak erre
a formdjara, de féleg jelentés szamban a Magyarorszagon az utobbi években
megszervezett magan szolgaltatasok. Erre azért is oda kell figyelni, mert amig az allami
kezelésben lévé kérhazak ilyen iranyu tevékenységénél az ,egynapos sebészet”
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létrehozatalat a jogszabalyok is meghatarozzak, mas esetekben - az orvostechnolégiai

szakértelem hianyaban - ezek érvényesiilését nehéz kovetni.

4.8.2. A tananyag vazlatos leirasa

1. A legfontosabb miitéti orvostechnikai eszk6zdk csoportositasa, a veliikk szemben

tamasztott miszaki kovetelmények:
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mechanikai jelleg(i sebészeti kézieszk6zok: vagasra szolgalo éles kézieszkozok
(példaul: kések, ollék, csip6k, kaparok stb.), szurasra alkalmas eszkozok
(példaul: kilonboz6é landzsak), fogd eszkozok (példaul: csipesz, érfogo,
tamponfogd), terpesztd és feltar6 eszkozok (példaul: horgok, kampok,
terpesztok, tagitok, lapocok stb.), kanalas kézieszk6zok (példaul: kaparéok
stb.), csontmiitéti kézieszkozok (példaul: flrészek, mardk, reszel6k, vésdk,
csontszegek, csontcsavarok, csontlemezek stb.), orvosi tik (példaul:
sebvarrd, csapold-tolté tik stb.), komplett feladatok ellatasara szolgalo
eszkozok (példaul érvarrégépek, gyomorvarrégépek stb.);

orvos-szakmai feladatok szerinti ,eszkoéztalcak”: altalanos kézieszkozok,
érsebészeti kézieszkdzok, csontsebészeti kézieszkozok, ndgyogyaszati
kézieszkozok, szemészeti eszkozok stb.;

villamos elven miik6dd, nagyfrekvencias sebészeti vagokésziilék miikodési
elve, a nagyfrekvencias sebészet elve (vagas, koagulacio), elektrodproblémak
(aktiv és semleges elektroddal szembeni kdvetelmények, bipolaris elektrod),
a nagyfrekvencias sebészet veszélyei;

endoszkopok sebészeti alkalmazasa, lehetdségei, endoszképok fajtai (merev
és hajlékony endoszkdépok), Kkisegitd eszkozok: Veres-ti és trokarok,
manipulatorok, inszuflator stb.;

sebészeti 1ézerek miikodésének fizikai alapjai, fajtai, alkalmazasi lehet6ségei;
nagysebészeti altat6-lélegeztet6gép monitorral, a miikodés alapjai: az altatas
folyamata, altatoszerek, altatéo késziilékek felépitése, tipusai, alkalmazasi
lehetdségei;

lélegeztetd késziilékek: 1élegeztetési megoldasok, a gépi lélegeztetés
lizemmaodjai, 1élegeztetd késziilékek vezérlési modjai (térfogatvezérelt illetve
nyomasvezeérelt 1élegeztetés), 1élegeztetd késziilékek tipusai;
szivokésziilékek: rendeltetése (valadék szivas, vakuumextrakcié, vakuumos
terhességmegszakitas), tipusai (energia felhasznalas szerint lehetnek emberi
erdvel miikodtetett szivok, akkumulatoros szivék, hal6zati szivok), szivasi elv
szerint (vakuumpalackok, injektoros szivok, membranos szivok, rotacios és
dugattyus szivok);




e miitéasztalok haszndlata: kovetelmények a miitéasztal kialakitasaval
kapcsolatban, miitéasztalok fajtai (mozgatas szerinti és telepités szerinti
csoportositas),

o mitdlampak: jellemz6 miiszaki paramétereik (fényerd, szinhémérséklet,
szinvisszaadas, miikodési tavolsag, égbék szama stb), a veliikk szemben
tdmasztott kovetelmények: arnyékhatds, mélységi megvilagitas, fokusz,
infravoros sugarak szlirése, szinhOmérséklet, mozgathatésag, beépitett
kamerak, mlit6lampak kivitelezése, fajtai;

e miitéti 6rzd késziilékek (a betegek miitét utani allapotanak figyelésére):
felépitésiikk, mérendd paramétereik megegyeznek az intenziv 06rzd
monitorokéval.

2. Miitok és miitéegységek tipusai, kovetelmények a miit6k kialakitasaval szemben:

W4

e A miit6k és miitéegységek fogalmi meghatarozasa.

e A miit6k és miitéegységek helye a korhazon beliil.

e AKkiilonb6z6 miit6tipusok felsorolasanak szempontjai.

e Akorszerl miitéegység kiilonb6z6 helyiségeinek felsorolasa és ezek feladata.

e A miitéegységen beliili forgalmi folyosok feladata, szerepe, jelentdsége.

o A mitbéegységek legfontosabb orvostechnikai eszkdzeinek a miit6helyiségen
beliili elhelyezési lehet6ségei.

o A fert6zésveszély elkeriilésének (sterilitds) szempontjai a miit6helyiségek
kialakitasa soran.

e A miitdk steril 1égtechnikajanak megvaldsitasi lehetdségei.

e A miit6helyiségek folyamatos energia biztositasanak megvaldsitasi
lehetdségei.

e A mitdéhelyiségekben elhelyezett orvostechnikai eszk6zok érintésvédelmi
megoldasainak biztositasa.

e A miit6helyiségekben sziikséges egyéb védelmi lehet6ségek és moaddok,
kiilonos tekintettel

o asugarvédelem,
lézersugarzas elleni védelem,
a tlizvédelem,

a munkavédelem,

o O O O

a kornyezetvédelem szempontjaira.
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3. Egynapos sebészet (,one day surgery”) kialakitasanak orvosi és miiszaki

kdvetelményei:

Az egynapos sebészet kialakuldsdnak technikai, orvostechnolégiai
lehetdségei.

Az egynapos sebészet kialakulasanak orvos-szakmai és gazdasagossagi
indokai.

Az egynapos sebészet elvégzésének lehetdsége/i.

Az egynapos sebészet elvégezhet0ségének targyi feltételei.

Az egynapos sebészet elvégzéséhez sziikséges orvostechnikai eszkozok, és
egyéb technikai anyagok felsorolasa.

4, Robotsebészet, mint a 21. szazad legijabb sebészeti eljarasa:

A sebészeti robotok miikodésének elve, mint a sebész altal vezérelt merev
endoszkop dsszeallitas.

A sebészeti robotok alkalmazasanak el6nyei és hatranyai.

A Da Vinci sebészeti robot részegységei.

A sebészeti robotok orvosi alkalmazasanak teriiletei.

A képzés konkrét célja
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Definialni kell a ,miitét” fogalmat!

El kell magyarazni, hogy mit értiink ,m{itéti eljarasok” alatt.

Ismertetni kell a sebészeti kézieszkozok feladatat és az ezek szerinti
csoportositasat!

Fel kell sorolni az ,orvosi kézieszkozokkel” szemben tdmasztott muiszaki
kovetelményeket.

El kell magyarazni, hogy milyen anyagbdl késziilhetnek a ,sebészeti
kézieszkozok”.

Fel kell sorolni, hogy milyen orvos-szakmai szempontok szerint alakitjak ki az
eszkoztalcakat”!

Ismertetni kell a villamos elven miik6dé ,nagyfrekvencias vago késziilékek”
miikodésének fizioldgiai alapjait és beszéljen a nagyfrekvencias sebészeti
vago késziilékek miikodési modjairol!

Ki kell térni a nagyfrekvencias vago eszkozok elektrédjainak problémaira és
a késziilékek alkalmazasanak veszélyeire is!

Ismertetni kell az endoszképok miikddési elvét (az livegszalas fényterjedés
fizikajat) és mutassa be egy sebészeti célokra alkalmazhaté endoszkdp
konstrukcios felépitését!




Fel kell sorolni az endoszkdpok fajtait mind miiszaki, mind orvosi
alkalmazhatésag szempontjabdl!

Fel kell sorolni az endoszkopoknal alkalmazhato egyéb segédeszkozoket!
Beszélni kell a 1ézerek sebészeti alkalmazasaral.

Ismertetni kell a m{téti altatds folyamatat és beszéljen az altatéogépek
miikodési elvérdl, felépitésérol és tipusairdl.

Ismertetni kell a lélegezteté gépek feladatat, miikodési elvét, vezérlési
modjait és tipusait.

Meg kell emliteni a szivokésziilékek rendeltetését, és tipusait.

Meg kell emliteni a miit6asztalokkal szemben tamasztott kovetelményeket és
be kell mutatni a miitéasztalok tipusait.

Beszélni kell a miit6lampak sziikségességérdl és elemezze azok miiszaki
tulajdonsagait.

Ismertetni kell a miitéti 6rz6 késziilékek feladatait és dsszehasonlitani az
intenziv 6rz6 monitorok tulajdonsagaival.

Ismertetni kell a miiték, illetve miitdegységek feladatat, szerepét és
jelentdségét a gyogyitasi folyamatban.

Meg kell indokolni a mitdk, illetve miitéegységek korhazon beliili
elhelyezésének szempontjait.

Fel kell sorolni az egyes mit6tipusokat, azok feladatait, s a veliik szemben
tamasztott kovetelményeket.

Meg kell emliteni a mitéegységek (vagy haszndlatos mas Kkifejezéssel:
miitoblokkok) részegységeit, ezek szerepét és jelent6ségét.

Beszélni kell a kiilonb6z6é forgalmi megoldasokrol és ezek szerepérol és
jelent6ségérol.

Fel kell sorolni a miit6egységek eszkozigényét, azok szerepét és elhelyezését
a mitén beliil.

Ismertetni kell, hogy mit jelentenek sterilitas és a higénia kovetelményei
(vagyis a fert6zésveszély elkeriilése) egy mitdegység létrehozatala
szempontjabol.

Meg kell indokolni, hogy hogyan valdsithaté meg az elkiilonités a korhaz tobbi
egységétol.

Hangsulyozni kell, hogy milyen munkakoérilményeket kell 1étrehozni a
miitében dolgozé orvosok és segédszemélyzet szamara.

Ismertetni kell a steril 1égtechnika alkalmazasanak modjait és lehetségeit.
Ismertetni kell a folyamatos energiaellatas sziikségességét és ennek
megvalositasi lehetOségeit.

Meg kell magyarazni, hogy miért van sziikség a mitéhelyiségeken beliil a
legszigorubb érintésvédelmi megoldasok: a Kiegészit6 Egyenpotencialu
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Osszekotés (régi nevén: Egyesitett Potencidlkiegyenlité Halézat: EPH)
létesitésére és ez hogyan valésithaté meg.

Ismertetni kell a mitékben alkalmazott orvostechnikai eszkozokkel
kapcsolatos kivanalmakat, azok tUzembe helyezésének, rendszeres
karbantartasanak, id&szakos ellendrzésének sziikségességét és ezek
megoldasi lehetbségeit.

Fel kell sorolni az egyéb, kiilonleges szempontokat is, amelyeket egy
miit6helyiség, mlitéegység tervezésénél szamitasba johetnek, igymint:

sugarvédelem,

lézersugarzas elleni védelem,
tlizvédelem,

munkavédelem,

o O O O O

kornyezetvédelem.

Ismertetni kell az egynapos sebészet kialakuldsanak indokait és céljat,
feladatait!

Ehhez vissza kell nydlni a kiillonb6z6 sebészeti eljarasok kialakulasanak
menetéhez és ismertetni kell az egynapos sebészet kialakuldsanak technikai,
orvostechnologiai és gazdasagi indokait is.

Hivatkozni kell az altalanos sebészeti eljarasok menetére és arra, hogy az
egynapos sebészeti ellatds menyiben konnyiti meg mind az orvosok, mind a
betegek fizikai-fiziol6giai megterhelését.

Ismertetni kell az egynapos sebészet céljat és feladatait!

Ismertetni kell az egynapos sebészet 1ényegét, a vizsgalat és a beavatkozas
menetét.

Be kell mutatni, hogy az idevonatkoz6 jogszabaly alapjan milyen targyi
feltételek sziikségesek az egynapos sebészeti ellatas kivitelezéséhez.

Fel kell sorolni az egynapos sebészeti ellatds elvégzéséhez sziikséges
orvostechnika eszkozoket és egyéb technikai felszereléseket és eszkozoket.
Konkrét példa/n/kon kell bemutatni, hogy hogyan néz/het/nek ki az
egynapos sebészet helyiségei, elrendezési vazlata.

Ismertetni kell a sebészeti robotok miikddési elvet!

Be kell mutatni a Da Vinci robotot, magyarazza el részegységeinek miikodését.
Beszélni kell a sebészeti robotok alkalmazasanak jelent6ségérél, elonyeirdl és
hatranyairol is.
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[13] MSZ EN 61557-8:2007: Legfeljebb 1000 V valtakoz6 és 1500 V
egyenfesziiltségii kisfesziiltségli elosztoérendszerek villamos biztonsaga. A
védelmi intézkedések vizsgalatara, mérésére vagy megfigyelésére szolgald
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4.9. Intenziv betegellatas technikaja és infrastruktaraja (Dr.
Forgacs Lajos)

4.9.1. A téma kijelolésének indoka

Az intenziv betegellaté osztalyok, vagy egységek (,intensiv care unit”), illetve
roviditéssel: IBO, ITO, az angol elnevezéssel: ICU mar az 1950-es évek végén, és az
1960-as években kialakultak el6szor az Egyesiilt Allamokban, majd Eurépa nyugati
felén is (Svédorszdgban, Franciaorszagban, Anglidban, Nyugat-Németorszagban).
Akkoriban ez volt a betegellatas legmagasabb formdja. Létrejottét els6 sorban az
/akkori/ orvostechnikai eszkozok fejlédésének koszonheti, hiszen az intenziv
betegellatas alapvetd feladata: a kozvetlen életveszély észlelése és azonnali
megsziintetése.

A Dbetegek vitdlis (életfontossagll) paramétereinek folyamatos észlelése és
veszélyhelyzet esetén ennek jelzése, valamint az életmentd beavatkozasok tamogatasa
els6 sorban az elektronika fejlddése kovetkeztében Ilétrejott orvostechnikai
eszkozoknek: intenziv 6rz6 monitoroknak, defibrillatoroknak, infaziés pumpaknak,
lélegeztetd eszkozoknek stb koszonhetd. A rendkiviili gyors fejlédés ezen a téren azéta
is csak finomitotta és biztonsagosabba tette ezt a betegellatasi format.

A betegek folyamatos megfigyelése, az életveszély megsziintetése céljabol, megkoveteli
a magas szintl higiénia alkalmazasat. Ezért az intenziv betegellaté osztalyok
ismeretéhez hozza tartozik a higiénia és a steril ellatas kovetelményeinek ismerete is,
ugyanugy, mint a mitéti ellatas soran.

Az intenziv betegellatas alapvetd feladata: a kozvetlen életveszélyben 1évé betegek
korszerd ellatasa, alapbetegségiiktdl fiiggetlentl. Ezért az intenziv betegellatd
osztalyokon folyamatos, magas szint{i betegellatas van, allandé orvosi feliigyelet és
nagy létszamu, kiilonlegesen kiképzett egészségiigyi szakszemélyzet mellett.
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Az IBO-k (vagy ITO-k) kialakitasa sajatos épitészeti megoldast is jelent, mivel {6 célja:

e a magasfoku sterilitas biztositasa a fert6zésveszély elkertilése végett és

e asziikség szerinti elkiilonités, valamint

e a megfelel6 mennyiségli, célszerien kivalasztott orvostechnikai eszkozok
(betegmegfigyel6 6rz6 monitorok, inflziés pumpak, életmentésre alkalmas
eszkozok stb) folyamatos tizemeltetése.

Ezért a korhaztervezéssel foglakozé mérndknek, és a kérhaz ilizemeltetését ellato
mérnoknek is alaposan tudnia kell az intenziv osztdlyok szerepét, jelentéségét a
betegellatasban és biztositania kell a hozza sziikséges infrastrukturalis és miszaki
feltételeket.

4.9.2. A tananyag vazlatos leirasa

1. Az intenziv betegellatas alapvet6 feladatai, jellemzéi:

e Orvosi szakmak csoportjai: alapszakmak, diagnosztikus szakmak, klinikai
szakmak, terapias szakmak stb.

o AKkiilonb6z6 betegellatasi formak feladatai és egymasra épiilésének szintjei:

o jarobeteg (ambulans) szakellatas fogalma, feladatai, ellatasi formai;
fekvObeteg ellatas fogalma, formai;

o silirgdsségi ellatas fogalma, siirg6sségi osztalyok (SBO) kialakitasanak
orvosi és miszaki kovetelményei.

e Azintenziv ellatas feladata: a kozvetlen életveszélyben 1év6 betegek korszer(
ellatasa.

e Az intenziv ellatas érvényesiilésének jellemzd feltételei:

folyamatos, magas szint{ betegellatas 24 6ran keresztil,
magas foku szervezettség,

sajatos épitészeti szempontok érvényesitése,

kiilonlegesen kiképzett személyzet, allandé orvosi feliigyelet,

o O O O O

megfelel6 mennyiségl, célszerlien kivalasztott orvostechnikai eszk6zok
folyamatos lizemeltetése.

Betegek prioritasi kritériumai az intenziv osztalyon torténé ellatashoz.

A higiénia szerepe, jelentdsége és megoldasi lehet6ségei az intenziv ellatas

soran.
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2. Intenziv betegellatd osztalyok (IBO-k) targyi feltételei:

e Az intenziv ellatast biztositd ,,6rz6 monitorok” feladata, tipusai, megoldasi
lehetdségei, kiilonds tekintettel a riasztds ¢€s adatfeldolgozés, adatrogzités
szempontjaira.

e Orzd monitorok mérendé paraméterei: EKG monitorozas, pulzusérzékelés és
folyamatos  figyelés, légzésmegfigyelés, noninvaziv  vérnyomasmérés,
hoémérséklet mérés, oxigénszaturacié mérése.

e Orz6 monitorok tipusai:

o agymelletti kompakt és modul rendszer{ monitorok;

o kozponti 6rzé monitorok alapvetd tulajdonsagai: agymelletti monitorok
adatainak lekérdezése, veszélyhelyzetek azonnali jelzése, adatok hosszu
ideji  taroldsa, trendek készitése, dokumenticié készitése,
figyelmeztetés a beteg kortili teenddkre stb.

o Az életmentéshez sziikséges egyéb orvostechnikai eszkozok: példaul:
defibrillator, pacemaker (szivritmus-szabalyozo), 1élegeztet6 késziilék stb
szerepe, jelent6sége, miikodési elve, alkalmazasi megoldasai.

3. Infuziés eszkdzok:
e Az infaziés eszk6zok miikodésének élettani alapjai, feladata:

o gyogyszerbeadas,
o folyadékbevitel, folyadékveszteség (sav-bazis egyensuly) poétlasa,
o mesterséges taplalas.

e Infuzios eszkozok tipusai:

o hagyomanyos (gravitacios) mddszer,
volumetrikus pumpak: dugattyds pumpadk, linedris perisztaltikus
pumpdk, forgd perisztaltikus pumpdk, fecskendds infiziés pumpadk,
hordozhat6 infaziés pumpak

e Infuzioés pumpak jellemzdi és szolgaltatasai, alkalmazasi itmutatasok.
4, Koraszilott ellatas eszkozei, inkubatorok:

e (Csecsemo inkubatorok miikodéséhez sziikséges élettani alapok.

e Inkubatorok feladata: a mikroklima elemeinek (hémérséklet, relativ
paratartalom, oxigénkoncentraci6) biztositdsa a buratérben, az ehhez
szliikséges méreéstechnikai és szabalyozastechnikai feladatok.
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e Inkubatorok miikodési elve: az allandé6 hoémérséklet, a levegd
paratartalmanak és az oxigénkoncentraciéonak a megvaldsitasa.

e Inkubatorok tipusai: klinikai inkubator, hordozhat6 inkubator, nyilt
inkubator, vagy melegitd agy.

e Inkubatorok kezelésének sajatossagai, esetleges veszélyforrasok.

5. Intenziv betegellat6 osztalyok (IBO vagy ITO, PIC, SBO) kialakitasanak szempontjai,
tipusai:

e Az intenziv betegellaté osztalyok (IBO, vagy ITO) létesitésének specialis
feltételei:

o elkiilonités,
o steril koériilmények biztositasa,
o afolyamatos betegmegfigyelés személyi és targyi feltételei.

e Intenziv betegellaté osztalyok tipusai: zart, nyitott, kombinalt rendszerek.

e Az intenziv betegellatd osztalyok (IBO-k, vagy ITO-k) kapcsolata a kérhazon
beliili mas osztalyokkal, részlegekkel.

e Intenziv osztalyok kialakitdsanak szempontjai: zsiliprendszer, betegszobak,
kiszolgalé helyiségek, egyéb szobak.

o Abetegagy és kornyezete az IBO-n beliil.

e Az intenziv osztalyok infrastrukturalis feltételeinek biztositasa: steril
légtechnika, dlland6 hémérséklet, magas foku érintésvédelem stb.

e Az intenziv betegellatdé osztalyok orvostechnikai eszkoz sziikséglete:
betegmegfigyel6 6rz6 monitorok, infuziés pumpak, életmentd eszkozok stb.
és ezek telepitésének szempontjai.

6. A folyamatos betegmegfigyelés (0rzés) személyi és targyi feltételeinek biztositasa:

e Allandé orvosi felligyelet,

e kilonlegesen kiképzett apoldszemélyzet 24 6ras miiszakban,

e a targyi (miszaki) feltételek biztositdshoz sziikséges miiszaki
(orvostechnikai, vagy korhaztechnikai) személyzet elérhetdsége.

4.9.3. A képzés konkrét célja

e Ismertetni kell a kiilonb6z6 betegellatasi formak: alapellatas, szakellatas,
intenziv ellatas stb. egymasra épiilésének szintjeit.
e Meg kell hatarozni az intenziv ellatas feladatat.

o Fel kell sorolni az intenziv ellatas érvényesiilésének jellemz vonasait.
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Ki kell térni a higiénia szerepének ismeretére és ennek megvalositasi
lehet6ségeire is.

Meg kell emliteni a prioritasi szempontokat a betegek intenziv osztalyokon
torténo kezeléséhez.

Ismertetni kell azokat az orvostechnikai eszkozoket (intenziv monitorokat),
amelyek a betegek folyamatos megfigyelésére szolgalnak és ezek feladatat
miikodési elviiket, részletesen Kkitérve riasztadsi és adatfeldolgozasi
megoldasaikra.

Ismertetni kell az intenziv osztdlyokon alkalmazandé életment6 eszkozok
(defibrillator, pacemaker, l1élegeztet6 késziilék stb) feladatat és miikodési
elvét.

Indokolni kell, hogy az intenziv betegellaté osztalyok helyiségei mennyiben
kiilénboznek az altalanos betegszobaktol.

Ki kell térni az elkiilonités és a steril koriilmények biztositasanak indoklasara.
Be kell mutatni, hogy a kérhazon beliil mely osztalyokkal, részlegekkel van
kozvetlen kapcsolatban az [BO.

Be kell mutatni a ,zsilipelés” fontossagat és megoldasait.

Meg kell emliteni a torténeti fejlédés soran kialakult kiilénb6z6 intenziv
betegellat6 osztalyok tipusait: nyitott, zart, kombinalt rendszerek. [smertetni
kell ezek el6nyeit és hatranyait.

Ismertetni kell a folyamatos betegmegfigyelés lehet6ségeit, formait.
Ismertetni kell a betegek komfortérzését biztositd6 miiszaki megoldasokat:
steril 1égtechnika, allandé hémérséklet stb. sziikségességét.

Ismertetni kell az IBO-n beliili betegelhelyezési és kiszolgalo helyiségeket.

Be kell mutatni a betegagy kozvetlen kornyezetének feltételeit: a betegagy
konnyli mozgathatésaga, minden oldalrol torténd hozzaférés, agysav
alkalmazasa, orvostechnikai eszk6zok (6rz6 monitor, infiziés pumpak stb.)
elhelyezhet6sége stb.

Meg kell magyarazni, hogy miért sziikséges az IBO-n beliil is a legszigorubb
érintésvédelmi megoldasokat (példaul: a potencial kiegyenlitd rendszer: EPH
halézatot) alkalmazni.

4.9.4. Felhasznalhato szakirodalom, jogszabalyok és

szabvanyok
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[2]  Dr. Forgacs Lajos: Orvostechnoldgiai alapismeretek II. rész (Segédlet a
jogosultsagi/tanusitasi vizsga letételéhez) 43.-49. old. - MMK Egészségligyi-
Miszaki Tagozatanak segédlete. FAP-3/2013., Budapest, 2013. marcius

[3] A 60/2003. (X.30.) ESZCSM rendelet az egészségligyi szolgaltatasok
nyujtasdhoz sziikséges szakmai minimumfeltételekrél. (Magyar Ko6zlony,
2003/120. (X.20.) szam, 8692.-8943. oldalak: az eredeti jogszabdly, de
felhivjuk a figyelmet arra, hogy ennek szdmos mdédositasa is megjelent mar,
tehat mindig az idében legfrissebb moddositassal egytitt kell hasznalni a
jogszabalyt!)

[4] A 4/2009. (IIl. 17.) EGM rendelet az orvostechnikai eszkozokrol. (Magyar
Ko6zlony, 2009/33. szam, 7343.-7397. oldalak)

[5] Darday Vilmos, Di6 Mihdaly, Dr. Forgacs Lajos: Orvostechnikai eszkozok -
Gyakorlati atmutaté. I. kotet - Semmelweis Egyetem Egészségiigyi F6iskolai
Kar tank6ényve, Budapest, 2004. ISBN 963 7152 59 8

[6] MSZ-03-190 Egészségligyi intézmények mesterséges levegbellatasa

[7] MSZEN 12464-1:2012: Fény és vilagitas. Munkahelyi vilagitas 1 rész: Belsd téri
munkahelyek.

[8] MSZ HD 30364-7-710: 2012 szamu szabvany: Kisfesziiltségli villamos

berendezések - Kiilonleges berendezésekre, vagy helyekre vonatkozo
kovetelmények. Gydgyaszati helyek.

[9] MSZ EN 61557-8:2007: Legfeljebb 1000 V valtakozé és 1500 V
egyenfesziiltségli kisfeszliltségli elosztérendszerek villamos biztonsaga. A
védelmi intézkedések vizsgalatara, mérésére vagy megfigyelésére szolgalo
berendezések. 8. rész: Szigetelésfigyel6 eszk6zok IT-rendszerekhez.

[10] HD 60364-5-56:2010: Sziikség aramforrasok létfontossagi berendezések
energiaellatashoz.

4.10. Biztonsagos energiaellatas (Udvardy Péter, Rév Zoltan)

4.10.1.A téma kijelolésének indoka

A koérhazak és egyéb egészségligyi intézmények Ulizemeltetése soran az egyik
legfontosabb feladat: a gyogyité tevékenység ellatasdhoz sziikséges biztonsagos
energiaellatas biztositasa. Ez a korhazakban dolgozé mérnokok, miiszaki vezetk egyik
legfontosabb feladata és tevékenysége.

Az energia szolgaltatasra (villamos aram, flités, melegviz, g6z stb.) gyakorlatilag
minden egészségligyi intézménynek sziiksége van. Ennek esetleges idészakos hianya
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vagy nem megfelel6 mindsége akut ellatasi problémakhoz vezethet, amely egy-egy
szolgaltatas miikodésképtelenségén tul a paciensek kozvetlen egészségkarosodasat is
okozhatja. Szamos olyan sajatossaga is van az egészségiigyi intézményeknek, amelyek
a szokasos kommunalis villamos-, vagy h6energia szolgaltatastdl eltér6 miiszaki és
lizemeltetési-szervezési megoldasokat igényelnek. Emiatt ez a funkcié fokozott

figyelmet igényel.
A kérhazak energiaellatasa harom f6 tertiletre oszthaté:

e 4.10.x.1. Avillamos energia szolgaltatasa. (Udvardy Péter)
e 4.10.x.2. A megfelel6 hdenergia szolgaltatasa. (Rév Zoltan)
e 4.10.x.3. A szuikséges vizellatas biztositasa. (Rév Zoltan)

Ennek megfeleléen ebben a harom részteriiletben targyaljuk az ehhez sziikséges
szakismeretek, tudnivalok ismertetését is!

4.10.1.1. A villamos energia szolgaltatasa

Avillamos energia szolgaltatas feladata a kérhaz részére a biztonsagos miikodtetéshez
sziikséges villamos energia ellatas biztositasa. A villamos energia szolgaltatas fajtai:

o vilagitasi halozat,
o gépek, miiszerek orvostechnikai eszkozok miikodtetéséhez sziikséges
taplalas.

A villamos energia biztositasanak biztonsagi rendszere:

e az daramszolgaltatotél kapott aram kettds betdplalassal (fehér szind
konnektorok),

e helyi aramfejlesztd (aggregator): a f6 hal6zat kiesésekor 20 masodpercen
beliil bekapcsol és drammal latja el a fontosabb fogyasztékat (zold szind
konnektorok),

e szlinetmentes aramellatds: a normal aram kimaradasa esetén is folytonos
tapellatast biztosit, de csak meghatarozott, rovid ideig (piros szinl
konnektorok).

A villamos energia veszélyességét els6sorban az aramiités eshetdsége jelenti, de a
gyogyaszatban (gondoljunk csak a miit6kre) mar a villamosenergia ellatas rovid ideji
kiesése is életveszélyt okozhat.
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4.10.1.2. A megfeleld hGenergia szolgaltatasa

Kozponti hdellatas feladata a korhaz minden egyes helyisége részére a megfelel6
hémérséklet biztositasa, amikor ezt a kiils6 h6mérséklet indokolja.

Célszeri médon a korhaz egyes helyiségeiben, példaul: miitéblokkokban, intenziv
osztalyokon, egyes laboratériumi helyiségekben allandé hémérsékletd, klimatizalt
levegé biztositasa sziikséges, fliggetleniil a kiils6 hdémérséklettdl. Klimatizalt
(légkondicionalt) levegd a betegellaté kortermekben és az orvosi dolgozd-vizsgalo
helyiségekben is indokolt lehet.

A hbenergia ellatas kockazatai részben a felhasznalt (napjainkban jellemz&en foldgaz)
energiahordozok veszélyességébdl, részben az alkalmazott technolégiak jellemzdibdl
(magas hémérséklet, nyomas, égéstermékek stb.) szarmazik. Ezek a veszélyforrasok
elsésorban technikai jellegli kdArosodasokhoz vezethetnek és az lizemeltetd személyzet
kertilhet a hatasuk ala, de nem elhanyagolhat6 a tlizveszély, vagy a mérgezés kockazata
sem, amelyeknek mar a betegek és a latogaték is ki lehetnek téve.

4.10.1.3. A sziikséges vizellatas biztositasa

Az ivoviz-ellatas minden emberi tevékenység alapja, annyira, hogy a lakéépiileteknél e
nélkiil lakhatasi engedély nem adhato, a szolgaltatas pedig legfeljebb korlatozhato, de
nem sziintetheté meg. A mai hétkoznapi higiénés szinvonal fenntartasdhoz a melegviz
biztositasa és szennyviz-elvezetés (vagy legaldbbis kezelés) is nélkiil6zhetetlen.

Egészségiigyi intézményben kiilondsen fontos, hogy az ivoviz az épiiletek minden
kivant pontjdn rendelkezésre alljon, a lehetdé legjobb mindségben, a kivant
hémérsékleten és elegendé mennyiségben az egyes fogyasztasi helyeken. A vizellatas
legkisebb zavara (lecsokkent nyomas, szennyezettség, nem megfeleld hémérséklet,
csatornadugulds stb.) azonnali akut ellatasi problémakhoz vezethet, amely egy-egy
szolgaltatas miikodésképtelenségén tul, a pdaciensek egészségét kozvetlenil is
veszélyeztetheti. Az egészségiligyi intézményeknek szamos olyan sajatossaga is van,
amelyek a szokdsos kommunalis ellatastél eltér6en, magasabb mindségi
kovetelményeket tdmasztanak, illetve mas szolgaltatasokat, eltéré miiszaki és
lizemeltetési-szervezési megoldasokat is igényelnek. Ezek miatt ez a funkcié fokozott
figyelmet igényel.

A vizellatason beliill a szennyvizelvezetés ezen tul veszélyes lizem is, a potencidlis
fert6zésveszély miatt, amelynek - meghibasodas, pl. dugulas, vagy csétorés esetén -
nem csak az ellatottak, hanem a személyzet és a latogatok is ki lehetnek téve. Emiatt a
vizellatast és annak mindségét jogszabalyok és szakmai el6irasok szabalyozzak.
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A vizellatds ugyanakkor jelentds részt képvisel a (nem kozvetlen gyoégyaszati céli)

dologi koltségekbdl. Ez régionként valtozo, az egységarakban, a helyi sajatossagoktdl

fliggben, sokszoros eltérések is el6fordulnak.

Az energiafelhasznalas az egyik legmagasabb koltségosszetevdje a (nem kozvetlen

gyogyaszati céli) dologi koltségeknek. Emiatt az lizemeltetés soran kiemelt figyelmet

kell forditani a felhasznalas hatékonysagara. Ezt torvényi rendelkezések is eléirjak, a

gazdasagi szempontokon tul a l1égszennyezés visszaszoritasanak kiemelt jelentdsége

miatt.

4.10.2.A tananyag vazlatos leirasa

4.10.2.1. A villamos energia szolgaltatasa

a) Korhazon beliili villamos haldzat kiépitésének szabvany el6irasai.

Visszatekintés a szabvanyokban (MSz 03-40-80, MSz 20-40, MSz HD 60364-
7-710)

Helyiség besorolasok valtozasa (altalanos helyiségek - 0 csoport, gydgyaszati
helyiségek - 1 csoport, kiemelt gyogyaszati helyiségek - 2 csoport) -
szabvanymelléklet.

Gyogyaszati villamos késziilékek (ME) el6irasai

ME rendszerek (kiilonb6z6 berendezések egymadasra hatasai kozos
rendszerben torténd alkalmazasuk esetén), paciens kérnyezet, IT rendszerii
elektromedikai halézat

b) Erintésvédelmi szabvanyel6irasok ismertetése.
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Az altalanos el6irasok kiegészitése a kiilonb6zé gyodgyaszati helyiség
csoportokban.

5 kVA-t meghaladé terhelést jelentd késziilékek (els6sorban mobil RTG)
specidlis eldirasai.

TT (kozvetleniil foldelt) rendszerek,

TN (nullazasos) - TN-S (5 vezetékes rendszer jellemz6 az egészségligyben), -
TN-C (4 vezetékes rendszer csak az épiiletek kozotti elosztéhal6zatok), TN-C-
S(vegyes) rendszerek,

aramvédd kapcsoldk és kovetelményeik

Az IT rendszerd elektromedikai halézat el6irasa (egyszeres halézati hiba
esetén megmarado energiaellatas), késziilékei (transzformator, szigetelés
figyeld és jelz6 késziilék). Szelektivitas biztositasa nagyfoku biztonsaggal.
Uzemi torpe fesziiltség (FELV) tilalma gy6gyaszati helyeken. A SELV és PELV

specialis el6irasai.




o Kiegészitd védelem: kiegészité egyenpotencialil 6sszekotés (korabban: EPH
hal6zat), egyenpotencialu gy(ijtésinek, maximalis véd6vezetd ellenallasok.

c) Fesziiltségzavarok és elektromagneses zavarok elleni védelem

e AvillAmcsapas, vagy mas tulfesziiltséget okozo6 haldzati zavarok megel6zése,
levezetése, haldzat-védelmi megoldasok.

o Az elektromdagneses interferencia megel6zésének kovetelményei.

d) Biztonsagi és tartalék energiacllatas a szabvanyokban.

e Korhazakban az altaldnos céli halézatokon tul biztonsagi (generatoros)
halézatot is ki kell épiteni.

e Biztonsagi vilagitas.

e 2-es csoportu helyiségek esetében, az IT rendszer eldirasan tul: sziikséges a
folyamatos villamos energiaellatds biztositdsa - kett6s betaplalads, vagy
korvezeték, vagy helyi kiegészit6 tapegység (sziinetmenetes), vagy ezekkel

egyenértékll intézkedéssel.

e) A robbanas kockazata

e gyulékony, robbanékony gazok alkalmazasa a gyo6gyitasban, a gyégyaszati
késziilékek kornyezetében,

e statikus feltoltddés elleni védelem.

f) Megvilagitasi kovetelmények megtartasa az izemeltetés soran.

7

e JAltaldnos vilagitds és helyi megvilagitas el6irt mértéke kiilonb6zo
munkahelyeken, (iréasztalnal, képernyds munkahelyeken, miit6kben),
kozleked6kben

e aszinvisszaadas fontossaga az egészségiigyben,

e amegvilagitas térbeli egyenletessége, kaprazas mentesség biztositasa,

e helyi vilagitas a miit6kben, arnyékmentesség (pl. mit6lampanal),

a4

e megvilagitasi mérések és dokumentalasuk a miiszaki atadashoz.

g) Villamos halozatok iizemeltetése.

e Generatorok, sziunetmentes aramforrasok rendszeres ellendrzése,
dokumentalt tizemprébaja. Gazolaj tarolasa.

o Elosztd és f6elosztd szekrények rendszeres karbantartasa.

o Létesitési, megvalosulasi tervek, hal6zatok elsd ellen6rzd mérései, - specialis
mérések - dtadas-atvételi eljarasok dokumentumai, IT halézatok rendszeres
(napi) ellendrzése, idGszakos feliilvizsgalatok elvégeztetése - ciklusidejiik,
ezek végzésének kritériumai.
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Rendkiviili események, balestek jegyz6konyvezése, jelentése.

4.10.2.2. A megfeleld héenergia szolgaltatasa

Héenergia szolgaltato és felhasznald rendszerek (fiités, hiités, melegviz ellatas):
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a) Energiahordozok:

A foldgaz tulajdonsagai, beszerzése, ar-struktaraja, elszamolasa.

Folyékony és szilard fosszilis energiahordozok.

A biomassza tulajdonsagai, jelentdsége az egészségiigyben.

A hészivattyds technika forrasoldali megoldasai. Villamos, abszorpcids és
kogeneracios meghajtasok. EI6nyok, hatranyok, alkalmazhatdsagok, tévhitek.
Gazdasagi megitélés.

Tavfiités. Mire kell tigyelni?

b) Epiiletenergetika:

JelentGsége, kezelése. Jogszabalyi hattér.

Epiiletenergetikai tanusitasi dokumentumok és értékelésiik. Mit jelentenek a
kilonboz6 energetikai kategoriak? Milyen kovetkeztetéseket lehet levonni a
tanusitas adataibol?

Flitési hdmérsékletek, paratartalom és h6érzet. El6irasok és gyakorlat.

A héatadas elvi alapjai, gyakorlati példakon keresztiil.

Hoéhidak és a hévédelem mas gyakori hibai.

Nyari tilmelegedés és védelmi lehet6ségek.

c) Energetikai audit:

Jelentdsége, kezelése. Jogszabalyi hattér. Ki lehet auditor? Mi az dsszefliggés
az MSZ EN ISO 50001 szabvanysorozattal?

A hétermel6 berendezések és légkondiciondlé rendszerek iddészakos
energetikai feliilvizsgalata.

Milyen feladatai vannak az tizemeltet6nek/tulajdonosnak az energetikai audit
elvégzése soran?

Hogy néz ki egy elkésziilt energetikai audit dokumentacio?

Milyen kovetkeztetéseket lehet levonni az elkészilt energetikai auditbol?
Milyen feladatokat general az lizemeltet6/tulajdonos szamara a kész audit?

d) Energetikai szakreferensek:

Jelentdsége, kezelése. Jogszabalyi hattér. Ki lehet energetikai szakreferens?
A szakreferens jogallasa, feladata.

Hogy fordithatjuk hasznunkra a szakreferens tevékenységét?




e) Melegviz kazanok:

e Ahagyomanyos (nagyvizter(, blokkégds) gaz- és olajlizem(i melegvizkazanok
tulajdonsagai,  hatasfokuk, iizemeltetési jellemzdik. Karbantartas,
kezel6személyzet, hatdsagi felligyelet. Mire kell tigyelni?

e Az atmoszférikus foldgaztiizelési melegvizkazanok tulajdonsagai,
hatasfokuk, iizemeltetési jellemzo6ik. Karbantartds, kezel6személyzet,
hatosagi feliigyelet. Mire kell tigyelni?

e (Aaz- és olajiizem hasznalati melegviztermelk.

e A kondenzaciés melegviz-kazanok tulajdonsagai, hatasfokuk, lizemeltetési
jellemzdik. Mib6l szarmazik a hatasfok-kilonbség? Karbantartas,
kezel6személyzet, hatdsagi feliigyelet. Mire kell ligyelni? Mi az lizemeltetd és
beruhazo6 szempontjabol a kiillonbség az eltéro szerkezeti anyagok és miiszaki
megoldasok kozott?

e Kazancsere és/vagy Uj létesitmény kazdnberuhdzidsa soran milyen
szempontokat célszer( figyelembe venni a dontés soran?

Tartalékképzés — milyen szempontokat kell mérlegelni?

f) Gozkazanok és segédberendezéseik:

e Mire kell egyaltaldn ma mar a g6z egy kérhazban?

e A hagyomdanyos (nagyvizterli, blokkégss) tiizelésli gaz- és olajlizemi
gb6zkazanok tulajdonsagai, hatasfokuk, tizemeltetési jellemzdik. Karbantartas,
kezel6személyzet, hatdsagi felligyelet. Mire kell tigyelni?

o Gyorsgozfejlesztok (kisvizterli gézkazanok) tulajdonsagai, hatasfokuk,
uzemelteteési jellemz6ik. Karbantartas, kezel6személyzet, hatosagi feliigyelet.

o (GoOzkazanok tap- és vizhazi segédberendezései. Kondenz levalaszték. Hol
megy el az energia?

g) Kapcsolt ho- és villamosenergia termelés (kogeneracio)

e Elméleti alapok, tulajdonsagok.
e Gyakorlati technikai megvaldsitas modja, tizemeltetés, karbantartas.

e Gazdasagi kérdések. Miért nem miikodik?

h) Fitéstechnika
e Az egyes helyiségek, épiiletek flitési teljesitmény- és energiasziikséglete. Mi a
kettd kozott a kiilonbség?
o Egy- és kétcsoves melegviz-fitések és szabdlyozasuk miiszaki megoldasai,
lizemeltetésiik, hOmérséklet-szintjiik. HOkozpontok és fliteshalozatok
hidraulikaja, szivattytzasi és nyomastartasi kérdések.

o Filitési csovezetékek anyaga. Mire kell tigyelni?
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Konvektiv héleaddk és szabalyozasuk.
Feliileti- és sugarzo flitések.
Légflitések.

Gozfiitések.

1) Komfort hiités és klimatizalas

Fogalmi kérdések. Osszefiiggés az orvostechnolégiaval.

A hidegenergia lehetséges forrasai, tarolas, szabadhiités.
VRV rendszerek.

A paratartalom jelentdsége a hiités-klimatizalas tertiletén.

Gazdasagi meggondolasok.

J) Meérések és szabalyozasok

Osszefiiggés a hételjesitmény és a héenergia fogyasztis kozott.
Tartamdiagrammok, kihasznalasi 6raszam, fiitési h6fokhid.

A tiizeléstechnikai- és az éves hatdsfok kiilonbsége. Az egész intézményre
kiterjesztett hatasfok értelmezése.

Az energiafogyasztas minél tobb ponton mérendd!

Elszamolasi mérések. Leolvasasi gyakorisag.

Id6jaraskovetd szabalyozas.

Flitéviz eléremend hdmérséklet szabalyozasa keverdszelepekkel.
Hémennyiség-mérés. Koltségmegosztok.

Helyiségh6mérséklet és paratartalom mérése, dokumentalasa.

K) Vizmindség a flités- és kazantechnikaban.

A viz sétartalmanak jelentésége. Allandé- és valtozé keménység.
Korro6zié és lerakodasok. Vizko, iszap, biofilm.

Vizlagyitas, sotalanitas, RO berendezések. Adalékanyagok.
Sziirés és iszaplevalasztas. Mikor melyiket?

Kazanszerkezetek és anyagok osszefliggései a vizmindséggel.

I) Biztonsagtechnika

Még egyszer: veszélyes lizem!

Jogszabalyok és szabalyzatok.

Gazveszély érzékelOk és vész-szell6zés. Mikor kell és mikor nem kell?
Gaz Miszaki Biztonsagi Szabalyzat.

Nyomastart6 berendezések. Kazanfelligyeleti osztalyok.
Kezel6létszam, felligyelet-mentesség szabvany és rendelet hattere.

Kezelési utasitas, kioktatas, helyismeret, hazivizsga.




e Nyomasmentesités, biztonsagba helyezés.

o Munkavégzés a kazanhazban, h6kézpontban.

e Kapcsolattartas kiilsg vallalkozoval, szervizzel. Mindent dokumentalni kell!
e Akazanhaz és a h6koézpont nem raktar. A gazfogad6 még kevésbé!

m) Kornyezeti artalmak

e Légszennyezd pontforrasok jogszabdlyi hattere, bejelentése. Kinek a dolga?

e Uveghaz-gazok és jelentdségiik.

o A vizkezelés és a kazan-iizemeltetés soran keletkezd hulladékvizek.
Kondenzatum-semlegesités.

e Zajartalom és védekezés. Jogszabalyi hattér.

4.10.2.3. A sziikséges vizellatas biztositasa

a) A viz tulajdonsagai

o El6allitasanak forrasai.
o Fizikai, kémiai és bioldgiai tulajdonsagok.

b) Az ivéviz tulajdonsagai
o Az ivévizzel szemben tamasztott kovetelmények.
e Beszerzése, mérése, ar-struktiraja, elszamolasa.
e Tervezési és fogyasztasi normak.

e Gyakori hibak. Mire kell tigyelni?

C) Hasznalati melegviz
e Tulajdonsagai.
o ElGallitasa, tarolasa.
e Cirkulacié.
e Ajanlott hdmérséklete.
e (Csokkentett h6mérsékletii felhasznalasi helyek.
e Meérések. A fogyasztas aranya a hidegvizhez.
e Jellemzd hibak a gyakorlatbdl.
e Legionella elleni védekezés.

d) Nem ivoviz mindségi vizfelhasznalas és tulajdonsagaik
e Steril viz.
o (Gyogyviz.
e Medenceviz.
e Klimatechnikai hiitéviz, lagyviz, kazanhazi-h6kozponti potviz.

e Ontozbviz.
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e Tizi viz. Tarolasa, halozat, szerelvények.

e Sziirkeviz.

e) Csapadékviz elvezetés

e Egyesitett vagy 6nallé csapadékviz-csatorna rendszer.
e Hasznositasi lehetdségek.

e Meghibasodas.

f) Cso6halozatok épiileten beliil
o Hideg- és melegviz, valamint cirkulaciés hal6zatok tulajdonsagai, legionella
megel6zés és energiatakarékossag szempontu kialakitasi lehet6ségek.
e Napi/heti/6rds/negyedoras fogyasztdsi normak és tervezési iranyelvek.
Pillanatnyi cstuicsfogyasztas. Elmélet és gyakorlat.
e Felhasznalé kézponti mérések megoldasa.
e (Cs6halozatok anyaga, szerelvényei, szerelési megoldasok.

e Gyakori hibak, lizemeltetési-karbantartasi példak.

g) Specialis egészségiigyi felhasznalasi teriiletek és feladatok

e Atadas el6tti cs6halézat-fertStlenités és bakterioldgiai vizvizsgalat.
e Miit6i bemosakododk.

e Mosoda.

e Sterilizaldk, agytalmosok.

e Balneoldgia.

e Hidroterapia.

e [Kadas szilés.

h) Biztonsagtechnika
e Jogszabalyok és szabalyzatok.
e Helyismeret.
o Jellegzetes meghibasodasok és kezeléstik.
e Munkavégzés (javitas, atalakitas) veszélyei, szabalyai.
e Kapcsolattartas kiilsg vallalkozoval, szervizzel. Mindent dokumentalni kell!

1) Kornyezeti artalmak

e Szennyviz és hulladékvizek, mint veszélyforrasok.

e Elfoly¢ vizek Gjra hasznositasanak kérdései.
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4.10.3.A képzés konkrét célja

4.10.3.1. A villamos energia szolgaltatasa

o Meg kell emliteni a villamos hal6zatok kiépitésével kapcsolatos régebbi és
jelenleg hatalyos szabvanyokat!

e Részletesen ismertetni kell az MSZ HD 60234-7-710 szabvany szerinti Uj,
helyiség besorolast, 6sszehasonlitva a régebbi besorolassal.

e Részletesen ismertetni kell az érintésvédelmi szabvanyel6irasokat, kiemelve
az elektromedikai hal6zat el6irasait és a kiegészité védelmek fontossagat!

o Meg kell emliteni a fesziiltségzavarok és az elektromagneses zavarok elleni
védelem lehetdségeit.

e Rendkiviili fontossaga miatt részletesen ismertetni kell a kérhazakban
szlikséges biztonsagi és tartalékenergia ellatas sziikségességét és megoldasi
madjait.

e Beszélni kell a gydgyaszatban alkalmazott gyulékony és robbanékony gazok
alkalmazasardl és az ezek elleni védelmi lehet6ségekrol.

o Ismertetni kell a kdrhazon beliili helyiségekkel kapcsolatos megvilagitasi
kovetelményeket, f6leg a helyi megvilagitas sziikségességét és megoldasi
madjait.

e Részletesen ismertetni kell a villamos halézatok ellenGrzésének,
karbantartasanak kovetelményeit.

e Ki kell térni a rendkiviili eseményekkel, balesetekkel kapcsolatos teenddk
ismertetésére!

4.10.3.2. A megfeleld héenergia szolgaltatasa

Héenergia szolgaltato és felhasznal6 rendszerek:

e Be kell mutatni az energiahordozékkal kapcsolatos alapvet6 ismereteket,
kiilonos tekintettel a megujuld energetikara és a biztonsagi kérdésekre.

e El kell magyarazni az épiletenergetika alapvetd fizikai Osszefiiggéseit és
fogalmait, felsorolni a fontosabb jogszabalyokat és bemutatni ezek
gyakorlatat.

e Be kell mutatni az energetikai auditdlas céljat, folyamatat, szabalyozasi
kornyezetét. Ezzel parhuzamosan ki kell térni az energetikai szakreferens
tevékenységre és ennek jelentdségére is.

e Atkell adni azokat az ismereteket, amelyek a h8termelés és elosztas korszeri
berendezéseinek  beruhdzisihoz, Uzemeltetéshez, karbantartasahoz
szliikségesek.
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Ismertetni kell a flitéstechnika és a klimatizalas legujabb modszereit, azok
alkalmazasanak el6nyeit, hatranyait, feltételrendszerét.

Ki kell térni a hdenergetikai mérések és szabalyozasok elméletére és
gyakorlatara, 6sszefiiggésben a napi iizemeltetési teenddkkel.

Keriiljon atadasra az Osszes lényeges, korszerli miszaki, szabvanyi és
feltilvizsgalati el6iras, informacid, melyek a héellaté rendszerek biztonsagat
és a kornyezeti artalmak minimalizalasat garantaljak.

Ismertetni kell a melegviz kazanok és a g6zkazanok jellemzgit, miikodési
feltételeit!

Ismertetni kell a korhazak egyes helyiségeinek fiitési szilikségleteit és ezek
megoldasi modjait!

Ki kell emelni a klimatizalas jelentdségét az egészségiigyi intézményeken
belil.

Beszélni kell a kornyezeti artalmak fajtairol (1égszennyezés, hulladékvizek,
zajartalom stb.) a kérhazon beliil!

4.10.3.3. A sziikséges vizellatas biztositasa

Be kell mutatni vizfelhasznaldssal kapcsolatos alapvetd miiszaki és bioldgiai
ismereteket, kiilonos tekintettel az egészségiigy sajatossagaira.

Ismertetni kell a fontosabb jogszabalyokat, szabvanyokat és bemutatni ezek
gyakorlatat.

At kell adni azokat az ismereteket, amelyek a vizellatas-csatornazas korszeri
berendezéseinek  beruhazisidhoz, Uzemeltetéshez, karbantartisihoz
szlikségesek.

Kiilon hangsulyt kell fektetni a legionella-fert6zés elleni védekezésre.

Ki kell térni a mérések elméletére és gyakorlatara, 6sszefliggésben a napi
lizemeltetési teend6kkel.

Keriiljon atadasra az 0Osszes lényeges, korszeri miszaki, szabvanyi és
fellilvizsgalati el6iras, informacio, melyek a biztonsagot és a koérnyezeti
artalmak minimalizalasat garantaljak.

4.10.4.Felhasznalhato szakirodalom és szabvanyok
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Toérvények:

[1] 1997. évi LXXVIIL torvény az épitett kornyezet alakitasarol és védelmérol.
[2]  2005. évi XVIII. torvény a tavhészolgaltatasral.

[3] 2007. évi LXXXVI. torvény a villamos energiarol.




[4]  2008. évi XL. torvény a foldgazellatasrol.

[5] 2012. évi CCXVIL torvény az iliveghazhatasu gazok kozosségi kereskedelmi
rendszerében és az er6feszités-megosztasi hatarozat végrehajtasaban torténd

részvételrol.

[6] 2013. évi XXII. torvény a Magyar Energetikai és Kozmii-szabalyozasi
Hivatalrol.

[7]  2015. évi LVIL torvény az energiahatékonysagrol.
[8]  1991. évi XI. torvény az Allami Népegészségiigyi és Tisztiorvosi Szolgalatrol.

[9]  1995. évi LVIL térvény a vizgazdalkodasrol.

e Rendeletek:

[10] 8/1978. (XI. 29.) NIM rendelet a Kazanbiztonsagi Szabalyzat
hatalybaléptetésérol.

[11] 35/1996. (XII. 29.) BM rendelet az Orszagos Tiizvédelmi Szabalyzat kiadasarol.

[12] 22/1998. (IV. 17.) IKIM rendelet egyes gazfogyaszto késziilékek kialakitasarol
és megfelel6ségének tanusitasaral.

[13] 189/1998. (XI. 23.) Korm. rendelet a koézponti f(itésr6l és melegviz-
szolgaltatasrol.

[14] 157/2005. (VIII. 15.) Korm. rendelet a tdvh&szolgaltatasrol szolé 2005. évi
XVIIL torvény végrehajtasarol.

[15] 7/2006. (V. 24.)) TNM rendelet az épiiletek energetikai jellemzdinek
meghatarozasarol.

[16] 176/2008. (VL. 30.) Korm. rendelet az épiiletek energetikai jellemzdinek
tanusitasarol.

[17] 264/2008. (XI. 6.) Korm. rendelet a hé&termel6 berendezések és
légkondicionalé rendszerek energetikai feliilvizsgalatarol.

[18] 310/2008. (XII. 20.) Korm. rendelet az 6zonréteget lebontd anyagokkal és
egyes fluor tartalmu iiveghazhatasu gazokkal kapcsolatos tevékenységekrol.

[19] 19/20009. (I. 30.) Korm. rendelet a foldgazellatasrol sz6l6 2008. évi XL. torvény
rendelkezéseinek végrehajtasaral.

[20] 306/2010. (XII. 23.) Korm. rendelet a levegd védelmérol.

[21] 40/2012. (VIII. 13.) BM rendelet az épiiletek energetikai jellemzdinek
meghatarozasardl szo6l6 7/2006. (V. 24.) TNM rendelet modositasarol.

[22] 410/2012. (XII. 28.) Korm. rendelet az liveghazhatasu gazok kozosségi
kereskedelmi rendszerében és az er6feszités-megosztasi hatarozat
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[23]

[24]

[25]

[26]

végrehajtasdban vald részvételrél szél6 2012. évi CCXVIL. torvény
végrehajtasanak egyes szabdlyairdl.

11/2013. (IIl. 21.) NGM rendelet a gaz csatlakozévezetékekre, a felhasznaldi
berendezésekre, a telephelyi vezetékekre vonatkozé miiszaki biztonsagi
el6irasokrol és az ezekkel 0sszefiiggd hatdsagi feladatokrol (GMBSZ).

20/2014. (Ill. 7.) BM rendelet az épiiletek energetikai jellemz6inek
meghatarozasardl sz616 7/2006. (V. 24.) TNM rendelet modositasarol.

122/2015. (V. 26.) Korm. rendelet az energiahatékonysagrél szo6lé torvény
végrehajtasardl.

2/2016. (I. 5.) NGM rendelet a nyomastartd berendezések, a toltd
berendezések, a kisteljesitmény( sliritett gaztolté berendezések miiszaki-

biztonsagi hatdsagi feliigyeletérél és az autégaz tartdlyok iddészakos
ellendrzésérol.

44/2016 (XI. 28.) NGM rendelet a nyomastart6é berendezések és rendszerek
biztonsagi kovetelményeirdl és megfelel6ség tanusitasarol.

2/2017. (II. 16.) MEKH rendelet a nagyvallalatok és az energetikai
szakreferens igénybevételére koteles gazdalkodo szervezetek
energiafelhasznaldsdnak mértékére, valamint energiamegtakaritasara
vonatkoz6 adatszolgaltatas rendjérdl.

38/1995. (IV. 5.) Kormanyrendelet: A koézmiives ivovizellatasrél és
szennyvizelvezetésrol.

201/2001. (X. 25.) Korm. rendelet az ivoviz minéségi kovetelményeir6l és az
ellendrzés rendjérol.

204/2001.(X. 26.) Kormanyrendelet a csatornabirsagrol.

49/2015. (XI. 6.) EMMI rendelet a Legionella altal okozott fert6zési kockazatot
jelentd kozegekre, illetve létesitményekre vonatkozo kozegészségiigyi
el6irasokrol.

e Szabvanyok:

[33]
[34]

MSZ EN 12464-1:2003 Fény és vilagitas.

MSZ EN 12464-1:2012 Fény és vilagitas. Munkahelyi vilagitas. 1.rész: Bels6 téri
munkahelyek.

MSZ EN 50172:2005 Biztonsagi vilagitasi rendszerek.
EN 60601 Gyogyaszati villamos késziilékek (IEC 60601 sorozat).

EN 60601-1:2006, Gyodgyaszati villamos késziilékek. 1. rész: Az alapvetd
biztonsagra és a lényeges miikodésre vonatkozo6 altalanos kévetelmények (IEC
60601-1:2005).




[39]

[40]

[42]

[44]

[45]

[46]

MSZEN 60364-7-710: 2012. és 2013 évi helyesbitése - Kisfesziiltségli villamos
berendezések - Kiilonleges berendezésekre vagy helyekre vonatkozo
kovetelmények. - Gydgyaszati helyek (IEC 60364-7-710:2002, médositva).

EN 61439 Kisfesziiltségli kapcsolé- és vezérléberendezések (IEC 61439
sorozat.

EN 61557-8:2007, Legfeljebb 1000 V valtakozé és 1500 V egyenfesziiltségii
kisfesziiltségii elosztérendszerek villamos biztonsaga. A védelmi intézkedések
vizsgalatara, mérésére vagy megfigyelésére szolgalé berendezések. 8. rész:
Szigetelésfigyel6 eszkozok IT-rendszerekhez (IEC 61557-8:2014 + 2007.
majusi helyesbités).

EN 61557-9:2009, Legfeljebb 1000 V valtakozé és 1500 V egyenfesziiltségii
kisfesziiltségii elosztérendszerek villamos biztonsaga. A védelmi intézkedések
vizsgalatara, mérésére vagy megfigyelésére szolgalé berendezések. 9. rész:

Berendezések IT-rendszerekben valé szigetelésihiba-kereséshez. (IEC 61557-
9:2009).

EN 61558-2-15:2001 + 2004-es helyesbités, Transzformatorok, indukcids
tekercsek, tapegységek és a veliik képzett kombinacidk biztonsaga. 2-15. rész:
Gyogyaszati helyiségek ellatasara hasznalt szigetel6transzformatorok egyedi
kovetelményei és vizsgalatai (IEC 61558-2-15:1999, modositva).

HD 60364-4-41:2007, Kisfesziiltségli villamos berendezések. 4-41. rész:
Biztonsag. Aramiités elleni védelem (IEC 60364-4-41:2005, médositva).

HD 60364-6:2007, Kisfesziiltségli villamos berendezések. 6. rész: Ellen6rzés
(IEC 60364-6:2006, médositva).

IEC 60364-5-53:2001, Epﬁletek villamos berendezései. 5-53. rész: Villamos
szerkezetek kivalasztasa és szerelése. Levalasztas, kapcsolas és vezérlés.

IEC 60364-5-55:2001, Epﬁletek villamos berendezései. 5-53. rész: Villamos
szerkezetek kivalasztasa és szerelése. Egyéb szerkezetek.

MSZ 12623 szabvanysorozat a gaz- és olajtiizelésti berendezések kezelési
osztalyba sorolasarol.

MSZ EN 16247 szabvanysorozat: Energia auditok.
MSZ 04-140 szabvanysorozat a fiitési hésziikséglet szamitasarol.

MSZ 7400 szabvanysorozat: Kazanok és nyomastarté edények biztonsagi

szerelvényei.

MSZ EN 285 szabvanysorozat: Sterilizalas. G6zsterilizatorok.

MSZ EN ISO 50001 szabvanysorozat: Energetikai irdnyitasi rendszer.
MSZ EN ISO 5667-x:2006 szabvanysorozat a vizmindségrol.

MSZ 450-x:1991 szabvanysorozat az ivoviz minGségérol.
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[55] MSZEN 1825-x:2005 szabvanysorozat: Zsirlevalasztok.

[56] MSZEN 14154 szabvanysorozat: Vizmérok.

[57] MSZ 04-132:1991: Epiiletek vizellatasa.

[58] MSZ-04-134:1991: Epiiletek csatornazasa.

[59] MSZ 12749:1993 (visszavont) szabvanysorozat: Felszini vizek minGsége,
mindségi jellemzdk, vizmindségi csoportok.

Egyéb szakirodalom:

[60] Volgyes Istvan: Fiitéstechnikai adatok. Miiszaki Koényvkiado, 1989.

[61] Macskassy Arpad: Kozponti fiités. Tankonyvkiado, 1978.

[62]  Zold Andras: Energiatudatos épitészet. Miiszaki Kényvkiado, 1999.

[63] Egészségiigyi létesitmények villamos berendezéseinek tervezése. (Szakmai
segédlet) - MMK Elektrotechnikai Tagozat. FAP-2/2015/1., Budapest,
2016.02.22.

[64] Kadar Aba - Dr. Novothny Ferenc: Gydgyaszati helyek villamos biztonsaga
Magyar Epiiletgépészet, 2013.12. h6, szakcikk

[65] Toth Péter: Epiiletek vizelldtdsa, csatornizasa és gazellatdsa I. Miiszaki
Koényvkiad6, Budapest, 1984.

[66] ErddsiIstvan: Vizellatas és csatornazas. Tankonyvkiad6 Budapest, 1981.

[67] Kereszty Balazs: Vizellatas - csatornazas. Mliegyetemi Kiadd, Budapest, 1995.

[68] Volgyes Istvan (szerk.): Vizellatds és csatornazasi adatok. Miszaki
Koényvkiad6, Budapest 1986.

[69] Ballai - Marton: Epiiletek vizellitdsa, csatornazasa, gazellatdsa. Mfiszaki
Konyvkiado, Budapest, 1977.

[70] Lehmann Janos: Vizmérék kivéalasztasa (1. rész) Magyar Epiiletgépészet, 1998.
No. 5 pp. 33-35.

[71] Lehmann Janos: Vizmerdk kivalasztasa (2. rész) Magyar Epiiletgépészet, 1998.
No. 11 pp. 11-12.

[72] Lehmann Janos: Vizmerdk kivalasztasa (3. rész) Magyar Epiiletgépészet, 1999
No. 1 pp. 25-27.

[73] Dr. Menyhart Jézsef: Epiiletgépészeti példatar. Tankonyvkiadd, Budapest
1981, J4-921.

[74] Dr. Menyhart Jozsef (f6szerk.): Az épiiletgépészet kézikonyve. Miiszaki

Konyvkiad6, Budapest, 1978.




4.11. Gyogyaszati gazellatas (Csordas Szilveszter)

4.11.1.A téma kijelolésének indoka

Egészségligyi intézmények a gyogyitasi - laboratériumi diagnosztikai tevékenységek
soran kiilonféle orvosi ill. laborcélu gazok felhasznaldsa mellett nagy volumenben
stiritett leveg6 és vakuum felhasznalasat, korszer( gazellatasi infrastruktara kiépitését
igénylik. Mivel az EU szerint ,az emberbe vezetett gaz gydgyszernek tekintendd”, ezért
vonatkozik ra 2001/83/EK Iranyelv is (annak egyes cikkelyei).

Gazok hasznalatosak szinte az 0Osszes gyogydaszati teriileteken lokalis (palackos)
ellatasi mddon ill. kozponti ellatason keresztiil, esetleg vegyes rendszert kialakitva.
Jellemzden a slirg6sségi (mentd) és terapias célu ellatas palackos rendszert, a kérhazi,
létesitményi ellatas pedig kdzponti kialakitasu.

Korszer(i intézményekben a gazellaté kézpontokat - melyek kialakitasa jellemzben a
gépészeti teriiletek kovetelményrendszerével azonosak - elkiilonitve helyezik el a
gazok felhasznalasi helyétdl, igy biztositva maximdalis munkateret a gyégyité -
diagnosztikai funkcidknak.

Kozponti gydgyaszati gazellaté rendszer f6bb részei:

cseppfolyds gaztartalyok,

e palacklefejtdk, palackos tarolok,

e slritett leveg6 - vakuum kozpontok,

e elosztd halozat (gerinchaldzat, elosztd haldzat és vételi helyek),

e szakaszold, nyomasjelz0 és vész betaplalasi szekrények, szerelvények,

o kozponti monitorozas, helyi gazhianyjelzdk és tavfeliigyeleti egységek,

e altatogaz elszivas,

e tovabba a vételi helyek periférikus egységei: tomldk, parasitok, szivd
késziilékek és fali tartoi stb.

A gazellaté rendszerek specidlis alrendszere a laboratériumi gazellatas, melyre
jellemz6 a nagytisztasagu rozsdamentes vezetékrendszer, nagytisztasagu palackos és
széles spektrumu gazok, tobbnyire a kevert gazok hasznalata. A kiilonleges elosztd
halézat mellett a laboratoriumi célu fali vételi kialakitasa is egyedi, kiilonleges
kialakitasuak, laboratoriumi gazfelhasznalasi berendezéshez rendelt.

A folyamatos gyogyaszati gazellatas biztositdsa a korhazi lizemeltetés soran kritikus
fontossagu. A redundansan telepitett berendezéseket, biztonsagi-
szinetmentes/generatoros taplaldas mellett id&szakos, rendszeres miiszaki
feliilvizsgalatnak kell alavetni.
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A gyogyaszati gazellatds az orvosi - szakmai igények alapjan (orvostechnolégiai
tervek) Kkeriilnek kialakitasra, tervezése soran torekedni kell a kdérhaziizemeltetd
mérnokok ,tehermentesitésére” a rendszer monitorozas, illetve a tavfeliigyeleten
keresztiili automatikus palackcserék, ill. cseppfolyos tartalytoltés biztositasara.

4.11.2.A tananyag vazlatos leirasa

1. Gazfajtakkal kapcsolatos ismeretek:

o Gyogyaszati és laborcéli gazok orvos-szakmai felhasznalasi teriiletei,
jellemzdi, gaz jelzések (02, V, N2, N20, CO2, Air 5, Air8, Air 7 Tech, Kevert
gazok).

e (Gazszolgaltatok Magyarorszagon (MESSER, LINDE, SIAD, BUS-OXI ...)
rendelés menete, kontaktok, rendelt tételek és tulajdonsaguk.

2. Gazpalackok koézvetlen felhasznalasa, teriilete, eszkozei:

e Gyobgyaszati és laborcélu gazpalackok kozvetlen felhasznalasanak,
szallitdsanak és tarolasanak szabdlyai, vonatkoz6 szabvany kovetelményei.

e Gazpalackok kozvetlen felhasznalasanak jellemzé tertletei, szerelvényei.
3. Kdzponti gydgyaszati gazellat6 rendszer paramétereinek meghatarozasa:

o Gazellaté rendszer topoldgiaja, gazelvételi felhasznalasi adatok becslése,
egyidejliség, tartalék meghatarozasa.

o Gazellaté rendszer kozpontjainak méretezése, kés6bbi kapacitasbdvités
biztositasa (Cseppfolyos tartalyos kozpont, palacklefejtd kozpontok, stritett
levegd és vakuum kozpont).

e (Gazellatd rendszer gerinc és elosztd csOvezetékhaldzatanak méretezése,
késébbi kapacitasbdvités biztositasa.

e Gazvételi helyek tipusanak meghatarozasa (AGA, DIN, SWWL ....).

4. Cseppfoly0s tartalyos kdzpont fajtai, kialakitasa:

e Cseppfolyos tartaly telepitése, telepitésének szabalyai.
e Foldben vezetett kozépnyomasu vezetékek épitésének kovetelményei.

o Jelz6, tavfeliigyeleti berendezések telepitése.
5. Siiritett levegé kozpont kialakitasa:

e Epitett kornyezettel szembeni kévetelmények.
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e Hasznalatos kompresszorok, légtartalyok, hiitveszaritok, sziir6k fajtai, fizikai
paraméterei (sterilitas biztositasanak szempontjai).
e Slritett levegd kézpont tervezése, vezérlés és monitorozas kialakitasa.

o Siritett levegb kozpont miiszaki feliilvizsgalata, ellendrzése.
6. Vakuum kézpont kialakitasa:

e Epitett kornyezettel szembeni kévetelmények.

e Haszndlatos vdkuum szivattydk, vakuumtartalyok, sziir6k fajtai, fizikai
paraméterei.

o Vakuum kozpont tervezése, vezérlés és monitorozas kialakitasa.

e Vakuum kozpont miszaki feliilvizsgalata, ellendrzése (a rendszer

fert6zottsége, tisztitasa).
7. Palacklefejt6 kozpontok kialakitasa:

e Epitett kornyezettel szembeni kévetelmények.

e Oxigén, N20, CO2 palackos kozpontok tervezése, automatikus valtas,
monitorozas és tavfeliigyelet kialakitasa. Laborcéli palackos kozpontok
sajatossagai.

e Palackok biztonsagos szallitasa, és tarolasa. Ures palackok kezelése.

o Palacklefejtd kozpontok miiszaki feliilvizsgalata, ellendrzése.

8. Gerinc és elosztd csévezeték halozat kialakitasa:

e Gyogyaszati gazrendszer kialakitasahoz hasznalatos csdvezeték anyagok

tulajdonsagai, szabvanyos méretei.

Csdvezetékszerelés kivitelezési technoldgiaja, cs6hegesztés, szerelvények.

Gerinc és csOvezetékhalozat méretezése, tervezése, szakaszolas elve.

Szakaszolé -nyomasjelzd, vészbetdp szekrények tervezése a csbvezeték

halézatban.

Gazellatas kozponti monitorozasa, helyi gazhianyjelzék telepitése, ill.
tavfelligyelet kialakitasa.

Vezetékek jelolése, EPH sinre kotés, szakaszos nyomaspréba, nyomaspréoba

jegyz6konyv fontossaga.

Kivitelezési megvaldsulasi tervek (nem elhagyhato!).
9. Vételi helyek:

o Vételi csatlakozok fajtai, jelent6sebb gyartok, jeloléstik.

o Vételi csatlakozdk telepitése falra, ellaté savba, mennyezeti stativba.
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Vételi csatlakozok kialakitasa, bekotése a gyogyaszati gaz cséhaldzatba,
légtechnikai elszivé halozatba.
Gazazonossagi jegyz0konyv fontossaga (balesetek).

Vételi helyek perifériai, gazellaté rendszer tartozékai.

10. Laborcélu gazhalézat kialakitasa:

Palackos kézpontok tervezése, kialakitasa.
Cs6halézat kialakitasa, méretezése, rozsdamentes csdszerelési technologia,
szerelvények.

Fali vételi helyek tipusai, telepitése.

11. Esettanulmany, fejlédési iranyok:

Komplex korhazi és laboratériumi kézponti gazellatoé rendszer kialakitasa
Fejlédés iranyai, korszer(i kompresszor és vakuum berendezések, kornyezeti
levegbbdl torténd gazeldallitas: Oxigén, Nitrogén.

12. Kozponti gyoégyaszati gazellatd rendszerre vonatkoz6 elGirasok, vonatkozoé

szabvanyok:

Vonatkoz6 hatalyos szabvanyok és vonatkozd teriiletei. Fontosabb el6irasok
tervezdi és lizemeltet6i szempontbdl.

Tlzvédelmi el6irasok, alkalmazott gyoégyaszati és labor gazok
tlizveszélyességi besorolasa.

Miszaki id6szakos feliilvizsgalat rendje, lebonyolitasa és a miszaki
feltilvizsgalatot végz6 vallalkozas akkreditacioja.

Gyakori hibak bemutatasa meglév6 rendszereknél.

4.11.3.A képzés konkrét célja
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Ismertetni kell a korszerl kérhazakkal, egészségiigyi létesitményekkel
szemben tamasztott gydgyaszati gazellatassal kapcsolatos kovetelményeket,
épitészeti és gépészeti kialakitasokat.

Korhazizemeltetd mérnokok szamara atadasra kertil az Osszes lényeges,
korszerli miszaki, szabvanyi és feliilvizsgalati el6iras, informaci6 mely a
gazellato rendszer lizembiztonsagat garantalja.

Lehetd legkisebb teriiletre kell visszaszoritani a kozvetlen palackos
felhasznalast a funkcios egészségiigyi terekben. (Jellemzden kizardlag backup
jellegli hasznalathoz.)




o Ismertetni kell a kozponti gazellatdas - kdérhazi beavatkozas nélkiili - uj
lizemeltetési koncepcidjat, a megfelel6 monitorozo6 és tavfeliigyeleti hattér
kialakitasaval.

4.11.4.Felhasznalhato szakirodalom

[1] MSZ EN 60601:1997 Gyodgyaszati villamos késziilékek. 1. rész: Altalanos
biztonsagi kovetelmények (IEC 601-1:1998 + A1:1991 + A2:1995+
corrigeratum 1995).

[2] MSZ EN 737-1:2000 Gyogyaszati gaz csévezetékrendszerei. 1. rész: Vételi
egységek nyomas alatti gyogyaszati gdzokhoz és vakuumhoz.

[3] MSZEN 737-2:2000 Gydgyaszati gaz csérendszerei. 2. rész: Altatogaz-elszivo
rendszerek. Alapkovetelmények.

[4] MSZ EN 737-3:1998/A1:2001 Gyogyaszati gaz csérendszerei. 3. rész:
Cs6vezeték nyomas alatti gyogyaszati gazokhoz és vakuumhoz.

[5] MSZ EN 737-3:2000 Gyoégyaszati gaz csbérendszerei. 3. rész: Csévezeték
nyomas alatti gyégyaszati gdzokhoz és vakuumhoz.

[6] MSZ EN 737-4:2000 Gyogyaszati gaz csérendszerei. 4. rész: Vételi egységek
altatogaz-elszivo rendszerekhez.

[7] MSZ EN 738-1:1997/A1:2003 Nyomascsokkent6k gydgyaszati gazokhoz. 1.
rész: Nyomascsokkent6k és atfolydsmérds nyomascsokkentok.

[8] MSZ EN 738-1:2000 Nyomascsokkent6k gyogyaszati gazokhoz. 1. rész:
Nyomascsokkentdk és atfolyasmérés nyomascsokkentdk.

[9] MSZ EN 738-2:2000 Nyomascsokkent6k gyogyaszati gazokhoz. 2. rész:
Kozponti és halézati nyomascsokkentok.

[10] MSZ EN 738-3:1998/A1:2003 Nyomascsokkent6k gydgyaszati gazokhoz. 3.
rész: Palackszeleppel egybeépitett nyomascsokkentdk.

[11] MSZ EN 738-3:2000 Nyomadscsokkent6k gyogyaszati gazokhoz. 3. rész:
Palackszeleppel egybeépitett nyomascsokkentok.

[12] MSZ EN 738-4:1998/A1:2003 Nyomascsokkent6k gydgyaszati gazokhoz. 4.
rész: Orvostechnikai eszk6zokbe beépithet6 kisnyomast nyomascsokkentdk.

[13] MSZ EN 738-4:2000 Nyomascsokkent6k gyodgyaszati gazokhoz. 4. rész:
Orvostechnikai eszk6zokbe beépithet6 kisnyomdast nyomascsokkentdk.

[14] MSZ EN 739:1998/A1:2003 Kisnyomasu tomlévezeték-rendszerek orvosi
gazokhoz.

[15] MSZEN 739:1999 Kisnyomasu tomldvezeték-rendszerek orvosi gazokhoz.
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[16] MSZ EN 13220:2001 Gyogyaszati gazcsérendszerek végegységeihez
csatlakoztathat6é aramlasmérd eszkozok.

[17] MSZ EN 13221:2001 Gyodgyaszati gazokhoz hasznalhaté nagynyomasu
rugalmas csatlakozasok.

[18] MSZENISO 11197:2005 Gybgyaszati ellat6 egységek (ISO 11197:2004) 2. Mas
szabvanyok, itmutatok felsorolasa.

[19] MSZENV 737-6:2003 Gyogyaszati gaz cs6rendszerei. 6. rész: Csatlakozédugdk
méretei és kialakitdsa nyomads alatti gyogyaszati gadzok és vadkuum vételi

egységeihez.

[20] MSZ EN 13348:2009 Réz és rézotvozetek. Varrat nélkiili, kor szelvényt
rézcsovek orvosi gazokhoz vagy vAkuumhoz.

e Egyéb szakirodalom:

[21] Helyes gyartasi gyakorlat (GMP). Utmutaté orvosi gazokhoz. Internetrél: IGC
Doc 99/03/H.

4.12. Korhazi informatika (Udvardy Péter)

4.12.1.A téma kijelolésének indoka

Vildgunkban az informatika el6re torése altalanos jelenség. Mindig is a fejlesztések
homlokterében all6 egészségligy ezen a téren is megeldzi a tobbi teriiletet.

Az informatika alkalmazasi terlilete szerteagazd, lefedi a kérhazakban folyo
tevékenység egészét. Az orvostechnikai eszkozok fejlesztésében mar mindeniitt
megjelenik az informatika alkalmazasa, ahol barmiféle adat keriill bemérésre,
rogzitésre, ott ezek feldolgozasa és oOsszevetése mindeniitt a szamitastechnika
lehet6séginek kiaknazasaval torténik. Az elmult évtizedekben, - melyekre az
informatikai térhoditasa volt a jellemz6, - els6 sorban talan a képalkotas reformja adta
a legszembet(in6bb valtozasokat. Ezeken a tertiileteken a képek rogzitése, a térbeli
abrazolasok fejlesztése, a kapott informdaciok osszehasonlitdsa és elemzése, a
diagnosztikus javaslatok megfogalmazasaig tagitotta az alkalmazasokat. Mindez
korabban elképzelhetetlen mennyiségli adathalmazok tovabbitasat, rogzitését és

feldolgozasat igényli.

Masik nagy teriilet a betegadatok rogzitése és kezelése. Ezen a teriileten a
robbanasszerii fejlédésnek a betegjogok vetnek korlatot. Nehéz 6sszeegyeztetni az
adatok rendelkezésre allasat azok személyiséghez kot6do felhasznalhatdsagaval.
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Ma mar elképzelhetetlen a gazdalkodas és az eszkoéznyilvantartas informatika nélkiil.
Az adb6hat6sag is megkoveteli a pénzmozgasok nyomon kovethet§ségét, de a naprakész
informaciok elérése a gazdasagi vezetés érdeke is a pénzeszkozok leggazdasagosabb
felhasznalasanak érdekében.

Korszerli intézményekben egyre szélesebb tertiileteket olel fel az épiiletinformatika,
egyre inkabb az okos épiilet elérése a cél. Szamitastechnika feliigyeli - nem fontossagi
sorrendben - a ki és beléptetd -, a tlizjelz6 és olto -, a hiitési és fiitési -, a biztonsagi
kamera rendszereket, a névérhivékat, a felvonokat, az itt-ott teljesen automatizalt
szallitdsokat stb.

Nem elhanyagolhatd tertiilet a kommunikacio, mely a mai fogalomkorben - ko6zos
halézatokat képezve - egyre inkabb egyesiill a szamitastechnikaval (info-

kommunikacié)

4.12.2.A tananyag vazlatos leirasa

1. Halézati ismeretek, a hal6zatok felépitése:

e A halézatok fejlédése, generacioi.
e AKkiilonboz6 halézatok (LAN, WAN, MAN)
e Tervezések, mérések (mindsités), halézatok atadasa

e A halézatok épit6 elemei

munkacsoport létrehozasa: HUB, terminalok

LAN hal6zatok: switchek, munkaallomasok

LAN hal6zatok dsszefogasa - routerek - szerverek,

WiFi szolgaltatas és problémai

mindezek jellemz6 adatai, adat atviteli sebességek, jelentéségiik
Strukturalt hal6zat

Szerverek 6sszekapcsolasa

o O O O O O O

e Halézatok lizemeltetése, adatforgalom korlatozasa - szegmentacio
2. Adattarolas eszkozei:

e Merev lemezek, floppy lemezek, CD-k, DVD-k, Pen drive (USB flash
e drive), memoria kartyak, SSD-k

e felh6 alapu tarolas.
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3. K6zpontok:

A szerverszobakkal kapcsolatos kovetelmények (elhelyezkedésiik,
klimatizalasuk, tlizbiztonsaguk, hozzaférhetéség, adatbiztonsag, stb)

Redundans tarolas kdvetelményei, szempontjai.

4, Munkaallomasok kivalasztisa:

A kivalasztas szempontjai, a gépen futtatand6 programok meghatarozasa, a
kezel6(k), id6tényez6 - a varhaté fejlédések kalkulalasa

A periférialis gépen taroland6 adatok mennyisége, sziikséges kiegészitések
(DVD olvasd, printer, szkenner mindsége, felhasznalasi teriiletei - esetleges
specialitasok)

Hasznalati jogosultsdgok megallapitasa, és bedllitdsa (rendszergazda -
felhasznalo)

A monitor kivalasztasa - diagnosztikus szempontok.

5. Programok (felhasznalasi teriiletek):

Betegnyilvantartdé  rendszerek, @ OEP  adatszolgaltatds, gyogydaszati
tevékenységek nyilvantartasa és elszamolasa

Gazdalkodasi rendszerek - szamlanyilvantartas, targyi eszkoz nyilvantartas,
munkaerd és munkaidd nyilvantartas, munkalap nyilvantartas, megrendelés
nyilvantartas, keretgazdalkodas, raktari készletek nyilvantartasa, kiilonb6z6
Vezetdi Informacios Rendszerek, integralt rendszerek

Min6ségbiztositasi rendszerek

Beléptet6 és kamera rendszerek

Tizjelz6 (és oltd) rendszerek

Epiilet automatikai (fiités, hiités, energiagazdalkodas, stb) rendszerek

Honlapok és kotelez6 nyilvanos adatok, reklamfeliiletek.

6. Szamitastechnika az orvostechnikai eszk6zékben:
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Orz6 monitorok - halézatuk

Képalkotas eszkozei (UH, RTG, CT, MR, endoszképok)
Digitalis képarchivumok - protokollok

Labor eszk6zok - automatak

Digitalis diagndzis

Robotsebészet.




7. Az internet hasznalata:

e Szlirés a NET-en

o Adatforrasok  vizsgalata, megjelolése, elemzése, 0Osszehasonlitasa
(jogdijmentes és jogkezelt forrasok)

e Adatok kezelése, biztonsagos feltoltése, titkositasa.

e Betegek hozzaférése a NET-hez - fizet6s szolgaltatasok

4.12.3.A képzés konkrét célja

e Ismertetni kell a korszerli koérhazakkal, egészségiigyi létesitményekkel
szemben tamasztott informatikai hal6zatokkal kapcsolatos kévetelményeket,
hal6zati elemeket és kialakitasokat.

e Ismertetni kell a szerver kézpontokkal szemben tdmasztott informatikai és
épitészeti kovetelményeket.

e Korhaziizemeltetd mérnokok szamara keriiljon el6adasra az adattarolas
eszkozeinek spalettdja, fejlédése, a szamitégépek Kkivalasztasanak
szempontjai, a tervezési szempontok, a haloézati bemérések folyamata, az
atadas-atvételi eljarasok szokdsos dokumentumai.

e Ismertetni kell a kiilonb6z6 informatikai teriileteket az egészségiigyben, a
hasznélatos szoftvereket és megoldasokat.

4.12.4.Felhasznalhato szakirodalom

[1]  Végh Sandor: Hal6zatok létesitése és szerelése (NSZFI)

[2]  Maté Istvan: Alkalmazott informatika — Az internet informacios forrasainak
hasznéalata (NSZFI)

[3] Darag6 Laszlé: Kérhazi informatikai rendszerek (Semmelweis Egyetem)

4.13. Korhazak egészségiigyi technoldgiai
(orvostechnoldgiai) kovetelményei (ifj. Polya Endre)

4.13.1.A téma kijelolésének indoka

A betegellato intézmények létesitésének, fenntartasanak, miikodésének egyetlen célja
van: az egészségét vesztett emberek gydgyitasa, a betegségek diagnosztizalasa és az
egészségmegOrzés elGsegitése. Az e célra létrejott épiiletekben minden épitett és egyéb
targyi feltételnek ezt a célt kell szolgalnia.
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A betegellatas egy sajatos és nagyon osszetett folyamat, melynek ugyanigy megvannak
a feltételei, mint mas technolégidknak.

Az egészségligyi technoldgia ugyanakkor mas, mint az ipari technologiak. Itt az egyes
munkafazisok 6nallo helyiségekben folynak. A technologiai helyiségek kialakitasa, az
egyes helyiségek funkciondlis és logisztikai kapcsolata helyes kialakitds esetén
el6segiti az intézményben folyd gydgyito tevékenységet.

Az orvostechnolégia miiszaki kovetelményeinek ismerete nem csak a létesités,
tervezés soran tevékenykedd szakemberek szamara fontos; ezen ismeretekkel az
uzemeltetésben, karbantartasban résztvevl miiszakiaknak is rendelkeznie kell.

A vonatkoz6 tudas magaba foglalja az épitészeti és miliszaki kévetelményeket egyarant,
ideértve a biztonsagos miikddést biztosité elvarasokat is.

A technolégiai folyamat megvalosulasahoz, a betegellataishoz nem csak épitett
kornyezetre van sziikség. Biztositani kell a gyégyitashoz, betegellatashoz sziikséges
kiilonleges eszkozoket: orvostechnikai eszkozoket, medikai mobilidkat és egyéb
technikai felszerelést. Ezen eszkozokkel kapcsolatos eldirasok, az eszkozok
karbantartasara, javitasara vonatkozé kovetelmények ismerete az egészségiigyi
miiszakiak szamara nélkiilozhetetlen. Az ismeretek hidnya komoly veszélyeztetést
okozhat a betegbiztonsagban.

4.13.2.A tananyag vazlatos leirasa

onL_ 1

1. Epftészeti, bels6épitészeti kovetelmények:

e ergonoOmiai alapismeretek,

o Kkozlekeddk specialis kovetelményei,

e ajtok, ablakok specialis kovetelményei,

e aljzat, padléburkolat specialis kovetelményei,
o falak, falfeliiletek specialis kovetelményei,

e mennyezet specialis kovetelményei,

e akadalymentesség.
2. Epiiletgépészeti kovetelmények:

e vizvezeték és szennyviz halozatok,

e szaniterek kialakitasa,

e higiéniai szempontok teljesitése,

o légtechnika, szell6zés, steril klimarendszerek miszaki-lizemeltetési
kovetelményei.

[ 114 1




3. Gyogyaszati gazhal6zatok:

gyogyaszati gazok fajtai, féleségek,
a létesitésre vonatkozo el6irasok,
a felhasznalas koriilményei,

a halézatok kialakitasa,

jelz és biztonsagi rendszerek,
kozpontok,

lizemeltetés, karbantartas,

id6szakos feliilvizsgalat.

4, Tizvédelmi kévetelmények:

betegbiztonsag és tlizbiztonsag,
akadalymentes kozlekedés és tlizbiztonsag,
menekités az egészségligyi létesitményben,
tlizjelzok,

automata tlizolté berendezések,

tlizolt6 anyagok és orvostechnoldgia,

liftek és tiizbiztonsag,

el6irasok, ellendrzések, feliilvizsgalatok.

5. Kdrhaz higiénés szempontok:

6. Egészségvédelmi és kérnyezetvédelmi kovetelmények:

takaritandé feliiletek osztalyozasa,
takaritasi technologiak,
takaritdszerek,

fert6tlenito szerek,

burkolatok kivalasztasa,

anyagvalasztas (butorok, egyéb feliiletek),

elektromos berendezések takaritasa, fertotlenitése,

orvostechnikai eszkozok tisztitasa, fertotlenitése,

sterilizalasi technologiak,

hulladék és veszélyes hulladék kezelése.

munkahelyi egészségvédelemrdl altalaban,
a kémiai biztonsagro],
sugarvédelem,

munkavédelem a laboratériumban,
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munkavédelem a citosztatikai laboratériumban,

biologiai veszélynek kitett munkavallalok egészségvédelme,
kornyezetvédelemrdl altalaban,

levegltisztasag,

szennyviz okozta kockazatok elleni védelem,

munkahelyek, helyiségek megvilagitasa,

hulladékkezelés az egészségligyi intézményekben,
veszélyes hulladékok kezelése az egészségiigyi intézményekben,
karbantartas soran betartandé biztonsagi el6irasok,
érintésvédelem,

zajvédelem,

nemdohanyzodk védelme,

képerny6 el6tti munkavégzéssel 6sszefliggd kovetelmények.

7. Medikai butorok, mobiliak telepitése:

medikai mobilidk ismertetése (felhasznalasuk rendeltetésiik),
a medikai mobiliak felépitése, anyaghasznalat,

higiénés kovetelmények a medikai mobilidkkal szemben,
medikai butorok ismertetése (felhasznalasuk rendeltetésiik),
a medikai butorok felépitése, anyaghasznalat,

higiénés kovetelmények a medikai butorokkal szemben,
medikai mobilidk és butorok beszerzése.

8. Kommunalis eszk6zok, targyak telepitése:

kommunalis eszk6zok és targyak ismertetése,
az épitett miitargyak elhelyezésének, kialakitdsanak szempontjai.

4.13.3.A képzés konkrét célja
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Ismertetni szlikséges az orvostechnoldgiai folyamatokat.

Ki kell térni a korszeri koérhazakkal, egészségligyi 1étesitményekkel szemben
tamasztott, az orvostechnoldgiahoz sziikséges épitészeti, épliletgépészeti,
elektromos, tlizvédelmi, munkavédelmi, kornyezetvédelmi kovetelményekre
és kialakitasokra.

El kell mondani az orvostechnikai és egyéb eszk6zokkel szemben tamasztott
kotelezo és ajanlott kovetelményeket, el6irasokat.

Ismertetni kell a 1étesités, fenntartds, javitas és karbantartas kdvetelményeit,
el6irasait.




e Koérhaziizemeltetd mérnokok szamara keriiljon el6adasra az orvostechnikai
eszkozok kivalasztasanak szempontjai, a beszerzési folyamatok, az atadas-
atvételi eljarasok szokasos dokumentumai.

e Ki kell térni az épiiletek és azok miiszaki rendszereinek, berendezéseinek
javitasara szolgalé vallalkozasok kivalasztasahoz sziikséges beszerzési
folyamatokra, az atadas-atvételi eljarasok dokumentumaira.

4.13.4.Felhasznalhato szakirodalom

[1] 1997. évi LXXVIIL torvény az épitett kornyezet alakitasarol és védelmérol.

[2]  253/1997. (XIIL. 20.) Korm. rendelet az orszagos telepiilésrendezési és épitési
kovetelményekrsl (OTEK).

[3] KOZTI: ,Kérhazak mozaikterve” - 1984,

[4] Cserba Laszl6, Danos Ott6, Schultheisz Emil: Koérhaztervezési utmutatd
Medicina Kényvkiadé, 1975.

[5] Molnar Miklés: Kérhaztervezés - 1964.

[6] 60/2003.(X.30.) ESZCSM rendelet az egészségiigyi szolgaltatasok nyujtasahoz
sziikséges szakmai minimumfeltételekrol.

[7]  2003. évi LXXXIV. torvény az egészségligyi tevékenység végzésének egyes
kérdéseirol.

[8] 1997.évi CLIV. torvény az egészségiigyrol.

[9] 96/2003. (VIL 15.) Korm. rendelet az egészségiigyi szolgaltatas gyakorlasanak
altalanos feltételeirdl, valamint a miikddési engedélyezési eljarasrol.

[10] 18/1998. (VI.3.) NM rendelet a fert6z6 betegségek és a jarvanyok megel6zése
érdekében sziikséges jarvanyligyi intézkedésekral.

[11] 2/2004. (XI. 17.) EiM rendelet az egészségiigyi szolgaltatok és miikodési
engedélyiik nyilvantartasarol, valamint az egészségiigyi szakmai jegyzékrol.

[12] 89/1995. (VIL. 14.) Korm. rendelet a foglalkozas-egészségiigyi szolgalatrol.
[13] 27/1995. (VIL. 25.) NM rendelet a foglalkozas-egészségiigyi szolgaltatasrol.
[14] 1993. évi XCIII. tdrvény a munkavédelemrdl.

[15] 5/1993. (XII. 26.) MiM rendelet a munkavédelemrdl sz6l6 1993. évi XCIIL

torvény egyes rendelkezéseinek végrehajtasarol.

[16] 280/2004. (X. 20.) Korm. rendelet a kornyezeti zaj értékelésérdl és
kezelésérdl.

[17] 57/2013. (II. 27.) Korm. rendelet a telepengedély, illetve a telep létesitésének
bejelentése alapjan gyakorolhaté egyes termel6 és egyes szolgaltato
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[18]

[19]

[21]

[22]

[29]

[30]

[32]

[33]

tevékenységekrdl, valamint a telepengedélyezés rendjérdl és a bejelentés
szabalyairol.

37/1996. (X. 18.) NM rendelet a kozfiird6k 1étesitésének és lizemeltetésének
kozegészségligyi feltételeirdl.

2/1998. (I. 16.) MM rendelet a munkahelyen alkalmazandd biztonsagi és
egészségvédelmi jelzésekrol.

50/1999. (XI. 3.) EiM rendelet a képernyd el6tti munkavégzés minimalis
egészségiigyi és biztonsagi kovetelményeirdl.

3/2002. (11.8.) SzCsM-EuM egytittes rendelet a munkahelyek munkavédelmi
kovetelményeinek minimalis szintjérol.

28/2016. (VIII. 23.) NGM rendelet a felvondk és a felvondkhoz késziilt
biztonsagi berendezések biztonsagi kovetelményeirél és megfelel6ségének
tanusitasarol.

61/1999. (XII. 1.) EUM rendelet a bioldgiai tényez6k hatasanak Kkitett

munkavallalék egészségének védelmérol.

26/2000. (IX. 30.) EiM rendelet a foglalkozasi eredet(i rakkelt anyagok elleni
védekezésrol és az altaluk okozott egészségkarosodasok megel6zésérdl.

66/2005. (XII. 22.) EUiM rendelet a munkavallalékat éré zajexpoziciora
vonatkoz6 minimalis egészségi és biztonsagi kovetelményekrol.

2000. évi XXV. torvény a kémiai biztonsagrol.

25/2000. (IX. 31.) EiM-SZCSM egyiittes rendelet a munkahelyek kémiai
biztonsagardl.

16/2008. (VIII. 30.) NFGM rendelet a gépek biztonsagi kovetelményeirdl és
megfelel6ségének tanusitasaral.

10/2016. (IV.5.) NGM rendelet a munkaeszkozok és hasznalatuk biztonsagi és
egészségiigyi kovetelményeinek minimalis szintjérdl.

65/1999. (XII. 22.) EiM rendelet a munkavallalok munkahelyen torténé
egyéni védbeszkoz hasznalatinak minimalis biztonsagi és egészségvédelmi
kovetelményeirdl.

18/2008. (XII. 3.) SZMM rendelet az egyéni véd6eszk6zok kovetelményeirdl és
megfelel6ségének tanusitasaral.

25/1998. (XII. 27.) EiiM rendelet az els6ésorban hatsértilések kockazataval jaréd
kézi tehermozgatas minimalis egészségi és biztonsagi kovetelményeirdl.

191/2009. (IX. 15.) Korm. rendelet az épitdipari kivitelezési tevékenységrol.




[34] 4/2002. (11.20.) SzCsM-EiiM egyiittes rendelet az épitési munkahelyeken és az
épitési folyamatok sordn megvalésitandé minimalis munkavédelmi
kovetelményekrol.

[35] 2007. évi LXXXVL. torvény a villamos energiarol.

[36] 72/2003.(X.29.) GKM rendelet a Fesziiltség Alatti Munkavégzés Biztonsagi
Szabalyzatanak kiadasaral.

[37] 54/2014. (XII. 5.) BM rendelet az Orszagos Tiizvédelmi Szabalyzatrol.
[38] 47/1999. (VIIL. 4.) GM rendelet az Emel6gép Biztonsagi Szabalyzat kiadasarol.

[39] 219/2011. (X. 20.) Korm. rendelet a veszélyes anyagokkal kapcsolatos sulyos
balesetek elleni védekezésrol.

[40] 41/2000. (XII. 20.) EiM-KO6M egyiittes rendelet az egyes veszélyes anyagokkal,
illetve veszélyes készitményekkel kapcsolatos egyes tevékenységek
korlatozasarol.

[41] 44/2000. (XII. 27.) EiM rendelet a veszélyes anyagokkal és a veszélyes
készitményekkel kapcsolatos egyes eljarasok, illetve tevékenységek részletes
szabalyairol.

[42] 35/2014. (XI. 19.) NGM rendelet egyes szallithatdo nyomastartd berendezések
lizemeltetésével kapcsolatos biztonsagi kovetelményekrdl és a Gazpalack
Biztonsagi Szabalyzatrol.

[43] 1999. évi XLIIL térvény a nemdohanyzok védelmérdl és a dohanytermékek
fogyasztasanak, forgalmazéasanak egyes szabalyairol.

[44] 2/2017. (VL. 12.) EMMI rendelet az egészségiigyi szolgaltatonal képzb6dé
hulladékkal kapcsolatos hulladékgazdalkodasi tevékenységekrol.

4.14. Korhazi szolgaltatasok (ifj. Polya Endre)

4.14.1.A téma kijelolésének indoka

A betegellatas soran szamos olyan szolgaltatast is biztositani kell, ami nem kozvetlentil
gyogyito tevékenység, de nélkiilozhetetlen a betegellatas soran. Illyen korhazi
szolgaltatas a személyzeti és betegélelmezés, a tiszta textilia biztositasa, a takaritas,
betegszallitas, egyéb szallitasok.

Ezen tevékenységek, szolgaltatasok hidnyaban nem létezik egészségligyi ellatas, igy
ezek helyes megszervezése, a szolgaltatasok miikodési feltételeinek biztositasa, a
kapcsol6d6 javitdsok, karbantartdsok elvégzése a létesitmények miiszaki
szakembereire harul. Az ehhez sziikséges ismeretek hidnydban a betegellatashoz

119 L



https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99900042.TV#lbj0idab44

szlikséges hattérszolgaltatdsok nem, vagy csak hidnyosan biztosithaték, ami nem
megengedhetd.

A kapcsolddo ismertanyag fel kell 6lelje a létesités, iizemeltetés, karbantartas és javitas
szakszer( elvégzéséhez szlikséges el6irasokat, kovetelményeket.

4.14.2.A tananyag vazlatos leirasa

1. Az élelmezésiizem feladatai, gépei, lizemeltetésiik:

o élelmezési feladatok az egészségiligyben,

e hideg élelem biztositasa,

e meleg étkezés biztositasa,

e adiétarol,

¢ akonyhatechnolégia alapvetd ismerete,

e az élelmezési alapanyagfok beszerzése, szallitasa, tarolasa,

o el6készités a konyhaiizemben,

o f6zési technologiak és gépei, berendezései,

e parolasi technologidk és gépei, berendezései,

e silitési technologidk és gépei, berendezései,

e jtalok készitése, biztositasa,

e Lkész élelmiszer talalasa, szallitasa,

e Dbetegélelmezés elosztasa,

o személyzeti étkeztetés,

e idegen/vendég étkeztetés,

e mosogatas,

e edénytarolas,

e konyhaiizem épitészeti és egyéb miiszaki feltételei, el6irasok,
e akonyhai berendezések lizemeltetése, javitasa, karbantartasa,
¢ akonyhaiizem sajatos munkavédelmi eldirasai,

e sajatos higiénés kovetelmények.
2. Textil biztositasa, felhasznalasa, és kezelése:

e egészségligyi textilidk anyagai (sz6tt és nem szétt),
e atextilidk osztalyozasa felhasznalas szerint,

e egyszer- és tObbszor hasznalatos textilidk,

e szennyes textilia gy(jtése,

e mosasi technoldgidk az egészségiigyben,

e tiszta textilia helyes kezelése,
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o textiliak gy(ijtésének és elosztasanak eszkozei,

e munkavédelmi és egészségvédelmi intézkedések, megoldasok textilia kezelés
soran,

e amosodai berendezések,

e Kiszerezett textiltisztitas,

e Dbértextilia,

e steril textilidk,

e textilia beszerzése,

e textilia javitasa.
3. Takaritas és gépei, a kiszervezés kérdései:

e azegészségligyi intézményekben alkalmazhaté takaritasokrol,

e Kkiemelt gydgyaszati helyiségek takaritasa (miit6, intenziv osztaly, PIC/NIC),
o 3 feliletek fert6tlenitésérol,

e alkalmazhato tisztito és fert6tlenitd szerek,

o takaritd és fertdtlenitdszer szlikséges mennyiségei,

o kézi takaritas eszkozei,

e gépi takaritas eszkozei,

o takaritashoz szilikséges helyiségek és azok felszerelése,

e munkaegészségiigyi veszélyek és azok kivédése,

e Kkiszervezett takaritas soran kovetendd szabalyok.

4. Szallitasi feladatok a korhazon beliil:

e vizszintes és fliggdleges iranyu szallitasi rendszerek,

e gépi és nem gépi erdvel végezheto szallitasok, ezek eszkozei,
e személyszallitas,

e anyagszallitas,

e hulladékok,

o veszeélyes hulladékok kezelése,

e halott szallitas,

e kiilonb6z6 Utvonalak higiénés kovetelményeinek bemutatasa,
o felvonokkal szembeni kovetelmények,

o felvonok lizemeltetése,

o ¢éplletek kozotti torténd szallitasok,

e mentoforgalom.
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4.14.3.A képzés konkrét célja

Ismertetni kell az egészségligyi létesitményekben sziikséges hattér-
szolgaltatasokat, ezek megfelel6 miikodésének valamennyi feltételét.

Ki kell térni a szolgaltatasok esetleges kiszervezésének szempontjaira,
szabalyaira.

feltételeit.

Ismertetni kell az egyes szolgaltatasok biztositasbdl fakadd veszélyeket, a
biztonsagos munkavégzés feltételeit.

Kérhaz lizemeltetd szakemberek szamara kertiljon el6adasra az egyes
szolgaltatasok sordn hasznalt, alkalmazott eszkdzok, berendezések
beszerzésére, javitasara, karbantartasara vonatkozo 6sszes kovetelmény.
Ismertetni kell a kiilonb6z6 logisztikai megoldas sajatossagait, veszélyeit,
eszkozeit.

4.14.4.Felhasznalhato szakirodalom

[ 1221

[1]  KOZTI: ,Kérhazak mozaikterve” - 1984.

[2] Cserba Laszlo, Danos Otto, Schultheisz Emil: Koérhaztervezési utmutato.

Medicina Kényvkiaddg, 1975.

[3] Molnar Miklés: Korhaztervezés — 1964.

[4] 60/2003.(X.30.) ESZCSM rendelet az egészségiigyi szolgaltatasok nyujtasahoz

szlikséges szakmai minimumfeltételekrol.

[5] A4/20009. (lIl. 17.) EiM rendelet az orvostechnikai eszkdzokrol.

[6] 1/2002. (I. 11.) EiM rendelet az egészségligyi intézményekben keletkezd

hulladék kezeléséral.

[7]  1997. évi CLIV. térvény az egészségligyrol.
[8] 37/2014. (1V. 30.) EMMI rendelet a kozétkeztetésre vonatkozo taplalkozas-

egészségligyi el6irasokrol.

[9] 146/2014. (V. 5.) Korm. rendelet a felvondkrdl, mozgdlépcsékrdl és

mozgdbjardakrol.

[10] 28/2016. (VIII. 23.) NGM rendelet a felvondk és a felvonokhoz késziilt

biztonsagi berendezések biztonsagi kovetelményeirdl és megfelel6ségének
tanusitasarol

[11] 19/1998. (VL. 3.) NM rendelet a betegszallitasrol.
[12] 5/2006. (1. 7.) EiM rendelet a mentésrol.




4.15. Egészségiigyi létesitmények iizemfenntartasi feladatai
(Ifj. Polya Endre)

4.15.1.A téma kijelolésének indoka

Az egészségiigyi szolgaltatasok, a diagnosztikai és terapias tevékenységek, apolas és
gyogyitas targyi feltételeit az épitett kornyezet és a tevékenység végzéséhez sziikséges
eszkozok jelentik. Ezen targyi feltételeknek folyamatosan és az eléirasoknak, szakmai
elvarasoknak megfelel6 allapotban kell lennie. Amennyiben a targyi feltételek
hidnyosan, hibasan allnak csak rendelkezésre, a betegellatas soran komoly akadalyok,
ezeknek kovetkeztében pedig akar életveszélyes helyzetek keletkezhetnek.

Jogos elvaras a betegek és az egészségligyi dolgozok részérdl a targyi feltételek allando,
teljes lizemképessége, melynek biztositdsa az egészségligyben dolgoz6é miszaki
szakemberek felel§ssége és feladata.

A fenti kovetelmények biztositasa érdekében a korhazi miiszaki szakembereknek -
mérnokoknek, szakmunkasoknak - megfelel6 szakismeretekkel kell rendelkeznie,
hogy mindezt szakszer(ien biztositani tudjak.

Az épiiletgépészet, épliletvillamossag rendszereinek, alrendszereinek, illetve az
orvostechnikai és egyéb eszkozoknek, a betegellatdsahoz sziikséges kiilonb6zo
hattérszolgaltatasok biztositdsdhoz olyan ismeretek sziikségesek, melyek nélkiil
mindez csak esetlegesen, akar hidnyosan, hibasan torténik meg.

Az lizemfenntartashoz sziikséges alapvetd ismeretek nélkiil nem lehetnek képesek a
miszaki szakemberek a jogos elvarasok szerinti lizembiztonsagot teljes kortien
biztositani.

4.15.2.A tananyag vazlatos leirasa

1. Az épiiletallomany hasznalhatésaganak, iizembiztonsaganak biztositasa a
gyakorlatban:

e Tartoszerkezetek karbantartasa, ellendrzése,

e Padléburkolatok karbantartasa, ellenorzése,

e Falburkolatok karbantartasa, ellen6rzése,

o Kiilsé és belsd nyilaszarok karbantartasa, ellendrzése,
e Felvondk karbantartasa, ellen6rzése,

e Higiénés kovetelmények teljesitésének ellendrzése,

e Tervszeri karbantartas, feltjitas.
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2. Az épiiletgépészeti rendszerek hasznalhatésaganak biztositasa a gyakorlatban:

e Hasznalati vizet biztosito rendszerek karbantartasa, ellendrzése,
e Technolégiai vizet biztosit6é rendszerek karbantartasa, ellen6rzése,

e Szellzési rendszerek karbantartasa, ellenGrzése,

Klima rendszerek karbantartasa, ellen6rzése,

e (Gyogyaszati gadzokat biztosit6 rendszerek karbantartasa, ellendrzése,
3. Az orvostechnikai eszk6z6k hasznalhatésaganak biztositasa a gyakorlatban:

o Kkotelezd feliilvizsgalatok,
e kalibralasok,

e hitelesitések,

e Kkarbantartasok,

e javitasok,

e Dbeszerzések,

e lizembe helyezések.

4. Epiiletvillamossagi és gyengearami rendszerek rendszeres karbantartasanak,

nr._r

ellendrzésének biztositasa, elbirasai:

e Elektromos halézatok karbantartasa, ellendrzése.
e Gyengearamu rendszerek karbantartasa, ellendrzése.
e Higiénés kovetelmények teljesitésének ellendrzése.

e Tervszerd karbantartas, feltjitas.
5. Anyagsziikségleti tervek kidolgozasa:

o Az egészségligyi ellatashoz szlikséges szakmai anyagok.

o Az épiilet-lizemeltetetéshez sziikséges szakmai anyagok.

e Az orvostechnikai eszk6zok karbantartasahoz, javitasahoz sziikséges szakmai
anyagok.

e Beszerzésekre vonatkoz6 eléirasok.
6. A kiilsé vallalatok, cégek altal végzett munkak szakszerti atvétele, ennek igazolasa:

e szakszerili megrendelés,
e garancia,
e azelvégzett munka ellen6rzése, atvétele,

e ateljesités igazolasa.
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4.15.3.A képzés konkrét célja

e Ismertetni kell a korhazak, egészségiigyi 1étesitmények lizemeltetésével
kapcsolatos kovetelményeket, eldirasokat és gyakorlatot.

e Ismertetni kell a beszerzésekkel kapcsolatos kovetelményeket,
jogszabalyokat.

e Kikell térni a vasarolt szolgaltatasok teljesitésének ellen6rzésére, a teljesités-
ellendrzés modszereire, szempontjaira.

o Korhaz-iizemeltet6 mérnokok szdmara Keriljon el6addsra a szakmai
anyagokkal kapcsolatos valamennyi miiszaki elvaras.

o Ismertetni kell az egyes fenntartasi tevékenységekkel kapcsolatos kiilonb6z6
szakmai teriileteket és megoldasokat.

4.15.4.Felhasznalhato szakirodalom

[1]  KOZTI: ,Kérhazak mozaikterve” - 1984.

[2] Cserba Laszld, Danos Ottd, Schultheisz Emil: Koérhaztervezési utmutato.
Medicina Kényvkiadé, 1975.

[3] Molnar Miklés: Korhaztervezés - 1964.

[4] 60/2003.(X.30.) ESZCSM rendelet az egészségiigyi szolgaltatasok nyujtasahoz
sziikséges szakmai minimumfeltételekrol.

[5] A4/20009. (Ill. 17.) EiM rendelet az orvostechnikai eszkdzokrol.

[6] 1/2002. (I. 11.) EiM rendelet az egészségiligyi intézményekben keletkezd
hulladék kezelésérol.

[7]  1997.évi CLIV. torvény az egészségiigyrol.
[8] Akozbeszerzésekrdl szl 2015. évi CXLIIL térvény.

[9] 322/2015. (X. 30.) Korm. rendelet az épitési beruhazasok, valamint az épitési
beruhazasokhoz  kapcsolodd  tervez6i és mérndki  szolgaltatasok
kozbeszerzésének részletes szabalyairdl.

[10] 46/2012. (III. 28.) Korm. rendelet a fekvObeteg szakellatast nyujtd
intézmények részére torténé gydgyszer-, orvostechnikai eszkoz és
fert6tlenitészer beszerzések orszagos kozpontositott rendszerérdél

[11] 16/2012. (II. 16.) Korm. rendelet a gyogyszerek és orvostechnikai eszkdzok
kozbeszerzésének sajatos szabalyairol.

[12] 306/2011. (XII. 23.) Korm. rendelet az épitési beruhazasok kézbeszerzésének
részletes szabalyairdl.
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[27]

[28]

[29]

130/2004. (IV. 29.) Korm. rendelet a gyégyszerek és gyogyaszati
segédeszk6zok kozbeszerzésének részletes és sajatos szabalyairoél

2013. évi V. torvény a Polgari Térvénykonyvrol

MSZ 4851 sorozat: Erintésvédelmi vizsgalati médszerek

MSZ 447:2009 Kisfesziiltségli, kozcélu elosztéhalozatra csatlakozas

MSZ 1585:2012 Villamos berendezések lizemeltetése

MSZ HD 60364-1:2009 Alapelvek, altalanos jellemz6k elemzése, fogalmak
MSZ HD 60364-4:41:2007 Biztonsagtechnika - Aramiités elleni védelem

MSZ HD 60364-5-51:2007 Villamos szerkezetek kivalasztasa és szerelése -
altalanos el6irasok

MSZ HD 60364-5-54:2007 Villamos szerkezetek kivalasztasa és szerelése -
Foldel6 berendezések, védévezetdk és védb egyenpotencialra hozoé vezet6k

MSZ HD 60364-6:2007 Kisfesziiltségli villamos berendezéseinek létesitése.
Ellendrzés

MSZ HD 60364-7-701:2007 Kiilonleges berendezésekre vagy helyiségekre
vonatkoz6 kévetelmények

MSZ EN 61140:2003 Az dramiités elleni védelem. A villamos berendezésekre
és a villamos szerkezetekre vonatkozo6 kozos szempontok

MSZ-03-190-87 Egészségiigyi intézmények mesterséges levegGellatasa

MSZ EN 13053:2006+A1, Epﬁletek szell6ztetése. Légtechnikai késziilékek.
Késziilékek, alkatrészek és részegységek osztdlyba sorolasa és
teljesitoképességi (miikodési) adatai

MSZ EN 1886:2008, Epiiletek szellsztetése. Légkezel6 egységek. Mechanikai

paraméterek

MSZ EN 13779:2007, Nem lakéépiiletek szellgztetése. Helyiségek szell6ztetd
és légkondicional6 rendszereinek teljesitmény-kovetelményei

MSZ EN 15251:2007. Epiiletek energia-teljesitéképességének tervezésére és
becslésére, levegdmindségére, h6mérsékletére, fény- és akusztikai viszonyaira
vonatkoz6 beltéri bemeneti paraméterei

MSZ EN 779:2013. Makroszirdok altalanos szell6ztetési célra. A szilirési
teljesitmény meghatarozasa

MSZ EN 1822-1:2010, Nagy hatékonysagu légsziir6k (HEPA és ULPA). 1. rész:
Osztalyozas, mlszaki paraméterek vizsgalatai, megjel61és




[33]

[36]

[37]

[38]

[42]

[43]

MSZ EN 1751:2000, Epiiletek szell6ztetése. Légeloszté Kkozpontok.
Légnedvesit6k, légvezetékek zaro- és szabalyozé-szerelvényeinek dramlastani

vizsgalata

DIN 1946-4, Egészséglgyi létesitmények légtechnikai berendezései
(Raumlufttechnische  Anlagen in  Gebduden und Rdumen des
Gesundheitswesens).

DIN EN 13053, Epﬁletek szell6ztetése. Légtechnikai késziilékek. Késziilékek,
alkatrészek és részegységek osztidlyba soroldsa és teljesitoképességi
(miikodési) adatai (Zentrale raumlufttechnische Gerate - Leistungskenndaten
fiir Gerate, Komponenten und Baueinheiten).

DIN EN 1886, Epiiletek szelloztetése. Légkezels egységek. Mechanikai
paraméterek  (Zentrale raumlufttechnische Gerdte - Mechanische
Eigenschaften und Messverfahren)

DIN EN 13779, Nem lakoépliletek szell6ztetése. Helyiségek szell6ztets és
légkondicionalé rendszereinek teljesitménykovetelményei (Liiftung von
Nichtwohngebduden - Allgemeine Grundlagen und Anforderungen an
Liiftungs- und Klimaanlagen)

DIN EN 15251, Epiiletek energia-teljesit6képességének tervezésére és
becslésére, levegémindségére, h6mérsékletére, fény- és akusztikai viszonyaira
vonatkoz6 beltéri bemeneti paraméterei (Eingangsparameter fiir das
Raumklima zur Auslegung und Bewertung der Energieeffizienz von Gebauden
- Raumluftqualitat, Temperatur, Licht und Akustik).

VDI 3803 Blatt 1: Kozponti légtechnikai berendezések; Miiszaki
kovetelmények (Zentrale Raumlufttechnische Anlagen; Bauliche wund
technische Anforderungen).

VDI 6022 Blatt 1, Légtechnikai rendszerek és berendezések higiéniai
kovetelményei (Hygieneanfoderungen an Raumlufttechnische Anlagen und
Gerate)

RLT-Richtlinie 01. A 1égkezelb berendezésekkel szemben tAmasztott dltaldnos
kovetelmények (Allgemeine Anforderungen an Raumlufttechnische Gerite).

ANSI/ASHRAE Standard 51. Laboratériumi vizsgalati moédszerek a
ventilatorok aerodinamikai teljesitményének értékelésére (Laboratory
Methods of Testing Fans for Aerodynamic Performance Rating).

ANSI/ASHRAE Standard 55 Epiiletek belsé kornyezetének hékomfort
jellemz&i (Thermal Environmental Conditions for Human Occupancy).

ANSI/ASHRAE Standard 62.1 Szell6ztetés a megfelel6 belsé levegé minGség
eléréséhez (Ventilation for Acceptable Indoor Air Quality).
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ANSI/ASHRAE/ASHE Standard 170-2008. Egészségiigyi létesitmények
szell6ztetése (Ventilation of Health Care Facilities).

HVAC Design Manual for Hospitals and Clinics, ASHRAE 2013

ASHRAE Handbook 2011, HVAC Applications, Comfort Applications, Chapter 8.
Health-Care Facilities

ASHRAE Handbook 2012, HVAC Systems and Equipment, Air-Handling
Equipment and Components, Chapter 21.-29.

EUROVENT Operation Manual for the Certification of Air Handling Units




5. Osszefoglalas

A palyazati célkitlizésnek megfeleléen ebben a palyamiiben az egészségligyi
intézményekben (korhazakban, klinikdkon, rendeldintézetekben, diagnosztikai és
rehabilitaciéos kozpontokban, 4apolasi intézetekben stb.) dolgozé mérnokok
(miszakiak) szamara egy megfelel6 szinvonalil tovabbképzéshez sziikséges szakmai
ismeretanyag Osszeallitasat végeztiik el. Ennek soran legel6szor is meghataroztuk
azokat a miszaki feladatokat, amelyeket egy mérnoknek (avagy miiszaki szaktudassal
rendelkezé munkavallalénak) el kell 1atni az egészségligyi intézmény folyamatos és
biztonsagos miikodtetése érdekében. Egy kdrhaz ugyanis olyan ,iizem”-nek tekinthetd,
amelynek elsédleges célja a megbetegedett emberek gyogykezelése és ennek soran -
az egészségligy igényeinek megfeleld - olyan kilonleges miiszaki feladatokat kell
ellatni, amelyek mindegyikénél - az alapfeladatanal tulmenden - fontos cél: a
biztonsagos lizemeltetés a sziikséges higiéniai feltételek mellett és folyamatosan.
Ahhoz, hogy ez megvaldsuljon, nem elegend6 a mérnoki alaptanulmanyok soran
megszerzett mlszaki és gazdasagi ismeretek felhasznalasa, hanem meg kell ismerni az
egészségiigyi intézményekben torténd specialis sziikségleteket is. Ezeket, az
egészségligyben rendkiviili fontossagi ismereteket probaltuk meg osszegy(jteni
ebben a palyami{iben. Bizonyara még ez sem a tokéletes és mindenre kiterjedd, de ez
mar egy j6 alap lehet egy tovabbképzés szamara.

A palyami 1. fejezetében néhany alapfogalom meghatarozasaval foglalkoztunk az
egységes szemléletmo6d kialakitasa érdekében. Ugyanis, szdmos esetben ezeket a
fogalmakat kiilonb6z6képpen értelmezik és ebbdl adédhatnak olyan félreértések is,
amelyek nehezithetik a kitizott cél elérését.

A 2.fejezetben egy nemrégiben elkésziilt felmérés alapjan ismertettiik azokat a tényeket,
amelyek feltétleniil sziikségessé teszik az orvostechnoldgiai ismeretek megszerzését
minden, az egészségiigyi intézményekben dolgoz6 mérnék szamara. Itt csak a kovetkezd
tényezdket emelnénk ki:

o A felmérés szerint az egészségligyi intézményekben (tobbnyire vezet6
beosztasban) dolgozé mérnokok 74 %-nak semmiféle el6tanulmanya nincs
arrol, amivel jelenleg is foglalkozik és amelyért felelds!

o Az egészségligyi intézményekben dolgozé mérnokok (miiszakiak) életkora
nagymértékben magas: 41 %-uk 55 év feletti!

e Ez a felmérés egyuttal arra is utal, hogy az egészségligyi intézményekben
dolgoz6 mérnokok (miiszakiak) maguk is igénylik a rendszeres tovabbképzés

valamilyen formajat.
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A 4. fejezet tartalmazza azoknak az ismeretanyagoknak a felsorolasat, amelyek egy
korhazban dolgozé mérnok (miiszaki) szamara felmeriilhetnek. Ez annyira széleskori
¢s a miiszaki tudoméanyok olyan sok tertiletére terjed ki, hogy — az alapképzés hianya miatt
— feltétleniil sziikségesnek latszik egy rendszeres tovabbképzés kialakitasa. Ennek azonban
nemcsak ismeretanyagbeli nehézségei vannak, hanem alapos szervezést ¢és foleg komoly
anyagi raforditast is igényelne. Ezen két utobbi problémaval palyamiiviinkben nem
foglalkoztunk, mivel ezek nem szerepeltek a palyazati célkitiizésben.

A mellékletek felsorolasanal eltekintettiink - az elézetesen, a palyazati kérelemben szerepld
— fogalom meghatirozasok kozlésétdl, mivel ez jelentésen novelte volna a palyami
terjedelmét, de ugyanakkor a 4.3. fejezetben megadtuk azt az irodalmi forrast, ahol mindezek
részletesen megtalalhatok.

Véleményilink szerint ez a palyamli nemcsak egy rendszeres tovabbképzés
megszervezéséhez nyujt részletes tematikat és irodalomjegyzéket, hanem alapul szolgélhat
a kiilonb6z6 ismeretekhez sziikséges oktatasi segédletek megirasahoz is, a tavlatokban pedig
egy olyan /tan/szakkonyv megirasahoz, amelyik a korhdzak miszaki problémainak
megoldasaival foglalkozik, mivel ilyen 6sszefoglald jellegli szakkonyv utoljara 1976-ban,
(tehat 42 évvel ezel6tt!) jelent meg. Azota pedig mind az orvostudomany, mind a miiszaki
tudomanyok széles teriilete, féleg az orvostechnologia is jelentds mértékben fejlodott.

Budapest, 2018. oktober

Dr. Forgacs Lajos s.k. ifj. P6lya Endre s.k.
témavezet6 tagozati elnok
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6. Mellékletek

6.1. MAGYAR KOZLONY 2017/231. szam

MAGYARORSZAG HIVATALOS LAPJA
2017. december 29., péntek

A Kormany 2123/2017. (XII. 29.) Korm.hatarozata
a hazai orvostechnoldgiai ipar fejlesztésérol.

A Kormany a Magyarorszagon 100 éve ipari termelést folytatd, 2018-ban centenariumat
Uunneplé, jelentés hazai innovacios potenciallal biré orvostechnoldgiai ipar fejlesztése
érdekében felhivja

1. az emberi eréforrasok miniszterét, hogy a hazai kézfinanszirozott egészségugyi
ellatérendszer orvostechnolégiai eszkdzszikségletét a 2018-2020. id6szakra
vonatkozéan mérije fel,

Felelés: emberi eréforrasok minisztere

Hataridé: 2018. majus 1.

2. a nemzetgazdasagi minisztert, hogy az emberi eréforrasok minisztere
bevonasaval az 1. pont szerinti felmérés keretében az orvostechnolégiai eszk6zok
kinalati bazisanak feltérképezése érdekében mérje fel azokat az innovativ, hazai
gyartébazison fejlesztés alatt allé vagy mar el6allitott termékeket, amelyek piacra
vihet6k mind a hazai ellatdé rendszerben, mind exportképes termékként;

Felel6s: nemzetgazdasagi miniszter

emberi eréforrasok minisztere
Hatarid6: 2018. majus 1.

3. az emberi eréforrasok miniszterét, hogy a nemzetgazdasagi miniszter
bevonasaval a 2017/745 és a 2017/746 eurdpai parlamenti és tanacsi
rendeletekben meghatarozott termékazonositdé és nyomon kdvetési rendszer
mikodtetése érdekében készitsen Utemtervet és a bevezetéshez szikséges
forrasokat mérje fel, Felel6s: emberi eréforrasok minisztere
nemzetgazdasagi miniszter
Hatéridé: 2018. oktdber 31.

4. a kilgazdasagi és kulugyminisztert, hogy a MNKH Magyar Nemzeti
Keresked6haz Zartkorien Mikodd Részvénytarsasag és a szakmai szervezetek
bevonasaval vizsgalja meg azokat az agazatspecifikus eszkdzdket, amelyek
segitségével a hazai orvostechnoldgiai agazat versenyképes termékeinek kulféldi
piacra torténd eljuttatasa el6segithet6;

Felelés: kilgazdasagi és kuligyminiszter

Hatarid6: 2018. majus 1.

5. az emberi eréforrasok miniszterét, hogy a nemzetgazdasagi miniszter
bevonasaval az orvostechnoldgiai ipar varhaté munkaerd-szikségletét figyelembe
véve dolgozzon ki cselekvési tervet a vonatkozé mérndkképzés és szakképzes
hianyterlleteinek fejlesztésére, kiilénds tekintettel a dualis képzésre;
FelelSs: emberi eréforrasok minisztere
nemzetgazdasagi miniszter
Hataridé: 2018. oktéber 31.
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6. a katasztréfak elleni védekezésért valo felelsségi kérben eljard
beligyminisztert, hogy a nemzetgazdasagi miniszter és az emberi er6forrasok
minisztere bevonasaval hatarozza meg a szukségleteknek megfelel
orvostechnoldgiai innovativ hazai fejlesztéssel és gyartassal megvalosithatdé mobil
biolabor rendszerigényeket, és hatarozza meg az ehhez sziikséges koltségek és
forrasok nagysagat a meglévé keretek kdzott;

Felelés: beligyminiszter

nemzetgazdasagi miniszter
emberi eréforrasok minisztere
Hataridé: 2018. aprilis 30.

7. a nemzetgazdasagi minisztert, hogy a Miniszterelndkséget vezetd miniszter
bevonasaval vizsgalja meg az agazati szereplék egyuttmikddésének
megerdsitésével az orvostechnoldégiai ipar fejlédése szamara fontos inkubacids
feladatok varhaté koéltségeit, a Miniszterelndkséget vezetd miniszter pedig tegyen
javaslatot a megvalésitas maodjara.

Felel6s: nemzetgazdasagi miniszter

Miniszterelndkséget vezetd miniszter
Hatarid6: 2018. februar 20.

Orban Viktor s.k.
miniszterelndk

6.2. JAVASOLT TEMATIKA

(Elfogadta az EUMT Elnoksége 2018. mércius 20.-i iilésén.)
1. Az orvostechnolégia helye, sajatossaga és feladatai az el ellatas folyamataban ...

o Az egészség és az egészségligyi ellatas, valamint szolgaltatds fogalma és
feladatai a hatdlyos rendelkezések alapjdn. (minimium rendelet és EU
torvény) A gyogykezelés menete és fajtai. Az egészségligyi ellatas szintjei.

e A mérnokok, miiszaki szakemberek helye, szerepe, feladata az EU ellatas
soran. Jelentési kotelezettségek.

e Az lzemfenntartas, eszkdzgazdalkodas pénziigyi alapjai.

2. Kérhaztechnikai ismeretek.

e Korhazak funkcionalis egységei.
e Korhaztechnikai alapismeretek.
e Biztonsagos lizemmenet. (érintésvédelem, villdAmvédelem, kérhazak specialis

tlizvédelmi kovetelményei.)
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e Biolodgiai és kémiai kockazat elemzés - Citosztatikumok és egyéb veszélyes

vegyszerek alkalmazasa, kezelése
3. Orvostechnikai alapismeretek.

e Az orvostechnikai eszkdz fogalma, az idevonatkoz6 Eur6pai Unids rendelet és
a magyar jogszabalyok alapjan.

e Orvostechnikai eszkdzcsoportositasok.

e Tudnivalék az orvostechnikai eszkozok iizemeltetésérdl, rendszeres
feliilvizsgalatuknak elbirasai, modszerei, végrehajtasuk. Javitasi

kovetelmények.
4, Altalanos orvostechnikai eszkozok miikodési elve és alkalmazasi lehet&ségei.

e Diagnosztikai eszkozok: EKG, vérnyomdsmérdk, hdémérsékletmérdk,
légzésvizsgalat eszkozei, EEG, EMG, hallasvizsgalat eszkozei, flexibilis és
merev endoszkopok, optikai eszk6zok sth. Orvosi laboratériumok eszkozei.

o Az életmentés eszkozei: defibrillatorok, 1élegeztetd késziilékek, pacemakerek
stb.

e Terdapias eszkozok a szakellatasban: mechanikai (ultrahangos), elektromos és
fényhatassal miik6dd eszkozok, hidro- és balneoterapias késziilékek stb.

5. Radioldgiai és képalkot6 orvostechnikai eszk6zok a kdrhazakban.

e Az orvosi képalkotas jellemzdi. Ionizalé sugarzassal miikodd képalkotd
orvostechnikai eszk6zok: Rontgen késziilékek, CT-k. Gamma-kamera, SPECT.
PET technika.

e Nem-ionizal6 sugarzassal miikodd képalkoté orvostechnikai eszkozok:
Termografok. Ultrahangos diagnosztikai eszk6z6k. MRI.

e Kozponti radiolégia  kialakitasanak  szempontjai, kovetelményei.
Sugarvédelmi alapelvek.

e Sugarterapia,

e Nuklearis medicina

e DEXA (csontritkulas mérgk)

6. K6rhazhigiénia miiszaki szemmel.

o Fertézések megel6zésére iranyuld tevékenységek. Mikrobioldgiai
alapfogalmak. A fert6zés fogalma. fert6zések megjelenési formai, okai.
Multirezisztens korokozdk terjedése, a fert6zott betegek épitészeti, gépészeti

elkiilonitésének lehetdségei, zsilipelés.
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o A fert6tlenités fogalma. Fert6tlenitd eljarasok. A sterilizalas fogalma,
modszerei. Sterilizalasra hasznalt eszk6zok, gépek, berendezések.

o Kozponti sterilizal6 kialakitdsanak szempontjai. A sterilezés végrehajtasanak
folyamata. Steril anyagok tarolasa. Mindségbiztositas a sterilizalas soran.

7. Funkcionalis helyiségek kialakitasanak, fenntartasanak miiszaki kévetelményei.

e JAltalanos betegellatd helyiségek, specialis beavatkozasi teriiletek (miitok,
egynapos sebészet, ITO stb.).

e Steril légtechnika. 4alland6 hdmeérséklet, magasfoku érintésvédelem
biztositasa.

8. A miitéti technika és infrastruktiraja

e Mechanikai jellegli sebészeti kézieszkozok. Nagyfrekvencids, ultrahangos
sebészeti vagdkésziilékek Endoszkdépok alkalmazasa a mitétek soran.
Lézersebészet.

e Miiték tipusai és felszereltségiik, kovetelmények a miiték kialakitasaval
szemben.

e Egynapos sebészet kialakitdsanak orvosi és miiszaki kovetelményei.
Robotsebészet.

9. Intenziv betegellatas technikaja és infrastruktiraja.

e Az intenziv betegellatas alapvet6 feladatai, jellemzéi.

e Intenziv betegellat6 monitorok feladata, tipusai, kiegészit6 egységei. Infaziés
eszkozok. Koraszulott ellatas eszkozei, inkubatorok.

e Intenziv betegellaté osztalyok (IBO, vagy ITO, PIC, SBO) kialakitasanak
szempontjai, tipusai. A folyamatos betegmegfigyelés (6rzés) személyi és
targyi feltételei.

10. Biztonsagos energiaellatas.

e Villamos energia biztositasa, korhazon beliili villamos halézat kiépitésének
szabvany el6irasai. Erintésvédelmi szabvanyok ismertetése. Biztonsagi és
tartalék energiaellatds. Megvilagitasi kovetelmények megtartdsa az
lizemeltetés soran.

e Hdenergia szolgaltatd és felhasznalé rendszerek. (flités, hiités, melegviz
ellatas)

e Korhazak vizellatasa, legionella problémaja. Lagyvizellatas, steril viz stb.
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11. Orvosigaz-ellat6 rendszerek. Gyogyaszati gazcsatlakozasok.

e Biztonsagi kovetelmények, atvételi dokumentumok

e gazellato rendszerek késziilékei

e Helyes gyakorlat a gyo6gyaszati gazellatds iizemeltetése soran -
betegbiztonsag - kétéves feliilvizsgalat.

12. Kérhazi informatikai rendszerek

e halozatstruktira, digitalis képarchivalas, képatvitel, WIFI rendszerek,
betegazonosit6 rendszerek, beléptetd és kamera rendszerek, névérhivok stb.
e Infokommunikacids eszkozok telepitése.

e Tiizjelz6- és oltd rendszerek lizemeltetése.
13. Kérhazak egészségiigyi technoldgiai (orvostechnoldgiai) kdvetelményei.

e Epitészeti kovetelmények: kozlekeddk, ajtok, ablakok aljzat, fal, mennyezet
specialis kovetelményei.

o Epiiletgépészeti kdvetelmények: vizvezeték haldzatok, szaniterek kialakitasa,
higiéniai szempontok teljesitése, csatornahalézat kialakitasa, 1égtechnika,
szell6zés, steril klimarendszerek miiszaki-lizemeltetési kovetelményei.
Tlizvédelmi kovetelmények. Egészségvédelmi és kornyezetvédelmi
kovetelmények.

e Medikai butorok, mobiliak telepitése. Kommunalis eszkozok, targyak

telepitése.
14. Kérhazi szolgaltatasok.

o Az élelmezésiizem feladatai, gépei, lizemeltetésiik.

e Textil biztositasa, felhasznalasa, és kezelése.

o Takaritas és gépei, a kiszervezés kérdései.

o Szallitasi feladatok a korhazon beliil: vizszintes és fiiggbleges iranyu szallitasi
rendszerek. A személyszallitds, az anyagszallitas, hulladékok szallitasdnak
elkiillonitése, veszélyes hulladékok kezelése, kiillonb6zd utvonalak higiénés
kovetelményeinek bemutatasa, felvondokkal szembeni kovetelmények,

lizemeltetésiik stb.
15. Egészségiigyi létesitmények lizemfenntartasi feladatai.

o Az épiiletdllomany - épililetgépészeti rendszerek - orvostechnikai eszk6zok

hasznalhatdsaganak biztositasa a gyakorlatban.
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e Epiiletgépészeti és orvostechnikai eszkozok rendszeres karbantartisanak,
ellenOrzésének biztositasa, el6irasai
e Anyagszikségleti tervek kidolgozasa. A kiilsd vallalatok, cégek altal végzett

aa

munkak szakszer( atvétele, ennek igazolasa.
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