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1. Vezetoi osszefoglalo

Az Egészségligyi Vilagszervezet (WHO) altal kozolt becslés szerint a fejlett orszagokban a
betegek 5-10%-a fert6z6dik meg a korhazi és egészségiigyi intézeti betegellatas soran, mig a
fejl6do orszagokban ez az arany meghaladhatja a 25%-ot is [1]. A betegbiztonsag ma egyre
fontosabba valik, igy mindent meg kell tenni annak érdekében, hogy a nosocomialis fertézé-
sek szamat csokkentsiik, illetve megel6zziik a multirezisztens korokozok kialakulasat és terje-
dését. A korhazi fertdzések veszélyt jelenthetnek, esetleg haldlos szovédménnyel is jarhatnak,
ezért jelentésen megdragithatjak a kezeléseket és rontjak a korhaz hirnevét. Az infekciokont-
roll szamos teriiletre kiterjed, ugyanakkor kevéssé veszi figyelembe a nem az eszkdzzel §ssze-
figgd fertdzések forrasaként az egészségiigyi intézetekben dolgozd személyzet ruhdit és a
miitékben alkalmazott textilidkat. Hazankban csak kevesen tudjak, hogy az egészségiigyi in-
tézmények személyzete altal orvostechnikai eszkozként hasznalt miitéti kopenyek, kenddk,
vagy akar az intenziv osztalyok textilidinak megfeleld megvalasztasa is hozzajarulhat a ferto-
zések szamanak csokkenéséhez és a korokozok terjedésének csokkentésehez.

Az egészségligyl intézmények az orvostechnikai eszkdzként alkalmazott textilidkon kiviil
hasznalnak mas textil- vagy textiliat tartalmazo termékeket is. Ezek egyik csoportjaba az
egyéni védOeszkozok tartoznak, amelyek védhetnek a gyogyaszati tevékenységgel kapcsola-
tos veszélyek (pl. fert6z6 anyagok vagy karos sugdrzasok) ellen, vagy védhetnek egyéb, a
gyogyaszati tevékenységgel nem 0Osszefliggd veszélyek ellen. A masik csoportba tartozik
minden olyan textilia, ami nem orvostechnikai eszkdz és nem egyéni védéeszkoz. Ezeket
egészségiigyi textiliaknak nevezziik, és ide sorolhatok a nem kiemelt gyogyaszati helyiségek-
ben hasznalt textiltermékek, példaul a személyzet és az ellatottak ruhazata, az agynemik, a
fliggdnyok stb.

Ismereteink szerint az egészségligyi textilidk egy részét (elsdsorban a személyzet altal viselt
ruhdzatot) szamos intézményben egyéni védoeszkoznek tekintik. Ez a gyakorlat még az 1990-
es években alakult ki €és sajnos még ma is nyomon kovethetd az intézmények altal kiirt be-
szerzéseknél, pedig ez a mai jogszabalyokkal és az eurdpai gyakorlattal mar nincs 6sszhang-
ban.

Tanulmanyunkban elsésorban az orvostechnikai eszkozként hasznalt (miitéti) textiliakkal
foglalkozunk, az egyéni véddeszkozokre egyaltalan nem, az egészségiigyi textilidkra pedig
csak érintélegesen tériink ki.

A tovabbiakban miitéti textiliakon azokat a textiltermékeket értjiik, amelyeket a paciens
vagy az egészségiigyi intézményekben dolgozo (korhazi, klinikai) személyzet visel vagy
hasznal (késziilékekhez), pl. miités kopeny, izolacios kendé stb. Ezek lehetnek egyszer
hasznalatosak vagy tobbszor hasznalatosak, Kiszerelésiik lehet kit-packs, szet stb. Ide tartoz-
nak a tisztatéri 6ltozetek is.

A hazai egészségligyi intézményekben szinte kizarolag 100% pamutbol késziilt miitéti textili-
akat hasznalnak. A pamutb6l késziilt ruhazat elénye, hogy nedvszivo, jol tisztithato és sterili-
zalhato, amellett normal klima esetén kellemes viselési tulajdonsagokkal rendelkezik. Hatra-
nya viszont az, hogy feliilete a haszndlat soran hajlamos részecskelevalasra, igy ezek az apré
pamutszal-toredékek a levegdbe kerlilnek és nagy teriileten szétszorddva elterjeszthetik a ra-
juk keriilt korokozdkat. Ez a veszély kiilonosen fennall a miitdkben hasznalatos textilidk ese-
tében. E kockazat vezette a textilipar szakembereit arra, hogy egészségiigyi szakemberekkel
egyiittmiikodve olyan anyagokat fejlesszenek ki, amelyekkel a ruhazatra keriilé kérokozok
elterjedését nagymértékben gatolni lehet.



A korszerli mitds ruhdzatok konstrukcidja figyelembe veszi azokat a viselési koriilményeket
is, amelyek a miitétet végzd személyzetet megterhelik. Ezek a ruhdzatok olyan anyagbdl ké-
sziilnek, amelyek felillete nem sz6szosodik, és olyan védoréteget (membrant) tartalmaznak,
amely megakadalyozza a korokozok athatolasat, ugyanakkor lehetové teszi a ruhadarab szel-
16z¢&sét, az izzadsag elparolgasat, amivel jelentés mértékben tehermentesiti a mitétet végzo
orvos szervezetét. A tObbszor hasznalatos miitds ruhazatoknal a 100% pamut annak — mar az
1970-es évek ota ismert — kockazatai miatt teljesen visszaszoruldoban van. A nyugat-eurdpai
korhazakban régota ismerik és hasznaljak az emlitett korszer(i alapanyagokat. Mitéti textili-
aknal elényben részesitik a mikroszalas L oa pamut/szintetikusszal keveréket és a
(tri)laminatumokat, pl. poliuretan- (PU-) vagy politetrafluoretilén- (PTFE-) membran réteggel
[2]. Ezek a nagyon korszer(i termékek ma mar kdnnyen hozzaférhetdk, jelentés valasztékban
allnak rendelkezésre. Kétségtelen, hogy beszerzésiik nagyobb koltséggel jar, mint az egyszerii
pamutruhazatoké, de ezt ellensulyozhatja a korhazi fertézésekkel jard koltségtobblet csokke-
nése.

A miitéti textiliak beszerzésénél még sokszor az intézmény vezetdsége donti el, hogy melyik
ajanlatot valasszak. Egy német felmérés szerint a beszerzésnél kikérik a miitdi traktushoz tar-
toz6 személyzet, a fondvér, a higiéniai megbizott és az operald orvos véleményét is.

Sziikségesnek tartjuk, hogy az egészségiigy illetékes szervei megismerjék a tudomany
mai allasa szerint Korszeriinek mindsitett miitéti textiliak fajtait, és a jovoben szorgal-
mazzak a korszerii klinikai ruhazatok és miitéti textiltermékek beszerzését, illetve azok
elterjesztését a magyar egészségiigyben. Tanulmanyunkkal ennek fontossagara és lehetdsé-
geire kivanjuk felhivni a figyelmet.

! Mikroszélaknak nevezik azokat a mesterségesen elééllitott szalakat (filamenteket), amelyekbél egy
10 000 m hosszsagu szakasz tdmege nem tobb 1 g-nal. Az ilyen szalak vastagsaga alig 0,01-0,015
mm.



2. A korhazi fertozések tipusai, és elofordulasuk gyakorisaga
2.1. A kérhazi fert6zések tipusai

A betegek korhazi tartozkodasuk ideje alatt szerzett fertézése esetenként nagyon sulyos —
esetleg haldlos — kovetkezményekkel is jarhat. A fert6zés tlinetei vagy mar a korhdzban, vagy
a korhazbol valo tavozas utan jelentkeznek. Ezeket a fertézéseket nosocomialis infekcionak
nevezik, amennyiben a tiinetek 48 6ran tul, de legfeljebb a korhdz elhagyasat kovetd 30 napon
beliil jelentkeznek. A nosocomialis fert6zések egy része olyan, amely mas kdzosségekben is
kialakulhat, mas résziik csak egészségiligyi intézmények koriilményei kdzott jelentkezhet. Ezt
az utobbi csoportot specifikus nosocomialis fert6zésnek nevezik. A paciensek akar 25-50%
is kaphat fert6zést az intenziv terapias osztalyokon [3, 4]. A specifikus nosocomialis fert6zé-
sekben leggyakrabban eléforduld kérokozok az MRSA? a MACI®, az MPAE*, az MKLE®, a
MECOQ® és a Clostridium difficile’ [5].

2.2. A koérhazi fert6zések gyakorisaga

A korhazi fertézések nagy — esetleg halalos — veszélyt jelenthetnek a betegeknek és a korhazi
személyzetnek egyarant, jelentdsen megdragithatjadk a kezeléseket, jogi kovetkezményekkel
jarhatnak ¢és rontjak a korhaz hirnevét. Egy 2007-b6l szarmazd hazai adat szerint [37] a
nosocomialis fertézések eléforduléasi gyakorisaga

e 0Osszkorhazi szinten kb. 10 %
e asziilészet-nOgyogyaszat teriiletén  0,5-3 %
e a belgydgyaszat teriiletén 2-5%
e asebészeten 5-10 %
e a kronikus osztalyokon 5-15%
e az intenziv osztalyokon 10-30 %

A magyarorszagi Nemzeti Nosocomialis Surveillance Rendszerben 2015-ben hatvan fekvébe-
teg ellatd intézmény 136 nosocomialis fertézést jelentett [5]. Ezek 69,7 %-a olyan volt, ami
mas kozosségben is kialakulhat, de 30,3%-uk kizardlag egészségiigyi intézményi Koriilmé-
nyek kozott kialakulo jarvany volt. A rogzitett dnkéntes felmérésben megadjak a miitéti be-
avatkozasok rizikdindexét is, amelynek értéke 0—3 kozott lehet. A sebfertdzések rizikoinde-
xénél 1-1 ponttal n6 a kockazat, amennyiben: 1) a mitéti kornyezet szennyezett vagy fert6-
zOtt; 2) ha a beteg ASA (American Society of Anestesiologysts) stadiuma 3 vagy annal tobb;
3) ha a mitét id6tartama meghaladja az adott miitéti tipus atlagos idejének 75%-0s
percentilisét [3].

MRSA (methicillin-rezisztens Staphylococcus aureus) okozta fertézés altalaban kisméretii borjelen-
séggel kezdddik, gyorsan terjedhet a bor mélyebb rétegeibe, fajdalmas talyogok alakulnak ki, ame-
lyek sebészeti megnyitast igényelnek. Egyes esetekben a baktérium nem terjed tovabb, maskor
azonban bejuthat a keringésen at egyéb szovetekbe, szervekbe, pl. csontokba, miitéti sebekbe, vér-
aramba, szivbillentyiikbe, tiid6be stb.

MACI (multirezisztens Acinetobacter) a korhazban szerzett tiidégyulladas leggyakoribb okozoja.
MPAE (multirezisztens Pseudomonas aeruginosa okozta) fert6zés a vért, a bért, a csontokat, a fiilet
¢s a szemet, a hugyutakat, a szivbillentyliket, valamint a tiid6t érintheti.

MKLE (multireziszens klebsiellak) fertézés a tiid6t tamadja meg.

MECO (multirezisztens Escheria coli) baktérium a hasiireg, a hugyutak, a miitéti sebek és a véraram
fertézéseiért felelds.

” Baktérium, hasmenést okoz, amelyet olykor életveszélyes vastagbélgyulladas kisérhet.
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A Németorszagban végzett évi 8§ millio mitét [6] 2%-anal Iépett fel korhazi sebfertdzés [7],
amely nemcsak a paciens, de az intézmény szdmara is jelentds kovetkezményeket jelentett.

A korhazi sebfert6zés kovetkeztében sziikségessé valo kezelés koltségét a szakemberek a szo-
kasos fekvobeteg-ellatas koltségeinek 2,9-szeresére becsiilik [8]. Bar a szamok alapjan gy
tinik, hogy hazankban csokken bizonyos fertézések aranya, hiszen 2015-ben kozel 2,5-szer
nagyobb aranyban jelentettek a német korhazak MRSA okozta nosocomialis fert6zést, ismere-
tes, hogy az orszagos nosocomialis surveillance rendszer Németorszagban miikodik a legdi-
namikusabban, igy az ottani felmérésben résztvevok szama is eltér a hazaiaktol. Ez magya-
razhatja a fertdz¢és magasabb eléfordulasi aranyat.

3. A nosocomialis fertozések forrasai, kiilonos tekintettel a miitéti
kornyezetben hasznalt textiliakra

A nosocomialis fertdzések egyarant veszélyeztetik a betegeket €s a személyzetet, meghosz-
szabbitjak, megdragitjak a korhdzi kezelést, rossz hirét keltik a korhdznak és akadalyozzak
annak normalis miikodését [9]. A korhazi fert6zések kialakulasa indokoltta teszi azok okainak
behatobb vizsgalatat. A rizikotényezok ismeretében megalapozottan és célzottan lehet beavat-
kozni a fertézések csokkentése érdekében. A sebfertézések soran izolalt korokozok ismerete
€s a rezisztencia viszonyok monitorozasa tampontot jelenthetnek a helyi empirikus terapidban,
valamint a helyi perioperativ antibiotikum prophylaxis protokoll kialakitasaban.

A koérhazi fert6zések okozodja valamiféle biologiai agens (baktérium, virus, gomba), amelye-
ket a levegdben szalld por széllit, és belélegezve kozvetleniil megfertézi az embert, a por le-
iilepedése altal gyakorlatilag minden egyes targyat, ezaltal megsziintetve az eszkdzok miitét
kozbeni sterilitasat, vagy a nyilt seb kdzvetlen fertézését okozva [10]. A nosocomialis fert6-
zések nagyobb része (kb. 95%) endogén, a beteg sajat baktériumflorajabol szarmazik, masik
része (kb. 5%) exogén. Az exogén eredetli fertdzések eldforduldsdban nagy szerepe van a mii-
téti vagy diagnosztikai beavatkozas soran hasznalt orvostechnikai eszk6zok higiéniai allapo-
tanak, valamint a korhazi kornyezetnek is, pl. a levegdnek, a 1égkondicionald berendezésnek,
a vizvezetékeknek, de akar a vizes blokkoknak is [11]. Ezeknek a miiszaki berendezéseknek a
rendszeres karbantartasa, tisztitasa, sziikség szerinti fertOtlenitése alapvetéen befolyasolja a
fertdzések eldfordulasat, terjedését. A korhazi higiéné mellett a fertézésekre vald érzékenység
Osszefligg a beteg koraval, altalanos egészségi allapotaval, immunrendszerének allapotaval is.

A WHO koézleménye szerint [12] a korhazi fertdzésekért az alabbi tényezok feleldsek:

e tal hosszu antibiotikus kezelés, til hosszan hasznalt vagy/és nem megfeleld invasive
eszkoz;

e nagy kockazatt és komplikalt beavatkozasok;

e immuno-suppressio és a beteg egyéb stlyos allapota;

o afertdzés megeldzésre és izolalasara szolgald szabvanyok elégtelen alkalmazésa.

Az elmaradottabb régiokban jellemzoek inkabb még a kovetkezo tényezok is, példaul

a nem megfelelé kdrnyezeti higiénia és hulladékkezelés,

a rossz infrastrukturalis koriilmények; nem megfeleld felszerelés, miiszerek,
a személyzet hianya,

a tulzsufoltsag,



e az ismeretek hidnya az alapvetd fertézésekrol és ellendrzési modszereikrol,

e a moddszerek hianya,

e a borbe fecskendezés és a vératomlesztés biztonsagossagaval kapcsolatos ismeretek
hianya,

e a helyi és nemzeti Gtmutatok €és egészségpolitika hidnya.

Az orvostechnikai eszk6zok és a kornyezet higiéniai allapotat befolyasoljak az eszkozoket
hasznald vagy az éppen ott tartdzkodo személyek is. Boriik, ruhazatuk korokozokat tartal-
mazhat, a porozus textilanyagokon megtelepedd korokozok sok esetben lehetnek a fert6zések
forrasai. A miitds személyzet (orvosok, miitésok, apolok) ruhazatanal alapvetd kovetelmény
azok tisztasadga, ugyanakkor nem kozismert, hogy milyen rizikét jelenthet, ha fokozott ferto-
zésveszElyt jelent kornyezetben nem megfelelé az ott hasznalt textilia. Ezek is lehetnek for-
rasai a fert6zéseknek, ezért kell6 gondossaggal kell eljarni a korhazakban alkalmazott kilon-
féle textiltermékek megvalasztasanal.

Mar az 1950-es évektdl ismertté valt, hogy a tiszta pamutbdl késziilt és adtnedvesedett miitéti
textilanyag nem ad hatékony védelmet korokozok és a folyadékok ellen [13]. Egyrészt azért,
mert az ilyen textilidn nedves allapotban néhdny perc alatt 4t tudnak jutni a korokozok, mas-
részt azért sem, mert ezek a szovetek hajlamosak a részecskelevalasra, feliiletiikrél korokozo-
kat szallito részecskék szabadulnak fel [15-20]. Az ismert kockazatok ellenére egészen az
1970-es évekig széles korben pamut-, illetve a pamut/poliészter keverékii alapanyagokat
hasznaltak miitéti textiliaként. Azota azonban mar szamos komoly nemzetk6zi kutatas ered-
ménye valt ismertté a mitéti textilidk okozta kockazatokkal kapcsolatban. Szamos kutatas

szerzOje hivatkozik arra, hogy a 100% pamut miitskopeny ma mar nem elégiti ki az elvara-
sokat [15-20].

Az egyre er0sodd szakmai tudatossag, a peri-operativ higiéniai intézkedések uj, alternativ
alapanyagok alkalmazasahoz vezettek, amelyeknél mar a barrier hatas javitasara helyezték a
hangsulyt, igy mara vilagszerte visszaszorult a pamuttextilia a miitokbdl.

A jelenlegi hazai gyakorlat szerint az egészségiigyi intézményekben hasznalt miitéti textiliak
¢s Oltozetek alapanyaga 100% pamut, kivéve azokat az intézményeket, ahol egyszer hasznala-
tos textilidkat hasznalnak. Ennek oka valdszinilileg az évtizedek oOta valtozatlan beszerzési
szokas, valamint az, hogy ezeknek az alapanyagoknak jo a nedvszivo képessége, az ebbdl
késziilt ruhazat viselete kényelmes, €és a haszndlat soran a mosodanak nem okoz problémat a
magas homérsékleten torténd fertdtlenitésiik és sterilizalasuk.

4. A korhazi fertozések csokkentésének lehetoségei a miitokben alkalmazott
korszeri textiliak alkalmazasaval

4.1. A miitékben alkalmazott textiliak irant timasztott kovetelmények

A miitében hasznalt textilidknak kettds szerepe van: egyrészt meg kell akadalyozniuk, hogy a
miitétben résztvevd személyzet testérdl korokozok keriiljenek a beteg szervezetébe, masrészt
meg kell akadalyozniuk, hogy a beteg szervezetbdl korokozok keriiljenek a miitétet végzdkre.

A miitéti textilidknak tobbféle kovetelményt kell kielégiteniiik [14, 20]:



o Higiéniai kovetelmények
Ellenallosag a korokozokkal torténd szennyezodéssel szemben mind szaraz, mint nedves
allapotban, tisztasag (nem lehetnek mikrobioldgiailag szennyezettek és nem tartalmazhat-
nak szennyezbanyagokat), vizhatlansag, szaraz és nedves allapotban egyarant megfeleld
szilardsag.

o Fiziologiai kovetelmények
Egy hosszabb operacional (akar 10—12 dran at) a miitéti 61t6zEk visel6jét a szellemi és fizi-
kai igénybevételen feliil a kényelmetlen 61t6zEkbol eredd kellemetlen érzés is megterheli.
Az 0ltoz¢k ruhazatfiziologia szempontbol optimalis kialakitasdhoz egyszerre kell kielégi-
teni a termofiziologiai, a borszenzorikus és az ergondmiai komfortot.

o Gazdasagi kovetelmények
A tOobbszor hasznalatos miitéti textiliaknak birniuk kell a rendszeres viselés, mosas, fertot-
lenités, sterilizalas igénybevételét, és javithatoknak is kell lenniiik (pl. szakadasok kijavita-
sa). Az alapanyag és a formai Kivitelezés kivalasztasa mellett fontos szempont a hosszabb
hasznalatot jelentd tartossag.

o Okologiai kévetelmények
A mitéti textilidkat lehetdleg olyan anyagokbol kell késziteni, amelyek gyartasa és a ren-
deltetésszeri hasznalatot kovetd megsemmisitése a legkevésbé terheli a kornyezetet.

A miitéti textiliakkal szemben elvart szamszeri kiivetelményeket8 és az vizsgalat méd-
szereit az MSZ EN 13795:2011+A1:2013 szabvany irja el6 [22].

A higiéniai kdvetelményekhez kapcsolodd védéfunkciondl a vizsgalat targya a korokozo be-
hatolasaval szembeni ellenalld képesség (szaraz ill. nedves allapotban), a mikrobiologiai tisz-
tasag, a részecskementesség, a részecskelevalas, valamint a folyadékbehatolassal szembeni
ellenalld képesség. A tartossaghoz kapcsolodik az elvart szakitoszilardsag (szaraz ill. nedves
allapotban), valamint a repeszt6szilardsag (szaraz ill. nedves allapotban). A fiziologiai kove-
telményekkel kapcsolatos tulajdonsagokat a 1. dbra szemlélteti.

A miitétek soran viselt ruhdzatok-
nak meg kell akadalyozniuk a ru-

hazatra keriilé kiilonféle folyadé- Termofiziologiai komfort
kok (viz, valadékok, testnedvek, hémegtarts, hévezets,

, . , , , |égateresztd, szaradasi képessé
vér), valamint a korokozok athato- 8 pessee

lasat a ruhdzat anyagéan, ezért fon-
tos tényezd az ,athatolhatdsag” a

kopenyek anyagan. Bérszenzorikus komfort Ergondmiai komfort
surlodas, érdesség, fellleti

Ennek a barrier hatasnak a minési- | sz6résség, merevsés, méret, szabis,

tésére ma mar nemzetkozileg elfo- | fogds, ssszenyomhatosag ] mikrodima

gadott az amerikai AAMI

(Association for the Advancement

of Medical Instrumentation) szab-
1. dbra. A ruhazat fiziologiai komfortjanak

Osszetevoi [14]

® A szabvany a hasznalatnal jelentkezé rizikot figyelembe véve két teljesitményszintet hatiroz meg a
textiliakra vonatkozoan: ,,standard és ,,magas* kovetelményt teljesitd kategoriaként.
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vanya®. A mindsités a ,,folyadékathatolas” alapjan torténik, amely magaban foglalja a folya-
dékokban eléforduld korokozokat is. Az AAMI szabvany az emlitett veszélyt jelentd folyadé-
kok €s korokozok athatolasanak megakadalyozasara 4 fokozatot allit fel [21, 38]:

I. fokozat — minimalis védelem (alapellatas, egyszert elkiilonités, latogatoi kdpeny),

e |l. fokozat — kismértékii védelem (vérvétel, sebvarras, kezelés az intenziv osztalyon, pato-
logiai laboratdrium),
o |ll. fokozat — elégséges védelem (artérias vérvétel, intravénas beavatkozas, slirgdsségi osz-

taly, traumatologiai kezelés),

o |V. fokozat — nagyfoku védelem (hosszu ideig tarto, folyadék hatasanak kitett intenziv be-
avatkozasok, sebészet, patogén védelem sziikségessége, fertdzésveszEly (de nem a levego-
bal).

4.2. A miitéti textiliak szerepe a fert6zés megel6zésében

A pamutszovet feliiletérdl a hasznalat soran szalacskdk dorzsolodnek le, mert a feliileten a
felhasznalt pamutszal hosszatol, valamint az alkalmazott lapképzési és kikészitési technologi-
atol fliggd mennyiségben apro kis szalak allnak ki, amelyek hasznalat soran letoredeznek. A
mikroorganizmusok megtelepedhetnek a bolyhokon €s apr6 szalakon, igy a feliiletrdl jelentds
mennyiségll fertdzott részecske keriilhet a levegdbe. A rendszeres hasznalat kdvetkeztében a
feliilet egyre jobban kibolyhosodhat és igy egyre nagyobb mennyiségii toredezett szal ter-
jesztheti a fert6zést [14]. Ezt a kockazatot fokozza, hogy a pamutszoveteken konnyen athatol-
hatnak a bér hamrétegeirdl levaldo hamsejtek is, mert a szovet atlagos pérusmérete 80 um ko-
riili, mig a bérpikkelyeké 20 um nagysagrendii. A szoveten keresztiiljutva igy levegébe keriil-
nek az ilyen ruhdzatot viseld személy borérol szarmazo hamrészecskék is. Ezek a részecskék
is képesek arra, hogy a rajuk keriilt korokozokat a légtérbe juttassak, amelyek onnan kiilonbo-
70 helyekre lerakddhatnak. A muték kiilondsen kényes helynek szamitanak ebbdl a szem-
pontbol, hiszen a miités személyzet ruhazatarol levalo, korokozokkal fertézott levegd kozvet-
leniil érintkezésbe keriilhet a nyilt sebbel €s ezen at megfertdzheti a szervezetet. A szakiroda-
lom erre szamos konkrét adatot tartalmaz, megjeldlve még az el6forduld korokozok tulélési
idejét is a textilian [15-17].

5. A Kkorszeri miitéti textiliak

A textilipar allandé fejlddésben van. Nagy kutato- és vizsgaldintézetek foglalkoznak vilag-
szerte ujabb és Gjabb nyersanyagok, technologiak, termékek és alkalmazasok ki- ill. tovabb-
fejlesztésével, és ennek keretében nagy sulyt fektetnek azokra a fejlesztésekre is, amelyek
célja az egészséget és a gyogyaszatot szolgalo textilanyagok létrehozasa vagy tokéletesitése.
Ezeknek a fejlesztéseknek mar ma is szamos jol bevalt eredménye van. A miiszaki fejleszté-
sek eredményeként szdmos erre specializalodott vallalat gyart ma mar olyan anyagokat, ame-
lyek kivaloan betoltik a miitéti textilidk irant tamasztott korszerli kovetelményeket.

A fert6zésveszély csokkentése érdekében két iranyban indultak el fejlesztések, egyszeri és tobb-
szOri hasznalatra is alkalmas termékekkel kisérletezve. Német kutatok kimutattak, hogy a 100%
pamutbol késziilt miitds ruhdzatnal sokkal el6nydsebb a pamut/poliészter Osszetételii

° ANSI/AAMI/PB70 ,Liquid Barrier Performance and Classification of Protective Apparel and
Drapes Intended for Use in Health Care Facilities” (magyarul: Az egészségiigyben hasznalt védoru-
hak és mitéti kenddk folyadékathatolas elleni védoképessége és osztalyozasa).
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mikroszalas anyag, mert — kiilonosen akkor, ha viztaszitd kikészitést kapott — jobban képes
megakadalyozni a kdrokozok megtelepedését a szoveten, ill. az azon torténd athatolasukat [18].

Klinikai vizsgélatok igazoltak azt is, hogy az egyszer haszndlatos, hidrofob és foliarétegii
nemszéttkelme-konstrukciokkal kisebb a fertdzések aranya, mint pamutbdl késziilt miitéti
textiliak esetében [18].

5.1. A tobbszor hasznalatos korszerii miitéti textiliak alapanyagai

A védelmi funkciot az alapanyag, a kelmeszerkezet, a gyartastechnologia, a kikészités és a
felhasznalas koriilményei is befolyasoljak. Ilyen befolydsolo tényezdk példaul

« afonal ill. a filament tulajdonsagai (finomsaga, a szalkeresztmetszet alakja, mérete),

« afonal ill. a kelme eléallitasi technologiaja,

* a kelmeszerkezet (strli szOvetszerkezet, pl. savoly, megerdsitett szovetek,
laminatumok),

» a kikészités (kalanderezés, feliiletmodositas, hidrofob kikészités, mikroorganizmusok
ellen védo kikészités stb.),

* amosasok gyakorisaga,

» afelhasznalasi id6 (30 mosas utan altalaban csékken a biztonsag).

Az alapanyag kialakitdsa szerint az 10j
elvarasoknak megfeleld mutéti 6ltoze-
kek tobb fajtaja ismeretes, ezeket a 2.
abra szemlélteti.

Innovativ
mitéti
oltozetek
A technika mai allasa szerint a tobb-
szor  hasznalhat6 termékeknél a
mikroszalas poliészter/pamut 0sszetéte-
li szovetek és laminatumok képezik a
korszerli miitéti textiliak alapanyagait.
Ezek a megfeleléen kialakitott szerke-
zet révén kell6 védelmet jelenté Kkor-
szerli textilidk ugyanis képesek csok-
kenteni az infekcid veszElyét a beteg és

a mitéti személyzet szamara. 2. 4bra. Korszerii miitéti textiliak fajtai [14]

Védo
(Barriere)

Mikroszalas

~ Trilaminat
szovet .|

, hasznélatos
termékek

A barrier alapanyag tobbnyire siirli pamut/poliészter dsszetételli szovet, hossziiszali pamut-
bol, hidrofob kikészitéssel (teriileti stiriség: 210-240 g/m?, atlagos porusatméré: 80 pm),
amelynél a részecskelevalas még elfogadhaté mértékil.

A mikroszalas mitéti 61tozék poliészter filamentfonalakbol késziil szénszal beszovéssel, hid-
rofob kikészitéssel (teriileti stiriiség: 100-140 g/m? atlagos pérusméret: 5-8 um). A kelme
szénszalai az elektrosztatikus feltoltédés elvezetését biztositjak. Az ilyen anyagok konnytek,
mégis nagyon erdsek: nehezen szakadnak el, kopasallok, tehat tartosak. Hasznédlat kozben
gyakorlatilag kizart, hogy beldliik letoredezett szalacskak keriilhessenek a levegdbe. A kelmét
megfeleld kikészitési eljarassal viztaszitova is teszik, ez szakszerli kezelés esetén tartosan
megmarad [28].

A laminatumok két- vagy haromrétegii (trilaminatum) textiliak, amelynek textilrétege poliész-
ter filamentfonalakbol késziilt szovet, ezt mikroporozus szilikonmembran rétegekkel egészitik
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ki. Rendkiviil nagy elonyiik, hogy nagy nyomasnal se engedik at a folyadékcseppeket, ré-
szecskelevalads nincs. A membranok révén a mikropordézus miitéti 6lt6zek megfeleld védelmet
nyujt a kiilonb6z6 mikroorganizmusok athatoldsa ellen, mert a paranyi pérusokon nem képe-
sek athatolni sem a virusok (méretiik kb. 0,02—0,2 pum), sem a baktériumok (méretiik 0,2—6
um). A laminalt kelmék tehat megakadalyozzak a fert6zések terjedését, ugyanakkor az ilyen
anyagbodl késziilt korszerti kopenyek Iélegzdképesek, szellds, kényelmes viseletet jelentenek,
mert a mikropérusokon az alig 0,01-0,0004 pm atmérdju verejtékpara részecskéi at tudnak
hatolni. Az ilyen textilia a verejtéket ¢és a levegdt is képes atengedni, igy a verejték képes a
bor feliiletérol eltavozni és elparologni [23, 25,26].

Az egyszer hasznalatos miitéti kopenyek porusmentesek, itt kiilonbozdé poliészterfolia, imp-
regnalt nemszott kelme, thermovlies stb. alkalmazhatd. A laminatumként hasznalt poliészter-
film véd ugyan a folyadék behatolasa ellen, de viselete hosszabb miitéteknél kényelmetlen.

A higiéniai kovetelmények teljesiiléséhez miitéti ruhazatot csak olyan anyagbodl szabad készi-
teni, amely eléri az AAMI szabvan legalabb a II., de inkabb a III. vagy IV. fokozatat [21].

Kiilonlegesen fert6z0, veszélyes kornyezetben a munkaltatd koteles egyéni véddeszkozt bo-
csatani a személyzet rendelkezésére [24]. Az ilyen védOkopeny, védOkesztyl, foliakotény,
maszk megfeleloség-értekelését, tantsitasat fliggetlen, kijelolt intézetek végzik, az eszkoz
megfeleld hasznalata biztositja a fertdzés terjedésének megakadalyozasat.

5.2 A tobbszor hasznalatos korszeri miitéi kopeny

A t6bbszor hasznalatos mai miitdskdpenyeknél elvaras, hogy a védelmi és a kényelmi funkci-
Ot tobbszori mosas, fertdtlenités, sterilizalast kovetden, azaz teljes élettartamuk alatt megtart-
sak. Ezeket tobbnyire mikroszalas kelmékbdl, tobbnyire poliészter filamentbdl esetleg poli-
¢észter/pamut keverékbol készitik.

A kényelmes komfortérzetet nagyban befolyasolja a kelme para- és légateresztd képessége, a
héatadasi tényezdje, valamint a kelme feliileti és esési tulajdonsagai. A kényelmesnek itélt
100% pamutruha hosszu miitéteknél és magasabb hd- és paratartalomnal azonban mégsem a
legjobb viselet. A pamutkelme az izzadtsagot magaba szivja, de csak lassan parologtatja el,
ezért egy ilyen ruhdzat egyre inkabb atnedvesedik, szemben a mikroszalas kelmével, amely
képes a bor kozelébdl gyorsan elvezetni és elparologtatni a verejtéket. Raadasul a korhazi
gyakorlatban egy pamut miitéskopeny altaldban nehezebb (180-240 g/m? teriileti siirliségii)
kelmébdl késziil, mint a mikroszélas (100—150 g/m?), tehat utobbiak nemcsak szellosek, de
konnyebbek is.

A mikroszalas kelmék mellett a laminatumok (membranok) képezik a korszerii miitoskope-
nyek masik alkotorészét. A membrant a kdpeny anyaganak belso feliiletére rétegezik, illetve —
haromrétegii kivitel esetén (trilaminatum) — ez alkotja a kdzépso réteget. Ilyen esetben a kiilsd
réteg viztaszitod kivitelll, a belsé réteg pedig kellemes viselési tulajdonsagu [28]. Kiilondsen
fontos, hogy ez a membran a kritikus helyeken (a kdpeny elején teljes hosszaban és az ujjak-
ban) helyezkedjék el [23].
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A mitéi kopenyek (3. abra) kialakita- Nyaliivigds - Tépszial szabslyorhots bisdg —————— W

sanal a kovetkezd elvarasok fogalmaz- y
hatok meg [25_27] Rugalmas szerkezetd], koot kézeld —‘&3' / e
e gitolja meg korokozdk megtelepe- Lélegziiépes
dését és éthatolés:.ét szaraz ¢és nedves - afkohoﬂe;feﬂ”fzzf; N ' ‘1.;
allapotban egyarant, Seril ‘
e a kopeny feliiletérdl ne szabadulja- Kényelmes ——S=
nak el szalac Ské,k, Mozgésszabadsagot biztosit
e legyen sterilizélhato, b
e Alljon ellen a viz €s alkohol athatola-
sanak, |
e a kopeny egyes alkatrészeit hegesz-
tett varratok kapcsoljak ossze, 3. abra. A korszer(i miitéti kopeny kialakitasa

e legyen konnyt, hajlékony, biztositsa
a mozgasszabadsagot,

¢ legyen megfelel6 szilardsagu,

e lehet bebujos, oldalt vagy hatul atlapolt, az utobbi esetben panttal legyen 6sszekdthetd,
vagy tépOzarral zarodjék,

e anyakbdség szabalyozhat6 legyen,

e a kézelok szorosan, de rugalmasan zarddjanak,

e lehet tobbszor hasznalhatd (moshatd) vagy egyszer hasznalhat6 (eldobhato), ezt elsésorban
a kdpeny anyaga hatarozza meg.

Egy lélegzd, folyadéklepergetd €s tobbszori mosast kovetden is antibakteridlis tulajdonsagu
anyagbol késziilt korhazi ruhazattal lefolytatott kisérlet azt eredményezte, hogy ezen az anya-
gon — dsszehasonlitva a kozonséges, a felsorolt tulajdonsagokkal nem rendelkezd ruhéazattal —
jelentds mértékben csokkent az MRSA fert6zés veszélye [29]. Egy masik kisérlet a kortermi
betegagyakat elvalaszto fliggdnyoket vizsgalta €s azt taldlta, hogy az antimikrobidlis kezelést
fliggdny hétszer hosszabb id6 alatt szennyezddik koérokozokkal, kovetkezésképp nem kell
olyan gyakran mosni, mint egy kezeletlen fiiggonyoket[30].

Kisérletek tantsaga szerint az antimikrobialis anyaggal (pl. eziisttel, kitozannal) kezelt textil-
anyag meggatolja a mikroorganizmusok szaporodasat vagy éppen elpusztitja azokat. A kuta-
tasi eredmények azonban ramutattak, hogy az antimikrobialis tulajdonsdg mellett nem kevés-
bé fontos az is, hogy a textilia hidrofob (viztaszitd) tulajdonsagu legyen, feliiletérél minden
folyadék leperegjen, nehogy beszivodjék a kelme anyagaba [26, 31].

Kimutattak, hogy a titan-dioxid (TiO;) fény hatasara er6s oxidacios hatast fejt ki s ezzel képes
elpusztitani a baktériumok sejtfalat és membranjat, reakcidba lép a sejtalkotokkal, ami gatolja
a baktériumok aktivitasat és végiil el is pusztitja azokat. Ezen alapul a magyar fejlesztés,
Resysten elnevezésii bevonat, amit jelenleg jarmiivekben és élelmiszeripari kdrnyezetben
hasznalnak, de megfontoland6 az egészségiigyi intézményekben vald hasznalata is (a fert6zo
emberek altal megfoghato targyak, pl. kilincsek, eszk6z6k bevonata). A gyartod szerint min-
denféle anyagra felvihetd, textilidra is. A titan-dioxid tartalmu fotokatalitikus bevonat hatasa —
a kozlemény szerint — haromszor akkora, mint a kloré és masfélszeresen meghaladja az 6zon
baktériumolé hatasat [32].
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5.3 Az egyszer hasznalatos orvosi kopenyek

Készitenek korhazi ruhazatokat egyszer hasznalatos kivitelben
is [33]. Elényiik, hogy nagyon konnyiiek, viszonylag olcsok,
¢s az, hogy haszndlatukkal elmarad a fertdtlenitéssel egybekd-
tott mosas miivelete. A terméket hasznalat utan artalmatlanit-
jak és megsemmisitik. Az a koriilmény, hogy ezeket a termé-
keket nem kell mosni, a kornyezetvédelem szempontjabdl is
elonyos, mert a mosas (beleértve a hozza tartozoé szaritast is)
nagyon viz- €s energiaigényes miivelet, amellett a keletkez6 —
a korhazak esetében fert6z0 — szennyviz tisztitasarol is gon-
doskodni kell, miel6tt a csatornaba engedik.

Az egyszer hasznalatos orvosi kopenyek anyaga az un.
nemszOtt (nonwoven) kelmegyartasi eljarassal késziil, hore
lagyulé szintetikus szalasanyagokbol, tobbnyire polipropi- 4. dbra. Az egyszer hasznalatos
16nb61 vagy poliészterbSl. Az ilyen célra készitett kelme miitdskopeny felépitése
altaldban harom rétegbdl all (SMS felépités). A belsd, a test-

tel kozvetleniil érintkezd, valamint a kiilsé boritoréteget az tin. spunbond (S) eljeirélssal10 allit-
jak eld. A kozépsé réteg un. meltblown (M) eljarassal™ késziil, amely sokkal zartabb szerke-
zetet eredményez, €s ez alkotja a folyadékok €s mikroorganizmusok athatolasat megakadalyo-
70 (barrier) réteget, ugyanakkor a levegdt és az izzadsadgparat atengedi. A kiilso réteget még
antisztatizalo, alkohol- és vizlepergetd, antibakterialis bevonattal is ellathatjak. Kiilonlegesen
nagy fertdzésveszély esetén SMMS vagy akdr SMMMS felépitést alkalmaznak, itt a k6z€pso
veédoréteg tobbrétegii.

A 4. abra egy ilyen kopeny vazlatat mutatja. A sotét részeken az M tipusu kelme 3 rétegben
szerepel, ennek folytan ez a kopeny eléri az AAMI szerinti II1. fokozatot. Ha ilyen tobblet betét
nincs, akkor ez a kopeny II. fokozata. A kézeldket altalaban pamutbol készitik, kotéstechnolo-
giaval készitett rugalmas szerkezettel. Minthogy ezek a ruhazatok teljesen szintetikus polime-
rekbol késziilnek, varras helyett hegesztett varratokkal alakitjak ki a sziikséges formakat. A za-
r6do helyeken tépdzarakat alkalmaznak. Ma mar egyre jobban elterjed ezeknek az eldobhato
miitds ruhaknak a hasznalata, az USA-ban példaul 90%-ban, Eurépaban mintegy 50%-ban eze-
ket hasznaljak. A gyakorlati tapasztalat azonban azt mutatja, hogy viselési kényelem szempont-
jabol ezek elmaradnak a tobbszor hasznalatos termékektdl [34].

6. A miitéti és az egyéb egészségiigyi textiliak higiéniajanak jelentosége

A korhazi fertézések szempontjabdl alapvetd fontossagli, hogy a betegelldtasban résztvevd
személyek, eszk6zok, miiszerek, anyagok (beleértve a kiilonféle textilidkat is), feliiletek fer-
totlenitésére folyamatosan nagy gondot forditsanak. Az egészségiigyi személyzet ruhdzatat és

10 A spunbond eljaras lényege, hogy a hére lagyuld polimerbél (polipropilénbdl vagy poliészterbdl)
olvadt allapotban egy szamos furattal ellatott lemezen at nagyon vekony folytonos szalakat képez-
nek és azoEat rafolyatjak egy folyamatosan halad6 szitaszalagra. Ezutan egy hiitémezdbe keriilnek,
ahol ismét megszilardulnak. Tobb ilyen szalréteget fektetnek egymasra, ugy, hogy a rétegekben a
szalak keresztezzék egymast, majd ezeket a rétegeket mechanikai eljarassal osszeerdsitik.
A meltblown eljarasnal a hére lagyuld polimerbdl képzett folytonos szalakat mar keletkezésiik he-
lyén leveg0 rafuvasaval rovid szé?;ukké szakitjak szét és szorjak ra egy folyamatosan halado szita-
szalagra, ahol a kusza elrendezddésti szalakbol allo réteg megszilérd%llva oOsszefliggd fatylat alkot.
Ezekbdl is tobb réteget képeznek és ezeket mechanikai eljarassal 6sszeerdsitik.
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az egészségiligyben hasznalt sikarut (agynemiiket, toriilkozoket és egyéb textiltermékeket) gon-
dosan mossék és az eldiras szerint fertdtlenitik. A mosodaknak kiilondsen nagy feleldssége van
a higiénia terén, igy a korszeri mosoda zart csomagolasban szallitja ki és zart helyen, becsoma-
golva tarolja a kimosott textilidkat hasznalatba vételiikig. A moshat6 textilidknal a fertétlenitést
a mosodanak a legnagyobb gondossaggal kell végeznie [35, 36]. Nem megfelel6 kezelés soran
szamitani kell azonban arra, hogy ezek a kiszallitas soran mikroszkopikus méretii kérokozok-
kal szennyezOdhetnek, amiket azutan tovabbvihetnek a betegek koz¢, igy akar magat a sze-
mélyzetet is megfertézhetik. A pordzus textilszerkezetek kivald talajt biztositanak a mikroor-
ganizmusoknak és — elégtelen mértéki ferttlenités esetén — nagyban hozzajarulnak azok sza-
porodasahoz.

A mtéti, tisztatéri ruhazatnal egyarant sziikséges a fertétlenité mosas és sterilizalas. Az am-
bulans kezeléseknél hasznalt textilidknal, a korhazi 4gynemiiknél és osztalyos munkaruhdknal
elegendd a fert6tlenitd mosas. A fert6tlenité mosas az altalanos szennyezettség mellett a mik-
robioldgiai szennyezddés eltavolitasat célozza. A 90-95 °C fokos mosas soran nem sziikséges
fert6tlenité hatasu mosodszert alkalmazni, 60—70 (vagy kiilonésen 40) °C fokos mosas alkal-
mazasandl azonban igen. A fertdtlenitd mosassal szemben az Eurdpai Unio altal dsszedllitott
kovetelményeket kell kielégiteni. A hazai eldirasokat egy 2012-ben késziilt modszertani kiad-
vany foglalja 6ssze [35].

A fert6tlenité mosasra vonatkozik a fert6z6 betegségek és a jarvanyok megelézése érdekében
sziikséges jarvanyiigyi intézkedésekrdl szolo 18/1998. (VI. 3.) NM rendeletet, és az MSZ EN
14885:2007 ,Kémiai fertbtlenitoszerek és antiszeptikumok™ c. szabvany. Figyelembe kell
venni a kémiai fertétlenitészerekre €s antiszeptikumokra vonatkozd eurdpai szabvanyokat is,
valamint az MSZ EN 14065:2003 , Textiliak. Mosassal kezelt textilidk. Bioszennyez6dési
ellenérz6 rendszer” cimii szabvanyt, mert részletes informaciokat tartalmaznak a fert6tlenité
mosasra, ill. az alkalmazhatdo moso- és fertdtlenitdszerekre vonatkozdlag. A szabvany leirja a
mosodéakban mosott textilia mikrobioldgiai mindségének biztositasat, foglalkozik a bioldgia
szennyez0dés mosodai kockazatanak eclemzésével (Risk Analysis and Biocontamination
Control, RABC), aminek célja a mosott textilidk mikrobiol6giai mindségének folyamatos
biztositasa.

Hasonl6 elvarasokat tartalmaz az U.S. Recommendations of C.D.C. and Healthcare Infection
control practices Advisory Committee [39] is.

Az egészségiigyl mosodakra szigoru kovetelmények vonatkoznak, amelyeket csak specidlis
gépekkel, képzett személyzettel lehet teljesiteni. A fertézések szamanak csokkentéséhez elen-
gedhetetlen a megfeleld higiéniai menedzsment miikodtetése. Nagyon fontos az ujraszennye-
z0dés elleni védelem. A megeldzés feltétele, hogy a szennyes illetve fert6zott korhazi textiliat
megfeleld modon gytlijtsék, valogassak és szallitsak. Nagyon fontos, hogy a mosodaban jol
elkiilonitett térben kezeljék a szennyes és a tiszta textiltermékeket, és az is, hogy a tiszta arut
megfeleld médon szallitsak ki és raktarozzak az egészségiigyi intézményben.

Ezek a kovetelmények beépiiltek a német egészségiigyi mindségbiztositas rendszerébe, a RAL
992 szabvanyba, amelyet mar szamos orszag alkalmaz. A magas szinvonalli mosodai mindség
¢és az elvart higiénia biztositasara szolgalo RAL 992 mindségbiztositasi rendszert a Szakszerti
Textiltisztitok Szovetsége (Giitegemeinschaft Sachgemafle Waschepflege e.V.) dolgozta ki és
fejleszti. A tanusitassal mar vilagszerte tobb mint 360 cég rendelkezik. A mindségbiztositasi
rendszer a higiénia feliigyeletére dsszpontosit, és szigorti kovetelményeket hatdroz meg a kor-
hazi (RAL-GZ 992/2) és a gondozdintézmények (RAL-GZ 992/4) textilidinak tisztitdsara vo-
natkozoan [40]. A megfeleloséget fliggetlen intézetek vizsgaljak a tanusitvany kiadasahoz.
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7. Ajanlas

A mitdkben, ahol a miitétet végzd szakember kozvetleniil ki van téve annak, hogy a nyilt
sebbdl rafrocesend vérbdl vagy mas valadékbol korokozok keriilhetnek a ruhdjara, kiillonos
jelentdsége van annak, hogy a ruhdzat védelmet nyuajtson €s a szennyezett ruhazatrol levalo
részecskék tovabbitanak-e korokozokat. A mitéti textilidk helyes megvalasztasa hozzajarulhat
a nosocomialis fert6zések csokkentéséhez.

Ezért kivanatos, hogy a jelenleg hazankban altalanosan elterjedt miitéti textiliak és mii-
téskopenyek helyett — amelyek kiilonosen az utébbi veszélyt hordozzak — korszertiibb, az
orvos és a kornyezet szamara nagyobb védelmet nyujto textiliakat és ruhazatokat hasz-
naljanak. A miitétet végzo szakembernek — a miitét jellegétol fiiggoen — legalabb a III.
vagy IV. biztonsagi fokozata 6ltozékre van sziiksége.

Az egészségiigyi intézményekben az osztilyos és apolo személyzet az intézmény egész
teriiletén szallithatja ruhazatan és az altala hasznalt textiliadkon a korokozokat, ezért
sziikséges lenne ezeket is korszeriibb valtozatokra Kicserélni Az 6 esetiikben az 1. vagy
I1. biztonsagi fokozati, korszerii anyagu és szerkezetii kopenyek hasznalata lenne kiva-
natos.

A korszerti miitds ruhazatok konstrukcidja figyelembe veszi azokat a viselési koriilményeket
is, amelyek a miitétet végzd személyzetet megterhelik. Ezek a ruhazatok olyan anyagb6l ké-
szlilnek, amelyek feliilete nem sz6sz6sodik, €s olyan védoréteget (membrant) tartalmaznak,
amely megakadalyozza a korokozok athatolasat, ugyanakkor lehetdvé teszi a ruhadarab szel-
16z¢sét és az izzadsag elparolgasat.

Ezek a termékek ma mar konnyen hozzaférhetok, jelents valasztékban allnak rendelkezésre.
Kétségtelen, hogy beszerzésiik nagyobb gondossagot, esetenként pénziigyi hozzajarulast igé-
nyel, de ezt ellenstilyozhatja a korhazi fertdézések kezelésével jard koltségek csokkenése és a
személyzet munkakoriilményeinek javuldsa. A vonatkozo szabvanyok altal el6irt kovetelmé-
nyeket mind a korszerii tobbszor hasznalatos (moshatd), mind az egyszer hasznalatos (eldob-
hat6) mitéti textiliak teljesiteni tudjak. Gazdasagossagi szadmitasok alapjan dontendo el, hogy
melyik valtozatot részesitik eldnyben.

Ismereteink szerint szamos intézményben egyéni véddeszkéznek tekintik az egészségiigyi
textilidk egy részét (elssorban a személyzet altal viselt ruhdzatot), pedig azok ilyen elvara-
soknak nem felelnek meg. Ezt a rossz gyakorlatot miel6bb meg kell sziintetni az intézmények
altal kiirt beszerzéseknél, hogy az a mai jogszabalyokkal és az europai gyakorlattal 6sszhang-
ban legyen. Sok esetben nem biztositjak a megfelelden védd egyéni véddeszkozt vagy annak
potlasat sem dolgozdik szamara.

A beszerzésnél kiilon figyelmet kellene szentelni annak, hogy mi szerepel az textil termék
miiszaki adatlapjan. Sajnos az a tapasztalat, hogy sok esetben nem ellendrzik ezeket, vagy
hianyosak az adatok, igy az alapjan nem itélhetd6 meg, hogy az aru mindsit6 jellemzdi a fel-
hasznaloi kovetelményeket kielégitik-e. A beszerzés eldtt ajanlatos a textiliat fliggetlen vizs-
galo intézettel megvizsgaltatni, hogy az a vonatkozo szabvany kdvetelményeit és a felhaszna-
161 igényeket kielégiti-e, és a gyartotol tanusitast is kérni a textilia elvart mindségére vonatko-
zo6an (pl. medtext™*?, Hohenstein mindségjel™®, stb.)

12 Tovabbi informacid: www.innovatext.hu
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A miitéti textilidk szakszerii kezeléséhez az egészségiigyi intézményeknek a legmagasabb
mindséget €s higiéniat kell elvarniuk mosodai szolgaltatojuktol is. Ezt az elvarast Szamos or-
szagban megfogalmazzak a mosodai tenderfelhivasok is, és a szerzédéses partner kivalaszta-
sanal, a kdzbeszerzéseknél elonyben részesiilnek a tantisitassal rendelkezd szolgaltatok (pl.
mosodai és higiéniamenedzsment tanusitas RAL 992/2 * szerint). A fiiggetlen intézet 4ltal
kiadott tanusitasok célja, hogy a kivalo mindségii, rendszeresen ellendrzott termékeknek
megkiilonboztetd jelolése legyen.

Javasoljuk, hogy az egészségiigy felelos dontéshozoi foglalkozzanak ezekkel a kérdések-
kel, fogalmazzanak meg ajanlasokat, hogy a beszerzésért felelos szervek vegyék fontolo-
ra a Nyugat-Eurépaban mar elterjedten hasznalt, korszerii miitéti textiliaknak a beszer-
zését és a hazai egészségiigyi intézményekben valo elterjesztését, valamint a mindséget
garantalé tanusitasokkal rendelkezoé beszallitok és mosodai szolgaltatok elényben része-
sitését.

13 Tovabbi informacio: http://www.hohenstein.de
¥ Tovabbi informacio: http://www.waeschereien.de
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9. Hatalyos direktivak, rendeletek, szabvanyok

A Tandcs 93/42/EGK iranyelve (1993. junius 14.) az orvostechnikai eszk6zokrdl

4/2009. (I11. 17.) EiiM rendelet az orvostechnikai eszkdzokrol

18/1998. (VI. 3.) NM rendeletet

MSZ EN 13795:2011 +A1: A paciensek, a klinikai személyzet altal és a késziilékekhez orvostechnikai
eszkozként hasznalt mitéti kendok, kopenyek és tisztatéri 6ltozékek. A gyartokra, a feldolgozok-
ra és a termékekre, a vizsgalati modszerekre, a teljesitOképességi kovetelményekre és a teljesito-
képességi szintekre vonatkozo altalanos kovetelmények.

MSZ EN ISO 22610:2006: Orvostechnikai eszk6zként hasznalt miitéti kendok, kdpenyek és tisztatéri
oltozékek a paciensek, a klinikai személyzet és a késziilékek szamara. Vizsgalati modszer a ned-
ves-baktériumbehatolasi ellenallas meghatdrozasara

MSZ EN 1SO 10993-1:2000 ,,Orvostechnikai eszk6zok bioldgiai értékelése. 1. rész: Ertékelés és vizs-
galat a kockazatiranyitési eljaras keretében”

MSZ EN 14885:2007 ,,Kémiai fertdtlenitdszerek €s antiszeptikumok”™

MSZ EN 14065:2003 ,, Textilidk. Mosassal kezelt textilidk. Bioszennyezddési ellen6rz6 rendszer”

ASTM F1670 ,,Standard Test Method for Resistance of Materials Used in Protective Clothing to
Penetration by Synthetic Blood” (Szintetikus vérrel szennyezett védéruhaanyagok szabvanyos
vizsgalati modszere),

ASTM F1671 ,,Standard Test Method for Resistance of Materials Used in Protective Clothing to
Penetration by Blood-Borne Pathogens Using Phi-X174 Bacteriophage Penetration as a Test
System” az el6bbinek tovabbfejlesztett valtozata, amely mar a vérben tenyész6 korokozok vizsga-
latara is kiterjed [13].

DIN 66083 ,,Classification of burning behaviour of textile products — Textile fabrics for working
clothing”

0SZ 10993-5 ,,Biological evaluation of medical devices — Part 5: Tests for in vitro cytotoxicity”.
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