2. melléklet

A nemzeti erőforrás miniszter

…/2011. (…) NEFMI rendelete

a fertőző betegségek jelentésének rendjéről
Az egészségügyi és a hozzájuk kapcsolódó személyes adatok kezeléséről és védelméről szóló 1997. évi XLVII. törvény 38. § (2) bekezdés b) pontjában kapott felhatalmazás alapján, az egyes miniszterek, valamint a Miniszterelnökséget vezető államtitkár feladat- és hatásköréről szóló 212/2010. (VII. 1.) Korm. rendelet 41. § d) pontjában meghatározott feladatkörömben eljárva, a következőket rendelem el:

Jelentési kötelezettség

1. §
(1) A betegellátó jelenti az érintett személy egészségügyi és személyazonosító adatait, amennyiben klinikailag, illetve laboratóriumi eljárások során észleli az 1. melléklet I. pontjában felsorolt fertőzések, fertőzéses eredetű betegségek, mérgezések (a továbbiakban együtt: fertőző betegségek) előfordulását vagy ezek gyanúját. A jelentést az értesülést követő 24 órán belül, a megbetegedés helye szerint illetékes fővárosi (megyei) kormányhivatal kistérségi (fővárosi kerületi) népegészségügyi intézete (a továbbiakban: kistérségi népegészségügyi intézet) részére kell megtenni.

(2) A betegellátó köteles tájékoztatni az (1) bekezdés szerinti kistérségi népegészségügyi intézetet a megbetegedés kimeneteléről, ha az (1) bekezdés szerint bejelentett fertőző betegségben szenvedő személy szövődménnyel, tartós szervi elváltozással gyógyult, vagy a betegség következtében meghalt. 

(3) Az (1) és (2) bekezdés szerinti esetben a fertőzött betegre vonatkozóan jelentendő adatok körét a 2. melléklet tartalmazza.
2. §
(1) Az 1. számú melléklet II. pontjában felsorolt fertőzések, illetve fertőző betegségek esetén a betegellátó személyazonosításra alkalmatlan módon jelenti az érintett egészségügyi adatainak a 3. és 4. mellékletben meghatározott körét a kistérségi népegészségügyi intézetnek.
(2) Amennyiben a kistérségi népegészségügyi intézet kérte az érintett személyazonosító adatait is [Eüak. 15. § (2) bekezdés], azokat a betegellátó haladéktalanul továbbítja részére.

3. §
(1) Amennyiben a mikrobiológiai vizsgálatot végző laboratórium olyan vizsgálati eredményt állapít meg, amely a vizsgált egyén szervezetében közvetlenül, vagy közvetetten bizonyítja

a) az 5. melléklet A) pontjában, vagy 

b) az 5. melléklet B) pontjában felsorolt kórokozó jelenlétét,

köteles 24 órán belül jelenteni a 6. melléklet szerinti adattartalommal a beteg lakcíme/tartózkodási helye, illetve ezen információ hiányában a vizsgálatot kérő orvos telephelye szerint illetékes kistérségi népegészségügyi intézetnek az Állami Népegészségügyi és Tisztifőorvosi Szolgálat (a továbbiakban: ÁNTSZ) elektronikus járványügyi felügyeleti rendszerén keresztül. 

(2) Az (1) bekezdés a) pontjában meghatározott esetben az érintett személy egészségügyi és személyazonosító adatait, míg a b) pontban felsorolt esetben az egészségügyi adatokat személyazonosításra alkalmatlan módon kell megadni.

(3) A betegellátó köteles jelenteni továbbá minden olyan laboratóriumi vizsgálati eredményt is, amelyet az 5. melléklet A) pontjában külön megjelölt bejelentendő fertőző betegségek kórokozójának azonosítása céljából végeztek, de a vizsgálat nem igazolta a fertőzést, fertőzéses eredetű megbetegedést, mérgezést.

4. §
A betegellátó a kistérségi népegészségügyi intézet részére köteles jelenteni az érintett személy egészségügyi és személyazonosító adatait, amennyiben klinikailag, illetve laboratóriumi vizsgálatok során észleli a 7. melléklet I. pontjában felsorolt, egészségügyi ellátással összefüggő fertőzések előfordulását. A jelentést a beteg fekvőbeteg-gyógyintézetből történő távozását, vagy az ott bekövetkezett halálát követő 14 munkanapon belül kell megtenni az ÁNTSZ elektronikus járványügyi felügyeleti rendszerén keresztül. A 7. melléklet II. pontjában felsorolt, egészségügyi ellátással összefüggő fertőzéseket a külön jogszabály által meghatározott egészségügyi szolgáltatóknak a Nemzeti Nosocomialis Surveillace Rendszer (a továbbiakban: NNSR) cél surveillance módszertana alapján meghatározott időszakban kell jelentenie. Az egyes jelentések adattartalmát a 8. melléklet tartalmazza.”

A jelentés módja

5. §
(1) Az 1-2. §-ok szerinti bejelentést a kezelő orvos, az érintett halálának bekövetkezését követően felismert fertőző betegség esetén a halál okát megállapító orvos teszi meg. 

(2) A 3. §-ban meghatározott jelentéseket a mikrobiológiai laboratórium vezetője által kijelölt személy végzi.

(3) A 4. § szerinti jelentéseket az egészségügyi szolgáltató által infekciókontroll tevékenység végzésével megbízott személy teszi meg.
(4) Az 1. § (1) bekezdésben foglaltakon túl a betegellátó bejelenti, ha feltehetően még be nem jelentett fertőző betegségről szerez tudomást.

(5) Az Országos Mentőszolgálat, továbbá mentést, illetve betegszállítást végző egyéb szervezet orvosa jelenti a megyei népegészségügyi szakigazgatási szervnek az egészségügyi adatokat, ha tevékenysége során fertőző betegség járványos méretű előfordulásáról vagy annak gyanújáról szerez tudomást.
6. §
(1) Az 1-4.§-ban meghatározott jelentéseket elektronikusan az ÁNTSZ elektronikus járványügyi felügyeleti informatikai rendszere útján kell megtenni. A bejelentés kétféle módon történhet:

a) web-alapú űrlap manuális kitöltésével, vagy 

b) a web-alapú űrlap kitöltéséhez szükséges adatokat az egészségügyi szolgáltató saját elektronikus nyilvántartásából informatikai eszközök segítségével automatikusan betölti az ÁNTSZ járványügyi felügyeleti informatikai rendszerébe. 

(2) A 2. § (1) és a 3. § (1) bekezdés b) pontja alapján meghatározott jelentést a jelentésre kötelezettek a beteg (fertőzött), vagy a vizsgált személy adataiból az ÁNTSZ által meghatározott módszer alkalmazásával képzett, azonosításra alkalmatlan egyedi kóddal ellátva jelentik.

(3) A jelentések online továbbításához szükséges formai és tartalmi követelményeket, a jelentés módjának technikai leírását (rekordképek és adatmezők részletes definíciója, stb.), és a jelentések szakmai követelményeit is tartalmazó felhasználói kézikönyveket az ÁNTSZ az internetes honlapján teszi közzé. 

(4) Az egészségügyi ellátással összefüggő fertőzésekre vonatkozó jelentés kizárólag elektronikus úton történhet. Az adatokat az ÁNTSZ által működtetett elektronikus járványügyi felügyeleti rendszer részeként működő NNSR adatbázisába kell rögzíteni.
A jelentés kezelése
7. §

(1) A jelentés megtételére kötelezettek az általuk bejelentett esetre vonatkozó információkat elektronikus úton 24 órán belül továbbítják a területileg illetékes kistérségi népegészségügyi intézetnek.

(2) A kistérségi népegészségügyi intézet az elektronikusan érkezett jelentéseket a beérkezést követő munkanap végéig megtekinti, ellenőrzi, ha szükséges, véleményezi.

(3) Amennyiben a bejelentőlap nem a megbetegedés helye szerint illetékes észlelő orvostól érkezett, a kistérségi népegészségügyi intézet haladéktalanul értesíti a megbetegedés helye szerint illetékes kistérségi népegészségügyi intézetet. 
(4) Amennyiben a bejelentés az Eüak. 15. § (7) bekezdése szerinti állatról emberre terjedő fertőző betegségről vagy annak gyanújáról szól, a kistérségi illetve a kerületi tisztiorvos (a továbbiakban együtt: tisztiorvos) a járványügyi értesítést 24 órán belül megküldi a megbetegedés helye szerint illetékes hatósági állatorvosnak is.

(5) A (3)-(4) bekezdések szerinti értesítést telefonon, faxon, vagy elektronikus úton is haladéktalanul meg kell tenni, ha az érintettel vagy a környezetével kapcsolatban halasztást nem tűrő intézkedés megtételére van szükség. 

(6) Amennyiben a bejelentett fertőző beteg megbetegedési helye nem azonos a lakóhelyével vagy tartózkodási helyével, a kistérségi tisztiorvos a 9. mellékletben szereplő információk megadásával tájékoztatja a beteg állandó lakóhelye szerint illetékes kistérségi népegészségügyi intézetet.

(7) A Magyar Honvédség (a továbbiakban: MH) állományát érintő fertőző betegek adatairól az Országos Epidemiológiai Központ (a továbbiakban: OEK) értesíti az MH főepidemiológusát.”

Helyesbítés

8. §
(1) A jelentések bármely adatában történt változásról értesíteni kell a kistérségi népegészségügyi intézetet.
(2) Amennyiben valamely fertőző betegség kórisméjével vagy annak gyanújával bejelentett beteg megfigyelése, vizsgálata során megállapítást nyer, hogy a kórisme téves, erről (online vagy papír alapú) helyesbítő céllal új jelentést kell tenni.

Sürgős jelentések

9. §
(1) A betegellátó a jelentés online megtételével egyidejűleg
a) a betegellátó telephelye szerint illetékes kistérségi népegészségügyi intézetnek vagy a fővárosi és megyei kormányhivatal népegészségügyi szakigazgatási ügyeletének, valamint

b) az OEK-nek vagy az OEK ügyeletének
bejelenti a megbetegedett személy személyazonosító és egészségügyi adatait a 10. melléklet szerinti sürgősen jelentendő fertőző betegségek vagy kórokozók előfordulása esetén.

(2) Az (1) bekezdés szerinti módon a betegellátó telefonon vagy elektronikus formában haladéktalanul jelenti a kistérségi népegészségügyi intézetnek, ha az 1. mellékletben felsorolt - személyazonosító adatokkal együtt jelentendő - fertőző betegség, illetve bármely, egészségügyi ellátással összefüggő fertőzés halmozottan vagy járványosan fordul elő, valamint ha bármely egyéb fertőző betegség szokatlanul súlyos formában vagy meghatározott időszakban és meghatározott területen a megszokottnál lényegesen nagyobb gyakorisággal fordul elő.
A fertőző betegek nyilvántartása
10. §
(1) A jelentett fertőző beteg személyes és egészségügyi adatait – saját működési területére vonatkozóan – nyilvántartja

a) a jelentésre kötelezett betegellátó,

b) a kistérségi népegészségügyi intézet, valamint

c) a megyei népegészségügyi szakigazgatási szerv.

(2) Az OEK az ország egész területéről nyilvántartja a bejelentett fertőző betegek egészségügyi adatait.

(3) A betegellátó a saját informatikai rendszerében tartja nyilván a fertőző betegeket. Az adatok mentését, archiválást úgy kell biztosítani, hogy a nyilvántartás 30 évig elérhető, illetve hozzáférhető legyen.
(4) A nyilvántartásban szereplő adatok teljességéért és pontosságáért az annak vezetésére kötelezett a felelős.

(5) A megyei népegészségügyi szakigazgatási szerv a kistérségi népegészségügyi intézetektől hozzá eljuttatott fertőző betegek adatait számítástechnikai eszközök segítségével tartja nyilván.

(6) Az OEK az egész ország területéről származó egészségügyi adatokat számítástechnikai eszközök segítségével tartja nyilván. 

(7) A fertőző beteg nyilvántartás egy naptári évre vonatkozó adatait a kistérségi népegészségügyi intézet és a megyei népegészségügyi szakigazgatási szerv 30 évig, az OEK 50 évig őrzi meg. Az adatbázis rögzítésére szolgáló szoftver archiválása során úgy kell eljárni, hogy 1991-ig visszamenőleg a teljes adatbázis kezelhető legyen.

Járványok jelentése

11. §

A járványokra vonatkozó előzetes és időszakos adatokat a kistérségi népegészségügyi intézet és a megyei népegészségügyi szakigazgatási szerv az ÁNTSZ által működtetett elektronikus járványügyi felügyeleti rendszerbe rögzíti, és folyamatosan karbantartja. A járvány kivizsgálását végző kistérségi népegészségügyi intézet az előzetes írásos jelentésnek az ÁNTSZ elektronikus járványügyi felügyeleti rendszerébe történő rögzítésével tájékoztatja az illetékes megyei népegészségügyi szakigazgatási szervet, az országos tisztifőorvost és az OEK-et. A járvány kivizsgálását felügyelő intézet a járvány lezajlása után, az esemény megítéléséhez szükséges információk összegyűjtését követően haladéktalanul zárójelentést készít, és rögzíti azt az ÁNTSZ elektronikus járványügyi felügyeleti rendszerébe. A megyei népegészségügyi szakigazgatási szerv a kistérségi népegészségügyi intézet zárójelentését módosíthatja, továbbá a módosításra az országos tisztifőorvos – az OEK szakvéleménye alapján – szakmai javaslatot tehet.

A nyilvántartások és az időszakos jelentések pontosítása

12. §
(1) A nyilvántartások, illetve jelentések pontossága és megbízhatósága érdekében a kistérségi népegészségügyi intézet vagy a megyei népegészségügyi szakigazgatási szerv felhívására a betegellátó közöl minden rendelkezésére álló, a bejelentett fertőző betegséggel összefüggő adatot.

(2) A kistérségi népegészségügyi intézet a tudomására jutott, írásban dokumentált adatok alapján hivatalból pótolja az elmulasztott bejelentéseket, illetve helyesbíti az egyes fertőző betegségekkel kapcsolatos, korábban jelentett, de utóbb tévesnek bizonyult adatokat, amennyiben a betegellátó ezt felszólítás ellenére sem tette meg. A pótlás, helyesbítés határideje az értesüléstől számított 72 óra.

Összefoglaló jelentések

13. §

(1) Az OEK és a megyei népegészségügyi szakigazgatási szerv a beérkezett adatok alapján heti, havi és éves összefoglaló jelentést készít a fertőző betegségek, a laboratóriumok által jelentendő kórokozók illetve fertőző betegek számának alakulásáról, és szolgáltat adatot az országos tisztifőorvos, valamint külön jogszabályokban előírtaknak megfelelően más szervezetek és intézmények számára. 

(2) A kistérségi népegészségügyi intézet havi és éves összefoglaló jelentést készít a fertőző betegségek, illetve fertőző betegek számának alakulásáról és a külön jogszabályokban előírtaknak megfelelően szolgáltat adatot más szervezeteknek és intézményeknek. 

Nemzetközi jelentések

14. §
(1) Az OEK, mint a hazai járványügyi surveillance központ, kapcsolatot tart az Európai Betegségmegelőzési és Járványügyi Központtal (a továbbiakban: ECDC).
(2) Az OEK az Európai Unióban járványügyi surveillance alá helyezett fertőző megbetegedéseket és fertőzéseket, bizonyos egészségügyi ellátással összefüggő fertőzéseket, valamint a meghatározott kórokozókra vonatkozó információkat jelenti az Európai Unió információs rendszerébe. 

(3) Ha az OEK a tudomására jutott fertőző megbetegedések és járványok alapján olyan eseményről szerez tudomást, amely a Bizottság 2000/57 EK határozata alapján jelentendő, az országos tisztifőorvossal történő egyeztetés után online jelenti azt az ECDC-nek.
(4) Az OEK az Egészségügyi Világszervezetnek évente aggregált adatokat szolgáltat a hazánkban jelentendő fertőző betegségek előfordulásáról.
Záró rendelkezések

15. §
Ez a rendelet 2012. január 1-jén lép hatályba.
16. §

Az e rendelet hatálybalépését megelőzően a fertőző betegségek jelentésére használt papíralapú jelentőlapok 2012. július 31-ig használhatók, ezen időpontig a jelentőlapok díjmentes postai úton is továbbíthatók.
17. §
Hatályát veszti a fertőző betegségek jelentésének rendjéről szóló 63/1997. (XII. 21.) NM rendelet.
1. melléklet a …/2011. (...) NEFMI rendelethez
A jelentésre kötelezett fertőző betegségek
I. Személyazonosító adatokkal jelentendők:
Acut flaccid paralysis

Ancylostomiasis

Anthrax

Botulizmus

Brucellosis

Campylobacteriosis

Chikungunya-láz

Cholera

Congenitalis rubeola syndroma

Cryptosporidiosis

Diphtheria

Dysenteria

· amoebiasis

· shigellosis

Echinococcosis

Encephalitis infectiosa

Febris flava

Febris recurrens

Fertőző spongiform encephalopathiák:

· Creutzfeldt-Jacob-betegség (CJB)

· Variáns Creutzfeldt-Jacob-betegség (vCJB)

Giardiasis

Hantavírus okozta veseszindróma (nephropathia epidemica)

Hepatitis infectiosa (fertőző májgyulladás)

· Hepatitis A

· Hepatitis B, heveny

· Hepatitis C, heveny

· Hepatitis E

HBV-fertőzés (újonnan diagnosztizált krónikus HBV-fertőzés)

HCV-fertőzés (újonnan diagnosztizált krónikus HCV fertőzés)

Keratoconjunctivitis epidemica

Kullancsencephalitis

Legionellosis

Lepra

Leptospirosis

Listeriosis

Lyme-kór (erythema migrans és heveny neuroborreliosis)

Lyssa

Madárinfluenza

Malaria

Malleus

Meningitis purulenta

· Meningococcus meningitis

· Pneumococcus meningitis

· Haemophilus meningitis

Meningitis serosa

Morbilli

Neisseria meningitidis által okozott invazív betegség (Meningitis epidemica )

Nyugat-nílusi láz

Ornithosis

Paratyphus

Parotitis epidemica

Patogén Escherichia coli által okozott megbetegedés

· Enterohaemorrhagiás/verotoxin- (shigatoxin-) termelő Escherichia coli okozott megbetegedés

· Egyéb patogén Escherichia coli által okozott megbetegedés

Pertussis

Pestis

Poliomyelitis anterior acuta

Q-láz

Rotavírus-gastroenteritis

Rubeola

Salmonellosis

Scarlatina 

Súlyos akut légúti tünetegyüttes (SARS)

Schistosomiasis

Strongyloidosis

Taeniasis

Tetanus

Toxoplasmosis

Trachoma

Trichinellosis

Tularemia

Typhus abdominalis

Typhus exanthematicus

Varicella

Variola

Vírusos haemorrhagias lázak

Yersiniosis

Új influenzavírus által okozott emberi megbetegedések (az országos tisztifőorvos által meghatározott időszakban)

Korábban Magyarországon nem észlelt, különösen veszélyes fertőző betegség

II. Személyazonosító adatok nélkül jelentendők:
AIDS-megbetegedés

HIV-fertőzés

Acut urogenitalis chlamydiasis

Gonorrhoea

Lymphogranuloma venereum

Syphilis

Connatalis syphilis”

2. melléklet a …/2011. (…) NEFMI rendelethez
FERTŐZŐ BETEG JELENTÉSE
1. A beteg TAJ-száma: 

2. A beteg neve: 

3. A beteg születési dátuma: 

4. A megbetegedés helye: 

5. A betegség neve: 

6. A beteg állampolgársága: 

7. A beteg foglalkozása: 

A munkahely, közösség neve: 

címe: 

8. Megbetegedés kezdete: 

9. Az ápolás helye: 

10. Ha a beteget kórházba szállították, a felvétel dátuma: ....... év .............. hó ........ nap

11. A kórház megnevezése: 

címe: 

12. Kórházi elbocsátás dátuma: 

13. A betegség kimenetele:  gyógyulás szövődményt követően

   
   gyógyulás tartós szervi elváltozással,

   
   meghalt

14. A szövődmény/tartós szervi elváltozás vagy elhalálozás dátuma:

            Szövődmény, tartós szervi elváltozás diagnózisa: …………………………; BNO: 

            Halál oka: a megnevezett fertőző betegség vagy más, éspedig: ……………; BNO:

Az orvos megjegyzései:
3. melléklet a …/2011. (…) NEFMI rendelethez
A HIV-fertőzésre és az AIDS megbetegedésre vonatkozó, személyazonosító adatok nélkül, surveillance céljából gyűjtendő adatok köre

A bejelentő neve, elérhetősége

Egészségügyi szolgáltató típusa

A HIV-vizsgálatra vonatkozó adatok

A fertőzött (beteg) neme

A fertőzött (beteg) kora

Születési hely (ország)

Állampolgárság 

A diagnózis dátuma

A diagnosztizálás időpontjában a fertőzött (beteg) klinikai stádiuma 

Gondozásba vétel dátuma

A fertőződés valószínűsíthető helye (ország)

A fertőződés valószínűsíthető módja

A fertőzött (beteg) HBV pozitivitása

A fertőzött (beteg) HCV pozitivitása

A fertőzött (beteg) TBC megbetegedése

Az AIDS betegség diagnózisának dátuma

Az AIDS beteg kora

Antiretrovirális kezelés kezdete

AIDS indikátor betegségek

A halálozás dátuma

Az elhalálozott kora

A halál oka”

4. melléklet a …/2011. (…) NEFMI rendelethez
A szexuális úton terjedő fertőzésekre (syphilis, connatalis syphilis, gonorrhoea, acut urogenitalis chlamydiasis, lymphogranuloma venereum) vonatkozó, személyazonosító adatok nélkül surveillance célból gyűjtendő adatok köre

A bejelentő neve, elérhetősége

Egészségügyi szolgáltató típusa

A fertőzött (beteg) neme

A fertőzött (beteg) kora

Születési hely (ország)

Állampolgárság

A fertőződés valószínűsíthető helye (ország)

A beteg (fertőzött) HIV státusza

A fertőződés valószínűsíthető módja

A megbetegedés stádiuma, lokalizációja

Antibiotikum rezisztencia (gonorrhoea)

A szülés dátuma (connatalis syphilis)

A beteg (fertőzött) klinikai tünetei (connatalis syphilis)

Halvaszületés (connatalis syphilis)

Születés után az elhalálozás dátuma (connatalis syphilis)

Az anyára vonatkozó adatok (connatalis syphilis)

Az anya syphilis diagnózisára vonatkozó adatok (connatalis syphilis)”

5. melléklet a …/2011. (…) NEFMI rendelethez
Bejelentésre kötelezett kórokozók
A) Személyazonosító adatokkal jelentendők:
Adenovírus

Ancylostoma duodenale

Baktériumok liquorban

Bacillus anthracis* 

Bordetella pertussis*

Borrelia sp.

Borrelia recurrentis*

Brucella sp.

Calicivírus / Norovírus /Norwalk-vírus

Campylobacter sp. és speciesei

Chikungunya-vírus

Chlamydia / Chlamydophyla psittaci

Chlamydia trachomatis A, B, Ba, C szerotípusai

Clostridium botulinum*

Corynebacterium diphtheriae*

Coxiella burnetti

Cryptosporidium

Dengue-vírus

Escherichia coli (patogenitási markerekkel rendelkező, toxintermelő)

Echinococcus sp.

Entamoeba histolytica

Ebolavírus*

Francisella tularensis

Giardia lamblia

Hantavírusok

Hepatitis vírus A, B, C, D, E

Haemophilus influenzae b (vérben/liquorban)

Himlővírus*

Influenzavírus A, B, C

Humán megbetegedést okozó madárinfluenza-vírus*

Kanyaróvírus*

Kullancsencephalitis vírus

Lassa-vírus*

Legionella sp.

Legionella pneumophyla*

Leptospira sp.

Listeria sp.

Listeria monocytogenes (vérben/liquorban)

Lymphocytás choriomeningitis vírusa

Marburg-vírus*

Mumps vírus

Mycobacterium leprae*

Mycobacterium tuberculosis

Neisseria meningitidis (vérben/liquorban)

Nyugat-nílusi vírus*

Plasmodium sp.

Poliovírusok*

Pseudomonas mallei*

Rabies vírus*

Rikettsia prowazeki*

Rift-völgyi láz vírusa*

Rotavírus

Rubeolavírus*

Salmonella sp. és szerotípusai

Salmonella Typhi*

Salmonella Paratyphi A, B, C*
SARS-coronavírus*

Sárgaláz vírusa*

Shigella sp.

Streptococcus pneumoniae 

Schistosoma sp.

Strongyloides stercolaris

Trichinella spiralis

Taenia sp.

Toxoplasma gondii

Vibrio cholerae*

Yersinia sp.

Yersinia pestis*

Verotoxin termelő Escherichia coli

Vérből, liquorból és más szövetekből kitenyésztett multirezisztens kórokozók (megnevezésüket    az OEK által a témában kiadott Módszertani levél tartalmazza)

B) Személyazonosító adatok nélkül jelentendők

HIV-vírus

Treponema pallidum

Neisseria gonorrhoeae

Chlamydia trachomatis D-K szerotípus

Chlamydia trachomatis L1-L3 szerotípus

Felügyelet alá vont kórokozók: 

- legalább egy antibiotikummal szemben érzékenységi vizsgálati eredménnyel rendelkező baktériumok

- Enterobacter sakazakii
6. melléklet a …/2011. (…) NEFMI rendelethez
A laboratóriumok által jelentendő adatok köre
1. A vizsgálatot végző laboratórium neve, azonosítója

2. A vizsgálat egyedi azonosítója

3. A vizsgálat kezdete

4. A vizsgálat besorolása (tenyésztés/szerológia)

5. A vizsgálat térítési kategóriájának azonosítója

6. Beküldő neve, azonosítója 

7. A mintát másik laboratóriumba továbbító laboratórium neve, azonosítója 
8. A mintát továbbító laboratórium által kiadott minta sorszáma
9. Vizsgálatot kérő neve, egyedi azonosítója
10. Validáló személy neve, egyedi azonosítója
11. Validálás dátuma

12. Kért vizsgálat leírása, módszere

13. Beteg neve, neme

14. Beteg TAJ-, illetve egyéb azonosítója

15. Beteg születési dátuma

16. Beteg egyedi technikai azonosítója (anonim kódja)

17. Beteg állampolgársága

18. Beteg címe (ország, irányítószám, település, utca, házszám)

19. Feltételezett diagnózis (BNO-kód, megnevezés)

20. Minta sorszáma a vizsgálatot végző laboratóriumban

21. Mintavétel időpontja

22. Minta megnevezése, típusa, 

23. Kórokozó neve, azonosítója 

24. Leletkiadás időpontja

25. Szerológiai vizsgálat szöveges eredménye

26. Szerológiai vizsgálat minősítésének leírása

27. Szerológiai vizsgálati eredményének szöveges értékelése

28. A vizsgálat eredménye járványügyi szempontból releváns-e?

29.  Mikroszkópos vizsgálat szöveges eredménye

30. Tenyésztéses vizsgálat negatív eredményének szöveges értékelése

31. Járványügyi, tipizáló és egyéb azonosító vizsgálat módszere és eredménye

32. Antibiotikum rezisztenciára vonatkozó adatok (antibiotikum neve, vizsgálat eredménye)
7. melléklet a …/2011. (…) NEFMI rendelethez
A jelentésre kötelezett egészségügyi ellátással összefüggő fertőzések 

Személyazonosító adatokkal jelentendők:

I. Clostridium difficile által okozott fertőzés

Multirezisztens kórokozó által okozott fertőzések

Véráramfertőzés

II. Intenzív osztályos ellátással összefüggő fertőzések

Műtéti sebfertőzés

Művesekezeléssel összefüggő fertőzések
8. melléklet a …/2011. (…) NEFMI rendelethez
Egészségügyi ellátással összefüggő fertőzések jelentéseinek adattartalma
I. Clostridium difficile által okozott fertőzés jelentésének adattartalma

Alapadatok: 

Kórház kódja:

Kórház neve:

Rögzítés dátuma:

Beteg neve:

Beteg neme:

Beteg születési ideje:       

Beteg TAJ száma:

Elsődleges felvételi diagnózis (BNO kód):

Kórházi felvétel időpontja:

Felvételes osztály megnevezése:

Fertőzés eredete: 

A beteg sorsa: 

Kibocsátás/halál/áthelyezés időpontja:       

Kibocsájtás hova:

A halál összefüggése a C.difficile fertőzéssel: 

Fertőzésre vonatkozó adatok:

A fertőzés tüneteinek kezdete:       

Kórházi osztály megnevezése, ahol a tünetek kezdődtek:  

C. difficile fertőzés esetdefiníció szerint: 

C. difficile fertőzés szövődménye:

Intenzív osztályos kezelés C. difficile fertőzés vagy szövődményei miatt:

Hasi-sebészeti beavatkozás C. difficile fertőzés vagy szövődményei miatt:

Visszatérő fertőzés:

A fertőzés halmozódás része:

Kapott-e a beteg antibiotikumot a tüneteket megelőző 7 napban? 

Antibiotikum hatóanyag:

Rizikótényezők:.

Mikrobiológiai vizsgálatok:

Ha történt mikrobiológiai vizsgálat, típusa:

Ha történt tipizálás, eredménye:

Antibiotikum hatóanyag:

Antibiotikum rezisztencia:

Alkalmazott terápia:
Antibiotikum hatóanyaga: 

Alkalmazás kezdete: 

Időtartama: 

II. Multirezisztens kórokozó által okozott fertőzések jelentésének adattartalma
Alapadatok:

Kórház kódja:

Kórház neve:

Rögzítés dátuma:

Multirezisztens kórokozó:

Beteg neve:

Beteg neme:

Beteg születési ideje:       

Beteg TAJ száma:

Ha újszülött, születési súlya:

Ha újszülött, gesztációs hét: 

Járóbeteg

Megjelenés időpontja:  

Járóbeteg ellátási egység megnevezése:  

Fekvőbeteg 

Kórházi felvétel időpontja:

Felvételes osztály megnevezése: 

Műtét megnevezése:     

MRK fertőzés után elkülönítés helyben:  

Dokumentált infektológusi konzílium:

Volt-e áthelyezés fertőző osztályra:

A beteg sorsa:

Kibocsájtás/halál/áthelyezés időpontja:  

Kibocsájtás hova:  

A halál összefüggése az MRK fertőzéssel:

Fertőzésre vonatkozó és mikrobiológiai adatok:

Fertőzés megnevezése:

Tünetek kezdete:

Multirezisztens kórokozó neve:

Tenyésztési időpontja:

Vizsgálati minta: 

Mikrobiológiai azonosítás módszere:

Izolátum nyilvántartási száma:   

Antibiotikum hatóanyag:

Antibiotikum rezisztencia:

Rizikótényezők:………………………………..

Alkalmazott terápia:

Antibiotikum hatóanyag:     

Alkalmazás kezdete: 

Időtartama:  
III. Véráramfertőzés jelentésének adattartalma
Alapadatok:

Kórház kódja:

Kórház neve:

Rögzítés dátuma:

Beteg neve:

Beteg neme:

Beteg születési ideje:       

Beteg TAJ száma:

Ha újszülött, születési súlya:

Ha újszülött, gesztációs hét: 

Elsődleges felvételi diagnózis (BNO kód):

Kórházi felvétel időpontja:

Felvételes osztály megnevezés:  

A beteg sorsa:

Kibocsátás/halál/áthelyezés időpontja:  

Kibocsájtás hova:  

A halál összefüggése a véráramfertőzéssel: 

Boncolási jegyzőkönyv alátámasztja:

Fertőzésre vonatkozó adatok:

Kórházi osztály, ahol a fertőzés kialakult:  

Tünetek kezdete:

Véráramfertőzés eredete:

Szekunder véráramfertőzés esetén mi volt a primer fertőzés helye:   

Laboratóriumi vizsgálattal igazolt szepszis: 

Ha újszülött, anyai eredetű-e a fertőzés:

Egyéb nosocomialis fertőzés:  

Haemocultura adatok:

Levételének időpontja:

Kórokozó neve:

Tenyésztési időpontja:

Antibiotikum hatóanyag:

Antibiotikum rezisztencia:

Eszközhasználat:……………………….

Rizikótényezők:………………………..

Alkalmazott terápia:
Antibiotikum hatóanyaga: 

Alkalmazás kezdete: 

Időtartama: 

IV. Intenzív osztályos ellátással összefüggő fertőzések jelentésének adattartalma

A) Intenzív osztályon végzett, osztályos alapú adatgyűjtés

Alapadatok:

Kórház kódja:

Kórház neve: 

Rögzítés dátuma: 

Surveillance periódusa:

Intenzív osztály megnevezése:  

ITO-n tartózkodó betegek száma 

1) a hónap első napján:  

2) a következő hónap első napján:   

Hány napot töltöttek ezek a betegek az osztályon 

3) a hónap első napján:   

4. a következő hónap első napján: 

Surveillance hónap napjainak száma:

Új felvételek száma:  

Ápolási napok száma:   

Centrális katéteres napok száma:   

Lélegeztetéses napok száma:   

Hólyagkatéteres napok száma:   

Összesített fertőzés-adatok: 

Centrális intravaszkuláris katéter használatával össze nem függő nosocomiális véráramfertőzés: 

Centrális intravaszkuláris katéter használatával összefüggő nosocomiális véráramfertőzés: 

Lélegeztetéssel össze nem függő nosocomiális pneumónia:

Lélegeztetéssel összefüggő nosocomiális pneumónia:

Urológiai katéter használattal össze nem függő nosocomiális húgyúti fertőzés:

Urológiai katéter használattal összefüggő nosocomiális húgyúti fertőzés:

Egyedi fertőzés-adatok:

Beteg neve:

Beteg neme:

Beteg születési ideje:       

Beteg TAJ száma:

Fertőzés megnevezése:

Releváns eszköz jelenléte:

Kórokozó neve:

Tenyésztési időpont:

Vizsgálati minta: 

Antibiotikum hatóanyag:

Antibiotikum rezisztencia:

B) Perinatális intenzív osztályon végzett, osztályos alapú adatgyűjtés

Alapadatok:

Kórház kódja:

Kórház neve: 

Rögzítés dátuma: 

Surveillance periódusa:

Súlycsoport kiválasztása:

PIC-en tartózkodó betegek száma

1.) a hónap első napján:   

2.) a következő hónap első napján:   

Hány napot töltöttek ezek a betegek az osztályon 

3.) a hónap első napján:   

4.) a következő hónap első napján:  

Surveillance hónap napjainak száma:

 Új felvételek száma:

Ápolási napok száma:    

Centrális katéteres napok száma:   

Köldökkatéteres napok száma:   

Lélegeztetéses napok száma:

Összesített fertőzés-adatok: 

Centrális intravaszkuláris katéter használatával össze nem függő nosocomiális véráramfertőzés: 

Centrális intravaszkuláris katéter használatával összefüggő nosocomiális véráramfertőzés: 

Köldökkatéter használattal össze nem függő nosocomiális véráramfertőzés:

Köldökkatéter használattal összefüggő nosocomiális  véráramfertőzés:

 Lélegeztetéssel össze nem függő nosocomiális pneumónia:

 Lélegeztetéssel összefüggő nosocomiális pneumónia:

Egyedi fertőzés-adatok:

Beteg neve:

Beteg neme:

Beteg születési ideje:       

Beteg TAJ száma:

Gesztációs kor:

Fertőzés megnevezése:

Releváns eszköz jelenléte:

Kórokozó neve:

Tenyésztési időpont:

Vizsgálati minta: 

Antibiotikum hatóanyag:

Antibiotikum rezisztencia:

C) Intenzív osztályon végzett, betegalapú adatgyűjtés

Alapadatok:

Kórház kódja:

Kórház neve: 

Rögzítés dátuma: 

Surveillance periódus kezdete:

Surveillance periódus vége:

Intenzív osztály típusa:  

Beteg neve:

Beteg neme:

Beteg születési ideje:       

Beteg TAJ száma:

Kórházi felvétel időpontja: 

Kórházi felvétel oka:

Intenzív osztályos felvétel időpontja: 

A beteg honnan érkezett az ITO-ra: 

Intenzív osztályos felvétel oka:

Felvétel előtt trauma:

A beteg védekezőképessége gyengült:

A beteg kapott antibiotikumot a felvétel előtt és/vagy a felvételt követő 48 h belül:

A beteg akut coronaria ellátásban részesült:

Műtét a felvételt követően:

SAPS II: 

APACH II:

Glasgow kóma érték – becsült:

Glasgow kóma érték – mért:

Távozás időpontja az ITO-ról:

A beteg állapota távozáskor/ a surveillance periódus végén:

A betegnek egészségügyi ellátással összefüggő fertőzése alakult ki az ITO-n:

A beteg kapott antibiotikumot:

Antibiotikum hatóanyag:     

Antibiotikumos kezelés célja: 

Kezdete: 

Vége:

Időtartama:

Eszközhasználati adatok: ……………………………………..

Fertőzésre vonatkozó adatok:

Fertőzés megnevezése:

Releváns invazív eszköz jelenléte:

Katéterhasználattal összefüggő véráramfertőzés esetén a katéter eltávolításra került-e?

Fertőzés dátuma:

Antibiotikum terápia erre a fertőzésre: 

Kórokozó neve:

Tenyésztési időpontja:

Vizsgálati minta: 

Antibiotikum hatóanyag:

Antibiotikum rezisztencia:

V. Műtéti sebfertőzés jelentésének adattartalma

A) Műtéti sebfertőzésekre vonatkozó betegalapú adatgyűjtés 

Alapadatok:

Kórház kódja:

Kórház neve: 

Rögzítés dátuma: 

Surveillance periódusa:

Kórházi osztály típusa:  

Beteg neve:

Beteg neme:

Beteg születési ideje:       

Beteg TAJ száma:

Felvétel időpontja:
Klinikai adatok:

Első műtét kódja:     

Teljes altatás:

Protézis beültetés: 

Endoszkópia:  

Sebkontamináció: 

Műtét kezdete: 

Sebzárás ideje: 

Műtét időtartama:  

Sürgősség:   

ASA stádium: 

Sebfertőzés:

Fertőzés dátuma: 

Fertőzés típusa:                                  

Fertőzés észlelésének módja:

Jelen fertőzés miatt reoperáció:

Halálozás:  

A halál a fertőzéssel összefügg:

Kibocsátás vagy halálozás időpontja:

Antibiotikum profilaxis:

Antibiotikum hatóanyag:     

Profilaxis kezdete: 

Profilaxis vége:

Profilaxis időtartama:  

Egyszeri dózis alkalmazása:

Alkalmazás módja:

Mikrobiológiai adatok:

Kórokozó neve:

Tenyésztési időpontja:

Vizsgálati minta:

Antibiotikum hatóanyag:

Antibiotikum rezisztencia:

B) Egynapos sebészeti ellátás során végzett, osztályos alapú adatgyűjtés

Alapadatok:

Intézmény kódja: 

Intézmény neve: 

Rögzítés dátuma:

Surveillance periódus: 

Végzett egynapos műtétek összes száma: 

Fertőzések összes száma: 

Választott műtéti típus megnevezése: 

Választott műtéti típusban végzett műtétek száma: 

Választott műtéti típusban a fertőzések száma:

Egyedi fertőzés-adatok:

Választott műtét típusa:

Beteg neve:

Beteg neme:

Beteg születési ideje:       

Beteg TAJ száma:

Teljes altatás:

Protézis beültetés: 

Endoszkópia:  

Sebkontamináció:                                                                                                                                                                    

Műtét kezdete: 

Sebzárás ideje: 

Műtét időtartama:  

Sürgősség:   

ASA stádium: 

Fertőzés észlelésének ideje:

Fertőzés típusa:                                  

Antibiotikum profilaxis: 

Profilaxis alkalmazásának módja:                                       

Mikrobiológiai adatok:

Kórokozó neve:

Tenyésztési időpontja:

Vizsgálati minta:

Antibiotikum hatóanyag:

Antibiotikum rezisztencia:

VI. Művesekezeléssel összefüggő fertőzések jelentésének adattartalma
Alapadatok:

Szolgáltató kódja:

Szolgáltató neve: 

Rögzítés dátuma: 

Surveillance periódusa:

A surveillance hónap első két munkanapján hemodialízisben részesült, krónikusan hemodializált betegek száma érbemenet típusa szerint

Fisztula:

Graft:

Tartós centrális kanül:

Ideiglenes centrális kanül:

Klinikai adatok:

Beteg neve:

Beteg neme:

Beteg születési ideje:       

Beteg TAJ száma:

Esemény dátuma:

Kockázati tényezők:

Érbemenet típusa:

Behelyezés/kialakítás dátuma:
Eseményt megelőző utolsó használat dátuma:

Esemény(ek) adatai:

Hospitalizáció:

Intravénás antimikrobiális szer indítása:

I.v. vancomycin indítása:

Beteg pozitív hemokultúrával:

Mi a gyanított forrás:

Beteg meghalt:

Egyéb adatok

Érbemenetnél váladék, bőrpír vagy fokozott duzzanat: 

Mely érbemenet érintett:

Nem fertőzéses jellegű érbemenet-probléma:

Probléma megnevezése:

Láz: 

Duzzadt vagy váladékozó seb (érbemenettől független):

Cellulitis (bőrpír, melegség, vagy fájdalom nyílt seb nélkül):

Egyéb, nevesítve:

Mikrobiológiai adatok:

Kórokozó neve:

Tenyésztési időpontja:

Vizsgálati minta:

Antibiotikum hatóanyag:

Antibiotikum rezisztencia:”
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JÁRVÁNYÜGYI ÉRTESÍTÉS FERTŐZŐ BETEGRŐL

A beteg TAJ száma: .......................................................................................................................................

A beteg neve: .................................................................................................................................................

A beteg születési dátuma: ............................... év ............................................... hó .............................. nap

A diagnózis megállapításakor a beteg tartózkodási helye: .............................................................................

A megbetegedés helye: ...................................................................................................................... megye

.................................................................................................................................................. község, város

................................................................................ utca ....................................... házszám .......... em., ajtó

A betegség neve: ............................................................................................................................................

A beteg állandó lakhelye: ................................................................................................................................

.........................................................................................................................................................................

A beteg munkahelye, kollektívája: ..................................................................................................................

.........................................................................................................................................................................

Járványügyi intézkedések: ..............................................................................................................................

.........................................................................................................................................................................

Az elvégzett mikrobiológiai vizsgálatok dátuma és eredménye:

A mintavétel dátuma

 A kórokozó típusa, szerológiai eredmény

Megjegyzés: ....................................................................................................................................................

Kelt: ............................ év ................................... hó ...................... nap

P. H.

...............................................................................

megyei, kistérségi/fővárosi kerületi tiszti (fő)orvos

KITÖLTÉSI ÚTMUTATÓ

Ha a fertőző beteg megbetegedésének a helye nem azonos a tartózkodási helyével vagy a megbetegedési helyeként regisztrált tartózkodási helye nem azonos a lakhelyével, és járványügyi intézkedést igényel a megbetegedés, abban az esetben erről a „Járványügyi értesítés fertőző betegről” elnevezésű űrlapon haladéktalanul értesíteni kell a tartózkodás illetve a lakhely szerint illetékes fővárosi/megyei kormányhivatal népegészségügyi szakigazgatási szerve kistérségi/fővárosi kerületi intézetét. Az értesítést faxon kell továbbítani, de ha a beteggel vagy környezetével kapcsolatban késedelmet nem tűrő intézkedések megtételére van szükség, az értesítést telefonon is meg kell tenni.

Ha a bejelentés alapját állatról emberre terjedő fertőző betegség (anthrax, brucellosis, lyssa, illetőleg lyssa fertőzésre gyanús sérülés, madárinfluenza, malleus, nyugat-nílusi láz, trichinellosis, tularemia) képezte, a járványügyi értesítés megküldésével, sürgős esetben ezenkívül közvetlenül (szóban, telefonon, faxon) is értesíti a területileg illetékes állatorvost.
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Sürgősen jelentendő fertőző betegségek/kórokozók
	Fertőző betegség megnevezése
	Kórokozó

	
	

	Anthrax
	Bacillus anthracis

	Botulizmus
	Clostridium botulinum

	Cholera
	Vibrio cholerae

	Diphtheria (torokgyík)
	Corynebacterium diphtheriae

	Febris flava (sárgaláz)
	Sárgaláz vírus

	Febris recurrens (visszatérő láz)
	Borrelia recurrentis

	Invasiv meningococcus betegség
	Neisseria meningitidis

	Kiemelt kockázatú multirezisztens kórokozó által okozott, egészségügyi ellátással összefüggő fertőzés*

Legionellosis (utazással összefüggő
	Legionella  pneumophyla

	Lepra
	Mycobacterium leprae

	Lyssa (veszettség)
	Rabies vírus

	Madárinfluenza
	Humán megbetegedést okozó madárinfluenza-vírus

	Malleus (takonykór)
	Pseudomonas mallei

	Pestis
	Yersinia pestis

	Poliomyelitis anterior acuta (járványos gyermekbénulás)
	Poliovírusok

	SARS
	SARS-coronavírus

	Typhus abdominalis (hastífusz)
	Ssalmonella Typhi

	Typhus exanthematicus (kiütéses tífusz)
	Rickettsia prowazeki

	Variola
	Himlővírus

	Vírusos haemorrhagias lázak
	Lassa-vírus

	
	Marburg-vírus

	
	Ebolavírus

	
	Rift-völgyi láz vírusa


* Meghatározás:
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