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1. Altalanos rendelkezések
1.1. Az Egészségiigyi dokumentacié rendjének célja

A Bajcsy-Zsilinszky Koérhdz és Rendelsintézetben (a tovabbiakban: Intézet) a jelen
szabalyzatban meghatarozott médon keriil sor az egeszségligyi dokumentacio vezetésére.
Jelen szabalyzat célia az Intézetben vezetett minden, a beteggel kapcsolatba hozhato
egeszseéglgyi irat egységesitése, azonosithatésaga, tovabba az ellatasi folyamat nyomon
kovethetdségének, visszakereshetéségének biztositasa.

Célja tovabba jogszabalyok rendelkezéseinek érvényesitése és végrehajtasa, a munkaltatonal
mindenkor hatalyos, az 1.2.3. pontban felsorolt, az Intézet belsd szabalyzatai tartaimanak
figyelembevételével.

1.2. Hivatkozasok

1.2.1. Jogszabdalyok:

a) az egészseégugyrél szold 1997. évi CLIV. térvény (a tovabbiakban: Edtv.),

b) az egészségugyi és a hozzajuk kapcsolédd személyes adatok kezelésérdl és
védelmérdl szol6 1997. évi XLVII. térvény,

c¢) azemberi alkalmazasra kerll6 gyogyszerekrdl és egyéb, a gyogyszerpiacot szabalyozo
torvények modositasarél szolo 2005. évi XCV. térvény,

d) a kotelezd egészségbiztositas ellatasairél szoldo 1997. évi LXXXIIL torvény (a
tovabbiakban: Ebtv.),

e) a kotelezd egészségbiztositas ellatasairdl szdld6 1997. évi LXXXIII. torvény
vegrehajtasarél szol6 217/1997. (XI1.1.) Kormanyrendelet,

f) az egészséglgyi szolgaltatasok Egészségbiztositasi Alapbol térténs finanszirozasanak
részletes szabalyairdl szo6l6 43/1999. (111.3.) Kormanyrendelet,

g) a vardlista alapjan nyujthato ellatasok részletes szabalyairdl szolo 287/2006. (XI1.23.)
Kormanyrendelet,

h) a vardlista-sorrend kialakitasanak és az eltérés lehetéségének egészségligyi szakmai
feltételeirdl szélo 45/2008. (XII. 27.) EGM rendelet,

i) abetegszallitasrol sz6l6 19/1998. (VI.3.) NM rendelet,

J) azemberifelhasznalasra kertlé gydgyszerek rendelésérdl és kiadasard! szolo 44/2004.
(IV.28.) ESzCsM rendelet,

k) a fertézé betegségek és a jarvanyok megeldzése érdekében szlikséges jarvanylgyi
intézkedésekrol sz6l6 18/1998. (V1.3.) NM rendelet,

) afoglalkozas-egészségligyi szolgaltatasrol szélo 27/1995 (VI.25.) NM rendelet,

m) a munkakori, szakmai, illetve személyi higiénés alkalmassag orvosi vizsgalatarol és
vélemeényezésérél szol6 33/1998. (VI.24.) NM rendelet,

n) népegészsegugyi szempontbdl kiemelt jelentéségli vagy egyébként jelentds
koltsegteherrel jar6 megbetegedések korérdl, a megbetegedéseket nyilvantarté
betegségregisztert vezetd szerv Kkijeldlésérdl, valamint ezen megbetegedések
bejelentésére és nyilvantartasara vonatkozd részletes szabalyokrol szolé 49/2018. (Xn.
28.) EMMI rendelet,

0) az egészseégugyi szolgaltatasok nyujtasahoz szikséges szakmai minimumfeltételekréi
sz016 60/2003 (X.20.) ESzCsM rendelet,

p) ahalottvizsgalatrol és a halottakkal kapcsolatos eljarasrol szolo 351/2013. (X. 4.) Korm.
rendelet,

q) az Elektronikus Egészségligyi Szolgaltatasi Térrel kapcsolatos részletes szabalyokrol
sz06l6 39/2016. (XI1.21.) EMMI rendelet,

r) Az Eur6pai Parlament és A Tanics (EU) 2016/679 rendelete (2016. aprilis 27.) a
természetes személyeknek a személyes adatok kezelése tekintetében torténd védelmérdl
¢s az ilyen adatok szabad aramlasarol, valamint a 95/46/EK irdnyelv hatalyon kivil
helyezésérdl (altalanos adatvédelmi rendelet - GDPR)

1.2.2. Nem jogszabalyi kiilsé szabalyozasok
MEES: Magyar Egészséguigyi Ellatasi Standardok*
MSZ EN ISO 9001:2015 Mindségiranyitasi rendszerek szabvany
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1.2.3. A munkaltaté mindenkor hatalyos belsé szabalyzatai és Protokolljai. igy killénésen:

a) Szervezeti és Mlikodési Szabalyzat,

b) Intézményi Vardlista és Betegfogadasi Lista Vezetésének valamint az Intézményi
Varolista Bizottsag ligyrendjének Szabalyzata,

c¢) Téritési Dij Szabalyzat,

d) Elhunytakkal kapcsolatos ellatas és tevékenység rendjérél valamint a boncolasok
mell6zésének szabalyairdl szold Szabalyzat,

e) Iratkezelési Szabalyzat,

f) Transzfuziés Eljarasrend,

g) Egészséglgyi és a hozzajuk kapcsolodd személyes adatok kezelésének és védelmének
Szabalyzata (a tovabbiakban: Adatkezelési Szabalyzat)

h) Iratkezelési Szabalyzat.

1.3. A Egészségligyi dokumentacioé rendjének személyi hatalya és annak betartasaért
felelés személyek

1.3.1.Jelen szabdlyzat az Intézetnél ellatasban részesild betegek vonatkozasaban
érvényesill, amelynek betartasaért és az egészseéglgyi dokumentacio telijes kord, valds
tartalomnak megfeleléen térténé vezetéséért az Intézettel egeszseglgyi szolgaltatasi és
ahhoz kapcsolédé adminisztrativ €s egyéb kiegészits tevekenységet végzd, -eli-i szolgalati
jogviszonyban vagy mas munkavégzésre iranyuld jogviszonyban allé személyek, valamint —
feligyeleti jogkériikben - a szervezeti egységek vezetsi felelnek.

1.3.2. Jelen szabdlyzat alkalmazasaban az egeszségugyi dokumentaciéban adatokat
feltintetd kezel6orvosnak minésill a beteg adott betegségével, illetve egészségi allapotaval
kapcsolatos vizsgalati (diagnosztikai) és kezelési (terapias) tervet meghatarozo, tovabba
ezek keretében beavatkozasokat végzé, az adott szervezeti egységbe beosztott orvos, illetve
orvosok, akik a beteg szakszerl gydgykezeléséért felel6sséggel tartoznak.

1.3.3. Jelen szabalyzat alkalmazasaban egészségiigyi dolgozénak (dpolénak) mindsul az
egyeb felséfoku egészségiigyi szakképesitéssel rendelkezé szemely, az egészséglgyi
szakkeépesitéssel rendelkez6 személy, tovabba az egészsegligyi tevékenységben
kozremiikodd egészségugyi szakképesitéssel nem rendelkezd szemelyek kozul a
pszichologus, logopédus és a szocialis munkas.

1.4. Az egészségiligyi dokumentaciora vonatkozé altalanos szabalyok

1.4.1. Az egeszséqiigyi dokumentécio az egészségligyi szolgaltatés soran az egészségulgyi
dolgozd tudomasara jutod, a beteg kezelésével és egeszséglgyi allapotaval kapcsolatos
egeszsegugyi és személyazonositd adatokat tartalmazéd feliegyzés, nyilvantartas vagy
barmilyen mas moédon rogzitett adat, fiiggetlentl annak hordozojatél vagy formajatol
..dokumentalt informaciok™.

Az egészseéglgyi dokumentacio tartalmazza a beteg vizsgalataval és gydgykezelésével
kapcsolatos adatokat. Az egészségiigyi dokumentaciot ugy kell vezetni, hogy az a valosagnak
megfelelden tiikrozze az ellatas folyamatat.

1.4.2. Az egészsegiigyi dokumentacid — a jelen szabalyzatban meghatarozottak szerint —
f6 szabalyként elektronikus aton keriil vezetésre. Papir alapon kizarélag a medikai
rendszer elemeként nem szerepld lazlap és az apolasi dokumentacié vezetheté. A
dokumentacio részeként — a jogszabalyban eldirt 10 évig - kell megbrizni a rontgen filmeket
is. Az elektronikus dokumentacié alapjat az Intézetben a MedScribe integralt szamitégépes
informacios rendszere (medikai modul), tovabba a monori rendeléintézetben a FénixPro
medikai rendszer, a digitalis képek megbérzését a medikai rendszerekkel kompatibilis DICOM
rendszer biztositja, amely a teljes betegellatasi tevékenyseget dokumentalo, koordinalo
szamitdgépes haldzat.
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Az adatok biztonsagos megérzését tobbszorss, egymastol fiiggetlen adattarold eszkdzokon
kell biztositani. Ezen kivil az elkészilt zardjelentéseket, leleteket fel kell tolteni az
Elektronikus Egeszségugyi Szolgaltatasi Térbe (tovabbiakban: EESZT)

A dokumentacio az intézmény, a benne szerepld adat a beteg tulajdona.

A medikai rendszer fébb részei:

a) jarébeteg-szakellatasok esetén az ambulans modul,

b) fekvébeteg-szakellatadsok esetén az osztalyos modul.

c) diagnosztikai egységek esetén a réntgen modul, patholégia, (labor-fliggetlen rendszert
hasznal)

d) jelentést generalo, karbantarté modulok (fekvé, jaro, egyéb)

Ezen rendszerbe — az egyéni felhasznaldi név és ehhez tartozé jelszé6 megadasaval — az
intezet dolgozdi jogosultak belépni. A felhasznalo név, jelszd megérzése mindenkinek az
egyeni feleléssége! A program keretében az altaluk elérhetd és hasznalhatd funkcidk kérét a
munkakériknek megfelelé jogkdrék és jogosultsagok hatarozzak meg.

A medikai modul lizemzavara esetén az adatrogzités kizarélag papir alapon torténik, az
uzemzavar megsziinését kdévetéen az ily médon régzitett adatok a medikai modulba
atvezetésre kerllnek. A papir alapt dokumentacidban régzitett adatoknak teljeskérlieknek
kell lennitk, hogy a késbbbiekben hiany nélkll atvezethetéek legyenek az elektronikus
dokumentacioba.

* Az egészsegligyi szolgaltaté szervezet minden vizsgalt vagy kezelt betegrél a hatalyos
jogszabalyok, szakmai el6irasok alapjan dokumentaciot hoz létre és vezet. Az egeszseéglgyi
szolgaltato szervezet gondoskodik a kitoltés teljességérsl.*

* A betegdokumentacioban az ellatas teljes folyamata nyomon kévethetéen dokumentalt.

* A bejegyzeést tevé személy és a bejegyzés idépontja dokumentalt és visszakereshets.
(F.BEF.2.)

1.4.3. Az egészséqgliigyi dokumentacioban fel kell tiintetni:

a) abetegnek az egészséglgyi és a hozzajuk kapcsolodo személyes adatok kezelésérs|
és védelmérdl sz6l6 térvényben meghatarozott személyazonosito adatait,

b)  cselekvOképes beteg (fekvébeteg ellatds és az SBO esetén) esetén az értesitendsd
személy, a tamogatott déntéshozatalrél szdld torvény szerinti tamogatd nevét,
lakcimét, elérhetdségét, tovabba kiskory, illetve a cselekvbkepességet részlegesen
vagy teljesen korlatoz6 gondnoksag alatt allé beteg esetében a térvényes képviseld
nevet, lakcimét, elérhetéségét,

¢) akorelézményt, a kortorténetet,

d) azelsé vizsgalat eredményét,

e) a diagnozist és a gyoégykezelési tervet megalapozéd vizsgalati eredményeket, a
vizsgalatok elvégzésének idépontjat,

f) az ellatast indokold betegség megnevezését, a kialakulasanak alapjaul szolgald
betegseget, a kiserébetegségeket és szévédményeket,

g) egyeb, az ellatast kozvetlentl nem indokold betegség, illetve a kockazati tényezok
megnevezését,

h)  az elvégzett beavatkozasok idejét s azok eredményét,

i) a gyogyszeres és egyéb terapiat, annak eredményét,

J) a beteg gyogyszer-tulérzékenységére vonatkozé adatokat,

k)  abejegyzést tevd egészségiigyi dolgozd nevét és a bejegyzés idépontjat,

I) a betegnek, illetbleg téjékoztatasra jogosult mas személynek nydjtott tajékoztatas
tartalmanak rogzitését,

m)  a beleegyezés (1.6.1. pont), illetve visszautasitas (1.6.2. pont) tenyét, valamint ezek
idépontjat,

n)  minden olyan egyéb adatot és tényt, amely a beteg gyogyulasara befolyassal lehet.

1.4.4. Korlatozd intézkedések dokumentalasa:
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1.4.4.1. Az egészséglgyi ellatas soran a betegek jogait, ezen beliil emberi méltosagat is
tiszteletben kell tartani. A beteg az ellatas soran jogai gyakorlasaban kizarélag az egészségi
allapota altal indokolt ideig — torvényben meghatarozott — mértékben és modon korlatozhato.
A beteg szemelyes szabadsdga — ellatidsa soran — fizikai, kémiai, biologiai vagy pszichikai
modszerekkel vagy eljarasokkal kizarolag siirgés szilkség esetén, illetéleg a beteg vagy
masok élete, testi épsége és egészsége védelmében korlatozhatd. Kinzo, kegyetlen,
embertelen, megaldzé vagy blntetd jelleg( korlatozé intézkedést tilos alkalmazni. A korlatozoé
intézkedés csak addig tarthat, ameddig az elrendelés oka fennall.

1.4.4.2. Korlatozé modszerek vagy eligrasok alkalmazasat — ha az Eiitv. kivételt nem tesz —
a beteg kezelGorvosa rendeli el. A kezeléorvos az alkalmazast megelézéen — amennyiben ez
nem lehetséges az alkalmazas megkezdését kévetéen a lehetd legrévidebb idén belul —
rogziti az egészséqugyi dokumentacioban a korlatozé6 modszereket vagy eljarasokat,
megjeldlve azok inditékat és alkalmazasuk idétartamat. Allandé orvosi feltgyelet hianyaban
— kivételesen indokolt esetben — ideiglenesen szakapolé is elrendelheti a korlatozast. A
korlatozasrol a kezelborvost haladéktalanul értesiteni kell, akinek azt tizenhat 6ran belil
irasban jova kell hagynia. Ennek hianyaban a korlatozast meg kell szintetni. Korlatozd
modszerek és eljarasok alkalmazasa esetén a beteg allapotat és testi szlkségleteit
rendszeresen — a szakmai szabalyoknak megfeleléen — ellenérizni kell. A beteg egészségligyi
dokumentacitjaban az ellendrzés tényét és eredményét fel kell tiintetni.

1.4.4.3. A nem pszichiatriai betegek ellatasa soran szilkkségessé valt korlatozo intézkedések

elrendelése/alkalmazésa esetén az apolasi dokumentacio részeként killén ,Eszleldlap”-on kell
vezetni az alabbiakat:

a) azintézkedés okat, elrendeld orvos nevét,

b) az intézkedés modjat, helyét, kezdetének és végének idépontjat dra-perc
pontossaggal,

¢) abeteg allapota ellendrzésének tényét, iddpontjat, és eredményét: vitalis paraméterek,
tudatallapot, alapszikségletek kielégitésének leirasa,

d) a korlatozoé intézkedés megsziintetését kévetben arra vonatkozo bejegyzést, hogy a
korlatozo intézkedes csak addig tartott, ameddig az elrendelés indoka fennallott, vagyis
a beteg tudatallapotara, egyittmiikodé készségére vonatkozé lényeges adatokat.

1.4.5. Az egészsegugyi dokumentacié részeként meg kell érizni:
a) azegyes vizsgalatokrol késziilt leleteket,

b) agyogykezelés és a konzilium soran keletkezett iratokat,
c) az apolasi dokumentaciot,

d) aképalkotd diagnosztikus eljarasok felvételeit, valamint

e) a beteg testébdl kivett szévetmintak eredményeit.

1.4.6. Az egészseglgyi dokumentacio részét képez6 iratokban szereplé adatokat, tényeket

és kortilményeket minden esetben olvashatéan kell rogziteni. A papiralapu dokumentaciot

megfeleld kordlmenyek kozott kell megdbrizni, olvashatosagat a tarolas teljes ideje alatt

biztositani, az adatok mindenkori hozzaférhetéségéroél és a selejtezés maodjardl gondoskodni

kell. A dokumentacio kételezé formai elemei a kévetkezdk:

a)  a beteg egyeni azonositd adatait tartalmazd nagy etikett (csak kérhazi ellatas esetén),

b)  a dokumentacidt elkészitd, illetbleg abban adatokat, tényeket, kériilményeket régzitd
személy beazonosithato alairasa és pecsétje,

c¢) akidllitas (adatrogzités) datuma.

Az egészséglgyi dokumentacioban adatokat, tényeket, kdriilményeket kizarélag az arra
jogosult személy tuntethet fel. Az Intézet dolgozoi kotelesek az egészségligyi
dokumentéacidban tett bejegyzéseiket — az Intézet minden osztalyan dsszeallitott, az adott
osztalyon dolgozé valamennyi alkalmazott alairasat és szignojat tartalmazo
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alairasgylijteményben foglaltaknak megfelels — alairasukkal, orvos esetén pecsétjével is
ellatni.

1.4.7. Javitas az eqgészséqiigyi dokumentaciéban:

Az egeszséglgyi dokumentacioban torténd javitas kizardlag a dokumentacidban az adott
adat feltintetésére jogosult személy altal, a javitand6 adat athuzasaval és a helyes adat folé-
vagy alairasaval torténhet oly modon, hogy az athtizott adat is olvashato maradjon. A javitott
rész mellett minden esetben szerepelnie kell a javitast vegz6 személy olvashato alairasanak,
orvos eseteben pecsétjének is.

1.5. A betegfelvétel dokumentacioja
1.5.1. A beutald

A haziorvos (ideértve a bentlakasos intézeteknél, otthonokban foglalkoztatott orvost, a
foglalkozas-egészségiigyi orvost, a gyermekintézetek és iskolak orvosait is), a hazi
gyermekorvos és a fogorvos (a tovabbiakban: alapelldtis orvosa) sziikség esetén a beteget
jarobeteg-szakellatasra vagy fekvébeteg-gydgyintézetbe utalja, illetve — ha az a beteg
vizsgalata vagy gyogykezelése érdekében szikséges — a fekvo-, és jardbeteg ellatas orvosa,
szakorvosa az egészséglgyi szolgaltatasait meghalad6 vizsgédlat vagy kezelés céljabdl
szakorvosi konziliumot kérhet, melyre vonatkozoan beutalét készit.

Amennyiben a jarébeteg-szakellatd intézmény szakorvosa az ellatott szamara a megjelenést
kévetéen tovabbi, mas egészséglgyi szolgaltatdé — intézmény, szakrendelés - &ltal
elvegezhetd egészséglgyi eljaras elvégzését tartja szilkségesnek, az egészségligyi eljarasra
torténd beutalast mas egészségigyi szolgaltatotdl nem kérheti! E kérbe tartoznak kilénésen
a tervezett mUtétek elétti kivizsgalashoz szikséges vizsgalatokra sz6l6 beutalasok.

A beutald —a 217/1997. (XII.1.) Korm.rendelet 3.§, 3/A.§ alapjan - egyértelmiien tartalmazza
a vizsgalatra vagy gyogykezelésre felkért intézmény pontos megjeldlését, a beteg allapotanak,
eddigi kezelési eredményeinek rovid leirasat és a feltételezett kérismét, a beteg adatait, ezek
kozGl minimalisan annak nevét és tarsadalombiztositasi azonosito jelét (a tovabbiakban: TAJ
szam), a beutal6 orvos alairasat és pecsétjét. A konziliumi beutald konkrét kérdésfelvetéssel
zarul.

A beutald érvényességi feltétele a beutald orvos vagy ellaté hely kédja és a naplészam

feltiintetése.

A beutal¢ altalaban a kiallitasatél kezdddé 90 napig hasznalhaté fel, azonban a beutalé orvos

a beutalon ennél hosszabb felhasznalasi idét is megjeléihet.

A beutalé felhasznalasanak minésiil:

a) a beutal6 szerinti egészségiigyi szolgaltatohoz torténd bejelentkezés a beutald szerinti

ellatasra,

b) a beutalo szerinti ellatas igénybevételének megkezdése a beutald szerinti egészséglgyi

szolgéltatonal, vagy

c) a beutal6 szerinti ellatas igénybevétele a beutald szerinti egészséglgyi szolgaltatonal.

A beteg akkor veszi a beutalds szakmai rendjének megfeleléen igénybe a szakellatast, ha azt
az intézményt keresi fel, amelyet a beutalé orvos vizsgalatara vagy gyogykezelésére felkért. A
beutaloval rendelkez6é beteg 30 (harminc) napig ismeételt orvosi beutalas nélkil jogosult
igénybe venni a beutaldban szereplé folyamatos ellatast, amennyiben annak keretében
ismételt ellatasa orvos-szakmai szempontbdél indokolt, 30 (harminc) napon tul azonban csak
akkor, ha a szakellatas orvosa errél a beutald orvosat tajekoztatja.

A szakellatast nyudjté egészségligyi szolgaltatd altal foglalkoztatott személyt és a kozeli
hozzatartozojat valasztasa alapjan a laké-, tartézkodasi helye szerinti szolgaltaté helyett a
foglalkoztatd egészségiigyi szolgaltatéhoz kell beutalni.
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1.5.2. A betegfelvétel menete
BETEG
/ v \
Betegfelvételi P n SBO Il Kézvetleniil az
o osztalyra érkez6k
A slUrg8sségi ellatasra
érkez6 beteg jelentkezhet
beutal!oval vagy ”an'elkul, - EKG-val igazolt
B mentbvel vagy sajat labon. infark .
Fekvbeteg Jarébeteg A beutalé szarmazhat: szivinfarktus eseten
ellatas eliatas o
. . - szl
a., Haziorvostol szules }/agy
terhesség
- kizardlag b., Ugyeleti szolgalattol veszélyeztet6 éllapota
beutald c., Mentdorvostdl
alapjan
Beutaldkoteles Beutal6 nélkiil igénybe
ellatas veheto ellatas

- megfelel6 helyre rogziti az adminisztrator

1.5.2.1. A betegfelvétel a Betegfelvételi Irodan keresztiil

1.5.2.1.1. Amennyiben a beteg személyesen vagy hozzatartozdja kiséretében érkezik az
Intézetbe, a kérhazi betegfelvétel a Betegfelvételi Irodan térténik, elektronikus Betegfelvételi
lap kitoltésével.

A jarobeteg az Intezetbe érkezését kovetéen Betegfelvételi Irodaban jelentkezik, ideértve azt
az esetet is, ha a beteg érvényes el6jegyzési idéponttal rendelkezik.

A Betegfelvételi Irodan dolgozé személy (a tovabbiakban: intézeti dolgozd) a beteg altal
atadott okmanyok (fényképes igazolvany, lakcimkartya, TAJ kartya) alapjan rogziti a beteg
személyes-, és a beutald adatait.

Amennyiben a beteg nem rendelkezik TAJ kartyaval, elsésorban a fényképes igazolvany
szama alapjan a medikai rendszer altal biztositott vagy a NEAK online fellletén megtalalhato
ellendérzé fellleten kotelezé lekérdezni a paciens TAJ szamat. Ervénytelen TAJ esetén a
beteg csak térités ellenében veheti igénybe a szolgaltatast. Nem siirgés esetekben az ellatas
megkezdése elbtt, slirgés esetekben az ellatas megtérténte utén (életveszélyes allapot
elharitasa utan) lehetséges a fizetés.

1.5.2.1.2. Amennyiben a beteg beutald koteles ellatasra jelentkezik, - stirgés szilkség esetét
kivéve - az egészségligyi ellatasra csak a beutald bemutatasat kdévetden jogosult. A beutald
megfeleléségére és érvényességére vonatkozo rendelkezéseket a hatalyos jogszabalyok,
illetve jelen szabalyzat 1.5.1. pontja tartalmazza.

1.5.2.1.3. Amennyiben a beteg nem az Intézet illetékességi terlletérdl érkezett, ez esetben
befogadd nyilatkozattal kell rendelkeznie. A befogadé nyilatkozattal rendelkezé beteg
kizardlag a nyilatkozaton szereplé egészségugyi ellatasokra jogosult. A befogado
nyilatkozatot a beutald orvos tolti ki, amely tartalmazza a beutald orvos és a beutalt beteg
azonositasahoz szukséges adatokat, a beutalassal érintett osztaly/ambulancia/szakrendeld
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megnevezeset, valamint a tervezett vizsgalat/kezelés/miitét/beavatkozas/szakellatas
megnevezését. A befogado nyilatkozat kizarolag abban az esetben érvényes, ha azt a
beutalassal erintett osztalyvezetd féorvos vagy helyettese, illetve jarobeteg szakrendelés
esetén a szakrendeld vezetdje aldirasaval, pecsétjével ellatta.

Befogadé nyilatkozat kizardlag akkor adhato ki, ha a teriileten kivili betegek ellatasa nem
veszélyeztetheti a teruleti ellatasi kételezettség teliesitését, nem noveli jelentésen a
varakozasi idoket!

1.5.2.1.4. Fekvbbeteg elldtas igénybevétele esetén a Betegfelvételi Irodaban dolgozo
alkalmazott — a korhazi betegfelvétel soran — a beteg, illetéleg a beteg képviseletére jogosuit
hozzatartozdja részére atadja a kis- és nagyméretl etikettet tartaimazo dossziét
(betegfelvételi dosszié), mely magaba foglalja, az Adatkezelési Szabalyzat 2. szamu
mellékletét képezd, és az Intézet Hazirendjének 3. szamd meliékletét képezb nyilatkozatokat
is. A kis- és nagyméretli etiketten feltiintetésre kerill a beteg egyedi azonositdja, amely a
beteg és a hozza tartozd egészséguigyi dokumentacio egyeértelmi azonositasat szolgalja.

1.5.2.2. Betegfelvétel a Siirgésségi Betegellaté Részlegen keresztiil

1.5.2.2.1. A Surgbésségi Betegellatdé Részlegen (a tovabbiakban: SBO) keresztill kertil
felvételre a slrg6sségi ellatasra jelentkezd paciens. A beteg jelentkezhet beutaléval vagy
anelkll, mentbvel vagy sajat labon. A beutald szarmazhat:

a., Haziorvostol

b., Ugyeleti szolgalattdl

c., Mentéorvostol

d., Szakorvostdl

1.5.2.2.2. Az SBO-n keresztil felvételre kertld beteg részére az illetékes intézeti dolgozé
papir alapu formanyomtatvanyon Triazs lapot allit ki, amelynek koételezé tartalmi elemei:

- a beteg azonositd adatai,

- a beteg érkezésének modja és iddpontja

- a beteg tavozasanak idépontja,

- a beteg aktualis panaszai,

- a beteg surgésségi fokozata,

- a beteg altal hasznalt gydgyszerek, esetleges gyogyszerallergia,

- anamnézis, statusz, diagnézis

- a triazs laphoz csatolt dokumentumok,

- a lehetséges tovabbi beteg utak valamelyikének meghatarozasa.

Valamint a medikai rendszerben elvégzi a triazs adatok rogzitését.

A betegut meghatarozasara az SBO miiszakvezet szakorvosa jogosult, a betegathelyezés
technikai megvaldsitasaért a triazs névér felel.

1.5.2.2.3. Az SBO-n keresztil beérkezd beteqg ellatasanak maodijai:

a)  athelyezés méasik ambulanciara az ambulans modulon keresztill, vagy

b)  athelyezés fekvbbeteg osztalyra az osztalyos modulon keresztiil (a kivizsgalas és
vizsgalatok elrendelése ez esetben is ambulansként tortenik), vagy

¢) haafenti a) és b) pontban foglaltaknak nincs helye, sziikség esetén a beteg tovabbi
megfigyelésének elrendelése.

1.5.2.3. Kézvetleniil a betegellaté osztalyra érkezé betegek

Kézvetlendl az osztalyra érkezé betegek:

a)  EKG-val igazolt szivinfarktus,

b)  szllés vagy terhesség veszélyeztetd allapota esetén.

¢) Az osztalyos ambulancia altal korhazi felvételre, egynapos ellatasra el6jegyzett
betegek

llyen esetben az adott osztaly illetékes intézeti dolgozdja értesiti a SBO betegfelvételt ahol

gondoskodnak a jelen szabalyzat 1.5.2.1. pontjaban foglaltak szerint a beteg felvételérdl.
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1.5.2.4. A betegfelvétel egyéb esetei

Az egészséglgyi ellatds jelen szabalyzat 1.5.2. pontjaban és alpontjaiban meghatarozott
rendelkezésektdl eltérd igénybevétele kizarélag a hatalyos jogszabalyok, valamint az Intézet
Téritési Dij Szabalyzataban foglalt, surgossegi ellatas estén a NEAK altal meghatarozott
téritési dij ellenében lehetséges, ez esetben a beteg ellatasanak eléfeltétele a betegfelvétel
alkalmaval Koltségkalkulaciés Adatlap kitdltése és ennek a beteg altali alairdsa, valamint
tervezett ellatas esetén az ellatas 8sszegének az ellatas elétt térténd befizetése.

Az ervényes Eurdpai Egészségbiztositasi Kartyaval rendelkez6, az Eurdpai Unid biztositottjai
altal terités nélkil igenybe vehetd ellatasarol E-adatlap kitoltése kételezd.

EU-s és allamkézi szerzédés alapjan finanszirozhaté ellatas esetén a betegfelvételt végzo
munkatars koteles egy fényképes személyazonosito okmanyt €s a torvényi szabalyozasban
eléirt dokumentumokat fénymasolni és a Betegfelvételi Irodahoz eljuttatni.

1.6. A beteg ellatasaba torténé beleegyezése és annak visszautasitasa
1.6.1. Beleegyezé nyilatkozat

1.6.1.1. A beteg az Intézetben — egészségligyi ellatas igénybevétele céljabdl — térténd
megjelenésével kinyilvanitott rautalé magatartasaval hozzajarul ellatasahoz és az annak
keretében elvégzésre kerlild vizsgalatok elvégzéséhez.

Az Eltv. 3. § m) pontja szerinti invaziv beavatkozasokhoz és az Eitv. 197. §-a szerinti
onkentes gyogykezelésbe vételhez a beteg irasbeli vagy —amennyiben erre nem képes — két
tanu jelenlétében, széban vagy mas médon megtett nyilatkozata szikséges (a tovabbiakban:
Beleegyez6 nyilatkozat).

* Az irasos beleegyezést a meghatarozott magas kockazatt beavatkozasok elétt elnyerik, a
beleegyezés pontos idépontja régzitésre kertll, a tajékoztatast adod szemely azonositott.*

( F.BEGY.6.1)

A beteg a beavatkozads elvégzéséhez valé beleegyezését barmikor visszavonhatja. A
beleegyezés alapos ok nélkiili visszavondsa esetén azonban kételezheté az ennek
kovetkeztében felmeriilt és indokolt kéltségek megtéritésere. A beteg a beleegyezési
nyilatkozat alairédsaval egyidejiileg jogosult nyilatkozni arrél is, hogy az allapotardl a
kezelborvos kinek adhat felvilagositast, informaciot.

1.6.1.2. A beteg helyett a beleegyezé nyilatkozat alairdsara jogosultak:

A cselekvbképes beteg — ha az Eiitv. eltéréen nem rendelkezik — kézokiratban, teljes bizonyito
erejl maganokiratban vagy — irasképtelensége esetén — két tanu egyuttes jelenlétében
megtett szobeli nyilatkozattal

a) megnevezheti azt a cselekvéképes személyt, aki jogosult helyette a beleegyezés, illetve a
jelen szabalyzat 1.6.2. pontja szerinti visszautasitas jogat gyakorolni, illetve, akit az Eiitv. 13.
§-a szerint tajékoztatni kell,

b) az a) pontban meghatarozott személy megjellésével vagy anélkil az Eltv. 16. § (2)
bekezdésében meghatarozott személyek kozil barkit kizarhat a beleegyezés és a jelen
szabalyzat 1.6.2. pontja szerinti visszautasitas joganak helyette t6rténé gyakorlasabdl, illetve
az Eltv. 13. §-a szerinti tajékoztatasbal.

1.6.1.3. Amennyiben a beteg cselekvéképtelen és nincs a jelen szabalyzat 1.6.1.2. a) pontja
alapjan nyilatkozattételre jogosult személy, a beleegyezés és a jelen szabdlyzat 1.6.2. pontja
szerinti visszautasitas joganak gyakorlasara — a fenti a jelen szabalyzat 1.6.1.2. b) pontjaban
foglaltak figyelembevételével — a megjeldlt sorrendben az alabbi személyek jogosultak:

a) a beteg térvényes képviseléje, ennek hianyaban

b) a beteggel koz6s haztartasban él6, cselekvéképes

ba) hazastarsa vagy élettarsa, ennek hianyaban

bb) gyermeke, ennek hianyaban

bc) sziilGje, ennek hianyaban

bd) testvére, ennek hianyaban

be) nagyszlléje, ennek hianyaban
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bf) unokaja;

c) a jelen pont b) alpontjdban megjeldlt hozzatartozéja hianyaban a beteggel kozos
haztartasban nem él6, cselekvoképes

ca) gyermeke, ennek hianyaban

cb) szlldje, ennek hianyaban

cc) testvere, ennek hianyaban

cd) nagyszUldje, ennek hianyaban

ce) unokaja.

Az egy sorban nyilatkozattételre jogosultak ellentétes nyilatkozata esetén a beteg egészséqi
allapotat varhatoan legkedvezébben befolyasolo déntést kell figyelembe venni.

A jelen pontban felsorolt személyek nyilatkozata — kizarélag az Eltv. 13. §-ban foglalt
tajekoztatast kovetéen — a kezelGorvos altal javasolt invaziv beavatkozasokhoz térténd
beleegyezésre terjedhet ki. E nyilatkozat azonban — a betegség természetes lefolyasat
lehetdve téve az életfenntarté vagy életmentd beavatkozas visszautasitdsanak esete
kivételével — a beavatkozassal félmer(il6 kockazatoktdl eltekintve nem érintheti hatranyosan a
beteg egészségi allapotat, igy kllondsen nem vezethet sulyos vagy maradandoé
egészségkarosodasahoz. A nyilatkozatrol a beteget cselekvSképessé valasat kévetéen
azonnal tajékoztatni kell.

Az egészsegugyi ellatassal kapcsolatos déntésekben a cselekvoképtelen, illetve korlatozottan
cselekvokepes beteg véleményét a szakmailag lehetséges mértékig figyelembe kell venni
abban az esetben is, ha a beleegyezés, illetve a visszautasitas jogat a jelen pont szerinti
személy gyakorolja.

1.6.1.4. A beteg beavatkozasokba torténd beleegyezését vélelmezni kell, ha a beteg
egeszsegi allapota kovetkeztében beleegyez6 nyilatkozat megtételére nem képes, és

a) a jelen szabalyzat 1.6.1.2. a) pontja szerinti személy nyilatkozatanak beszerzése
késedelemmel jarna;

b) invaziv beavatkozasok esetén akkor, ha a jelen szabalyzat 1.6.1.2. a) pontja vagy az
1.6.1.3. pontja szerinti személy nyilatkozatanak beszerzése késedelemmel jarna és a
beavatkozas késedelmes elvégzése a beteg egészségi allapotanak sulyos vagy maradandoé
karosodasahoz vezetne.

1.6.1.5. A beteg beleegyezésére nincs szilkség abban az esetben, ha az adott beavatkozas
vagy intézkedés elmaradasa

a) masok —ideértve a 24. hetet betdltdtt magzatot is — egészségét vagy testi epségét sllyosan
veszélyezteti, tovabba

b) ha a beteg kozvetlen életveszélyben van.

1.6.1.6. Amennyiben egy invaziv beavatkozds soran annak olyan kiteriesztése valik
szlkségessé, amely elére nem volt Iathato, az erre iranyuld beleegyezés hianyaban a
beavatkozas kiterjesztése csak akkor végezheté el, ha

a) azt surgds sziikség fennallasa indokolja, vagy

b) ennek elmaradasa a beteg szdmara aranytalanul sulyos terhet jelentene,

amennyiben azonban a beavatkozas kiterjesztése a beteg valamely szervének vagy
testreszének elvesztéséhez vagy funkcidjanak teljes kieséséhez vezetne, a beavatkozas
kiterjesztése — az abba torténd beleegyezés hidnyaban — csak kodzvetlen életveszély
fennallasa esetén vagy a jelen pont b) alpontja szerinti esetben végezhets el.

1.6.1.7. A beteg irasbeli beleegyezése szilkséges barmely — a beavatkozassal
Osszefuggésben — életében eltavolitott sejtiének, seijtalkotorészének, szdvetének, szervének,
testrészének — egészségiigyi ellatasaval ssze nem fliggd — barmilyen céli felhasznaldsahoz.
Nem kell a beteg beleegyezése ezen anyagok szokasos modon térténd megsemmisitéséhez.
A betegnek — az Eitv. keretei kdzott — joga van arra, hogy halédla esetére rendelkezzen a
holttestet érinté beavatkozasokrol. A beteg e térvény rendelkezései szerint megtilthatja, hogy
holttestébdl szervet és szbvetet atlltetés, egyéb gyodgyitd célu felhasznalas, kutatas vagy
oktatas céljabdl eltavolitsanak.
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1.6.2. Az ellatas beteg altali visszautasitasanak dokumentalasa

1.6.2.1. A cselekviképes beteget az Elitv. 20. § - 23. §-okban foglalt rendelkezések alapjan
megilleti az ellatas visszautasitdsanak joga, kivéve ha annak elmaradasa masok életét vagy
testi épségét veszélyeztetneé.

1.6.2.2. A beteg minden olyan ellatast, amelynek elmaradasa esetén egészségi allapotaban
varhatoan sulyos vagy maradando karosodas kévetkezne be, csak kdzokiratban vagy teljes
bizonyitd erejli maganokiratban, _illetve irasképtelensége esetén két tanu egylttes
lelenlétében utasithat vissza. Ez utdbbi esetben a visszautasitast az egészségugyi
dokumentacioban nyomtatott formaban kell régziteni, amelyet a beteg alairasa mellett a tanik
alairasukkal hitelesitenek.

1.6.2.3. A betegség természetes lefolyasat lehetévé téve az életfenntartd vagy életmentd
beavatkozas visszautasitdsara csak abban az esetben van lehetéség, ha a beteg olyan
sulyos betegségben szenved, amely az orvostudomany mindenkori allasa szerint révid idén
belll — megfeleld egészséglgyi ellatds mellett is — haldlhoz vezet és gydgyithatatian. Az
életfenntartd, illetve életmentd beavatkozas visszautasitdsa a jelen szabalyzat 1.6.2.2.
pontjaban foglalt alaki eléirasok betartasaval térténhet. -

Az ily moédon térténé visszautasitas csak akkor érvényes, ha egy haromtagu orvosi bizottsag
a beteget megvizsgalja és egybehangzdan, irasban nyilatkozik arrél, hogy a beteg dontését
annak kovetkezményei tudataban hozta meg, illetve, hogy a visszautasitas eléfeltételei
fennallnak, tovabba a beteg az orvosi bizottsag nyilatkozatat kévetd 3. (harmadik) napon —
ket tanu elétt — ismételten kinyilvanitja a visszautasitasra iranyuld szandékat. Amennyiben a
beteg nem jarul hozza az orvosi bizottsag vizsgalatdhoz, a kezelés visszautasitasara
vonatkozé nyilatkozata nem veheté figyelembe.

A bizottsag tagjai a beteg kezel6orvosa, egy — a beteg gyogykezelésében részt nem vevod —
a betegseg jellegének megfelelé szakorvos, valamint egy pszichiater szakorvos. (Eitv. 20. §
(5) bek.)

A beteg nem utasithatja vissza az életfenntartd vagy €letmenté beavatkozast, ha varandos
és elbre lathatdan képes a gyermek kihordasara.

A jelen szabalyzat 1.6.2.2. pontja és a jelen pont szerinti visszautasitas esetén meg kell
kiserelni a beteg déntése hatterében |1évé okok — személyes beszélgetés alapjan torténé —
feltarasat és a dontés megvaltoztatasat. Ennek soran az Eiitv. 13. § szerinti tajékoztatason
tdl ismetelten tajékoztatni kell a beavatkozas elmaradasanak kévetkezményeirdl.

A beteg a visszautasitasra vonatkozo nyilatkozatat barmikor, alaki kotottség nélkdil
visszavonhatja.

1.6.2.4. Cselekvéképtelen és korlatozottan cselekvéképes beteg esetén a jelen
szabalyzat 1.6.2.2. pontja szerinti ellatas nem utasithato vissza.

Amennyiben cselekvOképtelen és korlatozottan cselekvéképes beteg esetén a jelen
szabalyzat 1.6.2.3. pontja szerinti ellatas visszautasitasara kerll sor, az Intézet keresetet indit
a beleegyezés birdsag altali potlasa irant. A kezelborvos a birdsag jogerés hatarozatanak
meghozatalaig koteles a beteg egészségi dllapota altal indokolt ellatasok megtételére.
Kozvetlen életveszély esetén a szilkséges beavatkozasok elvégzéséhez birdsagi
nyilatkozatpotlasra nincs szikség. A kezelborvos ezen kételezettsége teljesitése érdekében
— sziikség esetén — igénybe veheti a rendérhatésag kdézremiikodését.

1.6.2.5. A cselekv6képes személy:

a) késobbi esetleges cselekvoképtelensége esetére kdzokiratban visszautasithat

aa) a jelen szabalyzat 1.6.2.1. pontjdban meghatarozott egyes vizsgalatokat,
beavatkozasokat,

ab) a jelen Szabalyzat 1.6.2.3. pontjaban meghatarozott beavatkozasokat, valamint

ac) egyes celetfenntarto, életmenté beavatkozasokat, ha gyogyithatatlan betegségben
szenved es betegsége kovetkeztében dnmagat fizikailag ellatni képtelen, illetve fajdalmai
megfeleld gyogykezeléssel sem enyhithetdk.
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b) cselekviképtelensége esetére kézokiratban megnevezheti azt a cselekvoképes szeméivt,
aki a jelen pontban meghatérozott visszautasitasi jogat helyette gyakorolhatja. A
cselekvbképes személy beavatkozast visszautasito nyilatkozata esetén a jelen Szabalyzat
1.6.2.3. pontjaban meghatarozott bizottsag nyilatkozik, hogy a jelen pont aa)-ac) alpontjaiban
meghatarozott feltételek fennallnak, tovabba a fentiek szerint megnevezett személy dontését
annak kovetkezményei tudataban hozta meg.

A jelen pontban meghatarozott nyilatkozat abban az esetben érvényes, ha pszichiater
szakorvos — egy honapnal nem régebbi — szakvélemeényben igazolja, hogy a személy
dontését annak lehetséges kdvetkezményei tudataban hozta meg. A nyilatkozatot kétévente
meg kell jitani, és azt a beteg barmikor — cselekvéképességére, illetve alaki kotottségre
tekintet nélkll — visszavonhatja.

1.6.2.6. A jelen Szabdlyzat 1.6.2.3. pontjaban meghatarozott beavatkozas megszintetésére,
illetve mellézésére csak abban az esetben keriilhet sor, ha a beteg erre iranyuld akarata
vilagosan és meggy6z6 mddon kiderithets. Kétség esetén a beteg késébb tett, személyes
nyilatkozatat kell figyelembe venni; ennek hianyaban az életfenntarto, illetve életmentd
beavatkozas elvégzéséhez trténé beleegyezését vélelmezni kell.

A beteget, illetve a jelen Szabalyzat 1.6.2.5. pont b) alpontjaban meghatarozott személyt az
ellatés  visszautasitdsa soran nem szabad semmilyen eszkdzzel dontésének
megvaltoztataséra kényszeriteni. A beteg az 1.6.2.3. pontja szerinti beavatkozas
visszautasitasa esetén is jogosult szenvedéseinek enyhitésére, fajdalmainak csokkentésére
iranyulo ellatasra.

1.7. Diagnosztikai vizsgalatkérések és konziliumkérések és az annak soran keletkezé
dokumentacioé

1.7.1. A diagnosztikai vizsgalatkérések és az annak soran keletkezé dokumentacié
1.7.1.1. A diagnosztikai vizsgalatkérések

Az egészséglgyi ellatds soran szikség szerint felmerilt esetekben a beteg kezelborvosa
jogosult diagnosztikai vizsgalat(ok) elvégzését kérni. A kezelborvos a diagnosztikai vizsgalat
iranti kérelmét — az adott vizsgalatot végzé osztaly felé — lehetéleg elektronikus Gton terjeszti
eld, amely kérelmében koteles feltlintetni:

- a beteg azonosito adatait,

- a kért vizsgalat pontos megnevezését,

- a (feltételezett) diagndzist vagy a differencial-diagnosztikai problémat, tovabba

- rontgen, utrahang, CT, és MR esetén konkrét kérdést, és

- minden olyan tényt, korilményt, adatot, amely a vizsgalat elvégzéséhez sziikséges.

Az elektronikus Uton tovabbitott kérelmet jardbeteg szakellatasban a kezelorvos papir
alapon is — annak alairasat és lepecsételését kvetden — megklldi a diagnosztikai vizsgalatot
vegzé osztaly részére.

Azok a koérhazhoz tartozo jardbeteg szakrendelések, amelyek a MedScribe informatikai
rendszert hasznaljak, a kils6 telephelyeken is fel tudjak a kéréseket online adni. Ebben az
esetben elhagyhat6 a vizsgalati kérélapok kinyomtatasa.

Minden egyéb esetben kételez6 a nyomtatott beutald.

1.7.1.2. A diagnosztikai vizsgalatok eredményei (leletek)
A jelen Szabalyzat 1.7.1.1. pontja alapjan atvett vizsgalatkérés alapjan a vizsgalatot végzé
osztaly — a vizsgalat megfelelé elvégzését kévetéen — az eredmeényt (leletet):

a) a Kbzponti Labor és a Képalkoté Diagnosztikai osztaly — a fekvébeteg-ellatas teriiletén és
a fekvébeteg egységekhez kapcsolddd ambulanciakon az Intézet kozponti telephelyén bell
— elektronikus uton kiildi meg, tovabba felkiildi az EESZT-be,
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b) a tébbi — az Intézet szervezetébe tartozd — diagnosztikai vizsgalatot végz6 egység minden
esetben, a Kozponti Labor és a Képalkotd Diagnosztikai osztaly pedig az Intézet kiilsé
telephelyére vagy kulsé szolgaltatd részére elektronikus Gton elkésziti és megkuldi a
vizsgalatot kéré részére, melynek a mar véglegesitett (elbocsajtott lelet) tartalmat a
tovabbiakban - a korhazi osztalyokhoz hasonloan - atemelik az Ambulans lapra.

Az elektronikus formaban elkészUlt vizsgalatkérés és az annak alapjan megadott vélemény is
hitelesnek mindstl, mivel azt a medikai modul rendszerében kizarolag az arra
felhatalmazassal rendelkezé orvos jogosult elkésziteni és tovabbitani, a rendszerbe torténd
belépéskor megadott egyedi kddja alapjan.

1.7.1.3. Az egyes diagnosztikai egységekre vonatkozé rendelkezések

1.7.1.3.1. Képalkot6 diagnosztikai osztaly

A beteg vizsgalata — a jelen Szabalyzat 1.7.1.1. pontja szerinti diagnosztikai vizsgélat kérése
iranti kérelemben foglaltaknak megfeleléen — eléjeqyzést kévetéen, az eldjegyzés szerinti
iddpontban kerill elvégzésre. Eldjegyzés nyilvantartasa részben a kézponti eldjegyzd
(elektronikusan vezetett) rendszerben, részben az osztalyon vezetett el6jegyzési napldban
torténik.

A kepalkoto6 diagnosztikai vizsgalatok eredményeit az Intézet kdzponti telephelyén és a XVII.
kerlleti Szakrendel6kben digitalis formaban készitik el.

A keépalkot6 diagnosztikai vizsgalatok digitalis formaban elkészilt eredményeit — az Ugyeleti
id0szak alatt — a kezeldorvos az Intézeten kivil is meg tudja tekinteni a medikai modul
rendszerébe torténé belépéskor megadott kddja alapjan (tavieletezés).

1.7.1.3.2. Cardiovascularis katéteres laboratérium

A Cardiovascularis katéteres laboratoriumban térténd vizsgalat eléfeltétele, hogy
rendelkezésre alljon — a jelen Szabalyzat 1.6.1. pontja szerinti — Beleegyezé nyilatkozat.

A Cardiovascularis katéteres laboratdriumban térténé vizsgalatokra — tekintettel azok invaziv
beavatkozas jellegére — a jelen Szabalyzat 3.3. pontja szerinti mitéti dokumentaciéra
vonatkozé rendelkezések megfeleiden iranyadok.

1.7.1.3.3. Szdvettani és citologiai vizsgalatok elvégzése a Patolégia altal

A megvizsgaland6 anyag szévettani vagy citolégiai vizsgélatat a Patologia végzi a vizsgalatot
kérd altal megkuldétt, a megvizsgalandé anyagot kiséré kérélap alapjan. A megvizsgalandé
anyag mintaszallitd edényben keriil dtadasra a Patologia részére, amely edényen szerepel a
beteg egyedi azonositd etiketije.

A minta atadasa az atado altal vezetett kézbesitd kdnyvben, annak atvétele pedig a Patoldgia
altal vezetett szévettani atado napldban kerill rogzitésre.

Ugyanazon beteg tébb mintajanak atadasa esetén valamennyi edény sorszammal kerdil
ellatasra, amely sorszam — azonosithaté modon ~ feltiintetésre keril a kézbesité kényvben.
A szdvettani és citologiai vizsgalatok eredménye - véleményezés utan - a beteg egeszségugyi

dokumentaciojaban papir alapon keriil elhelyezésre.
1.7.2. A konziliumkérések és az annak soran keletkezé dokumentacio

1.7.2.1. Amennyiben a beteg Intézeten belili, de masik osztalyon térténd ellatasa, vizsgalata,
illetéleg a betegség megallapitasahoz szilkséges szakmai veélemeny bekérése szlikséges, az
osztalyos miikodési rendekben meghatarozott orvos (a tovabbiakban: konziliumot kéré

orvos) az adott kérdésben illetékes orvostdl (a tovabbiakban: konziliumot végzl6 orvos)
konziliumot kér.

a) A konziliumkérés torténhet:
aa) a konziliumot kérd orvos aital a konziliumot végzé orvos részére a medikai rendszerben
on-line forméaban irt kérelem alapjan - Jarébeteg ellatasban ezen kérelmet a konziliumot
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keéré orvos papir alapon is ,annak alairdsat és lepecsételését kévetden — megkuldi a
konziliumot végz6 orvos részére,

ab) slrgds esetekben a konzilium kérés telefonos Gton is torténhet, ilyen esetben az aa) pont
szerinti elektronikus és irasbeli kérelmet a konziliumot kérd utdlag — a lehetd legrévidebb idén
belll — megkdldi a konziliumot végzé orvos részére.

b) A konziliumot végzé orvos véleményét — a konzilium iranti kérelemben foglaltaknak eleget
teve — elektronikus Uton és papir alapon is elkésziti &és megkuldi a konziliumot kéré orvos
részére. Amennyiben a konziliumot végzé szakorvos olyan gybgyszert, gyogyaszati
segedeszkozt (pl. Inkontinencia betét, katéter stb) javasol a beteg részére, amelyet a beteg
korhazbdl térténd elbocsatasat kovetden is szikségesnek tart, és az adott gyogyszert,
gybgyaszati segédeszkozt szakorvosi javaslat alapjan a haziorvos emelt tamogatassal irhat,
ugy a konziliumi véleményéhez a szabalyszerl szakorvosi javaslatot is kételes mellékelni!

1.7.2.2. A medikai online konziliumkérés és az annak alapjan megadott vélemény is
hitelesnek minésil, mivel a medikai modul rendszerbe kizarélag az arra jogosultsaggal
rendelkezé orvos a belépéskor megadott kodja alapjan jogosult adatot régziteni,
szakvéleményt késziteni és tovabbitani.

1.8. A recept felirasa

1.8.1. Az orvosi recept (vagy vény) kézokirati formaban kiallitott drlap, illetve eRecept,
amelyen a gyogyszert rendelé orvos kdzleményében utasitia a gyogyszert kiadd vagy
elokészitd gyogyszerészt, illetéleg gyogyszerkiadd szakasszisztenst a gyogyszer
elkészitésére, a gydgyszer vagy a gydgyaszati segédeszkdz kiadasara, tovabba tamogatott
keszitmeny esetén tarsadalombiztositasi tAmogatast utalvanyoz.

Gydgyszer rendelésére jogosult minden orvos és fogorvos, aki az orvosi oklevélhez kotott
tevékenyseg folytatdsara jogosult, és a vonatkozd jogszabalyban meghatarozott,
gyogyszerrendelésre jogositod bélyegzével rendelkezik. Az .SZ” jelzéssel ellatott gyogyszert
az a szakorvos, a ,J" jelzéssel ellatott gydgyszert pedig elsé izben az az orvos rendelheti,
akinek a készitmény alkalmazasi eléirasaban szerepld indikacioja szerinti klinikai szakagban
szakorvosi képesitése van.

Gyogyité-megeldzd tevékenységet nem folytatd orvos — siirgés szilkség esetét kivéve —
gyogyszert csak sajat maga, illetéleg hozzatartozdja részére ,pro familia” jelzéssel rendelhet.
Az Intézményt, mint munkahelyet tartalmazé vény — ide értve az intézményi munkahelyen irt
eReceptet is — csak az Intézményben elldtott betegek részére térténd gyogyszer, gyogyaszati
segédeszkoz felirasahoz hasznéalhato!

A gyogyszer, gyogyaszati segédeszkdz rendelése soran az erre vonatkozd szabalyok
ismerete, betartasa minden ezt rendeld, felird orvos kotelessege, és személyes feleléssége!
A korhazbol Unnepnapon, vagy munkaszineti napon, illetve az ezt megeléz6 napon
elbocsatott beteget - a folyamatos gydgyszeres kezelés érdekében - el kell latni legalabb a
legkisebb kiszerelésl gyogyszer haladéktalan kivaltasat lehetévé tevd megfelelé vénnyel,
vényekkel, illetve eRecepttel

1.8.2. Az orvos a gyogyszert vényen, elsésorban eRecepten rendeli.

1.8.2.1. A vényen az orvosnak fel kell tiintetni:

a) az orvos nevét, munkahelyének (rendeléjének) cimét, telefonszamat és egeészségligyi
vallalkozas esetén az egészséglgyi tevékenység végzésére jogosité mikodési engedély
szamat;

b) arendelés keltét;

c) 1997. évi XLVII. torvény 14/A. § (1) bekezdésében meghatéarozott, a betegre vonatkozé
személyes és egészségligyi adatokat:;

d) forgalomba hozatalra engedélyezett vagy a FoNo-ban szerepld gyogyszer esetében a
rendelt gydgyszer megnevezését, ideértve a gydgyszerformat is, valamint — amennyiben
a keszitmény tébb hatéserésségben forgalomban van — a hataserésségét és a gyogyszer
osszmennyiségét (latin nyelven és romai szammal);
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e) egyertelml utasitast a gyégyszer adagolasara, alkalmazasanak médjara  és
gyakorisagara;

f) papiralapi vény esetén az orvos sajat kezd alairdsat és orvosi bélyegzéjének
azonosithatd lenyomatat, elektronikus vény esetén az egeszségligyi szakképesitéssel
rendelkezd személyek alap- és mikodési nyilvantartasaban szerepl6 alapnyilvantartasi
szamat;

g) a forgalomba hozatali engedélyben jovahagyott alkalmazasi eléirasban nem szerepl6
javallatban (indikacion tuli gyogyszerrendelés esetén) az indikacion tuli gydgyszerrendelés
tényét ,off label” megjeldléssel:

h) tarsadalombiztositasi tdmogatassal, szakorvosi javaslatra rendelheté gyogyszer esetén a
szakorvosi javaslatot add orvos orvosi bélyegzbjének szamat, valamint a szakorvosi
javaslat keltét
i) papiralapu vény esetén a gyogyszerrendeléshez hasznalandé szamitbgépes program

mindsitésenek szabalyairol szolo 53/2007. (XIl. 7.) EuM rendelet szerinti extra
vonalkédot.

1.8.2.2. A vényen a ,rendelés szerint” vagy ,utasitas szerint” megjeldles nem alkalmazhato. A
,Szlikség esetén” utasitds csak a napi maximalis adag feltiintetésével alkalmazhato. Ha az
orvos a vényen hasznalati utasitasul ,az orvos kezéhez” szavakat tiinteti fel, kilon hasznalati
utasitast adnia nem kell.

Ha az orvos az orvosi taska részére rendel gyogyszert, a jelen Szabalyzat 1.8.2.1. pont e)
alpontjaban foglaltakat nem kell alkalmazni, a vényen azonban fel kell tiintetni az orvosi taska
reszere” vagy ,pro me”, illetve ,suo nomine” szavakat. Ebben az esetben sem kell hasznalati
utasitast adni.

A gyogyité-megel6zd tevékenységet nem folytatd orvos a venyen a jelen Szabalyzat 1.8.2.1.
pont a) alpontjdban rogzitettek helyett a nevét, lakcimét, telefonszamat és a LPro familia”
megjeldlést koteles feltintetni.

A magangyakorlat keretében torténé gydgyszerrendelésre szolgalo vényen a jelen Szabalyzat
1.8.2.1. pont a) alpontjaban meghatarozottakon tul az orvosi magangyakorlatra jogositd
engedély szamat is fel kell tintetni.

A vényen a mérhetd mennyiségeket — ideértve a hataserdsséget is — arab szammal, a
szamlalhatokat — mint az adagolasi egységek (inj. tabl. supp.) szamat — romai szammal kell
jeldini. Ha a készitmény csak egyféle hataserésségben van forgalomban, a vényen csak az
adagok szamat kell feltintetni.

Surg0s szilkség esetén — a kildnleges, két példanyos rendelvényhez kotott gydgyszerek
kivételével — el lehet tekinteni a vény és az orvosi bélyegzé hasznalatatdl. llyen esetben az
orvos a rendelvényen olvashatéan feltiinteti nevét és lakcimét, elérhetésegét, telefonszamat,
valamint a stirgésségre utalo ,statim” vagy ,cito” vagy ,periculum in mora” jelzést.
Elektronikus veny kiallitdsakor az orvos a gyogyszert a TAJ, vagy ennek hianyaban
mas, az érintett azonositdsadhoz hasznalt, személyazonositasra alkalmas okmany
szamanak megijelolésével rendeli.

Ha az orvos a mar kidllitott vényen valtoztatast (javitast) eszkdzol, azt papiralapu vény
esetében a javitott résznél kézjegyével és bélyegzéjének azonosithatd lenyomataval
megerdsiti. A mar rogzitett elektronikus vényt javitani nem lehet, azt a kidllito orvos - a
valtoztatas okanak megjeldlésével - visszavonja.

1.8.3. Egy vényen csak egyféle gyogyszer rendelhetd.

Az orvosnak a vényen a FoNo-ban vagy a hatdlyos Gydgyszerkdnyvben, az Orszagos
Gyogyszerészeti és Elelmeze’s-egészségijgyi Intézet (OGYEI) hatarozataiban, hivatalos
kozleményeiben, valamint a vonatkozo jogszabalyokban feltiintetett gyogyszerneveket, illetve
roviditéseket kell alkalmaznia. Forgalomba hozatalra engedélyezett gydgyszer esetében a
nemzetkdzi szabadnéven torténd gyogyszerrendelés is megengedett. Magisztralis
gyogyszerrendelés esetén a szinonim néven térténé gyégyszerrendelés is elfogadhatd.

Gyogyszert az orvos — az indikacion tuli gyogyszerrendelés kivételével — vagylagosan, ,seu”
is rendelhet.
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Nemzetkdzi szabadnéven torténd gyogyszerrendelés esetén az orvosnak egyeértelmlien meg
kell hataroznia a rendelt gydgyszer hatéanyag-tartalmat, gyodgyszerformajat és mennyiségét
is.

Az orvos az OGYEI éltal egyenértékiieknek és egymassal helyettesithetének mindsitett és
honlapjan is kézzétett gydgyszerek rendelése esetén a készitmény helyettesithetéségének
gyogyszerész felé torténd letiltasat a beteggel egyeztetni kételes, kivéve az indikacién tuli
gyogyszerrendelést, utébbi esetben az orvos a rendelt gyogyszer helyettesitését letiltja a
gyoégyszerész felé.

Ha az orvos er@s hatasu, belséleges hasznalatra szant gyogyszert olyan adagolasban rendel,
amely a megéllapitott legnagyobb egyszeri vagy napi adagot meghaladja, a tullépést
felkialtojellel jeldinie és alairasaval, valamint belyegzdjével kiilon igazolnia kell.

Az orvosnak a rendelt gyégyszer mennyiségét ugy kell meghataroznia, hogy a beteg
szakszer(i gyogykezeléséhez sziikséges legkézelebbi orvosi vizsgalatig elegendé legyen.
E-Recept esetén elfogadott a felirt készitmények, ezek EESZT azonositéit is tartalmazé Ad-
es lapon kiadott vénylista kiadasa is, amelyet azonban a beteg az EESZT kapcsolat zavara
esetén csak akkor tud a gyodgyszertarban kivaltani, ha azt a feliré orvos alairta és személyi
bélyegzdje lenyomataval is ellatta.

1.8.4. Az orvos altal eqyszeri kivaltasra rendelhetd ayogyszermennyiséq:

1.8.4.1. Az orvos egy vényen, egyszeri kivaltasra 30 (harminc) napra elegends
gyogyszermennyiséget rendelhet.

1.8.4.2. Az orvos ettél eltéréen 30 (harminc) napot meghaladd mennyiségl gyogyszert —
legfeljebb 3 (harom) havi idétartamra, vényenként 1 (egy) havi mennyiségben — is rendelhet
kronikus betegség vagy allapot kezelése soran

a) amennyiben a gyogyszer tartés — eldre lathatéan legalabb 3 (harom) havi folyamatos —
alkalmazasa szlikséges, és

b) a gyogyszer tartos alkalmazasatol az adott beteg esetében az elézetes kezelési tapasztalat
alapjan megfelel6 hatas varhato, valamint

¢) a vény kivaltasara nyitva allé idétartam alatt — elére lathatéan — nem szlkséges a beteg
allapotanak olyan orvosi ellenérzése, amely a rendelt készitmény alkalmazasat alapvetéen
befolyasolhatja. A 30 (harminc) napot meghaladé gydgyszerrendelés tényét és azt, hogy a
rendelt gyogyszer mely id6pontig (idétartamig) elegendd a beteg szémara, a beteg
nyilvantartasaban és a vényen régziteni kell.

1.8.4.3. Az orvos ezen rendelkezésektél eltéréen — kivételesen, betegellatasi érdekbél — a

gyogyszer alkalmazasanak szilkségességéig terjedd iddtartamra, de legfeliebb egy évre

elegendd gyogyszermennyiséget rendelhet egy vényen, amennyiben

a) az a beteg kilonleges élethelyzetére tekintettel indokolt,

b) a gydgyszer tartds alkalmazasa sziikséges, és

¢) a gyogyszer tartdés alkalmazasatol az adott beteg esetében az elézetes kezelési
tapasztalat alapjan megfelelé hatas varhaté.

Az orvos ez esetben a gydgyszerrendelés indokat a beteg nyilvantartasaban ellenérizhetd

modon feltiinteti és a vény hatoldalara ravezeti, hogy a rendelt gyogyszer mely idépontig,

idétartamig elegendb.

Nem kell a 30 (harminc) napot meghaladé mennyiség indokoltsagat feltlintetni, ha az orvos a

gyogyszerbél egy eredeti, a 30 (harminc) napra elegendé gyogyszermennyiséghez

legkdzelebb all6 mennyiségli gydgyszert tartalmazd csomagolast rendelt és az abban foglalt

gyégyszermennyiség — az adagolas figyelembevételével — meghaladja a 30 (harminc) napra

elegendd mennyiséget.

1.9. A betegszallitas dokumentaciéja
A betegszallitas a beteg személy egészségiigyi szolgaltatohoz, illetve az egészséglgyi

szolgaltatotol otthonaba torténd szallitasat jelenti. A beteg otthonanak mindsiil az a hely, ahol
a beteg életvitelszerlen tartézkodik, tovabba a beteg gondozasat, illetve felligyeletét vallald
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személy lakohelye, illetve az ezt végzé intézmény (pl. Idések otthona). Amennyiben az
egészséglgyi szolgaltatdtol térténd elbocsatasakor, masik egeszseglgyi szolgaltatéhoz
tortené athelyezésekor a kezeldorvos szakvéleménye szerint a beteg szallitdsa soran
szakmai felligyelet sziikséges, tgy 6rzétt betegszallitast rendelhet.

A betegszallitas — tarsadalombiztositas altal tamogatott formai — az utazasi utalvany és a
mentdvel térténé betegszallitas.

1.9.1. Az utazasi koltségtéritési utalvany

1.9.1.1. A jardbeteg-szakellatasra, a fekvébeteg-gydgyintézetbe, tovabba gyégyaszati
ellatasra, rehabilitaciora beutalt, illetve ezen szolgaltatdsokat beutald nélkil igénybe vevé
tarsadalombiztositassal rendelkezé beteget (jelen pont alkalmazasaban: beteg) utazasi
koltségeihez tdmogatas illeti meg,

a) ha orvos szakért6i vizsgalatra utaltak vagy rendelték be, vagy

b) ha a szolgaltatas igénybevétele olyan egészségiigyi szolgaltatonal torténik,

ba) amely a beteg tertileti ellatasara kételezett, vagy

bb) amely a beteg lakohelyéhez, tartozkodasi helyéhez vagy szallasahoz a ba) pont szerinti
egészségugyi szolgaltaténal kézelebb esik, ha az oda térténé beutalasba a beteg
beleegyezett, illetve, ha az egészségligyi szolgaltatast ott vette igénybe; vagy

c) a megfeleld feltételekkel rendelkezd, barmely mas - a beteg lakéhelyéhez, tartdozkodasi
helyéhez vagy szallasahoz legkozelebb esé — egészségiigyi szolgaltatohoz torténd beutalas,
valamint a szolgaltatas ezen egészségligyi szolgaltatonal tortént igénybevétele esetén, ha az
egeszséglgyi szolgaltatd altal nydjtott ellatas biztositasara a b) pont szerinti egészségugyi
szolgaltatok szakmai indokok alapjan nem alkalmasak.

Az utazasi kéltségtérités igénybevételéhez - a beteg lakohelye vagy tartozkodasi helye, illetve
széllasa és az Intézet telephelye kdzotti tavolsag figyelembevételével - tamogatas abban az
esetben vehet6 igénybe, ha az utazas Magyarorszag tertletén térténik. Az Intézethez kilfoldi
lakohelyrél vagy tartézkodasi helyrél utazé betegek a lakohelylikhoz vagy tartézkodasi
helylikh6z legkdzelebb esd hataratkelé és az Intézet telephelye kdz6tti Utvonalra jogosultak
tamogatasra. A beteg tamogatasra nem jogosult, ha a lakéhelye vagy tartézkodasi helye,
illetve széllasa és az Intézet telephelye kdzotti kozlekedése betegszallitds vagy mentés
keretében valosult meg.

1.9.1.2. A beteg a gyogyaszati segédeszkdz probajaval, illetve kiszolgaltatasaval kapcsolatos
utazasi koltségeinek tamogatasara akkor jogosult, ha a gydégyaszati segédeszkozt a
lakohelyéhez vagy tartdzkodasi helyéhez, illetve szallasahoz legk6zelebb esd, a rendelt
gyogyaszati segédeszkdz  kiszolgaltatdsara az  egészségbiztositoval — szerzédétt
forgalmazoénal szerzi be.

A fogyatekos gyermek korai fejlesztését és gondozasat, fejlesztd felkészitését nyujto
intézmény igénybevételével kapcsolatban felmerilt utazasi kéltségekhez tamogatas vehetd
igénybe.

A betegségek megel6zését és korai felismerését szolgald szervezett szdrdvizsgalat
igenybevetelevel kapcsolatban felmerilt utazasi koltséghez tdmogatas vehetd igénybe. Az
utazasi koltséghez nyujtott tamogatas megilleti a 16 éven aluli gyermek kisérsjét, és a 16
even fellli beteg kiséréjét, utdbbi esetben amennyiben egészségi allapota miatt a kiséretet
az utazasi koltsegtéritési tamogatasra vonatkozd igényt régzité egészségligyi szolgaitato
szukségesnek tartja.

Helyi kézlekedési eszkéz igénybevételéhez nem vehets igénybe tamogatas.

1.9.2. Betegszallitas -kozfinanszirozott betegszallité igénybe vételével

1.9.2.1. A betegszallitas célia, hogy az orvos rendelése alapjan biztositsa az egeszségugyi

ellatashoz vald hozzaférést abban a — mentéapoldi feliigyeletet nem igénylé — esetben, ha az

egészségugyi ellatas elérhetésége masként nem biztosithato, ilyen esetek ha a beteg:

a)  szallitasra szorul, de egészségi allapota nem indokolja mentés igénybevételét,

b)  csak specidlis testhelyzetben szallithato,

c) mozgasaban korlatozott, jaroképtelen, vagy egészségi allapota nem teszi lehetévé
tomegkozlekedési vagy mas szokasos kdzlekedési eszkdz hasznalatat,
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d) fertézésveszély vagy koros magatartasa miatt kézforgalml jarmivet nem vehet
igénybe,

e) ellatasanak eredményességét tomegkdzlekedési vagy mas szokasos koézlekedési
eszkdz hidnya vagy annak igénybevételébdl eredd késedelem vagy mas tényezo
veszélyeztetné.

A betegszallitas a_gyogyintézetbdl elbocsatott beteg otthondba térténé szallitasakor is

igénybe vehetd, ha az eliatast kévetben:

a) a beteg a jelen pontban fentebb felsorolt a)-d) pontok szerinti okok miatt a
gyogyintézetet mas médon nem tudja elhagyni, vagy

b) a betegnek a fekvbbeteg-gydgyintézetbdl az otthonaba torténd eljutasa az
elbocsatasanak naptari napjan, illetve mas esetben ésszer( idén belil masként nem
biztositott.

A kotelezd egészségbiztositds keretében igényelhetd — nem mentésnek mindsild —

betegszallitas a nap 24 (huszonnégy) o6rajaban a betegszallitasi tevékenységet végzé

szervezetek illetékességébe tartozik.

1.9.2.2. A betegszéllitas formai:

A betegszallitds — a slirgésség igénye szerint — lehet:

- 6 (hat) 6ran beldli,

- 24 (huszonnégy) oran bellili,

- meghatarozott idépontra kért, illetve tervezett iddpontokban torténd ismétléds.
A betegszallitas — a kiséret igénye szerint — lehet:

- betegkiseérd kézremUikodését igényld,

- kiséretet nem igényld

betegszallitd jarmivel teljesitendd.

A betegszallitds a végrehajtas modja szerint:

- lehet egyedi vagy mas betegekkel egyiittes szallitas,

- megvalésulhat Glébeteg- vagy fekvobeteg-szallité kocsival, valamint

- térténhet a betegszallitd szervezetek altal mikddtetett mentékocsival.

1.9.2.3. A betegszallitast az orvos vagy az altala kijelélt intézeti dolgozé rendeli meg és errdl
a beteg részére betegszallitasi utalvanyt allit ki. A megrendeléskor kdzolni kell:

- a beteg nevét, életkorat, TAJ-szamat,

- a 14 éven aluli beteg esetén a szlléi (gondozoi) kiséret igényét,

- a szallitast indokol6, illetve a szallitas szempontjabdl lényeges korismét, valamint a
betegszallitas megkezdésének — a surgésség igénye szerint meghatarozott — idejét és
kérliményeit (Ulve, fekve stb.), valamint azt, hogy a betegszallitas mentd(szak)apoldi
kiséretet nem igényel,

- a betegfelvétel és a betegatadas helyét,

- sajat nevet, telefonszamat és a megrendel6 orvos nevét és orvosi bélyegzészamat.

A betegszallitds soran, a beteg atvételét, illetve atadasat minden esetben megfelelden
dokumentalni kell, melyben fel kell tuntetni az atvett iratokat és értékeket és ezekrdl letart
kell késziteni.

1.10. Fert6z6 betegségek bejelentésének dokumentalasa

A 18/1998. (VI.3.) NM rendeletben foglalt fertézé betegségek s jarvanyok észlelése esetén
az Intezet koteles jelentést kiildeni az illetékes egeészséglgyi hatdésagnak. Az Intézetben
alkalmazott higiénikus a Fert6z6 Betegségek Listaja einevezésii formanyomtatvanyon tesz
eleget jelentéstételi kotelezettségének, amely tartalmazza a beteg egészséglgyi és —
bizonyos fert6z6 megbetegedések esetében — a beteg személyazonosité adatat. Az Intézet
Adatkezelési Szabalyzataban meghatarozott osztalyos adatvédelmi felelésok (a
tovabbiakban: osztilyos adatvédelmi felel6sék) az ily modon tovabbitott adatokrdl
naprakész nyilvantartast vezetnek a folyamatos sorszamozassal és évszammal ellatott,
laponként beszamozott - az Intézet féigazgatoja altal hitelesitett — nyilvantartasi konyvben.

| Kiadas: 5. 2022. 20/50 | ﬁ




g’? Egészségligyi dokumentacio rendje

A jarvanylgyi érdekbdl végzett szlirdvizsgalatokat elrendelé orvos a szlirés tényét a beteg
dokumentéacitjaban régziti, a sz(irést megalapozé kockazati tényez6t és a mintavétel tipusat
a beteg felvételi anamnézisében hatdrozza meg. A mintavételre a — kontakt személy
telefonszamat is tartalmazo — Bakteriologiai PCR vizsgalatkéré lap alapjan kerdl sor.

MRSA pozitivitas megallapitasa esetén, ennek tényét a beteg kezelGorvosa régziti a

“ 7w

beteg dokumentaciéjaban:

a) jarobeteg-szakellatas esetében az ambulans lapon és a haziorvosi értesitében (leleten),
b) fekvbbeteg-szakellatas esetében a lazlapon, dekurzus lapon, apolasi dokumentéacidban,
zardjelentésben, tavozasi lapon és a haziorvosi értesitében.

Utobbi esetben a kezelGorvos atadja a beteg részére a betegtajékoztaté MRSA hordozasa
esetén megnevezés( tajékoztatdt, amelynek masodpéldanyat — a beteg altali alairasat

kdvetéen — elhelyezi a beteg dokumentaciodjaban, melynek megtorténte — fekvbbeteg-ellatas

esetén — a jelen Szabalyzat 3.5.2.1.1. pontjaban foglaltak szerint a beteg zarojelentésében
is rogzitésre kerlil.

1.11. A Nemzeti Rakregiszter szamara el6irt kdtelezé adatszolgaltatas dokumentalasa

A Nemzeti Rakregiszter és a Nemzeti Gyermek Onkoldgiai Regiszter (a tovabbiakban egyditt:
Rakregiszter) szamara koteles adatot szolgaltatni az az orvos, aki a 49/2018. (XII. 28.) EMMI
rendelet 4. § (2) bekezdésében meghatarozott daganatos betegség diagnozisat feldllitja, a
beteg kezelését végzi, tovabba, aki szdvettani vizsgalatot, boncolast végez vagy azt
véleményezi.

Ugyanazon értinett tobbszérss, egymastdl fuggetlen, elsddleges rosszindulatu daganatos
megbetegedeését kilon-kilon kell jelenteni az érintett Rakregiszter részére. e

Az adatkezelési elSirasok betartasaért az osztalyos adatvédelmi felelds a jelentés
vegrehatasaért, az adatkozlés teljeségéért a fdigazgato a felelés. A Nemzeti Rakregiszternek
tovabbitott adatok hitelességéért a beteg ellatasat vezetd orvos, illetve a patologiai
vizsgalatot vezetd orvos tartozik felelésséggel, a jelentett adatoknak egyeznitk kell a beteg

e

orvosi dokumentaciojaban szereplé adatokkal.
1.12. Edukacio, tanacsadas

Amennyiben az_a beteq hazabocsatasa utani kezeléséhez/dpoldsahoz szikséges, igy
kdlonosen de nem kizardlagosan oninjekcidzas, gydgyaszati segédeszkdz hasznélata, étrendi
tanacsadas, gyogyszer- és kétszerhaszndlat esetén egyéni és csoportos forméaban,
betegoktatas keretében végzett, a beteg részére megadott oktatas, edukacio tényet — az
oktatast nyGjté személy — rogziti,

a) jarobeteg-szakellatas esetén a jelen Szabalyzat 2.4.2. pontja szerinti ambuléns lapon és
elszamolasi nyilatkozaton,

b) fekvObeteg-szakellatds esetén a jelen Szabalyzat 3.2.4. pontja szerinti 4polasi
dokumentacioban és a zarojelentésben.

1.13. Az egészségiigyi dokumentacié megismerésének joga
1.13.1. A beteg jogosult megismerni a réla készilt egészségiigyi dokumentacidban foglaltakat.

A beteg jogosult a fekvébeteg-gyogyintézetbdl térténd elbocsatasakor zardjelentést, a
jardbeteg-szakellatasi tevékenység befejezésekor ambulans ellatasi lapot kapni.

1.13.2. Amennyiben a betegrol készuilt egészségiigyi dokumentacié mas személy magantitok-
védelmehez val6 jogat érinté adatokat is tartalmaz, annak csak a betegre vonatkozd része
tekintetében gyakorolhaté a betekintési, illetve annak kijavitasara vonatkozo jogosultsag.

1.13.3. Cselekvékeéptelen személy dokumentacidjaba vald betekintési jog a jelen Szabalyzat
1.6.1.2. és 1.6.1.3. pontjaiban meghatarozott személyt, korlatozottan cselekvéképes személy
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dokumentaciojaba vald betekintési jog a beteget, illetve a jelen Szabalyzat 1.6.1.2. a) pontja
szerint megnevezett személyt, ennek hianyaban a térvényes képviselét illeti meg.

A beteg jogosult az adott betegségével kapcsolatos egeszségugyi elldtasanak ideje alatt az
altala meghatarozott személyt irasban felhatalmazni a ra vonatkozéd egészseglgyi
dokumentacioba valé betekintésre, illetve arra, hogy azokrol masolatot készittessen.

A beteg egészségiigyi ellatasanak befejezését kovetden csak a beteg altal adott teljes
bizonyitd erével rendelkezé maganokiratban felhatalmazott szemely jogosult az egészségligyi
dokumentéacioba valé betekintésre és arrdl masolat készitésére.

1.13.4. A beteg életében, illetéleg haldlat kovetden hazastarsa, egyenesagbeli rokona,
testvére, valamint élettarsa — irdsos kérelme alapjan — akkor is jogosult az egészségligyi adat
megismerésére, ha

a) az egészségugyi adatra

aa) a hazastars, az egyenesagbeli rokon, a testvér, illetve az élettars, valamint leszarmazoik
életét, egészségét befolyasolod ok feltarasa, illetve

ab) az aa) pont szerinti személyek egészségligyi ellatasa céljabdl van sziikség; és

b) az egészséglgyi adat mas mddon vald megismerése, illetve az arra vald kovetkezietés
nem lehetséges.

Ebben az esetben csak azoknak az egészségligyi adatoknak a megismerése lehetséges,
amelyek az a) alpont szerinti okkal kdzvetlenll 6sszefiiggésbe hozhatok.

1.13.5. Az egészséglgyi adatokra vonatkozo tajékoztatast a beteg kezelborvosa, illetve az
Orvos igazgaté adja meg, az orvosi tajékoztatasra vonatkozé eléirasoknak megfeleléen —
szlkség esetén — a kérelmez kezelborvosaval vald szakmai konzultacio alapjan.

1.13.6. A beteg haléla esetén torvényes képviseldje, kdzeli hozzatartozdja, valamint 6rokése
— irasos kerelme alapjan — jogosult a halal okaval 6sszefiiggé vagy Osszefliggésbe hozhatd,
tovabba a halal bekovetkezését megelézé gydgykezeléssel kapcsolatos egészséglgyi
adatokat megismerni, az egészségugyi dokumentacioba betekinteni, valamint azokrol — sajat
kéltségeére — masolatot kapni.

1.13.7. Az Intézet munkatarsai az egészségiigyi dokumentacioba kizardlag az Intézet
Szervezeti és Miikédési Szabalyzataban rogzitett jogosultsagok és az Intézet Adatkezelési
Szabalyzataban foglalt rendelkezések figyelembevételével, a célhoz kotottseg szem elott
tartasaval jogosultak betekinteni.

1.14. Az egészségiigyi dokumentacioé lezarasa, tarolasa és kikérése
1.14.1. Az egészségiigyi dokumentacio lezarasa

Az egészségugyi dokumentacié a beteg tavozasat kovetéen keril lezarasra. Jarobeteg-
szakellatas esetén az egészséglgyi dokumentaciét a kezeldorvos, fekvdbeteg-szakellatas
esetén az orvosi dokumentaciot a zardjelentést készitd kezeléorvos, az apolasi dokumentaciot
a Tavozasi Lapot elkészité apold zarja le.

Ugyanezen dokumentumokat a beteg is alairja, igazolva ezzel a szakellatas tényét.

Ezzel egyidejlileg az orvos (apolasi zardjelentés esetén az 4pold) széban is tajekoztatja a
beteget a dokumentumban leirtakrol.

Az orvosi zardjelentésbol 3 példany, az NEAK igazolasbdl, az ambulans lapbdl, illetve az
apolasi zarojelentésbdl 2 példany készul, melyekbd! - az NEAK igazolast kivéve — 1 példanyt
a beteggel ala kell iratni és archivalni.

* A betegdokumentécio tartalma rendezett és hitelesitett.* (F.BEF.2.)

1.14.2. Az egészségligyi dokumentacio tarolasa

*A beteg valamennyi, az ellatasi folyamat soran keletkezd dokumentacidja a beteget ellaté
szervezeti egységben dsszesitve rendelkezésre all.*
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*A betegdokumentéacio kezelése, tarolasa soran biztositottak az adatkezelési, adatvédelmi
eldirasok.* (F.BEF.2)

1.14.2.1. Az egészségligyi dokumentacio tarolasa — az egészségligyi dokumentacio a jelen

Szabalyzat 1.15.1. pontja szerinti lezarasat kovetéen — 5 (6t) évig a betegellatd osztaly sajat

irattaraban térténik, ezt kévetéen az iratérzés celjabol a dokumentacio megkuldésre kerul:

a)  jarObeteg-szakellato osztalyok esetén az adott Szakrendeld sajat irattédraba,

h) az Intézet kdézponti telephelyén miikédé fekvébeteg-szakellatd osztalyok és a
szakambulanciak, az Intézet VI. Kronikus Belgyogyaszat és Mozgasszervi Rehabilitacids
Osztalya (Gizella épiilet) és az V. Kronikus Belgydgyaszat (Paula eplilet) esetén az
Intézet Kbzponti Irattaréba.

A jelen Szabalyzat 1.10. pontja szerinti fertéz6 betegségek bejelentése céljabol tovabbitott

adatok masodpéldanyat az osztalyos adatvédelmi felelésdék az adott osztalyon sajat

irattarukban 1 (egy) évig taroljak, majd ezt kdvetden intézkednek azok jelen pont szerinti
irattarban térténé elhelyezésérdl.

1.14.2.2. Az egészségligyi dokumentéacio valamennyi részét 30 (harminc) évig, a zarojelentést
pedig 50 (6tven) évig kell megbrizni. A képalkoté diagnosztikai osztaly altal készitett
felvételeket — a felvétel készitésétdl szamitva — 10 evig ,a felvételrél készitett leleteket 30
(harminc) évig kell megdrizni.

Amennyiben az egészségligyi dokumentacionak tudomanyos jelentésége van, az eldirt
megorzesi id6t kdvetden azt at kell adni a Semmelweis Orvostérténeti Muzeum, Kényvtar és
Levéltar részére. Egyéb esetekben ~ a kételezé megérzési id6 elteltét kdvetden, ha a tovabbi
megorzés nem indokolt — az egészségugyi nyilvantartas megsemmisithets.

Az egészségugyi dokumentacié tarolasara vonatkozo rendelkezéseket egyebekben az Intézet
Iratkezelési Szabdlyzata, illetve elektronikus iratok esetében az Informatika Védelmi
Szabalyzat tartalmazza.

1.14.2.3. Az elektronikusan tarolt dokumentacio esetén az alabbiakrol kell gondoskodni:

e az adatvesztés minimalizdlasa érdekében t6bb helyen és tarold eszkdzén kell az
adatokat, illetve a méasolatokat tarolni:

« a tarold eszkdzokon biztositani kell, hogy illetéktelen személyek az adatokhoz ne

férjenek hozza, azokat ne modosithassak, térélhessék (fizikai és informatikai védelem);

» az adatvédelem soran torekedni kell arra, hogy a rendszer az adatokhoz térténd
hozzaférést naplézza.

1.14.3. Az egészségligyi dokumentacio irattarbdl torténé kikérése

Az Intézet alkalmazottja — az egészségligyi dokumentacio kikérése érdekében — az Irattarnak
cimzett kérelmében kételes megjeldini a kért egészségiigyi dokumentacioban szerepl6 beteg
nevét, szliletesi idejét, TAJ szamat, a kezelés idépontjat (év/hénap/nap), tovabba azon osztaly
megnevezeését, ahol a beteget kezelték.

Az Irattarbol kiadott iratrél igyiratpétlé lapot készitenek, amelyet — mint elismervényt — az
atvevd alair. Az alairt Ugyiratpotld lapot az irattarban a kivett irat helyére kell helyezni. Ez
tartalmazza az irat szamat, targyat, az (igyintéz6 nevét, az atvétel (visszaadas) idOpontjat és
a visszaadasra megjeldit hataridét.

Az egészséglgyi dokumentacio irattarbdl torténd kikérésére vonatkozo részletes
rendelkezéseket egyebekben az Intézet Iratkezelési Szabalyzata tartalmazza.
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2. Jarobeteg-szakellatas
2.1. A jarébeteg-szakellatas meghatarozasa és részei

Az altalanos jarobeteg-szakellatds a beteg folyamatos ellatasat, gondozasat vegz6 orvos
beutalasa vagy a beteg jelentkezése alapjan, szakorvos altal végzett egyszeri, illetve
alkalomszerli egészségugyi ellatds, tovabba fekvébeteg-ellatast nem igénylé krénikus
betegség esetén a folyamatos szakorvosi gondozas.

A jarébeteg-szakellatas részeit képezik a Szakrendelék, a Foglalkozas-egészséglgyi
Szolgalatok, a Szakambulanciak és a Gondozéintézetek.

A jardbeteg szakrendelések éltalaban betegfogadasi lista szerint fogadjak a betegeket.

2.2, Az elGjegyzés nélkiil és az el6jegyzés utjan igénybe vehetd jarobeteg-
szakellatasok

Az Intézmény rendelésein eléjegyzéssel és eldjegyzés nélkll is igénybe lehet venni a
szolgaltatasokat. Az elbjegyzés szikségességét a rendelés sajat hataskorben hatarozza
meg.

Minden esetben elbjegyzés nélkil igénybe vehetd az elsésegélynyuijtas és a surgds orvosi
ellatas.

2.2.1. El6jegyzés nélkiil igénybe vehetd jarobeteg-szakellatasok

Az eléjegyzés nélkil igénybe vehetd jarobeteg-szakellatasok a kdvetkezék:
- elsdsegélynylijtas vagy slirgés orvosi ellatas,

Amennyiben a beteg vizsgalata soran kiderll, hogy a beteg — kérése ellenére - nem igényel
slirg0s ellatast, akkor a beteget a haziorvosahoz kell iranyitani, vagy eléjegyzési idépontot
kell szamara adni.

A jogszabaly alapjan soron kivilli — nem azonnali - ellatasra jogosultak az eldirt feltételeknek
megfelelé keresdkeéptelen allomanyban [évé betegek. Ezen tulmenéen daganatos betegség
gyanuja esetén a diagnozishoz szikséges CT-MR vizsgalatokat 14 napon belill el kell
veégezni!

2.2.2. Betegfogadasi lista

2.2.2.1. Az Intézet azokrol az ellatdsokrdl, amelyek nem tartoznak az eléjegyzés nélkiil
igénybe vehett szakellatasok kozé — amennyiben a beteg egészségi allapota alapjan nem
indokolja az azonnali ellatast — betegfogadasi listat vezet (eléjegyzéssel igénybe vehetd
jarobeteg-szakellatasok). A betegfogadasi lista a betegellatas sorrendjét szakrendelésenként,
az ellatas igenybevételének idépontjaval hatarozza meg.

A betegfogadasi listara keriilést a beteg vagy — a beteg beleegyezése esetén — haziorvosa
vagy kezelborvosa kezdeményezheti személyesen, telefonon az eléjegyzésen, vagy
elektronikus Gton.

A beteget, visszarendelés esetén, a betegfogadasi listara a szakrendelés orvosa — a beteggel
torténo egyeztetés alapjan — jegyzi el6, amely tartalmazza a beteg jelentkezésének idépontjat
(év, honap, nap, éra, perc).

Amennyiben az Intézet a beavatkozast — a betegfogadasi lista vezetésére vonatkozo
szabalyok betartasaval, szabad kapacitisa terhére — elézetes idépont egyeztetése nélkll, az
ellatasra torténé jelentkezéskor elvégzi, a betegfogadasi listara térténd felkertlés
iddpontjakent az ellatasara valo jelentkezés idépontjat kell feltiintetni.

Az eléjegyzés Utjan igénybe vehetd ellatést a betegfogadasi lista alapjan, az abban
meghatarozott idépontban lehet az Intézetben igénybe venni.
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Intézményiinkben - amennyiben a biztositott egeészségi allapota nem indokolja az azonnali
ellatast - a betegellatas sorrendjét - szakrendelésenként, az ellatas igénybevételének
idOpontjaval meghatarozé lista.

A betegfogadasi listat a medikai rendszer ambulans moduljabdl allitia elé az Informatikai
osztaly.

2.2.2.2. A betegfogadasi lista vezetése tekintetében az azonnali ellatas nyujtasanak
indokoltsagardl, a vonatkozé jogszabalyokban foglalt szempontok figyelembe vétele mellett
a) beutalo alapjan nyujtott ellatas igénybevételekor a haziorvos javaslatara az adott
szakrendelés orvosa

b) beutalot nem igénylé esetben az adott szakrendelés orvosa

dont. A dontést és annak indokat az adott beteg egészségligyi dokumentacidjaban rogziteni
kell.

Amennyiben a beteg szakorvosi vizsgalatara allapotromlas miatt az eléjegyzett idénél
korabban lenne sziikség, tgy a haziorvos — rendelési idé alatt az adott szakorvostol - telefonon
keérheti a beteg id6 el6tti vizsgalatat.

2.2.2.3. A betegfogadasi lista 6sszedllitasanal figyelembe kell venni a targyidészakot

megel6z6 harom honap betegforgalmi adatai alapjan

a) az azonnali ellatast, valamint a kontrollt igényld esetek varhatd szamat,

b) azokat a gondozott betegeket, akik rendszeres ellatast igényelnek,

¢) a szakorvosi konziliumot, tovabba a fekvobeteg-ellatd intézményben ellatott beteg
szamara igényelt konziliumot, valamint

d) szakért6i eljaras keretében elrendelt orvos-szakmai szakvélemény kiadasahoz sziikséges
szakvizsgalatot.

2.3 A Szakrendelében és Szakambulancian beutaléval vagy a nélkiil igénybe vehetd
szakellatasok

A beteg a Szakrendel6kben és a Szakambulanciakon a jarébeteg-szakellatast — a ielenleg
hatalyos jogszabélyok alapjan - beutaléval jogosult igénybe venni, az aldbbi esetek
kivételével:
a) surgds szikség esetén
b) szakorvosi rendelé altal nyuijtott:

ba) bérgyogyaszati

bb) nbgyogyaszati (genetikai tanacsadas, menopausa, terhes gondozas)

bc) urolégial, férfi egészség ambulanciai,

bd) pszichiatriai és addiktolégiai,

be) ful-, orr-, gégészeti,

bf) szemészeti,

bg) altalanos sebészeti,

bh) onkolégiai
szakellatast.

2.4 Valamennyi jarobeteg-szakellatas soran vezetett dokumentacio
2.4.1. Medikai rendszer, az ambulans modul

2.41.1. A Szakrendel6kben és a Szakambulanciakon térténé jarobeteg-szakellatasok
keretében felvett betegekrdl vezetett elektronikus nyilvantartast az ambulans modul, illetve
onallo jarébeteg medikai rendszer biztositja.

Az ambulans modul lehetéséget biztosit az Intézetben:

a) aktualisan kezelt,

b) az adott munkahelyen egy megadott datumintervallumban valaha megjelent,

¢) a kdzponti nyilvantartasban szereplé (az Intézetben barhol megjelent) és

d) egy megadott datum intervallumban eléjegyzésben lévo
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betegek nyilvantartasara és a beteglistdban (a tovabbiakban: beteglista) valo
kereshetéségére.

e) a medikai rendszerben keletkezett digitalis képek, korabbi leletek megtekintésére

2.4.1.2. Az ambulans modul részei a kévetkezék:

a) betegkarton, amely tartalmazza a beteg személyéhez, valamint megjelenéséhez
fliz6d6 adatokat,

b) felvételi ablak, melyen beltl lehetéség van a személyi adatok és az adott
megjelenésre vonatkozé adatok rogzitésére alapveté NEAK adatok megadasara
(prioritas, kezeld orvos, bekildd, bekildé orvos, téritési kategoria, jelentkezés modja,
ellatas tipusa),

vizsgalatok, beavatkozasok rogzitése,

¢) elektronikus konzilium- és vizsgalatkérések,

d) vényre rendelt terdpia rogzitése, recept, eRecept felirasa,

e) tavozasi adatok, melyek segitenek elékésziteni a beteg elbocsatasat,
megjeleneésének lezarasat,

JE adatlap az E téritési kategoridval rendelkezé betegek esetén,

8) beteg kezelésének lezarasa, elbocsatasa, a lelet, sziikség szerint a beleegyezési
nyilatkozat nyomtatasa,

h) eldjegyzés rogzitése,

i) tappénzre vételhez sziikséges adatlap,

J) gondozas rogzitése a beteg egyes megjelenéseivel kapcsolatosan.

2.4.1.3. Az adott szakrendelésre, szakambulancidra, diagnosztikus munkahelyre felvett
betegeket a Kézponti Betegfelvételi lroda dolgozéja jogosult térdini az ambulans modulbol.
Torlesre kizardlag a rendelés éltal a torles@bajcsy.hu e-mail cimre megkuldott, irasbeli
kérelemre kerll sor. Ezen kérelem kételezé tartalmi elemei:

a) a térlést kérd szervezeti egység/osztaly megnevezése,

b) a térlest kérd személy neve,

c) a beteg neve, TAJ szama,

d) a megjelenés pontos datuma (év, hdnap, nap, éra, perc)

e) a torlés indoka.

A torlesi kérelmeket tartalmazé e-maileket a Kozponti Betegfelvételi Irodaban dolgozo
személy folyamatosan (munkaidében) végzi. , Amennyiben a megjelenés tériése iranti
kérelem nem felel meg a fenti feltételeknek, arrdl a Kézponti Betegfelvételi Iroda dolgozoja a
kérelmezét értesiti, és ezzel egyidejlileg tajékoztatja, hogy a fentieknek megfelelé kérelem
megkildéséig a megjelenés nem ker(l térlésre az ambulans modulbol.

2.41.4. Az ambulans modulbél térténé torlés, javitds folytan szikségtelenné valt
szovegreszeket — a jelen Szabalyzat 1.4.7. pontjaval dsszhangban — minden esetben ugy kell
tordIni, hogy a torolt szévegrész olvashaté maradjon és a térlést kérd és végrehajto személy
kilete megallapithatd legyen.

2.4.2. Ambulans lap és elszamolasi nyilatkozat

Az ambulans lapot a beteg ambulans vizsgalatainak 8sszegzésérdl a kezeléorvos allitja ki a
medikai rendszerben. Az ambulans lapon a diagnozisoknak szévegszertien és BNO szammal
egyutt kell szerepelnie. Az ambulans lapon az orvos neve alatt a pecsétszamat is nyomtatva
kell szerepeltetni. A beteg részére, annak elbocsatasakor koteles egy peldany alairt leletet
atadni!

2.4.2.1. Az ambulans lap altalaban kételezd tartalmi elemei a kévetkezdk:
a) kiallité megnevezése, azonositdja, ANTSZ kédja,
b) beteg azonosité adatai (név, szlletési datum, anyja neve, lakcim, TAJ szam),
c) eset azonositok (esetszam, napldészam)
d) a beteg megjelenésének idépontja (év, hdnap, nap, ora, perc),
e) korelézmeény,
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f) anamnézis, a beteg aktualis panaszai,

g) allapotfelmérés eredményeinek rogzitése (a beteg irdnydiagndzisanak és a beteg
kivizsgalasi tervének dokumentaldsa érdekében), kezelési terv, diagnosztikus terv
felallitasa, amely a szakmai iranyelvek, protokollok, egyeéb szakmai eléirasokra épill,

h) elvégzett vizsgalatok és vizsgalati eredmenyek (fizikalis, laboratoriumi, képalkoto, egyéb)

i) status, diagndzis (BNO kdddal),

J) javasolt terapia:

Jja) gyogyszeres Utmutatas: felirt gydgyszerek, vények szama,

Jjb) gyogyaszati eszkézokre vonatkozé javaslat, ennek receptre torténé
felirasanak ténye,

Jje) életmodbeli és diétas korlatozasok,

k) javasolt tovabbi szakvizsgalat (tovabbutalas ténye),

l) szlkség szerint a kontroll idépontja (visszarendelés tenye),

m) datum, az orvos alairasa, pecsétlenyomata.

2.4.2.2, Az ambulans lap sziikségszer( tartaimi elemei:

a) invaziv beavatkozas esetén a tajékoztatas lényeges elemei, a beteg beleegyezése, illetve
a beavatkozas utadn az ambulans megfigyelés ténye,

b) rehabilitacié elrendelése,

¢) betegszallitas szikségessége esetén mentdszallitasi utalvany kiallitasanak rogzitése,

d) utazasi utalvany kiallitasa tényének rogzitése,

e) a beteg megjelenésérdl igazolas kiallitasa munkaltatd/iskola felé.

2.4.3. Tappénzes naplé

Az illetékes vezetd felhatalmazasa alapjan tappénzes jogosultsaggal rendelkezé jarobeteg-
szakellatason (Szakrendeldk, Gondozd Intézetek) dolgozd asszisztens tappénzes naplét
vezet, a felulvizsgalatra jogosult orvos idészakonként torténd ellenérzése mellett, aki az
ellendrzés tényét — alairasaval és pecsétjével ellatva — régziti az ambulans napléban.

A tappénzes naplo kotelezé tartalmi elemei:

a) a beteg személyazonosité adatai,

b) diagnozis és a diagndzis BNO kodja,

c) a tappénzzel érintett idétartam kezdete és vége,

d) a tappénzes allomany kddja,

e) az orvos megnevezése,

f) az adatokat feltinteté személy alairasa, datum.

2.4.4. Az ambulans naplo

Szakrendelésenként és a Szakambulancianként vezetett papir alapt nyilvantartas, mely a
medikai rendszer validalt elemeibd! épul fel.
Részei:

1. Ambulans lapok: az adott rendelési napon a medikai rendszerbe felvett valamennyi beteg
Ambulans lapjanak elektronikusan rogzitett masodpéldanya.
Mellékletei: - Beutalo: a beutald koteles szakellatas esetén,

- Beleegyez6 nyilatkozat: amennyiben szikséges a beavatkozashoz.

2. Napi betegforgalmi listak: A rendelést végzé orvos a rendelés befejezésekor a
szamitbgepes nyilvantartas targynapi listajat (minimalisan: rendelés kodja, naplosorszam,
TAJ szam,név,sziletési id6) kinyomtatja ,majd alairdsaval és személyi bélyegzodjével
hitelesiti. Ez a lista zarja le az adott naphoz tartozé Ambulans lapokat.

Az ambulans lapok €s a napi betegforgalmi listak archivalasa a visszakereshetdség
biztositasa mellett torténik- az NEAK szerzédés szerinti szakrendelésenként-, havi
bontasban.

| Kiadés: 5. 2022. 27/50 |

53



¢ Egészségiigyi dokumentécio rendje

2.5. A gondozdintézetekre vonatkozé szabalyok

2.5.1. A gondozoéintézetekben beutaléval vagy anélkiil igénye vehets gondozdi
szakellatasok

A beteg a gondozointézetekben a jarébeteg-szakellatast beutaldval jogosult igénybe venni az
alabbi esetek kivételével:

a) slrgds szilkség esetén, tovabba

ba) az ideggondozd,

bb) a bér és nemi beteg gondozo,

bc) tudégondozo,

bd) onkoldgiai gondozo

c) kuraszer( ellatasok (pl. Infuzio, gyogytorna, fizikoterapia, gyogymasszazs stb)

altal nyujtott ismételt szakellatasok, tovabba a tidégondozdi dohanyzasrdl leszoktatd
programban valé részvétel esetén.

2.5.2. gondozasi torzskarton

A gondozasi térzskartonon feltlintetésre keriilé adatok a kévetkezdk:

a) torzslapszam (nyilvantartasi szam)

b) személyi adatok (név, sziiletési név, anyja neve, csaladi allapot, foglalkozas, lakcim)
¢) a beteg megjelenésének idépontja (év, hénap, nap, éra, perc)
d) korel6zmény,

e) felvételi vizsgalatok eredményei,

f) intézkedések,

g) datum, az orvos alairasa, pecsétlenyomata.

Valamennyi gondozdintézet sajat terliletére vonatkozd térzskarton formanyomtatvanyt
hasznal. A térzskarton vezethet6 kizardlag elektronikus formaban a medikai rendszerben is.

A torzskartonok férfiak-nék szerint — illetéleg ennek megfeleld (piros-kék) szin alapjan —
kerlinek elkilonitésre. A gondozdintézeteknél a torzskarton mellett szlkség esetén
ambulans lap is felvételre kerl.

A gondozasi torzskartonon feltlintetett adatokrol a gondozéintézetek elektronikus formaban is
nyilvantartast vezetnek.

)

2.6. Foglalkozas-egészségiigyi Szolgalatok
2.6.1. A Foglalkozas-egészségligyi Szolgalatok feladatkore

A foglalkozas-egészségligyi szolgdlat olyan, alapellatashoz tartozo, elsésorban preventiv

szolgalatot jelent, amelynek feladata:

@) a munkahelyi megterhelés (fizikai, szellemi, lelki) és a munkakérnyezeti kdroki tényezék
(fizikai, kémiai, bioldgiai, pszichoszocidlis, ergonémiai) felkutatasa, folyamatos
ellendrzése;

b) javaslattétel ezek egészséget nem karosito szinten tartasanak modszereire;

¢ a munka adaptalasa a munkavallalék képességeihez testi, szellemi és lelki egeszseqi
allapotuknak megfeleléen;

4) a munkavallalok egészségének elbzetes, majd idészakos ellendrzése munkajukkal
kapcsolatban.

¢) A Foglalkozas-egészségiigyi Szolgalatok feladatait részletesen a 27/1995. (VIL. 25.) NM
rendelet tartalmazza.

» A Foglalkozas-egészségligyi Szolgalatok latjak el tovabba a gépjarmlvezetdi és
fegyverviselési engedélyhez szilkséges vizsgalatok elvégzésével kapcsolatos
feladatokat.

2.6.2. Az egészségiigyi toérzslap
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2.6.2.1. A munkakéri és a szakmai alkalmassag vizsgalatat és véleményezését elsd fokon
végz6 orvos a 33/1998. (VI.24.) NM rendelet 13. szamu melléklete szerinti Munkavallalé
egészségligyi torzslapja elnevezésli nyomtatvanyt (a tovabbiakban: egészségiigyi
torzslap) allitja ki; a személyi higiénés alkalmassag vizsgalatat és véleményezését végzé
orvos az eredményt a vizsgalt személy egészsegiigyi dokumentacidjaban tinteti fel. A
vélemeényezd orvos az alkalmassag elbiralasahoz szlikséges vizsgalatokat végzi el és az
egeészsegugyi torzslap mas rovatait athuizza.

A munkavallaléi torzslap kizarolag elektronikus formaban a medikai rendszerben is vezethetd.

2.6.2.2. A 33/1998. (V1.24.) NM rendelet 1. szamu mellékletben szereplé munkakérokben
dolgozé munkavallald, tanuld és hallgato, illetve e teriileteken tevékenységet folytaté munkat
végzd személy kitélti és alairja — a vizsgalatot végzé orvos altal rendelkezésre bocsatott — a
33/1998. (VI1.24.) NM rendelet 2. szami melléklete szerinti Egészségiigyi Nyilatkozatot,
amelyet a foglalkozas-egészségiigyi orvos megériz. A vizsgalatot végz6 orvos ugyanakkor
kitolti, alairja és a vizsgalt személlyel alairatja a 33/1998. (VI.24.) NM rendelet 17. szamu
mellekletében szerepl6 Egészségiigyi Nyilatkozat és vizsgalati adatok cim(i kényvecskeét,
amelyet a vizsgalt személy 6riz meg.

2.6.2.3. A fert6z6 betegségek és a jarvanyok megelézése érdekében szlkséges jarvanyigyi
intézkedesekrél szolo 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet 2. szamu mellékletében felsorolt
tevékenységet végz6 egészségiigyi dolgozokkal — az elézetes vizsgalatot és véleményezést
kdvetden — a munkakori alkalmassagot vizsgalo orvos nyilatkozatot irat ala, amelyben a
vizsgalt személy vallalia, hogy ha egészségi allapotaban valtozas kovetkezik be, azt
kivizsgaltatja és HIV fertézés, HCV vagy HBV virushordozas esetén errél az érintett az
egeészseglgyi intézmény orvos-igazgatdjat tajékoztatia. A fenti virusok valamelyikének
hordozasa esetén a munkakéri alkalmassagot elbirdlo orvos az alkalmassagi véleményben
feltinteti ,a 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet 2. szémd mellékletében meghatarozoft
beavatkozasokat nem végezhet” megjegyzést.

2.6.2.4. Az egészséglgyi torzslapot a munkakéri, illetve szakmai alkalmassagot elsé fokon
elbiralé szerv érzi meg. A munkahigiénés és foglalkozas-egészségligyi szerv altal végzett
szakmai alkalmassagi vizsgdlat soran kiallitott térzslapot az illetékes szakkeépzd és
felsGoktatasi intézmény iskola orvosa érzi meg.

A _munkaviszony megszlinésekor — zar6 vizsgalatra kotelezett munkakérben alkalmazott
munkavallald esetében a zaro vizsgalatok elvégzése utan — a munkakori, illetve szakmai
alkalmassagi vizsgalatot elsd fokon véleményezé kiallitia az eqészséqiigyi térzslap kivonatat.
A munkavallald részére atadja a munkakérének, illetve szakmai alkalmassaganak
vizsgalatara vonatkoz6 adatokat azzal, hogy (j munkahelyén az alkalmassagi vizsgalatot
végz6 orvosnak mutassa be azt.

Az egészségugyi és a hozzajuk kapcsoldédd személyes adatok kezelésérél és védelmérdl
sz6lo 1997. évi XLVII. térvény alapjan az egészséguigyi dokumentaciot az adatfelvételtél
szamitott legaldbb 30 (harminc) évig — a bioldgiai tényezék hatasanak kitett munkavallald
esetén 40 (negyven) évig — a munkakari, illetve szakmai alkalmassagot elsé fokon elbiralo
szerv 6rzi meg.

A gazdalkodd szervezet részére foglalkozas-egészségiigyi alapszolgaltatast nyujté
szolgaltatdban bekovetkezett valtozas esetén az egészségiigyi dokumentacié kivonatat at
kell adni a foglalkozas-egészségugyi alapszolgéltatast nyujtd Uj szolgaltato részére.

Az egeészséglgyi torzslaphoz csatoltan kerilt megérzésre a munkavallalé valamennyi, a
Foglalkozas-egészségligyi Szolgalathoz benyujtott egészségiigyi dokumentum (beutalok,
vizsgalati eredmények, stb.).
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3. Fekvébeteg szakellatas

Az altalanos fekvObeteg szakellatas a betegeknek a TEK alapjan, a mukodési engedélyben
meghatarozott terlleti ellatasi kotelezettség szerint fekvébeteg-gyodgyintézeti keretek kozott
végzett egészségligyi ellatasa. Ezen ellatas lehet:

a) folyamatos benntartézkodas mellett végzett diagnosztikai, gyogykezelési, rehabilitacios
vagy apolasi célu fekvbébeteg-gydgyintézeti ellatas, ideértve a hosszu apolasi ideju
ellatasokat is,

b)  az a) pontban foglalt céllal, meghatarozott napszakokban térténd ellatas,

c) olyan egyszeri vagy kuraszerii beavatkozas, amelyet kovetéen meghatarozott idejli
megfigyelés szikséges, illetve a megfigyelési idd alatt — szikség esetén — a tovabbi
azonnali egészséglgyi ellatas biztositott.

Ennek igénybevétele a beteg folyamatos ellatasat végzs orvos, a kezeléorvos vagy az arra

feljogositott mas személy beutaldsa, valamint a beteg jelentkezése alapjan torténik.

Emellett az egyes specidlis diagnosztikai és terapias hatteret, illetve szakmailag Osszetett

feladatok megoldasat igénylé betegségek gyakorisaga alapjan meghatarozott

lakossagszamra specidlis fekvébeteq szakelldtds mikodik. Ezen specialis fekvobeteg

szakellatas:

a) a jarobeteg-szakelldtast vagy fekvébeteg-gydgyintézeti keretek kozott nyujtott
szakellatast végz6 orvos,

b) surgbés szikség fennallasa esetén, illetéleg a teriileti ellatasi kételezettséggel
Osszefliggésben a beteg ellatasat végz6 orvos, illetve mentéorvos vagy mentétiszt,

c) a specidlis ellatasra indokul szolgald szakmai feltételek esetén a haziorvos beutalisa
alapjan vehet6 igénybe

3.1. Az intézményi vardlista

3.1.1. Az intézmeényi vardlista a fekvébeteg ellatéd intézményben a betegellatas sorrendjét
meghatarozo jegyzék, amely — a kdzponti varélista alapjan igénybe vehet6 ellatasok
kivetelével — az egészségligyi ellatasok meghatérozott sorrend szerinti elvégzése érdekében,
tovabba tartés kapacitashiany esetén kertil kialakitasra. (Ebtv. 5/B. § k) pont)

Az intezmenyi vardlistat a 287/2006. (X11.23.) Kormanyrendelet 5. szamud mellékletében
meghatarozott ellatasok, tovabba azon fekvSbeteg-gydgyintézeti ellatasok esetében —
beavatkozas csoportonként — kotelezd vezetni, ahol a biztositott ellatasara tartos
kapacitashiany miatt nincs lehetéséqg. Tartés kapacitashiany akkor all fenn, ha az Intézet a
fekvbbeteg-szakellatast a beteg részére a jelentkezését ksvets 60 (hatvan) napon belil nem
tudja biztositani.

Az Intezetnél — az Intézményi Varolista és Betegfogadasi Lista Vezetésének valamint az
Intézmenyi Vardlista Bizottsag Ugyrendjének Szabalyzata alapjan — Intézményi Vardlista
Bizottsag m(ikaodik, amely szerv feladata a betegellatas sorrendjét meghatarozd szakmai
jegyzek kidolgozasa arra vonatkozdan, hogy mely beavatkozas csoportok tekintetében
indokolt intézmeényi vardlista kialakitasa, a biztonsagos és torvényi eléirdsoknak megfeleld
betegellatas biztositasa mellett.

3.1.2. Az intézményi varolistara valod felker(ilést — a beteg megfeleld tajékoztatason alapuld
beleegyezése utdn — a beteg kezelorvosa kezdeményezi. Az intézményi varolista
beavatkozas csoportonként tartalmazza a beteg adatait, az igényelt ellatds szempontjabol
lenyeges egészségligyi adatait, az intézményi vardlistara felkerilés indokait, valamint az
ellatas varhato iddpontjat, illetve a beteg azonositasara alkalmas varolista kodszamot. Az
intézmenyi vardlistaban szereplé adatok az egeszségigyi és a hozzajuk kapcsolddd
szemelyes adatok kezelésérdl és védelmérdl szolo 1997, évi XLVII. térvény 3. § a) és b)
pontjaiban meghatarozott egészségiigyi- és személyazonosité adatnak mindsiiinek.

Az Intézet a terlleti ellatasi kételezettségeén kivil esd beteg intézményi varolistara térténd
felvetelét megtagadhatja, ha ezaltal a terileti ellatasi kotelezettségl feladatinak folyamatos
ellatasat — a vardlista alapjan nyujthaté ellatasok vonatkozasaban — a terileten kiviili beteg
fogadasa veszélyezteti.
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Az intézményi vardlista betartasat az érintett osztalyvezetd féorvos koteles felugyelni. Ennek
elmaradasa, illetve a rendszer osztalyon beldli hatéekony miikodéséhez szikséges
intézkedések megtételének eimulasztasa esetén, teljes felel6sséggel tartozik.

3.1.3. Az intézményi varolista vezetése tekintetében az azonnali ellatas nyujtasanak
indokoltsagardl, a vonatkozo jogszabalyokban foglalt szempontok figyelembe vétele mellett a
fekvbbeteg-gyogyintézeti ellatast végzd egészseégligyi szolgaltatd esetében a beteg
kezelGorvosa doént. A dontést és annak indokat az adott beteg egészséglgyi

sy

Az intézmenyi varolistan szereplé betegeket az ellatds szakmai indokoltsaga, varhaté
eredménye alapjan kialakitott sorrend szerint kell ellatisban részesiteni. Amennyiben a
betegek kozétt szakmai szempontok alapjan nem lehet klldnbséget tenni, ¢ket a vardlistara
valo felkertlésik idSrendi sorrendjében kell ellatasban részesiteni.

iranyado a mindenkor hatalyos Intézményi Varolista és Betegfogadasi Lista Vezetésének
valamint az Intézményi Varolista Bizottsag ligyrendjének Szabalyzata.

3.1.4. Amennyiben a beteg kezel6orvosa a beteg jelzése alapjan, vagy a beteg vizsgalata
soran eszleli, hogy az intézményi varolistan lévé beteg az ellatas igénybevételére a vardlistan
megadott iddpontban — a beteg allapotaban bekdvetkezett valtozas miatt — nem alkalmas,
akkor azt haladéktalanul jelzi a vardlistat vezeté személynek. Ez esetben a beteg az ellatast
az igénybeveételére torténd alkalmassag orvosi vizsgalattal torténé megallapitasat kévetd — a
vardlistan elfoglalt helye szerinti — lehetd legkorabbi idépontban kapja meg. A halasztas a
beteg intézményi vardlistan elfoglalt helyét kedvezétlenil nem modosithatja, amennyiben
azonban annak szakmai feltételei fennallnak, az adott beavatkozas mas — az intézményi
vardlistan 1évé soron kovetkezd — betegnél is elvégezheté. A beteg alkalmassagat az ellatas
igénybevételére a kezelSorvos jelzi a varolistat vezeté személynek, aki az értesitést kdvetden
a kezelborvossal egyeztetve megjeldli az Uj idépontot.

3.2. Az altaldnos fekvébeteg-ellatas soran vezetett dokumentacio
3.2.1. A betegazonositoé karszalag

3.2.1.1. A betegazonosité rendszer miikédése érdekében az Intézet fekvbeteg-szakellato
osztalyai betegazonosité karszalagot kotelesek alkalmazni az Intézet Szervezeti és
Mlikodési Szabalyzataban meghatarozott feltételek szigord betartasa mellett.

3.2.1.2. A betegazonositd karszalag akkor alkalmazandé, ha a beteg barmilyen okbol
kommunikaciora képtelen, vagy a kommunikacioban akadalyozott, illetve térben és idében
sajat maga azonositdsdra képtelen. Siirgés sziikségben, amennyiben a beteg
kommunikaciora keptelen vagy ebben akadalyozott, illetve a beteg tudatat befolyasolo
beavatkozasok (pl. altatas alatt végzett miitétek) alkalmaval, minden esetben alkalmazni
kell a betegazonosito karszalagot.

3.2.1.3. Cselekvbképes beteq részére lehetbve kell tenni, hogy — az azonosité rendszerrdl vald
kételezé tajékoztatas utan — igénybe vegye a betegazonosité rendszert. Amennyiben a beteg
az azonosito rendszer hasznalatat igényli, ennek tényét a beteg kérlapjan fel kell tiintetni és
ezt a beteggel ala kell iratni.

Korlatozottan cselekvOképes és cselekvéképtelen beteg esetén a jelen 1évé torvényes
kepviseld donthet a betegazonositd rendszer hasznalatardl illetve ennek elutasitasarol. Ennek
tényet a beteg kérlapjara fel kell vezetni és ala kell iratni a torvényes képviselével.

3.2.1.4. Amennyiben a betegazonositd karszalag alkalmazasa szilkségtelenné valik vagy
annak eltavolitasat a beteg irasban kéri, a karszalagot el kell tavolitani. A karszalag
alkalmazéasa szlkségességének elddntése a kezeldorvos feladata.

A karszalag felhelyezésének, illetve eltavolitasanak tényét és indokat a beteg koérlapjaban
rogziteni kell.
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3.2.1.5. A beteget minden egyes ellatasi esemény elétt azonositani kell oly médon, hogy a
betegazonosit6 karszalagon feltiintetett adatokat a kérlapon, a vizsgalatkéré lapon, illetve a
leleten feltlintetett személyazonosité adatokkal dssze kell hasonlitani.

Kételez6 a beazonositas a betegazonosito karszalag szerint is — a beteget kisérd
dokumentéacioval torténd &sszevetés alapjan ~ kiildnésen minden diagnosztikai és invaziv
beavatkozas elétt, mitétek eldtt, mas szervezeti egységbe térténd atadas-atvétel esetén,
tovabba minden szallitas alkalmaval. A beazonositas tényét — az idépont megjeldlésével,
alairassal ellatva — fel kell vezetni a beteg dokumentaciéjaba. Amennyiben az azonositasnal
az ellendrzést végzé egészséglgyi dolgozo eltérést, illetve hibat észlel, ugy koételes ennek
tenyét az atadas-atvétel sordn az egészségiigyi dokumentacidban feltiintetni és széban
jelezni.

3.2.1.6. A betegazonositd karszalagot a beteg kérhazbé! térténd tavozasakor lehet csak
eltavolitani. Az eltavolitds utan a karszalagot meg kell semmisiteni. illetve gondoskodni kell
arrél, hogy ne legyen tébbé felhasznalhaté. A megsemmisités szétvagas Utjan torténik. Az
azonosito levételéért a beteg kezelését ellatd orvos a felelds.

3.2.1.7. A betegazonositd karszalagot a betegfelvételt végzd vagy a kezeiborvos déntése
alapjan, a beteg felvételét vagy ellatasat végzo egészseégligyi dolgozo kételes kitdlteni filctollal
vagy golyostollal és felhelyezni a beteg csukldjara, az alabbiakban meghatarozott adatok
rogzitésével. Az egyes adatcsoportokat a szabalyzat szerint megallapitott sorrendben kell
felvezetni, és egymastol kétdjellel kell elvalasztani.

3.2.1.8. A betegazonosit6 karszalag kiilsé oldalara kell felvezetni:

a) ,,BZSK” megjeldlést;

b)  a beteg nevének kezdbbetliit (ismeretlen nev(i beteg esetén: XY’ megjeldlés)
c) afelvétel datumat;

d) az osztaly kodjat;

e)  akiiro kdnyv szerint meghatarozott, az adott beteg felvételének sorszamat;

A betegazonosité karszalag belsé oldalara_kell felvezetni: a felvevd osztaly rovid
megnevezesét, a beteg TAJ szamanak utolsé négy szamjegyét (amennyiben rendelkezik TAJ
szammal).

3.2.2. Az osztalyos modul

3.2.2.1. A fekvébeteg-ellatas keretében felvett betegekrd| vezetett elektronikus dokumentaciot
a medikai rendszer osztalyos modul biztositja.

Az osztalyos modul lehetéséget biztosit az Intézetben kezelt betegek nyilvantartdsara és

a) az Intézet meghatarozott osztalyan és iddintervallumon belil megjelent,

b) az Intézet barmely osztalyan valaha megjelent,

¢) az Intézetben aktudlisan kezelt,

d) az intézményi varoélistaban szerepld, eléjegyzett

betegek listazasa alapjan a beteglistaban val6 kereshetéségre.

3.2.2.2. Az osztalyos modul Intézetben hasznalt részei a kévetkezdk:

«)  betegfelvétel, Uj beteg felvétele: személyi adatok, elézé betegsegek, aktualis rizikofaktor,
aktualis csaladi anamnézis, megjelenéshez kétédé adatok, felvételi diagnozisok, felvétel
adatok,

b) kezelési adatok, kezelési kockazat, jelen panasz, felvételi statusz, adaptacios
szabadsagra kuldés, athelyezés,

c) dekurzus,

d)  beavatkozasok,

e) on-line vizsgalatok,

P mitétek dokumentacioja,

g  digitalisan tarolt képek (rtg, CT, MR, UH),

h)  jelentendd diagnézisok,

i) tavozas: tavozasi adatok, elbocsatasi statusz, vényre (e Receptre) rendelt gyogyszerek,
kiadott szakorvosi javaslatok

| Kiadas: 5. 2022, 32/50 |

o1



%’ Egészségiigyi dokumentéacio rendje

/] epikrizis.

3.2.2.3. Az osztdlyos modulbdl tortend torlés, javitas folytdn szlkségtelenné valt
szovegrészeket - a jelen Szabalyzat 1.4.7. pontjaval osszhangban — minden esetben gy kell

torélni, hogy a torolt szévegrész olvashato maradjon és a térlést kérd és végrehajtd személy
kiléte megallapithato legyen

3.2.3. Az orvosi dokumentacio: A KORLAP és annak részei

*A beteghez rendelt egyedi azonositét a beteg valamennyi egészségiigyi dokumentaciojan
feltintetik.

A betegdokumentacid adatai €s informacioi idérendben keriiinek rogzitésre.” (F.BEF.2)

3.2.3.1. A KORLAP

A kérlap - dsszefoglaléd néven - a fekvGbeteg-ellatas soran keletkezé valamennyi
egészségiigyi dokumentaciot tartalmazza.

A korlapot minden esetben a beteg kezelgorvosa kételes pontosan, valésaghlien vezetni.
Az Intézetben a kérlap elektronikus Gton kertl vezetésre, mig a korlap papir alapi meliékletei
a beteg egyedi azonositdjaval ellatott dossziéjaban kerllnek elhelyezésre. A

betegdokumentacié és ezen belll a kérlap megfelels vezetésének hatékony felligyeletéért az
osztalyvezet6 tartozik felelésséggel.

3.2.3.1.1. A korlap féoldal

A korlap féoldal a medikai rendszerben kerul kitsltésre.

Kételezé tartalmi elemei:

a) az Intézet megnevezése, cime, telefonszama, fax szama,

b) azilletékes betegellato osztaly megnevezése, osztalykddia,

¢) osztalyvezetd féorvos neve,

d) abeteg személyi adatai, TAJ szama, torzsszama,

e) a beteg felvételének és tavozasanak idépontja,

p  atéritési dij fizetésére koteles beteg esetében — a kérlap elSlapjan — ennek ténye.

*Az elsd allapotfelmérés anamnézis felvételbd!, fizikalis vizsgalatbdl, az iranydiagnozis
megallapitasabol és az ellatasi terv elkészitésébdl all. Az elsd allapotfelmérést a lehetd
legrévidebb idén beltl el kell végezni, és annak eredményeit meghatarozott modon a
betegdokumentacioban régziteni kell *(F.BEV.1.1)

a) anamnézis

A beteg élet- és munkakérilményeire, a beteg csaladtagjainak egészségi allapotara, eddigi
megbetegedéseire, esetleges gydgyszerallergigjara, egészségligyi szempontbol jelentés
szokasaira, jelenlegi betegségével kapcsolatos panaszaira Kiterjedé korelézmény leiras,
utalassal a beteg beutaldjara és diagnézisara.

b) jelen panaszok

c) felvételi status

A kezelBorvos a beteg vizsgalatat kévetéen, annak eredménye(i) alapjan rogzitett, a vizsgalat
idejében fennalld allapot leirasa.

d) felvételi diagnozis(ok)

e) Cave,Transzfuzio,Vércsoport

f) Gyégyszerei

A korlap féoldalat a betegfelvételt végzé kezelborvos az altala elektronikus Uton felvett
adatokkal, a medikai rendszerbél kinyomtatja, papir alapra — amit alairasaval és

sy

pecsétjével hitelesit — és elhelyezi a beteg dokumentaciojaban.
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3.2.3.1.2. Lazlap

A lazlap papir alapon vezetett dokumentum, amely tartalmazza a beteg a személyi adatait
feltinteté azonosité etikettet, diagnozisat.

tovabba napi bontasban a beteggel torténteket, igy kilondsen:
a) elrendelt vizsgélatok, beavatkozasok,
b) gydgyszeres terdpia, étrend, gydgytorna, fizikoterapia, gyogy masszazs, pszichoterapia,
c) konzilium kérések,
d) vitélis paraméterek (Iégzés, pulzus, vérnyomas),
e) testnedvek (széklet, vizelet),
f) testhémérséklet (naponta 1x, miitétes osztalyokon 2x),testsuly
adatait.

Intézetlinkben a Kozponti Intenziv osztalyon, ICE-ben, valamint a Neurolégia stroke

subintenziv részlegén vezetett észlelélapok kialakitasara és vezetésére a lazlap vezetésének
szabalyai vonatkoznak.

Jelolések a lazlapon:

* vercsoporijat (piros tintaval)

» esetleges gyogyszerallergidjat (piros tintaval)

= M0tét napja: piros nagy M betlivel és mlitét tipusaval,re operaciot REOP jellel ellatva.

= Transzfuzié adasa: A transzflzio tényét, a beadott készitményt és mennyiségét piros
szinnel jeldlve, a készitmény azonositd cimkéjét beragasztva, a transzfuziot vegzé
alairasaval.

= MRSA pozitivitast,

» fokozottan ellen6rzétt szernek mindsiilé gyogyszerek esetén: az elrendelést a lazlapon
az elrendeld (jelélve: kabitészer neve, hataseréssége, napi adagolasa) alairasaval,
pecsetjével elrendeli, ezzel 6sszhangban a decurzus lapon a beadast, az Apolasi
betétlapon a beadas idépontjat (éra, perc) az alkalmazé személy alairasaval kételes
igazolni.

= Beteg tavozasa: a tavozas napjat EX bejegyzéssel, orvos alairassal, pecséttel ellatva.

A lazlapon a fenti adatokat olvashatdéan, nyomtatott betiikkel kell feltiintetni. az adatok
rogzit6je koteles azt alairasaval és pecsétjével ellatni. A lazlapot a kezelGorvos vezeti, apolé
kizardlag a beteg hémérsékletének, pulzusanak, vérnyomasanak feltiintetésére és
testnedvei megfigyelésének rogzitésére jogosult. A lazlapokat a korlaphoz idérendi
sorrendben kell csatolni.

3.2.3.1.3. Decursus lap

* Az orvosi ellatasi sziikségletetek kivizsgalasi és kezelési tervben keriilnek rogzitésre.*
(F.BEV.1.1)

A beteg allapotanak leirasat, a betegség lefolyasat, az esetleges konziliumokat és egyeb
vizsgalatok elvégzését tartalmazza.

A decursus lapot a beteg kezelGorvosa napi bontasban vezeti a betegre vonatkozo
torténésekrdl és koriilményekrél, igy kiillénésen:

a) felvételi diagnozist,

b) kezelési tervet, mUtéti tervet és ennek modositasait,

¢) Orvos es nem orvos altal észlelt koriilményeket,

d) vizsgalatok, konzilium(ok) eredményeit,

e) transzfzio adasa esetén ennek megtorténtét és indokat,

f azelvégzett beavatkozasokat,

g a beteg életfunkcidinak jellemzoit és az ezzel kapcsolatos valtozasokat,

h) a betegtdl atvett dokumentumokat régzitd korhazi atadasi jegyzéket,
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i) Korlatozé intézkedések dokumentalasa: a jelen Szabdlyzat 1.4.4.pontja tartalmazza
) akezelés lezarasanak varhaté idépontjat.

A decursus lap elektronikus Gton vagy papir alapon kerill vezetésre. Amennyiben a decursus
lap vezetése:

- elektronikus uton térténik, a kezeléorvos a beteg kezelése soran tett bejegyzései mellett a
nevét feltlinteti. A kezelSorvos a beteg tavozasakor a decursus lapot kinyomtatja, lepecsételi,
alairasaval ellatja és elhelyezi a beteg ,kérlap” megnevezés(i dossziéjaban.

- papir alapon térténik, azt a kezel6orvos nyomtatott betlikkel, olvashatéan vezeti, minden
bejegyzést kévetden alairasaval és pecsétjével ellatja.

* Az ellatas folyaman a beteg allapotat megfeleld idokszonként ismételten felmérik, ennek
alapjan meghatarozzak a beteg reagalasat a kezelésre, megtervezik a tovabbi kezelést vagy
elbocsatast.* (F.BEGY.3)

A kezelborvos a beteg osztalyos kezelésének befejezésekor vagy a beteg kezelésének
atadasa esetén a decursus-t lezarja, alairja és személyi bélyegzéjével ellatja.

3.2.3.1.4. Diagnosztikai vizsgalatok validalt leletei

A diagnosztikai vizsgalatok validalt leleteire vonatkozd rendelkezéseket a jelen Szabalyzat
1.7. pontja tartalmazza.

3.2.3.1.5. A beteg nyilatkozatai

A jelen pontban meghatérozott nyilatkozatokat a beteg vagy a jelen Szabalyzat 1.6.1.
pontjaban meghatarozott, a beteg helyett alairasra jogosult személy jogosult megtenni. A
nyilatkozatok kitéltéséért a kezelborvos tartozik felelésséggel.

a) Nyilatkozat egészségligyi és hozza kapcsolodo személyes adatok kezelésérél
A beteg fekvé-beteg ellatasra torténé jelentkezésekor koteles kitdlteni és alairni az Intézet
Adatkezelési Szabalyzat 2. szamu mellékletét képezé nyilatkozatot.

b) Hazirend 3. sz. melléklete
A beteg fekvGbeteg-ellatasra torténo jelentkezésekor kételes alairni az Intézet Hazirendjének
3. sz. mellékletét képezd nyilatkozatot.

c) Beteg beleegyezési nyilatkozat

A beteg beleegyezési nyilatkozatra vonatkozo rendelkezéseket a jelen Szabalyzat 1.6.1.
pontja tartalmazza.

3.2.3.1.6. Befogado nyilatkozat
A befogad6 nyilatkozatra vonatkozé rendelkezéseket a jelen Szabalyzat 1.5.2.1.3. pontja
tartalmazza.

3.2.3.1.7. Zardjelentés

A kezelborvos altal kiallitasra kertild zarojelentésre vonatkozd szabalyokat jelen Szabalyzat
3.5.2.1.1. pontja tartalmazza.

3.2.4. Az apolasi dokumentacio
3.2.4.1. Az apolasi dokumentaciorol altalaban

3.2.4.1.1. Az apolasi tevékenységrdl — lehetéleg elektronikus formaban - telies korti apolasi
dokumentaciot kell vezetni. Teljes kérli az apolasi dokumentacio, ha tukrézi az apolasi
folyamat minden elemét, valamint tartalmazza az apolasi és gondozasi tevékenyseéget ellato
valamennyi egészséguigyi dolgozé speciélis szakmai feljegyzéseit. Ebben a tekintetben az E.
tv. altal meghatarozott egészségligyi dolgozék kézll ide értendd az egyéb felséfoku
egeszseglgyi szakkeépesitéssel rendelkezé személy, az egészséglgyi szakképesitéssel
rendelkezé személy, tovabba az egészséguigyi tevékenységben kézrem(ikodd egészségiigyi
szakkepesitéssel nem rendelkezé személyek kézil a szocialis munkas.
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Amennyiben a kezel6orvos a Lazlapon gyogytornara vagy dietetikai terapiara vonatkozé
utasitast ad, a gydgytornasz, illetéleg a dietetikus az apolasi dokumentacioba bejegyzés(eke)t
tehet az altala elvégzett munkarol, megfigyelésérél és esetleges javaslatairol.

3.2.4.1.2. Az apolasi dokumentaci6 célja:

a) rendezett adatgy(ijtés a beteg apolasi szilkségleteinek és ellatasi igényeinek feltarasara,
megallapitasara, apolasi diagndzis(ok) felallitasa,

b) az apolasi feladatok tervezéséhez és meghatarozasahoz szikséges és elégséges
informaciok halmazanak kezelése (apolasi terv),

¢) az apolasi szolgaltatasok teljesitésének dokumentalasa, a felelésség megallapithatdsaga,
d) a biztonsagos és megfelelé szakmai kommunikacio,

e) az apolasi és egyéb egészségligyi szakdolgozoi tevékenységek és szolgaltatasok

ea) ellenbrzésének,

eb) értékelésének,

ec) koltségfigyelésének,

ed) statisztikai elemzésének,

ee) tudomanyos kutatdsanak tamogatasa,

f) a minéségugyi megfeleléség bizonyitasa,

g) a jogszabalyi eléirasoknak valé megfelelés.

3.2.41.3. Az apolasi _dokumentécid kezelésének és alaki _medgfeleléségének altalanos
szabalyai:

«) Minden ellatasi eseményt annak kell dokumentaini, aki azt észlelte, megallapitotta, mérte,
veégrehajtotta.

b) Az apoldi beavatkozésoknak és az ellatdsi eseményeknek, jelenségeknek idébeni
folyamatat az apolasi dokumentacidénak pontosan kell tiikrozni.

¢) A lényeges apoldi beavatkozasok vagy ellatasi események idépontjat percnyi
pontossaggal kell dokumentalni.

d) Az adott teveékenységet, apoloi beavatkozast végzé személynek az apolasi dokumentaciot
ala kell irnia.

¢) Az apolasi dokumentaciot csak jol olvashatd, tiszta, vildgos, tartds irasképet add eszkdzzel
(tollal, informatikai eszkozzel stb.) lehet vezetni.

p Esetleges tévesztés esetén kételezd betartani a dokumentumok javitasanak altalanos
szabalyait (jelen Szabalyzat 1.4.7. pontja).

3.2.4.2. Az apolasi dokumentacio részei
3.2.4.2.1. Apolasi lap

Az Intézet fekvObeteg-ellaté osztalyain mindenhol a jelen pontban és alpontjaiban
meghatarozott tartalma apolasi lap keril kitGltésre, kivéve az Intézet Szulészet-négydgyaszati
Osztalyat és Ujszulétt Osztalyat, melyekre vonatkozoé szakma specifikus adatoknak megfeleld
apolasi lap tartalma ezen osztalyok mikddési rendjében keriil régzitésre.

Az apolasi lapot mind az abban adatokat felttintetd apolo, mind pedig a beteg kételes alairni.

3.2.4.2.1.1. A beteg azonositasat szolgalé adatok:

a) A beteg azonositd adatai:

aa) csaladi és uténév,

ab) sziletéskori név,

ac) anyja neve,

ad) szuletési hely, év/hd/nap,

ae) lakohely és tartozkodasi hely,

af) TAJ szam.

(60/2003 (X.20.) ESzCsM rendelet, 4. szamu melléklet A/ll. rész 1. a) pont)

b) Az egészséglgyi, dpolasi szolgaltatds helyszinének, iddpontjianak és az ellatasért felelés
személy azonositasara szolgald adatok:
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ba) a beteget ellaté intézmény, osztaly/részleg megnevezése, korterem és agy jelolése,
bb) a beteg felvételének, athelyezésének/elbocsatasanak idépontja datum, ora, perc
pontossaggal,

bc) a beteget felvevé és az elbocsatd apold neve,

bd) a folyamatos apoldi munkarendnek és a beosztasnak megfeleléen a beteg ellatasaért
aktualisan felelés apolé neve.

(6072003 (X.20.) ESzCsM rendelet, 4. szamd mellgklet 1I/A. rész 1. b) pont)

¢) A betegek egves jogaival 6sszefiiggé adatok:

ca) a beteg kinek az értesitését kéri szlikség esetén (név, elérhetéség),

cb) cselekvéképtelen, vagy korlatozottan cselekvOképes beteg esetében a betegjogokat és
egyeb, a beteggel kapcsolatos jogokat gyakorlo szemely neve, elérhetésége,

cc) a beteg, illetve cselekvéképtelen vagy korlatozottan cselekvoképes beteg esetében a
szulo/torvényes képviseld nyilatkozata a hazirenddel, az apolasi beavatkozasokkal és
adatainak apolasi célu kezelésével kapcsolatban,

cd) a beteg, illetve cselekvéképtelen vagy korlatozottan cselekvOképes beteg esetében a
szlld/torvenyes képviseld nyilatkozata a betegazonositd (karszalag) alkalmazasahoz térténd
hozzajarulasrél, vagy az alkalmazas elutasitasardl.

(60/2003 (X.20.) ESzCsM rendelet, 4. szamu melléklet 1I/A. rész 1. c) pont)

3.2.4.2.1.2, Az apolasi helyzetfelmérés adatai:

Az apolasi anamnézis felvételének idépontja datum, ora, perc pontossaggal a beteg osztalyra
kertlése utan 4 6ran belil torténik. Az dpolast jelentésen befolyasold tényezdék adatai kdzil
feltintetendd:

@) a beteg egészseégi helyzetét és az apolast jelentésen befolyasold szomatikus és pszichés
a) tunet/panasz/allapot, szocidlis kériilmény, életmod és életvitel, taplaltsagi allapot, diéta,
b) az dnellatas foka és mértéke, teriletei,

¢) lényeges egészségkarosodasok,

d) veszélyeztets allapot adatai.

3.2.4.2.1.3. A beteg apolasi sziikségleteinek megallapitasa:

a) Kozvetlenll az apolasi helyzetfelmérés utan az apolonak elemezni és értelmezni kell az
Osszegylijtott adatokat, és ennek alapjan meg kell allapitani és az apolasi dokumentacioba be
kell jegyezni a beteg apolasi sziikségleteit, melyek apolassal kezelheték.

b) Ha az ellatas soran valtozik a beteg apolasi sziikséglete, vagy az egészsegi problémara
adott reakcidja, akkor azt be kell jegyezni az apolasi dokumentaciéba, a vaitozas idépontjaval
egydutt.

¢) Amennyiben a beteg az ellatas soran zavartta valik és onmagara, vagy masokra nézve
veszelyezteté magatartast tanusit, és ebbdl kifolydlag korlatozé modszerek vagy eljarasok
alkalmazasa valhat szikségessé, a beteg kezel6orvosat haladéktalanul értesiteni kell, aki
elrendelheti a fizikai, kémiai, biologiai vagy pszichikai mddszerekkel térténé korlatozé
intézkedés alkalmazasat. A kezel6orvos az alkalmazast megelézéen, - amennyiben ez nem
lehetséges az alkalmazas megkezdését kovetéen a lehetd legrovidebb idén beldl - rogziti az
egeszseglgyi dokumentacioban a korlatozd modszereket vagy eljarasokat, megjeldlve azok
inditékat és alkalmazasuk idStartamat. Allando orvosi felugyelet hianyaban, pl. krénikus
ellatast végzé osztalyok - kivételesen indokolt esetben - ideiglenesen szakapold is elrendelheti
a korlatozast. A korlatozasrol a kezeléorvost haladéktalanul értesiteni kell, akinek azt tizenhat
oran belll irasban jova kell hagynia.

3.2.4.2.1.4. Az apolas tervezése:

a) A beteg apolasi szikségleteinek alapjan mérheté modon meg kell fogalmazni az apolas
céljait és elvarhatd eredményeit.

b) Az apolonak ennek alapjan célzottan kell az apoldi beavatkozasokat és apolasi eljarasokat
megvalasztania.

3.2.4.2.2. Apolasi betétlap
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Az Apolasi betétlap tartalmazza az apoldsi beavatkozas megvaldsitasara, kivitelezésére
vonatkozd adatokat:

a) Az apolas nem 6nall6 funkcidinak alapjan a kezeléorvos éaltal diagnosztikus vagy terapias
tervben eldirt apolasi beavatkozasok adatai kdzil:

aa) az el6irt 4polodi beavatkozas pontos, szabatos megnevezése,

ab) a kivitelezés eldirt/tervezett ideje,

ac) az apoldi beavatkozast végrehajtd apold neve,

ad) az apoloi beavatkozas tényleges idépontja,

ae) a beavatkozassal kapcsolatos apoléi megfigyelés lényeges adatai,

af) a beavatkozassal 0sszefliggésben esetleg bekovetkezé rendkivilli esemény és az ezzel
kapcsolatos apoldi intézkedés adatai,

ag) a nem pszichiatriai betegek ellatdsa soran szikségessé valt korlatozo intézkedések
elrendelése/alkalmazasa esetén kilén ,Eszlelélap’-ot kell vezetni a jelen szabalyzat 1.4.4.3.
pontjaban meghatarozottak szerint.

b) Az apolas onallo és/vagy egytttmiikodé funkcidi alapjan tervezett és megvaldsitott apolasi
beavatkozasok adatai koziil:

ba) a tervezett/kivitelezett apoloi beavatkozas pontos, szabatos megnevezése,

bb) az apoldi beavatkozas idépontja,

bc) az apoloi beavatkozast végrehajtd apold neve,

bd) a beavatkozassal kapcsolatos apoléi észrevétel, megfigyelés Iényeges adatai,

be) a beavatkozassal 6sszefliggésben esetleg bekévetkezd rendkivili esemény és az ezzel
kapcsolatos apoléi intézkedés adatai.

¢) A betegmedfigyelés eredményei, a beteg allapotaban bekdvetkezé valtozasok és jelentds
események.

Fokozottan ellen6rzott szernek minésiilé gyogyszerek esetén (kabitészerek): az Apolasi

betetlapon dokumentalni kell a beadott kabitdszer nevét, adagjat, a beadas iddpontjat
(dra,perc), az elrendeld orvos nevét. A beadds tényét, az apolo alairasaval kételes igazolni. A
kabitoszer alkalmazasa utani betegmegfigyelést is rogziteni kell az apolasi betétlapon.

3.2.4.2.3. Az apolasi dokumentacié kiegészité részei:

Amennyiben jelen Szabalyzat 3.2.4.2.2. ¢) pontja szerinti betegmegfigyelés eredményeinek —
azok nagyobb terjedelme miatt — a Lazlapon vagy az Apolasi betétlapon valo vezetése nem
oldhaté meg, az apol6 azokat a jelen pont szerinti — a megfigyelt kérilményeknek megfelelo
tartalmi — megfigveld lapokon vezeti. Valamennyi fekvébeteg-ellatdo osztalyon hasznalt
megfigyeld lapok a kovetkezok:

a) észlel6 lap,

b) folyadék lap,

¢) diabetes lap,

d) decubitus kezelési lap.

3.2.4.2.4. Tavozasi lap

Az apolo altal kiallitasra kerllé tavozasi lapra vonatkozé szabalyokat a jelen Szabalyzat
3.5.2.1.2. pontja tartalmazza.

3.2.4.2.5. Paramedikalis tevékenységek dokumentacioja

a) Dietetika: Az apolasi dokumentacioban régzitik a . 1aplaltsagi allapot felmérés dietetikai
protokolljaban , meghatérozottakat. Egyéni és csoportos életviteli tanacsadasok, az
osztalyokon felmeriilé igények, és a kezel6 orvos altal meghatarozottak szerint térténik. A
diétas tanacsadas tényét az apolasi dokumentacioban
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b) Gyogytorna: ( F.BEV.1) Allapotfelmérés,anamnézis felvétel: a Korlap, lazlap és apolasi
dokumentacio alapjan. Az elvégzett gydgytorna fizikoterapia gyégymasszdri tevékenység
dokumentacidjanak napi szinti vezetése minden kezelt beteg esetében a
Gydgytornaszolgalat specialis nyomtatvanyain torténik (F.BEGY.5)

c) Szocialis munka: az apolasi dokumentacioban rogzitik a beteggel torténé kapcsolat
felvétel idejét &s okat, tovabbi dokumentacié a szocialis csoportban térténik.
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3.3. Miitéti dokumentacio
3.3.1. A miitéti kiiras

3.3.1.1. A miték munkarendjét az elfogadott miitéti kiiras hatarozza meg. A tervezett,
aneszteziaban elvégzett mitét kizardlag elézetesen elkésziilt preamedikaciot kovetden
kertlhet a mdteti kiirasba. Az adott osztalyra vonatkozo miitéti tervet a mitétes osztaly
osztalyvezetd féorvosa késziti el és elektronikusan (e-mail utjan) juttatja el a Kézponti Miitd
irodajaba, a mutetilistakpm@bajcsy.hu cimre.

3.3.1.2. Az ily modon beérkezett mitéti tervet a m(itdvezeté féorvos jovahagyja, hozzarendeli
a mutéti team tagjait és tovabbkiildi a Kézponti Anesztezioldgiai Intenziv Terapias Osztaly (a
tovabbiakban: KAITO) részére. A kontraindikalt eseteket a KAITO osztalyvezetd féorvosa
anesztezioldgiai szempontbdl torli a miitéti tervbdl, egyéb esetekben a mlitéti tervet
jévahagyja, alairasaval ellatja, kijelsli a mitétben résztvevé aneszteziologusokat és a miitéti
tervet visszakuldi a Kézponti MUit6 f8orvosa részére.
Ezen rendelkezések aldl kivételt képeznek az akut miitétek, ilyen esetekben a beteg
altathatosagarol és az érzéstelenités madjardl:
a) a KAITO osztalyvezetd féorvosa, az 6 jelenléte hianyaban,
b) az a) pontban meghatarozott személy altal megbizott szakorvos, az & jelenléte
hianyaban,
¢)  amuiszakvezetd anesztezioldgus jogosult dénteni, ezen sorrendnek megfelelden.
3.3.1.3. A KAITO Aaltal jovahagyott mitéti terv alapjan a mitévezeté féorvos — az osztalyok
altal részére atadott betegdokumentacio, a sterilitasi és slrgéssegi sorrend, valamint az
anesztezioldgiai szempontok alapjan — elkésziti az adott napra érvényes, datummal ellatott
miitéti kiirast, azt alairja és lepecsételi. A mtéti kiirason javitast kizarolag a Mdtéti
Protokollban meghatarozott kompetens személy végezhet, datummal és olvashatéd alairassal,
orvos esetén pecsettel is ellatva. A mitéti kiirasok havonta és évente térténé bontasban a
Kézponti Mitében kertlnek leflizésre és megbrzésre.

3.3.2. A miitét esetén a korlapra és annak mellékleteire vonatkozé specialis szabalyok

Mitét esetén a beavatkozas indokat a korlap tartalmazza, illetéleg a jelen Szabalyzat
3.2.3.1.3. pontjaban foglaltakon kivil a korlap mellékletét képzik a jelen pont alabbi
alpontjaiban felsorolt dokumentumok.

3.3.2.1. Praemedikacios lap és ambulans lap

Az aneszteziologiai preamedikécios lap és ambulans lap a beteg mitét elétt] allapotaval
kapcsolatos adatokat és informaciokat, valamint a személyre szabott preamedikacios
utasitasokat tartalmazza. Az aneszteziologus szakorvos alairasaval és pecsetjével ellatja.
Akut mltét esetén az aneszteziologus helyszini konzilliumot ad, rendelkezéseit a
praemedikacios lapon dokumentalja.

3.3.2.2, Betegazonosité karszalag

A beteg betegazonositd karszalaggal térténd ellatdsa minden miitétet megel6zéen
kotelezé. A betegazonositd karszalagon feltiintetett adatokat a kérlap, a vizsgalatkérélap és
a lelet adataival minden esetben egyeztetni kell. A beteg azonositasa — a karszalagnak a
beteget kiséré dokumentacioval térténd dsszehasonlitasa utjan — minden diagnosztikai és
invaziv beavatkozast, m(itétet megel6zéen, a beteg mas szervezeti egyseégbe térténd atadas-
atvétele esetén, illetve atszallitasakor kotelezd.

A betegazonositds tényét — annak idSpontja megjeldlésével, az azonosité személy
alairasaval ellatva — be kell vezetni a beteg dokumentaciojaba.

3.3.2.3. Miitéti leiras
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A beteg operalo orvosa (a tovabbiakban: operatér) koézvetlenil a miitétet kovetden,
kivetelesen indokolt esetben legkésébb a miiszak atadasaig — elektronikus formaban —
elkesziti az elvégzett mitétrdl szél6 miitéti leirast.

A muitéti leiras kételezé tartalmi elemei:

a) a beteg adatai (név, sziletési hely és idé, TAJ szam),

b) a beteg diagnézisa,

c) a mutet kezdetének és befejezésének idépontja (év, hénap, nap, ora, perc),

d) az elvégzett beavatkozas(ok) megnevezése,

e) a betegbe belltetett és a betegbél eltavolitott anyag(ok), szévettan pontos
megnevezése, szama és meérete,

f a mutét fébb részeinek révid ésszefoglalasa, gy klldnosen a mitéti ellatasi

protokolltol val6 esetleges eltéréseinek mibenléte és oka, a felmerdilt komplikacié(k)
és azok megoldasa(i), a szandékosan bent hagyott idegen test(ek) leirasa,

g) az anesztézia maédja,

h) az operald team tagjainak neve, az operatér, az asszisztensek, a m(ités

szakasszisztens, mitéssegéd, a mitéten résztvevéd aneszteziolégus orvos és
asszisztens neve,

i) az eérzéstelenités modja,

J) reoperacio esetén a ,reoperacio” vagy ,reop” megjeldlés,

k) a mdtet soran hasznalt nagy értékli egyszer hasznalatos miszer eszkéz(5k) tipusa,
1) a miitét soran hasznalt tériék (tampon, buci) hianytalansaganak rogzitése.

A miitéti leirés elkészultét kovetden 2 (kettd) példanyban kinyomtatasra kerdl, a papir alapu
valtozatra felragasztasra kerll a nagy értékii egyszer hasznalatos miszer eszkézok és a
beepitett anyagok egyedi azonosité cimkéje. A kinyomtatott miitéti leirast az operatdr alairja
€s orvosi pecsétjével ellatia, majd ezt kdvetéen gondoskodik a mitéti leiras 1 (egy)
peldanyanak a beteg kérlapjaban, 1 (egy) példanyanak pedig a miitéti napléban toérténé
elhelyezésérol.

EFI jelentés: A mitét soran hasznalt, a NEAK altal meghatarozott egyedi finanszirozasu
eszk6zokrél az operatér jelentést kiild Kontrolling Osztaly részére.

A mutéti napld osztalyonként, a Sebészeti Osztalyon és a Szllészeti-négyogyaszati
Osztalyon szakma specifikusan keril vezetésre. A mitéti naplo megfeleld vezetéséért az
osztalyvezett felel.

3.3.2.4. Altatasi jegyz6konyv

A muteti ellatds soran —a beteg hozzéjéruléséval — alkalmazott érzéstelenités dokumentalasa
az altatasi jegyzékonyvben torténik. Az altatasi jegyzékényv 2 példanyban készul,melynek 1
peldanyat az osztalyon a beteget atvevé aldirja és a betegdokumentacidban kerl
elhelyezésre.

Az altatasi jeqyzékényv tartalmazza:

a) a beteg azonositd adatait,

b)  amditét iddpontjat (év, honap, nap, ora, perc),

¢) abeteg diagnozisat, a miitét tipusat

d) amitétet, az anesztéziat végzdk nevét,

e) az alkalmazott aneszteziologiai eljarast,

f)  afontosabb laborleletek eredmeényét, a beteg vércsoportjat,
g) ami(tét soran alkalmazott monitorozasok értékeit idérendben,
h)  amltét soran hasznalt gyogyszerek nevét, mennyiségét idérendben,
i) a mUtét soran felhasznalt kabitdszerek nevét, mennyiségét,
J) a bevitt és Uritett folyadékokat és azok mennyiségét,

k)  amdtét utani javaslatokat, gydgyszeres terapiakat.

Intravénas altatas esetén a fentiektdl eltéréen Nyilatkozat és intravénas altatasi
jegyz8kdnyv megnevezésli dokumentum kerill kitdltésre és a beteg és a kezelborvos altal
alairasra, utobbi altal pecsétjével térténd ellatasaval.
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3.3.2.5. A szovettani leletek

A mutéti leirasban hivatkozott, a miitét soran eltavolitott szévetmintak validalt vizsgalati

eredmeényei (leletek) a beteg dokumentaciojaban elhelyezésre keriilnek.

3.4. Transzfuzié dokumentalasa

3.4.1. Afekvbbeteg-szakellatast végzo6 aktiv betegellato osztalyokon térténs transzfizio adasa

estén a korlap mellékletét képzik az alabbi formanyomtatvanyok:

a) vizsgalatkérd lap vércsoport meghatarozasahoz,

b) a beteg részére atadott felvildgositasi és hozzajarulasi nyilatkozat beteg altal alairt
masodpéldanya,

¢ igénylblap verkészitmény igényléséhez, vérvalasztas kéréséhez,

szlkség esetén sulyos szévédmény jegyzékonyv,

d) abeteg részére az Intézet Transzflzios Szabalyzata 7. sz. mellékletét képezd TRA.2.1.
szamu Beteg hazabocsatasi tajékoztaté atadasa tényének rogzitése a beteg
korlapjaban, melynek megtorténte a jelen Szabalyzat 3.5.2.1.1. pontjaban foglaltak
szerint a beteg zarojelentésében is rogzitésre kerl.

3.4.2. Transzfuzié dokumentélasa a lazlapon: 3.2.3.1.2. Lazlap fejezetben leirtak szerint.
3.4.3. Transzfuzi6 dokumentalasa az Apolasi Betétlapon:a Transzflzios Szabalyzatban
elbirtak szerint: a Transzfuzio el6tt és utan Pulzus, RR, testhdmérséklet mérés eredmeényeivel.
3.4.4. A transzfuziot indikald orvos neve feltlintetésre keril a beteg dokumentaciojaban, a
transzflzios jelentdlapon és a transzflzios napldban is.

A transzfuzios naplo vezetése — amely a transzfuziot elvégzé orvos feladata — minden olyan
akut fekvébeteg-ellatasi osztalyon kételezé, ahol transzfuziot végeznek.

A transzfuzié dokumentalasara egyebekben az Intézet Transzflzids Szabalyzata az iranyado.

3.5. A beteg az Intézet fekvébeteg-ellaté osztalyarol térténé tavozasanak
dokumentalasa

3.5.1. Az osztalyos apolasi esemény dokumentalasa

3.5.1.1. A beteg tavozasakor a kezel6orvos az adott fekvébeteg-ellatod osztalyon tortént

apolasi esetrdl Adatlap kérhazi (osztalyos) apolasi esetrél megnevezésii, a NEAK altal

megadott tartalmd formanyomtatvanyt tolt ki. Az Adatlap a Medikai rendszerben elérhet6,

amelyen a kezelborvos — a zarojelentésben foglaltakkal azonos tartalommal — az aldbbi

adatokat tlinteti fel:

@) azintézmeny és a fekvdbeteg-ellatd osztaly nevét, valamint bekiildd kodjat,

b) az ellatott személy nevét, TAJ szamat,

¢) atorzsszamot,

d) a beteg felvételének és elbocsatasanak idépontjat,

¢) abetegsegek megnevezését, kodjat és tipusjelét,

p azelvegzett orvosi beavatkozasok jelét és kodjat,

g abeteg Intézetbdl térténd tavozasanak madjat,

h) a tételes elszamolas ala es6 eszk6zok megnevezését és kodjat, tovabba az adatlapon
meghatarozott egyéb kiegészité adatokat.

3.5.1.2. A betegellatas indokat képez6 fédiagndzisként azon diagnozist kell feltlintetni, amely
a beteg fekvébeteg-ellato osztalyon torténd kezelését meghatarozta, amelyhez az ellatasi
eset kapcsan nyujtott szolgaltatasok tartoznak. Nem tiintetheté fel tehat a betegellatas indokat
kepezt fédiagnoézisként olyan diagnozis, amely:

a) a beteg esetében nem kerdilt megallapitasra,

b) kezeléséhez szilkséges feltételekkel az Intézet nem rendelkezik,

c¢) megallapitasra kerult ugyan, de a kezelést alapvetéen nem ez hatarozta meg.
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3.5.2. A beteg az Intézet fekvibeteg-ellato osztalyarol torténé tavozasa modjainak
dokumentalasa

1 _| Otthonaba
2 | Az Intézet masik
Az Intézet fekvGbeteg-ellatd
fekvébeteg-
ellaté
3 | Masik fekvGbeteg-ellatd
" intézetbe
4 | Onkéntes tavozas
5
> Elhaldlozés

3.5.2.1. A beteg tavozasa az ellatas befejezését kovetSen otthonaba, a beteg athelyezése

az Intézet masik fekvobeteg-ellaté osztalyara vagy masik fekvébeteg-ellaté intézetbe. A
beteg elhalalozasa.

A beteget, illetdleg a jelen Szabalyzat 1.6.1.2. és 1.6.1.3. pontjaiban meghatarozott személyt
— lehetbség szerint — a tervezett hazabocsatas, vagy athelyezése idépontjardl — azt legalabb
24 (huszonnégy) oraval megelézéen — tajékoztatni kell. A beteg jelen pontban meghatarozott
tavozasa esetén, azt megelézéen a beteg kezelGorvosa zarojelentést, apoldja pedig tavozasi
lapot kdteles késziteni a jelen pontban és annak alpontjaiban foglalt rendelkezések alapjan.
A beteg athelyezése esetén a beteg korabbi osztalyos orvosa az (j osztalyos orvost
megfelelen tajékoztatja a beteg korabbi kezelésérél és a beteg allapotarol, tovabba atadja a
beteg koérlapjat vagy annak masolatat, tovabba a beteg ellatasahoz szikséges egyeb
dokumentumokat. A beteg — az Intézet masik fekvébeteg-ellato osztalyara vagy masik
fekvobeteg-ellato intézetbe — stirgbsséggel térténd athelyezése esetén a beteg a jelen pont
alpontjaiban meghatarozott dokumentumokat (zaréjelentést, tavozasi lapot és elszamolas
nyilatkozatot) a beteg tavozasat kvetéen, a lehetd legrovidebb idén belill el kell késziteni.

A fekvbbeteg osztalyra valo felvételkor a felvevd orvos elkérheti a betegtdl a hozott elézé
vizsgalati leleteit, zarojelentését. Az orvos a kellé iratokat atveszi és ha szikséges
fenymaésolatot készit réla, majd azokat a betegnek vissza kell adnia elbocsatas elétt.

A beteg tavozasakor a lezart egészséglgyi dokumentacidban elézd vizsgalati lelet,
zarojelentés nem maradhat.

3.5.2.1.1. Zardjelentés

3.5.2.1.1.1. A beteg Intézeti ellatdsanak befejezésekor, a beteg tavozasat megelézéen a
kezelGorvos altal elektronikus formaban készitett irasbeli 6sszefoglald jelentés. amelybdl a
kezeldorvos 3 (harom) példanyt koteles kinyomtatni. A zardjelentés a betegség(ek)
megnevezesét és az ellatas soran alkalmazott kezelést kézérthetdéen, magyar nyelven is
tartalmazza.

F6 szabalyként baloldalon az osztalyvezet6 féorvos irja ala - tavollétében annak helyettese-
jobb oldalon a kezeldorvos. Mindkettd lepecsételi személyi bélyegzdjével és ellatja osztalyos
pecséttel.

Ebbol 1 (egy) eredeti példany a beteg dokumentacidjaban keril elhelyezésre, 2 (kett6) eredeti
példany pedig a beteg részére kerlil atadasra,- a korlapba keriilé példanyon alairasaval
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igazolja a zardjelentések atvételét. Kivétel: ha a cselekviképes beteg az Eiitv. 14. §-ban
foglalt lehetéséggel élve lemondott a tajékoztatas jogardl.

A beteg részére atadott példanyokbol egyet a beteg atad a haziorvosanak.

A zardjelentéshez mellékelten at kell adni a betegnek:

- a beteg altal behozott személyes és egészségiigyi iratokat,

- az ellatds soran tortént konziliumok soran késziilt szakorvosi gydgyszer, gyogyaszati
segédeszkéz javaslato(ka)t, felirt eRecept(ek)rél szol6 tajékoztatast,

- munkaszlneti napon, vagy az ezt megel6z6 napon torténd elbocsatas esetén a javasolt
gyogyszerek kivaltasahoz szilkséges vény(eke)t, eRecept(ek) listajat

Amennyiben az intézeti gyogykezelés a beteg elhalalozasa okan zarul le, a kezeléorvos
Halotti Zarojelentést készit, mely a patholégia részére keriil kiadasra.

3.5.2.1.1.2. A zardjelentés kotelezd tartalmi elemei:

a) a beteg az egészségligyi és a hozzajuk kapcsolddo szemeélyes adatok kezelésérdl és
vedelmerdl sz6ld térvényben meghatarozott személyazonosito adatai,

b) a felvételi diagndzist,a felvétel modjat és indokat,

¢) az intézeti fekvObeteg-ellatasban eltdltétt idétartam,

d) vizsgalatok, konzilium(ok) eredményei,

( a logopédiai-, és pszicholégusi kezelések dsszegzé vélemeényét,javaslatait)

e) beteg allapota szempontjabdl a legfontosabb diagnosztikai vizsgalatok validalt leletek
eredményei,

f) a betegellatas soran alkalmazott eljarasok, gyégymad,

g) gyogyszeres terapia,

h) a felallitott kezelési terv eredményének értékelése,

i} a beteg elbocsataskori allapota,

Jj) a beteg elbocsatasa utani gydgyszerelési javaslatok (emelt tamogatassal irhaté
készitmények esetén az el6irt nyomtatvanyon, vagy azzal azonos tartalommal kiadott
szakorvosi javaslat(ok), es egyeéb eléirasok (javaslat hazi
apolasra,életmédra,diétara,gydgytornara,stb/

k) a beteg részére sz6ld tajékoztatd atadasanak rogzitése, ideértve a beteg részére jelen
Szabalyzat 1.10. pontjdban meghatarozott betegtajékoztato6 MRSA hordozasa esetén
megnevezeésl tajékoztatod, valamint 3.4. pont f) alpontjaban meghatarozott, transzfuziot
kovetd ,Beteg hazabocsatési tajékoztatd” atadasa tényének rogzitése.

I) kontrollvizsgalat idépontja

m) a betegtdl atvett személyes és egészségiigyi dokumentacio(k) visszaadasanak tényét.

n) a Halotti Zarojelentés kotelez eleme az epikrizis.

ZAROJELENTES KIADASAT KOVETOEN AZ EGESZSEGUGYI DOKUMENTACIOBA AZ
ELLATASSAL KAPCSOLATOS ADAT UTOLAGOSAN NEM VEZETHETO BE!

3.5.2.1.2. Tavozasi lap

Az apol6 altal készitett dokumentacio a beteg tavozasakor, a beteg tavozasat megelézben az
apolasi beavatkozasok, folyamatok eredményeinek az értékelésérél, amelynek kételezo
tartalmi elemei a kévetkezok:

a) Az apolasi folyamatok, beavatkozasok eredményeinek rogzitése:

aa) az eldirt apolasi feladatok eredményeinek értékelése,

ab) a folyamatok értékelését végzé személy neve,

ac) a folyamatok elvégzésének idépontja/percnyi pontossagu rogzitéssel,

ad) az elvart vagy rendkivili eredmény, esemény rovid, szabatos megfogalmazasa, leirasa.

b) Intézetbdl vald elbocsatas esetén:

ba) az elirt, elvart és elvégzett feladatok eredmeények révid, tényszer(i, szabatos
megfogalmazasa, leirasa,

bb) értékelést végzé személy alairasa,

bc) elbocsataskori fizikalis allapot rogzitése, 6sszehasonlitva (csatolva, csatolhato) a
felvételkor felvett statussal,
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bd) rendkivili, varatlan események régzitése,

be) otthonra, korzeti apoldnak, apolasi szolgalatnak javaslat/tervezet az intézeti kezelés
folytatasahoz, folytatasara,

bf) az elbocsatas datuma, az elbocsatd apold neve, alairdsa.

3.5.2.1.3. Elszamolasi nyilatkozat
Az elszamolasi nyilatkozatra vonatkozo rendelkezéseket a jelen Szabalyzat 1.12. pontja
tartalmazza.

3.5.3. A beteg 6nkényes tavozasa

3.5.3.1. A beteg tnkényes tavozasa esetén is iranyadok a jelen Szabalyzat 3.5.2.1.1. és
3.5.2.1.2. pontjaiban foglalt rendelkezések.

A beteg Intézetbdl torténd dnkényes tadvozasa torténhet:

a) A beteg — allapotara vonatkozoan — a kezelGorvos altal adott részletes tajékoztatast
kovetben sajat belatasa szerint tavozik az Intézetbdl és alairja a Nyilatkozat 6nkényes
tavozasrol megnevezésii formanyomtatvanyt.

b) A beteg az a) pontban foglaltak hianyaban tavozik az Intézetbdl, melynek tényét a

kezel6orvos a beteg korlapjan és zarojelentésében is feltinteti, amelyet két tanu alairasaval
hitelesit.

3.5.3.2. Amennyiben az a beteg allapota miatt indokolt, a kezeléorvos a beteg tavozasarol
annak haziorvosat, tovabba — szikség szerint — az illetékes hatdsagokat is értesiti. A
korlatozottan cselekvoképes és a cselekvoképtelen beteg 6nkényes tavozasardl a
kezeldorvos haladektalanul értesiti a beteg térvényes képviseléjét. Ezen értesitésekrél a

Q20

kezelborvos a beteg dokumentaciojaban feljegyzést készit, azt alairja és lepecsételi,
3.5.4. A beteg elhalalozasa

3.5.4.1. A halottvizsgalattal kapcsolatos dokumentacié

Amennyiben a beteg az Intézet fekvdbeteg-ellato osztalyan elhalalozik, a halal
bekdvetkezését halott vizsgalattal kell megallapitani. A halottvizsgalat kiteried minden olyan
korllmeényre, amely a haldl bekdvetkezése tényének, bekdvetkezése maodjanak, és okanak
megitéléséhez szikséges.

A halal tényének megdllapitdsa esetén a jelen Szabalyzat 3.2.4.2.1.1. ca) pontjaban foglalt
szemelyt, a kérlapon rogzitett telefonszamon, ennek hianyaban a kérlapon rogzitett cimen
tavirati uton a kezel6orvos vagy az altala megbizott egészségugyi dolgozéd értesiti. Az
értesités tényét és idépontjat az értesitést foganatositd személy a korlapon rogziti, amely
bejegyzést alairasaval és pecsétjével ellatja.

3.5.4.1.1. Halottvizsgalati bizonyitvany

A halottvizsgalatot végzé orvos koételes a C.3110-49/V nyomtatvany szamd halottvizsgalati
bizonyitvany, illetve halva sziletett magzat vagy élve sziletett, de a sziilést kévetd 168 6ran
bellil elhalalozott gyermek esetében a C. 3110-52/V/(j nyomtatvany szamu perinatalis halott
vizsgalati bizonyitvany (a tovabbiakban: halottvizsgalati bizonyitvany) megfelel6 részeit
kitolteni. Kés6i magzati halalozas (halva sziiletés) esetén a halottvizsgalatot végz6 orvos,
azaz a sziléset-négydgyaszati osztaly vezetdje az 1998. évi LXXXIV. térvény 29. §-aban
foglalt anyasagi tamogatasra valo jogosultsag igazolasa céljabol kidllitia az lgazolas késé
magzati halalozasrol cimi nyomtatvanyt.

Rendkivli halal (jelen Szabalyzat 3.5.4.2.1.4. pontja) esetén a halott vizsgalatot végzo orvos
a halottvizsgalati bizonyitvany megfelelé rovataban rogziti  a hatésagi eljaras
kezdeményezésének okat.

A halalokokra vonatkozd meqallapitasokat, valamint az eltemetésre engedélyezett id6t a
halott vizsgalati bizonyitvanyba:
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a) a_halottvizsgalatot végzé orvos a halottvizsgélattal egyidejlileg vagy legkésdbb az azt
kdvetd munkanapon jegyzi be, ha a rendelkezésre alld adatokbél megalapozottan lehet
kévetkeztetni a halalt okozo betegségre, illetéleg az adatok a betegséget és a beteg megfeleld
orvosi ellatasat egyértelmilen igazoljak és kérbonctani vizsgélat elvégzése egyéb ok miatt
sem sziikséges;

b) a patologiai osztaly szakorvosa jegyzi be, ha a jelen Szabalyzat 3.5.4.2.1.1., 3.5.4.2.1.2.
és 3.5.4.2.1.3. pontjainak megfeleléen korbonctani vizsgalatra kertl sor, illetéleg ha a
korbonctani vizsgalat elvégzését mellézték;

¢) a hatdsagi, illetve igazsdgigyi orvosi boncolast végzd orvos jegyzi be, ha a jelen
Szabalyzat 3.5.4.2.1.4. pontja szerint hatésagi boncolasra keriil sor.

A halottvizsgalati bizonyitvanyon a halottvizsgélatot végzé, valamint a halal okat megallapito
orvos a bejegyzett adatok valddisagat alairasaval és orvosi bélyegzéje lenyomataval igazolja.

3.5.4.1.2. Labcédula

A halottvizsgalatot végz6 orvos a halottvizsgalat soran 3 (harom) példanyban kiallitia az
elhunyt azonositasara szolgalo (rlapot — amely vizzel lemoshatatlanul tartalmazza az elhunyt
neveét, szlletési datumat, halala helyét és idejét — és azt a halott két ellentétes oldald
vegtagjara rogziti, a harmadikat a mellkasara helyezi. A halottvizsgalatot végzd orvos
biztositja az Urlapot, amit az esetleges kdrbonctani vizsgalat soran sem szabad eltavolitani.

3.5.4.2. A korbonctani vizsgalattal kapcsolatos dokumentacio
3.5.4.2.1. Az elhunyt személy korbonctani vizsgalatanak esetei

3.5.4.2.1.1. Az elhunyt személyt — fuggetlendl attdl, hogy az Intézetben vagy azon kivul hunyt

el — kérbonctani vizsgalat ala kell vonni, ha

a) ahalal oka klinikai vizsgalatokkal nem volt megallapithato,

b) perinatalis halal esetén,

¢) azelhunyt szervatlltetés donora vagy recipiense volt,

d) az elhunyt foglalkozasi eredetli megbetegedésben szenvedett, és annak gyanuja merailt
fol, hogy a haldl oka ezzel van 6sszeflggésben,

e) az elhunyt szervezetébe Ujra felhasznalhato, nagy érték(i miszert vagy eszkozt Ultettek
- amennyiben az nem képezi az elhunyt tulajdonat -, kivéve, ha a miiszer vagy eszkéz
jellege nem kivanja meg az elhunyt korbonctani vizsgalatat,

f) az esetnek tudomanyos vagy oktatasi jelentésége van,

g) az elhunytat hamvasztani kivanjak, kivéve jelen Szabalyzat 3.5.4.2.1.3. pontja szerinti
rendelkezéseket,

h) ajelen Szabalyzat 1.6.1.2. és 1.6.1.3. pontjaban meghatarozott személy ezt kéri.

3.5.4.2.1.2. Boncolas mellézése: A jelen Szabalyzat 3.5.4.2.1.1. pontia szerinti esetek
kivételevel az elhunyt személy kérbonctani vizsgalatatol el lehet tekinteni az alabbi
feltételek egyiittes fennallasa esetén:

a) a halal természetes eredett,

b) ahalal oka egyértelmlien megallapithato,

¢) akorbonctani vizsgalattol tovabbi lényeges megallapitas nem varhato,

d) az Intézetben elhunyt esetén a kezelSorvos, valamint az osztalyvezetd féorvos-szakmai

felugyeleti jogkor gyakorlasa keretében és a patologus szakorvos a kérbonctani
vizsgalatot nem tartja sziikségesnek.

A boncolas mellézési kérelmek elbiralasara a Halott kezelési szabalyzat szerint térténik.

3.5.4.2.1.3. A korbonctani vizsgalat elvégzésétdl a jelen Szabalyzat 3.5.4.2.1.2. pontjaban
meghatarozott feltételek fennalldsa esetén — jogszabalyi eldirasoknak megfeleléen — el lehet
tekinteni a jelen Szabalyzat 3,5.4.2.1.1. pontja f)-q) alpontjaiban meghatarozott esetekben is,
ha az elhunyt még életében vagy hozzatartozdja a halalt kdvetden a rendszeresitett
nyomtatvany kitSltésevel irasban kérte a korbonctani vizsgalat mellézését. Nem melldzhets a
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korbonctani vizsgalat, ha az elhunyt még életében vagy a halalt kévetéen a hozzatartozo azt
irasban kérte.

A korbonctani vizsgalat mell6zésérél az Intézetben elhunyt személy esetében az orvos
igazgato dont.

A Kkorbonctani vizsgalat mellézésének részletes szabalyait egyebekben az Intézet
Halottkezelési Szabalyzata tartalmazza.

3.5.4.2.1.4. Rendkivilli haldl esetén hatdsagi eljarast kell lefolytatni és az elhunyt hatésagi
boncolasat kell elrendelni, kivéve ha a halal oka és kortlmeényei vizsgalatanal blincselekmény
elkovetésének gyantja meriil fel, utdbbi esetben — a blntetéeljaras szabdlyai szerint —
igazsagugyi orvosi boncolast kell elrendelni.

A halottvizsgalatot végzé orvos — ha a vizsgalat megkezdése elbtt vagy annak soran
rendkivlli haldl esetét észleli — kételes errél a vonatkozd jogszabalyban meghatarozott
hatésagot (tovabbiakban: hatésdg) azonnal értesiteni és intézkedni, hogy a holttest és
kornyezete a hatésag megérkezéséig érintetlendil maradjon. A halottvizsgalatot végzé orvos
— amennyiben a hatdsag felkéri — részt vesz a szemlén, a szemlejegyz&kényv orvosi részét
kitolti, alairja és orvosi bélyegzéje lenyomataval latja el.

Nem természetes a haldl, ha a természetes modon vald bekdvetkezését a korilmények
kétségessé teszik, igy
a) a halal tekintetében blincselekményre utald adat merdil fel, vagy
b) rendkivili haldlnak minéstil, azaz
ba) a halalt baleset okozta, vagy a kériilmények arra utalnak,
bb) a halalt dngyilkossag okozta, vagy a kériilmények arra utalnak,
bc) a _halal bekdvetkezésének elézményei, koriilményei ismeretlenek és nem alinak
rendelkezésre olyan adatok, amelyekbdl megalapozottan kévetkeztetni lehet a halal
termeszetes okbdl t6rténé bekdvetkeztére,
bd) fogvatartott elhalalozdsa esetén.

A személyazonossag megallapitasaig a rendkivuli halal esetén kévetendd eljarast kell
alkalmazni, ha az elhunyt személyazonossaga ismeretlen.
(Edtv. 218. § (4)-(5) bek.)

3.5.4.2.1.5. A kérbonctani vizsgalat elvégzésére a jelen Szabalyzat 3.5.4.2.1.1., 3.5.4.2.1.2.
s 3.5.4.2.1.3. alapjan a halottvizsgélatot végzé orvos vagy az elhunyt személy kezeldorvosa
tesz javaslatot. Ha a korbonctani vizsgalatra a kezeldorvos tesz javaslatot, valamennyi

korabbi orvosi dokumentacio ésszegyljtése és értékelése alapjan osszefoglalja a teljes
kortorténetet.

3.5.4.2.2. Kérbonctani jegyzékényv

A koérbongctani_vizsgalatrdl — az erre vonatkozo szakmai-modszertani iranyelvek szerint —
korbonctani jegyzékényvet kell késziteni, amely tartalmazza:
a) a korbonctani vizsgalat helyét és idépontjat,
b) akérbonctani vizsgalaton résztvevd személyek nevét, munkahelyét és beosztasat,
¢) a klinikai diagnozisokat,
d) akilvizsgalatot, a szervek részletes leirasat,
e) a megallapitott kérbonctani diagnézisokat,
f) akiallitott halottvizsgalati bizonyitvanyon szerepld betegségeket,
g) a szovettani vagy egyéb laborvizsgalat részére eltett mintak felsorolasat,
h) pacemaker, protézis vagy egyéb beililtetett eszkdz eltavolitasa esetén ennek tényet,
[) transzplantacio céljabol tortént post mortem szerveltavolitas esetén ennek tényét, és
§) oktatasi célu beavatkozas esetén ennek tényét.

A jegyzbkényvet a szovettani vizsgdlat elvégzése utan, annak eredménye ismeretében
epikrizissel kell lezarni, melyben ki kell térni
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a) a korlefolyas megallapithaté menetére,

b) a halal kbzvetlen okéara és az arra vezetd okra,

c) a haldl alapjaul szolgald betegségre,

d) az egyeb lényeges (kisérd) betegségekre, és

e) a kezelborvos altal megjeldlt és a korbonctani vizsgalat soran megallapitott halaloki

diagnézisok dsszehasonlitasara, eltérés esetén azok lehetséges okaira.

A holttestbdl tértend szerv-, szévetkivétel tényét és annak céljat a jegyz8kdnyvben régziteni
kell.
A korbonctani jegyzékonyv 1 (egy) példanyat a patolégiai osztaly az elhunyt kezeléorvosanak
megkaldi.

A hatdsagi boncolast végzé orvos — ha a boncolas megkezdése utan a bonclelet vagy egyéb
szakvizsgalati adatok alapjan bincselekmény elkévetésére utald gyanu meril fel — a
boncolést félbeszakitja és a nyomozo hatdésagot azonnal értesiti a szUkséges intézkedések
megtétele érdekében, amelynek tényét a boncolasi jegyzékényvben fel kell tiintetni.

3.5.4.3. Az elhunyt személy egészségiigyi dokumentacidjanak atadasa és atvétele a
fekvébeteg-ellato osztaly és a Patoldgia kozott

Azon fekvObeteg-ellatdé osztaly, amelyen a beteg haldla bekdvetkezett az elhunyt —
halottvizsgalati jegyzékényvét is tartalmazo — egészséglgyi dokumentaciéjat a Patoldgia
részére atadja, err6l az atadd és az atvevd személy — alairasukkal ellatva — bejegyzést

tesznek a Patologia éltal vezetett halotti napléban (a tovabbiakban: halotti naplo).

A beteg korbonctani vizsgélatat vagy annak mellézését kévetden:

a) az elhunyt egészséglgyi dokumentaciojat,

b) a Patologia altal kiallitott halotti zardjelentés 1 (egy) példanyat, és

¢) az elhunyt kérbonctani vizsgalata esetén a kérbonctani jegyzékoényv 1 (egy) példanyat
a_Patolégia visszajuttatatia azon fekvébeteg-ellatd osztaly részére, amelyen a halal
bekovetkezett, err6l az atado6 és az atvevd személy — szintén alairasukkal ellatva — bejegyzést
tesznek a halotti naploban.

3.5.4.4. A holttest atadasa és atvétele a fekvébeteg-ellaté osztaly és a Patolégia kozott

Azon fekvébeteg-ellatd osztaly, amelyen a beteg haldla bekovetkezett a holttestet a
betegszallitokkal elszallitatja, és atadja a Patologia részére. Errdl az atadd és atvevé személy
kitélti és alairja a Halott szallitas nyilvantartasa megnevezésU formanyomtatvanyt, amely
tartalmazza:

a) azon fekvBbeteg-ellato osztaly megnevezését, ahol a beteg halala bekovetkezett,

b) az elhunyt nevét és szlletési évét,

¢) az atadé személy megnevezését, és

d) azt, hogy a holttest melyik hiitékamraban kertiilt elhelyezésre.

Egészségiigyi dokumentacio ellenérzése

Az egészségiigyi dokumentacié szabalyszerii vezetéséeért, teljes-korii és valid
tartalmaért, a dokumentacié vezetésére kotelezettek felelésséggel tartoznak. Az
osztalyvezetSk felelésséggel tartoznak az egészségiigyi dokumentacio szabalyszerii
vezetésének feliigyeletéért.

3.6.1 Az orvosi dokumentaciot a kezel6orvos a zarojelentés megirasaval egyidejlleg
ellendrzi.
3.6.2 Az apolasi dokumentaciot az osztalyos apold a tavozasi lap megirasaval egyidejlileg
ellenérzi.

3.6.3 Az osztalyvezetd apol6 az altala ellenérzétt Apolasi dokumentaciot szignéjaval
ellatja.
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3.6.4 A betegdokumentacio egészét a betegellatasi folyamat befejezését illetve a beteg
elbocsatasat kovetden valamennyi tartozékaval egyutt arra az osztalyvezeté A4ltal
felhatalmazott személyek kompletté teszik./ Szévettani leletek, korbonctani jegyzékaényv,stb/
3.6.5 A lezart korlapokat az osztalyvezeté féorvos, vagy az altala megbizott személy
ellenérzi, amit a kérlap dosszién szignéjaval és személyi pecsétjével jelez.

3.6.6 Az orvos igazgatd az SzMSz szerint ellatia az egészséglgyi dokumentacio
szabalyszer(i vezetésének feligyeletét.

3.6.7 Az apolasi igazgatd az SzMSz szerint az apolasi dokumentacié szabalyszer(
vezetésének és szakmai tartalmanak felligyeletét latja el.

3.6.8 Az egészséglgyi dokumentacio jogszabalyi és Szabalyzat szerinti vezetésének
megfelelbségét az intézet belsé mindségiranyitasi rendszerével 6sszhangban a Féigazgatd
altal megbizott személyek ellendrzik.

4. Zaré rendelkezések

4.1. A jelen Szabalyzatban hivatkozott nyomtatvanyok kozil a papir alaplak az Intézet

Nyomtatvanyalbumaban engedélyezett formatumban, az elektronikus nyomtatvanyok pedig
a medikai rendszerben talalhatok.

4.2. A Medikai modulban kialakitott és jovahagyott sablonokon orvos igazgatoi engedély
birtokaban lehet maédositani.

4.2. Az Egészségiigyi dokumentacio rendje 2022. oktéber 1-jén napjan lép hatalyba és
visszavonasig érvényes.

Jelen szabalyzat hatalybalépésével egyidejiileg hatalyat veszti az Intézet korabbi,
Dokumentaciés Protokoll megjelélés(i Szabalyzata.
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