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rezidensek 
az intenzíven
Bejelentették, hogy
a rezidenseknek egy
hétig intenzíves gya-

korlaton kell részt venniük, ahol
elsősorban a gépi lélegeztetést
tanítják meg nekik a szakava-
tott orvosok. az oktatásuk el-
kezdődött.

válságtervek 
kórházon kívül
a helyzet most még
megengedi, hogy
erről is szóljunk, s va-

lószínűleg évekkel később szin-
túgy beszédtéma lesz, ki, ho-
gyan vészelte át/hogyan próbál-
ta megakadályozni a járvány ter-
jedését olyan helyen, ahol na-
ponta több ezren dolgoznak, il-
letve ahol ember és állat élete is
függ attól, betör-e a járvány. 

a „B” terv lett 
a befutó
a megyei 250 covi-
dos ágy kialakításá-
ra több elképzelés

született, végül két terv ma-
radt versenyben Győrrel kap-
csolatban: a kórház „a”  verzi-
ója az olimpiai sportpark volt;
a „B”  házon belül, az a1
szárnyban látta megvalósítha-
tónak a miniszteri utasítás vég-
rehajtását. a kormányzat végül
a „B” mellett tette le a voksát,
a Petz-kórház így átrendezte
az osztályait, ágyszámai felét
pedig felszabadította a töme-
ges betegellátás biztosítására. 

Mi lesz a rákos
betegekkel?
a járványhelyzet át-
írja-e a daganatos
betegséggel küzdők

kezelését? az első pillanattól
kezdve ez az egyik legtöbbször
feltett kérdés. Dr. Sipőcz ist-
ván, az onkológia főorvosa vá-
laszol.  
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BajtársaKKá váltunK 

A Petz-kórház és a megyei mentőszolgálat
együttműködése sok évtizedes. Tanultunk eddig is
egymástól, osztoztunk az örömekben, a sikerekben, 
s persze ugyanúgy a fájdalmas veszteségekben is. 

Ez most mégis más helyzet. 

Tanulnunk kell ismét: elsőként a betegutakat, hogy 
a beteget a kórházon belül a megfelelő osztályra
szállítsuk. Az elején egyszer-egyszer még rossz ajtón
nyitottunk be, de mostanra beállt a rendszer, tudjuk,
ismerjük az utakat. 

Megtanultuk azt is, hogyan vigyázzunk a magunk-, 
a betegeink-, s természetesen a kórházi dolgozók
egészségére. A védőfelszerelések biztonságot nyújtanak,
korábban soha nem gondoltunk, hogy egyszer ekkora
jelentőségük lesz a munkánk során. Ha van is a bajtársak
lelkében félelem, azt minden riasztásnál leküzdjük –
akkor is, ha a segítséghívás légszomjról, köhögésről,
mellkasi fájdalomról, lázról szól. S azt is látjuk 
a védőmaszkokon és a szemüvegeken átcsillanó
tekinteteken, hogy akinek átadjuk a beteget a kórházi
osztályon, ugyanúgy áll a feladathoz, mint mi. 

Életet mentünk, s közben bajtársakká váltunk. 

Mert igen: a koronavírus még jobban összekovácsolja az
egészségügyön belüli dolgozókat. Nemcsak a cél közös,
a bátorságunk, a hivatástudatunk is az. Sok helyről
látjuk, halljuk a köszönet szavait és gesztusait; ahogy
nekünk, úgy bizonyosan a kórházi dolgozóknak is erőt
adnak ezek. 

Hogy ezt egyszer miként lehet valóban megköszönni 
a bajtársaknak; nekünk innen belülről, nem tudom. 

Megyénkben viszonylag még csend van. Furcsa is ez a
csend, hisz a „Maradj otthon!”-nak hála a balesetek
száma is csökkent. 

Tudjuk, hogy nem lesz ez mindig így, de azt is, hogy ha a
helyzet úgy alakul, számíthatunk egymásra. Ahogy eddig
is számíthattunk: amikor a mentesítő zónához (itt tudunk
fertőtleníteni) segítséget kértünk, a kórház vezetése
azonnal intézkedett. A gyorsaság a mi munkánknak is az
egyik mérőfoka, de csak az egyik, a szakszerűség, az
emberség a másik. Ha egyszer mindez véget ér, azt
kívánom mindannyiunknak, 
hogy legyen időnk, okunk,
erőnk azt mondani: túléltük
és megcsináltuk! 

Fogarasi Zoltán,
OMSZ Győr-Moson-
Sopron megyei
vezető mentőtiszt

Tartalom

Petz-Széchenyi
Megfigyelő Központ

4-5. oldal

Új rend: 4 plusz 1
Covid-osztály

7-9. oldal

Kórházparancsnokkal
indul az új időszámítás

12. oldal

Kórház az olimpiai
sportparkban?

20-22. oldal

22�

25.

30.

26.



CyanMagentaYellowBlack              4 oldal

4 | MáRcIuS 23.- MáRcIuS 29.

a 24. óráBan

a Petz-kórház messze nem
olyan, mint egy hónappal ez-
előtt: a folyosókon már csak a
kórházi személyzetet látni, őket
is maszkban, kesztyűben köz-
lekedve. Folyamatosan fertőt-
lenítenek. két-három héttel ez-
előtt, még a látogatási tilalom
bevezetése előtt, a járóbeteg-
ellátás leállítása előtt, délelőt-
tönként tömegek hömpölyög-
tek a folyosókon, s még dél-
után is nagy volt a jövés-menés
a kórházi osztályok között. Ez
már nincs, ott csak takarítókat
látni, s talán valóban ez a leg-
jobb hasonlat: vihar előtti a
csend. g

A koronavírus-járvány megjelenése óta a tömeges meg-
betegedések kapujában áll Magyarország: a március 23-
ával kezdődő hétnek így futunk neki. A Petz-kórház –
ahogy a Petz magazin márciusi számában is olvashatták –
számos belső egyeztetésen és intézkedésen mostanra
már túl van, de ez a hét újabb változtatásokat és szigorí-
tásokat hoz. És sok mindent felülír.  

Petz-széchenyI 
MegfIgyelő KözPont
U

gyan a kórház terü-
letén kívül, de szo-
rosan a kórházi ellá-
táshoz kapcsolódó-
an nyílt meg hétfőn

(március 23-án) a Petz-Széche-
nyi Megfigyelő központ. a Szé-
chenyi istván Egyetem kollégi-
umi épülete ad otthont a Meg-
figyelő központnak, amelynek
létrejöttéhez a kórházi és az
egyetemi vezetők mellett Győr
polgármesterének és a kor-
mányhivatal vezetőjének aka-
ratára, egyetértésére és haté-
kony munkájára is szükség volt. 

a megfigyelő központot azok-
nak hozták létre, akik nem tud-
ják megoldani az otthoni ka-
rantént, s mivel még most is
érvényesek a szabályok, érde-
mes felhívni rájuk a figyelmet: 



sodik felében pedig erre nem
volt szükség. nem tanulság
nélküli ugyanakkor ez a hét:
vannak, s minden bizonnyal
lesznek is olyanok, akik
a háziorvosuk taná-
csát felülbírálva
hozzánk is eljön-
nek, hátha mi
mégis mintát ve-
szünk tőlük. De
csak attól ve-
szünk, akinél az
úgynevezett „csekk-
lista” ezt indo-
kolja. Volt
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Lehetőség szerint autó-
val vagy gyalog, orr-száj-
maszkban érkezzen!
Semmilyen esetben nE

használjon tömegközlekedési
eszközt! az egyetem parkolójá-
ban hagyhatja gépjárművét.

a Megfigyelő központ-
ban tartózkodáshoz az
alábbiak szükségesek,
melyeket hozzon is ma-

gával:  rendszeresen szedett
gyógyszereket, vitaminokat;
több napi hideg élelmiszert.
Tisztálkodási eszközöket: tus-
fürdőt, sampont, dezodort, fog-
kefét, fogkrémet, fésűt, WC pa-
pírt, zsebkendőt, papírtörlőt/
szalvétát, betétet, tampont, tö-
rölközőt, kéztörlőt stb. Váltóru-
hát 5-6 napra, fehérneműből 14
napra elegendőt (mosási lehe-
tőség nincs!), mobiltelefont és
töltőt, szemüveget, egyéni sza-
badidő eltöltéséhez legszüksé-
gesebb eszközöket, tárgyakat
(pl: könyv, tablet, laptop). 

a beteg beérkezésekor
az adminisztrátortól
maszkot és sorszámo-
zott csekklistát kap a pá-

ciens, majd ambulánsan felve-
szik. a kitöltött csekklistát kiér-
tékelik. a nem gyanús eset ha-
zaengedhető ambuláns lappal.
amennyiben a csekklista alap-
ján gyanús esetnek minősül, a
szükséges mintavétel megtör-
ténik, s az illető vállalja a meg-
figyelő elkülönítést a Petz-Szé-
chenyi központban, oda helye-
zik. De nem távozhat a karan-
ténból 5 napig, illetve a két min-
tavétel negatív eredményéig.
Pozitív elkülönített betegnél a
kontrollminták levétele 3 napi
láztalan állapot után kezdődik,
és 3 negatív eredmény után
hagyhatja el a karantént.

a Megfigyelő központ-
ba csak vírusgyanús, jó
általános állapotú, 65 év
alatti beteg, enyhe kísé-

rőbetegséggel (pl. hypertonia,
asthma) kerülhet. kizáró ok: ak-
tuális betegség, sérülés. Dia-
beteses, COPD-s, mellkasi pa-
naszos és 95 százalék alatti oxi-
gén saturatioval rendelkező be-
teget minden esetben a kórház-
ba kell tovább irányítani, állapo-
tától függően mentővel vagy
azon a módon, ahogy a központ-
ba jelentkezett. Tömegközleke-
dési eszközt semmilyen módon
nem vehet igénybe!

”Nagy forgalomról egye-
lőre nem besz élhetünk,
hétfőn négy, kedden nyolc
betegtől vettünk mintát,
a hét második felében
pedig erre nem volt sz ük-
ség. Nem tanulság nélkü-
li ugyanakkor ez  a hét:
vannak, s minden bizony-
nyal lesznek is olyanok,
akik a háziorvosuk taná-
csát felülbírálva hozzánk
is eljönnek, hátha mi
mégis mintát veszünk

tőle. De csak attól ve-
szünk, akinél az úgyne-
vezett „csekklista” ezt

indokolja.
Dr. Gunther Tibor

1.

2.

3.

4.

a központ folyamatos or-
vosi ellátást biztosít 24
órában, 1 orvos, 4 szak-
dolgozó, illetve 1 admi-

nisztrátor közreműködésével.
amennyiben a megfigyelés alatt
álló beteg állapota romlik (pl.:
mellkasi panasz alakul ki, oxi-
gén saturatioja 3 százalékot
esik) és a vizsgáló orvos úgy
ítéli meg, a beteg mentővel a
Petz-kórházba kerül.

az első hét adataI

a Megfigyelő központ vezetője
dr. Gunther Tibor főorvos, őt
kérdeztük az első hét tapaszta-
latairól: „nagy forgalomról
egyelőre nem beszélhetünk,
hétfőn négy, kedden nyolc be-
tegtől vettünk mintát, a hét má-

olyan is, aki arra hivatkozott,
hogy az üzemorvos csak akkor
veszi vissza a kéthetes karan-
tén után, ha negatív szűrési
eredményt visz. ilyen sincs, de
szerencsére most még nem a
nagy tömegtől veszik el ezek
az esetek az időt. napi átlagban
tizenöt beteget fogadtunk –
eddig.” g

5.

Lehelletvédő fal óvja
a regisztrációs
ponton dolgozó

egészségügyiseket.
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- Hány telefonhívás érkezik
naponta? 

- Mi négyórás váltásban dol-
gozunk, így arra tudok adatot
mondani: ez idő alatt tizenöt-
húsz hívás érkezik. Van, ami
ezek közül bonyolultabb, s
olyan is, ami egy-két perc alatt
elintézhető. Szerencsére vált-
juk egymást a többiekkel, mert
el lehet fáradni négy óra alatt. 

- A korosztály megoszlik? Fi-
atalok, idősek egyaránt tár-
csázzák a számot? 

- igen. a húszas-harmincas
korosztály jellemzően a gép
mellől telefonál, mert nyitott
kérdés maradt bennük az adat-
böngészés után is. Ők nem
azzal hívnak, hogy beteg va-
gyok, mit csináljak, nekik más
jellegű a kérdésük. az idős, kró-
nikus betegek jellemzően azt
kérdezik, hogy ha előjegyzett
vizsgálatra mentek volna, de
nem fogadják most őket, mit
tegyenek? Volt ugyanakkor két-
három olyan hívás – hang alap-
ján a harmincas-negyvenes
korosztályból -, akiknél az ada-
tok alapján azt tanácsoltam,
menjenek be a Megfigyelő köz-
pontba .

-Telefonon hogy lehetséges
diagnosztizálni egy vélt bete-
get? Vagy inkább az történik,
hogy a legkisebb gyanú ese-

halló, 
doKtor Úr, 

segítsen!

A megfigyelő központtal egy időben, a győri polgármester
kezdeményezésére egy újabb, fontos szolgáltatás is elin-
dul Győrben: minden nap hajnali öt órától este 11-ig hat, 65
éven felüli, nagy tapasztalattal rendelkező főorvos teljesít
telefonos szolgálatot; éjszaka pedig a Széchenyi-egyetem
kollégiumában kialakított Megfigyelő Központ ad választ a
kérdésekre. A telefonszám: 06-80/180-099. A hívásokat
fogadók egyike dr. Pardavi Gábor sebész, őt tárcsázzuk:

tén is beküldi inkább a páci-
enst, mert „az a biztos”? 

- nem. Egy hét tapasztalatá-
ból már elmondhatom, hogy a
légszomj hallható a telefonból.
Valóban nem könnyű, mert se-
bészként is azt szoktam mon-
dani a páciens beszámolója
után, hogy jöjjön, megvizsgá-
lom. itt most erre nincs lehető-
ségem, de próbálok minél töb-
bet megtudni a panaszokról, a
tünetekről. nem küldök be
mindenkit: tízből általában
három-négy hívás teljesen fals;
volt, aki azt kérdezte, mit te-
gyen, ha megcsípte a kullancs?
nyilván segítek neki is, de el-
mondom, hogy ez a telefon-
szám nem erre szolgál. 

- Mennyire fogadják meg a
tanácsát? Ez azért nyilván
érezhető a telefonon keresz-
tül is. 

- kellemes csalódás volt,
mert én is számítottam néhány
kötekedő hívásra, de nem: el-

fogadják és megköszönik a ta-
nácsomat. 

- Mi volt a legextrémebb,
legfurcsább hívás eddig? 

- nyíregyházától Hamburgig
hívtak már mindenhonnan,
mert a világháló ezt hozza ma-
gával. néhányan még nem te-
szik a helyére ezt a szolgálta-
tást. Ők azt mondják, „jaj, bo-
csánat…” 

- Manapság két kérdés ke-
ring az interneten, lehet, ezek
önt is megtalálták már a tele-
fonban: mi a helyzet a C-vita-
minnal és a maszkkal? Az
előbbit szedjük nagy dózisban;
az utóbbit viszont ne viseljük,
ha nem vagyunk betegek?

- a C-vitamin nem felesle-
ges, de túlzásokba esni nem
szabad. Ötszörös adagokat
nem kell szedni. a maszk meg-
osztó, szerintem kell hordani,
van jelentősége. Engem pél-
dául ma kiküldtek a boltból,
hogy előbb vegyek maszkot.

Volt nálam, felvettem. a leg-
fontosabb az izoláció, minél
kevesebb emberrel találkoz-
zunk. nyugdíjas lehetőleg ki
se menjen az utcára! 

- Nyilván furcsa helyzet egy
manuális szakma képviselő-
jének, hogy most nem a kezé-
vel gyógyít, hanem pusztán a
hangjával próbál segíteni. Önt
frusztrálja ez?

- Furcsa helyzet számomra,
ez tény. a sebészet osztályve-
zető főorvosával és a főigazga-
tóval megbeszéltem, hogy a
korom miatt most felfüggesz-
tem a sebészeti tevékenysé-
gemet. De őszinte leszek: na-
gyon hiányzik nekem a műtő. 

-Tervezi a visszatérését, ha
véget ér a veszélyhelyzet Ma-
gyarországon? 

- nagyon remélem, hogy
még visszatérhetek. a szerző-
désem él, a helyzet hozta, hogy
mást csinálok most épp. 

- Minden számítás szerint
ez a járvány nem hetekig, még
hónapokig eltarthat. Végig
bírni fogja? 

- az ápolási igazgató-helyet-
tesnek épp az előbb mondtam,
hogy kétnaponta osszanak be,
naponta ez már sok lenne. Egy
hónapig még biztosan csiná-
lom, s bírom, amíg szükség
van rám. g

A Petz-kórház orvosai
közül ők vállalták a
telefonos tanácsadást:
dr. Hetyésy Katalin, dr.
Szabó Andrea, dr. Garab
Endre, dr. Molnár
Sándor, dr. Pardavi
Gábor, dr. Szabó Sándor.
Továbbá dr. Muzsay
Géza, aki gyermek
háziorvosként a gyer-
mekekkel kapcsolatos
kérdéseket fogadja.
Köszönet érte!

a telefont 
Kezelő orvosoK 
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a
kórház február óta
készült a vírus kitö-
résére, így számos
intézkedés mostan-
ra gyakorlattá vált.

Beállt például az, hogy az intéz-
mény osztályvezető főorvosai
heti rendszerességgel (van,
hogy hetente többször is) ér-
tekezletet tartanak; s mostan-
ra kialakult új osztálystruktúra
is, amely a covidos, tehát koro-
navírusos betegeket fogadja: 

Covid-19 nem-manuá-
lis osztály. itt a korona-
vírusos, illetve az olyan
tüneteket mutató bete-

geket kezelik, vizsgálják. Veze-
tője dr. Szalai Zsuzsanna főor-
vos. az osztály magába foglal-
ja az infektológiát (C2 ii. eme-
let), az i. Belgyógyászatot, a ii.
Belgyógyászatot (C1 iV. emelet)
a Pulmonológiát, az Onkopul-
monológia krónikust és a Bőr-
gyógyászatot (C1 V. emelet). Ez

a legnagyobb részleg, csaknem
ötven elkülönített ágy (kórte-
rem) áll rendelkezésre, szubin-
tenzív lehetőséggel. 

Covid-19 manuális osz-
tály. Olyan, műtéten át-
esett betegek kerülnek
ide, akik koronavírussal

fertőződtek, vagy ennek gyanúja
felmerült náluk. Vezetője prof.
Oláh attila sebész-főorvos. Helye
a neurológiai-kardiológiai rész-
leg (C1 iii. emelet); itt 24 ágy/kór-
terem áll rendelkezésre, szubin-
tenzív lehetősséggel.

Covid-19 gyermekosz-
tály. Vezetője dr. ruszin-
kó Viktória főorvos. a
Gyermeksebészet he-

lyén alakították ki, 6-8 ággyal és
1 szubintenzívvel indul. Emel-
lett 2 covid intenzív ágy is ren-
delkezésre áll a gyermekinten-
zív osztályon, amennyiben
szükséges. Ez utóbbi részleget

A járványügyi ambulancia is most
indul, ide hozta kislányát, Zsuzsikát,

Petrács Vilmos.

”Bár a hatvanöt év felletti-
eknek már nem kellene vál-
lalniuk a munkát, az én osz -
tályomon – a sebészeten –
többen igent mondtak, s
dolgoznak továbbra is. A
műtéteink most elmarad-
nak, furcsa ezt a csendet, a
majdnem üres osztályt ta-
pasz talni. De tudjuk, hogy
bármi jöhet, valószínűleg
jön is, erre készülünk fel. 

Prof. Oláh Attila

Új rend: 4 Plusz 1
„covId”-osztály

dr. niederland Tamás főorvos
vezeti. 

Covid-19 intenzív osz-
tály (KAITO). Vezeti dr.
Gartner Béla főorvos  és
dr. kecskés Gabriella fő-

orvos. a B épület ii. emeletén 6
elkülönített ággyal indul, s ehhez
jött még az égésplasztikai osz-
tály 3 ágya. növekvő esetszám
esetén a nem koronavírusos, de
súlyos állapotú betegeket az a
épület iV. emeleti Sebészet/ér-
sebészet/mellkas-sebészet szu-
bintenzív helyére költöztetik,
ezzel az intenzíven 11 ágy felsza-
badul, s összesen 23 felnőtt
covid intenzív ágy fogadja a ko-
ronavírusos betegeket. 

Petz-Széchenyi Megfi-
gyelő Központ. Vezeti:
Dr. Gunther Tibor főor-
vos. (Erről már szóltunk.) 

1.

2.

3.

4.

5.
»



likopter – de egy baleset, egy
szívinfarktus vagy stroke után.
S a daganatos betegek ellátá-
sa sem várhat. 

nővéreK

Csordás adrienn ápolási igaz-
gató megerősíti: a látszólagos
nyugalom mellett sok ápoló-
ban ott a félsz, az idegesség –
van, aki ezt rendezni tudja ma-
gában, más inkább ingerült,

illetve egy-egy poénnal
venné el a nyomasztó
érzés kesernyés ízét. „Ön-
magában már az a tény
sem egyszerű változás,
hogy a kollégák nem
kis része – az átalakí-
tások miatt - más osz-
tályra került, más kö-

zeget kell meg-
szoknia, más
most a  főnöke.
Más a feladata is,
márpedig a fer-
tőző betegek
kezelését na-
gyon sokan
soha nem csi-

nálták, ezt most meg kell tanul-
ni.   Védőeszközökből, kesz-
tyűkből, maszkokból  most van
annyi, ami szükséges, de  vi-
gyázunk rájuk, mint a kincsre.
azt is tudjuk, hogy ha megug-
rik a betegszám, akkor ennyi
eszköz nem lesz elegendő. S
legalább ilyen nehéz kérdés a
megfelelő létszám biztosítása.
Hogy értsük: normál  üzem-
módban egy 36-40 fős osztá-
lyon két nővér meg tudja olda-
ni a teendőket, itt viszont most
különösen kell figyelni a higié-
nére. Egy-egy beteg ellátása
után akár öt-hat pluszpercet
jelent a szakszerű zsilipelés,
az öltözés, a mosakodás. Már-
pedig sok öt-hat perc rengeteg
idő, akár több nővér munkáját
is jelentheti.”

BeszerzéseK 

„Mindent” – foglalta össze
egyetlen szóban Horváth Mária
gazdasági igazgató-helyettes,
hogy mi mindent kellett ezen a
héten megrendelni, beszerez-
ni. az arcot védő pajzson kívül
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”Önmagában már az a
tény sem egysz erű vál-
tozás, hogy a kollégák
nem kis része – az átala-
kítások miatt - más osz -
tályra került, más köze-
get kell megsz oknia, más
most a  főnöke. Más a
feladata is, márpe-
dig a fertőző bete-
gek kezelését na-
gyon sokan soha
nem csinálták, ezt
most meg kell ta-
nulni.

csordás
Adrienn

Valamennyi Covid-osztályon szigorú higiénés protokollt kell tartani, amikor a beteget ellátják.

orvosoK 

Ezek az átszervezések az em-
berek nélkül nyilván mit sem
érnek, orvosokra, nővérekre,
adminisztrátorokra ugyanúgy
szükség  van, mint ahogy a be-
teghordókra és a takarítókra
is. Prof. Oláh attila orvos igaz-
gató pontosan azt látja bent, a
kollégáinál, mit kint, az utcán,
az emberek között: ki jobban, ki
kevésbé tart az eddig ismeret-
len járványtól, s annak lehető-
ségétől, hogy esetleg ő is meg-
fertőződik. Ugyanakkor sebész-
kollégái (az idősek) nagy több-
sége vállalta a munkát, amely-
nek dandárja most jön csak. a
sebészeti osztály ezen a héten
még olyan csendes, mint talán
soha. igaz ez számos más „ma-
unális” osztályra, ugyanakkor
azt is hangsúlyozza a profesz-
szor, hogy jelen pillanatban még
főképp, de később is számolni
kell azokkal a betegekkel, aki-
ket ugyanúgy súlyos állapotban
hoz majd be a mentő vagy he-



zást engedély alapján egy al-
kalommal biztosított.

a szoptató anyák kapcsolat-
tartása engedély nélkül bizto-
sított. 

a csecsemő, gyermek ápolá-
sához, ellátáshoz, lelki gondo-
zásához feltétlenül szükséges
egy szülő jelenlétét, engedély-
lyel, osztályos felvétellel, a
gyermekkel egy kórteremben
történő elhelyezés mellett (kor-
látozott számban) biztosítom.
a szülő kórtermen kívüli moz-
gását korlátozni kell, csak ön-
álló fürdőszobás kórteremben
helyezhető el gyermekével.

MInden KoráBBIt
felülírt ez a hét

Egyetlen hét elég volt arra, hogy
mindaz, amit az elmúlt egy hó-
napban a kórház megtervezett,
felülíródjon. Dr. Tamás László
János  főigazgató főorvos a
működési rendek folya-
matos változásával
tudja ezt illusztrálni,
s valóban: „a hét kö-
zepétől sokkal szi-
gorúbb belé-
pési protokoll
lépett életbe.
a bejáratnál
h ő m é r ő ve l
ellenőrizzük
az érkezőket,
a csekklista
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”
”Ebben a pillanatban elegendő

eszközzel, felszereléssel ren-
delkezünk, de tudjuk, hogy
nem áll meg itt a betegszám.
Minden kapcsolatunkat, eddig
partnereinket és furmányun-
kat be kellett vetni, hogy a
szükséges dolgokat ne csak
megrendelni tudjuk, hanem be
is sz erezz ük. Sokat segítenek
már most is a partnereink, s
ezt jó látni.”

Horváth Mária 

Soha nem gondoltam, hogy
a sürgősségin valaha a fele
alá esik a forgalom, a já-
róbeteg-ellátáson pedig a
harmadára. Ehhez  persze
kellenek a betegek is, kö-
szönet az ért, hogy ezen a
téren is „otthon marad-
nak”. Erre a fegyelemre
szükség lesz a közeljövő-
ben, nekünk, kórházi orvo-
soknak, nővéreknek pedig
egy időre el kell felejte-
nünk a szakterületünket.
covidos gyógyítókká vá-
lunk mindannyian, most ez
a kihívás vár ránk.

Dr. Tamás lászló János 

védőruhákat rendeltek, a fer-
tőtlenítőkből tonna- és liter-
szám; gépeket (köztük léle-
geztető gépeket), pumpákat –
mindent, ami egy megugró be-
tegszámnál a szó szoros ér-
telmében életmentő lehet.
„Ebben a pillanatban elegen-
dő eszközzel, felszereléssel
rendelkezünk, de tudjuk, hogy
nem áll meg itt a betegszám.
Minden kapcsolatunkat, eddig
partnereinket és furmányun-
kat be kellett vetni, hogy a
szükséges dolgokat ne csak
megrendelni tudjuk, hanem be
is szerezzük. Sokat segítenek
már most is a partnereink, s
ezt jó látni.”

nehéz döntéseK

a járvány alakulásával olyan
döntések meghozatalára is
kényszerül a kórház vezetője,
amely „békeidőben” elképzel-
hetetlen lenne, most azonban
muszáj meglépni. 

az „apás szüléseket” nem
tudjuk biztosítani.

a haldoklóktól való elbúcsú-

leellenőrzése pedig mindenki
számára – nekünk, kórházi
dolgozóknak is – kötelező.
Ezen kívül is nagyon sok min-
den történt, soha nem gon-
doltam, hogy a sürgősségin
valaha a fele alá esik a forga-
lom, a járóbeteg-ellátáson
pedig a harmadára. Ehhez
persze kellenek a betegek is,
köszönet azért, hogy ezen a
téren is „otthon maradnak”.
Erre a fegyelemre szükség
lesz a közeljövőben. nekünk,
kórházi orvosoknak, nővérek-
nek pedig egy időre el kell fe-
lejtenünk a szakterületünket.
Covidos gyógyítókká válunk
mindannyian, most ez a kihí-
vás vár ránk.” g

l

l

l

l

KórházI
ParancsnoKoK 

Jövő hétfő reggeltől minden
kórház élén megjelennek az
egyenruhás "kórházparancs-
nokok" - jelentette be Orbán
Viktor miniszterelnök. Orvos-
szakmai kérdésekben ter-
mészetesen nem ők fognak
dönteni, hanem az orvosok,
de a járványügyi előírások
betartása, betartatása, a
készletek rendelkezésre ál-
lása, a személyzettel való
gazdálkodás folyamatos
"karbantartása" a "kórház-
parancsnokok" feladata lesz.
A kormányfő szerint, ha a kö-
vetkező néhány hétben, hó-
napban jól működik ez a
rendszer, a kórházak ki fog-
ják bírni a terhelést. Ez eset-
ben néhány hónap múlva az ő
munkájukat ki fogják vezetni.

A sürgősségin jóval kevesebb volt a betegforgalom ezen a héten, mint bármikor máskor.
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a
Petz aladár Megyei
Oktató kórház fő-
igazgató főorvosa,
dr. Tamás László
János  kereste fel

március közepén alexovics
Lászlót azzal, hogy a kórházi
dolgozók egészségének védel-
mében, illetve a betegszám
már akkor érezhető emelke-
dése miatt, ütésálló és lehelet-
védő (plexi) paneleket gyárt-
son a cég a kórház számára.
Első körben a sürgősségi osz-
tályról, illetve a röntgenosz-
tály kartonozó részéről volt
szó. „Minden egyéb munkát
félretettünk, s nekiálltunk a
feladatnak” – mondta győrúj-
baráti vállalat ügyvezetője.
Ennek köszönhetően két nap

alatt elkészültek a tervezés-
sel és a kivitelezéssel, s a he-
lyükre kerültek a falak. 

a sürgősségi osztályt a harc-
művészettel foglalkozó, három
(fiú)gyermekes apuka jól isme-
ri, s itt volt az alkalom, hogy a
kórháznak, illetve az ott dolgo-
zóknak  most ő segítsen, így
ezért a munkáért semmilyen
ellenszolgáltatást nem kért.
Sőt: azonnal igent mondott egy
másik kérésre is, amely szintén
a profiljukba vág, hisz műanyag
megmunkálásról van szó. az
egyik koronavírus-felkészülés-
sel kapcsolatos megbeszélé-
sen egy olyan pajzsról beszél-
tek neki a fiatal orvosok, amely
megvédené a kórházi dolgozó-
kat a mintavétel során óhatat-

MINTAVÉTEL KÖZbEN VÉDI MEG AZ EGÉSZSÉGüGyI DOLGOZóKAT

győrI találMány: Petz-Pajzs
a KórházI „lovagoKnaK”

A győri Petz-kórház kérésére és orvosainak útmutatásával
Alexovics László cége fejlesztette ki és gyártotta le azt a PET-
pajzsot, amely mintavételkor védi meg az egészségügyi
dolgozókat a vírusfertőzéstől. A műanyag-megformálás-
sal foglalkozó üzem vezetője nemcsak ezt ajánlotta fel in-
gyenesen a Petz-kórháznak, hanem leheletvédő falakat is
adományozott a gyógyító intézménynek, illetve az egyete-
men létrehozott, Petz-Széchenyi Megfigyelő Központnak. Az
aggasztó hírek mellett ilyen történetekre is szükség van. 

lanul is köhögni, tüsszenteni
kezdő betegektől. 

„a harcművészeti múltam
jött elő, amikor olyan pajzsban
gondolkodtam, mint amit
régen a lovagok használtak.
Mögüle csak ki kell nyúlni, s el-
végezhető a mintavétel úgy,
hogy közben az arc teljesen
védett” – így foglalta össze az
ötletet alexovics László. Tervét
megmutatta a gyártóüzemen
belül a többieknek is, s azt to-
vább fejlesztve, három verzió
született. arra a változatra
aztán, amelyikre igent mond-
tak az orvosok is, illetve a kór-
ház vezetése, tíz darabot azon-
nal le is gyártottak, s már a
Petz-kórház osztályain minta-
vételkor, illetve a Petz-Széche-
nyi Megfigyelő központban is
használják. 

Dr. Tamás László János fő-

Alexovics László. Tervét megmutatta
a gyártóüzemen belül a többieknek is,
s azt tovább fejlesztve, három verzió
született. 
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igazgató hangsúlyozta, egy tel-
jesen új fejlesztésről van szó,
amely olyan testrészeket is véd,
melyek korábban nem kerül-
tek előtérbe, most a koronaví-
rus kapcsán azonban igen. ilyen
a nyak, a fül, a szem, s tulajdon-
képpen a teljes arc. a tisztítá-
sa és a fertőtlenítése is egy-
szerűen megoldható.  Érkezett
is már érdeklődés máshonnan,
hogy a „győri pajzs” miként be-
szerezhető. 

alexovics László hangsúlyoz-
ta: amennyiben más hazai kór-
ház is szeretne hasonló pajzs-
hoz hozzájutni, annak legyár-
tását szintén vállalják. Minden-
ki esetében az ingyenességet
nem tudják már garantálni, de
azt igen, hogy ha az igény meg-
érkezik, soron kívül teljesítik a
megrendelést. Érdeklődni az
info@alexovics.hu e-mail címen
lehet. g

összefogás és segítség

Számos más helyről is érkezik
a segítség. a  kórház az aláb-
bi levelet kapta ezen a héten:
„Mi, a Tópart Pizzéria tulajdo-
nosai és munkatársai, hiszünk
a szeretet erejében. a mosta-
ni helyzet próbára tesz minket
egészségügyileg, de megmé-
rettetünk emberségből és jó
szándékból is. Tudjuk, hogy
szinte pár méterre éttermünk-

Nem tudunk olyat kérni,
amit szinte öt perc alatt
ne hoz nának. Hihetetlen
ezt látni, ahogy azt is,
hogy a szó szoros értel-
mében forintokból jön
össz e egy-egy mosógép.

Zajovicsné 
Vizer Bernadett

”

től, a kórház falain belül is
percről-percre folyik a küzde-
lem a láthatatlan ellenséggel
szemben. köszönjük az orvo-
sok, ápolók munkáját, akik sze-
retteink életéért küzdenek, va-
lamint mindazokért, akik tá-
mogatják őket a feladatuk tel-
jesítésében. Egyeztetéseink
alapján pizzériánk a mai nap-
tól a válság végéig napi 20
darab, normál méretű alap piz-
zát juttat el azokra a terüle-
tekre, ahol a napi munka mel-
lett a tápláló, gyors meleg étel
segíthet. keressük a lehetősé-
get a további társadalmi sze-
repvállalásra.”

ezért lehet
szeretnI győrt

a civil adományok koorodinálá-
sát és elosztását Zajovicsné
Vizer Bernadett, a kórházon
belül működő Lurkó alapítvány
vállalta. a hét végén már tizen-
nyolc új mosógép érkezéséről
számolt be, ezek a Covid-osz-
tályokra kerültek, továbbá szá-
mos étterem, cukrászda fel-
ajánlásáról, Győr környéki fal-
vak összefogásáról, orvosok,
nővérek mosolyáról beszél:
„nem tudunk olyat kérni, amit
szinte öt perc alatt ne hozná-
nak. Hihetetlen ezt látni, ahogy

azt is, hogy a szó szoros értel-
mében forintokból jön össze
egy-egy mosógép. Legutóbb
mesélték nekem, hogy a bolt-
ban hagyott visszajárókat rak-
ták össze, s így jött össze a
mosógép ára. Máskor félúton
visszafordult egy fiatal férfi,
mert meghallotta, hogy hang-
szóró kellene. Beszerezte, el-
hozta. Ennyi mosolyt még tény-
leg nem láttam a kórházi dol-
gozók arcán, amikor viszem
nekik a kért dolgokat. Tőlem
sokan kérdezik, miért jó győri-
nek lenni? Hát ezért.”  

a Győri kórházért alapítvány
számlájára is sorra érkezenek
a felajánlások, mint ahogy
Győri Segélyalapéra is. Több

közéleti személyiség névvel
vagy anélkül, különböző nagy-
ságrendű támogatásokat küld.
Győrújfalu polgármestere egy-
havi fizetését ajánlotta fel; a
Győri audi ETO kC - vagyis a
győri kézilabda klub - közö-
sen, egy összegben 5 millió fo-
rinttal támogatja a városi ösz-
szefogást - jelentették be.  

az ablakokban esténként
már Győrben is felhangzik a
taps, a Petz-kórházban pedig
fekszenek koronavírusos, il-
letve korona-gyanús esetek.
Halálos áldozat még nincs ná-
lunk, de súlyos esetek igen (2).
S igazából mindenki tudja, a
jövő héten új, még nehezebb
időszámítás kezdődik. g

A Tópart Pizzéria a válság végéig napi 20 darab, normál
méretű alap pizzát juttat el a kórházba.

Péntek délután a Petz Aladár Megyei Oktató Kórházhoz Zámbó Zoltánt és Szalai Szabolcsot
(a kép két szélén) a polgármester, dr. Dézsi Csaba András is elkísérte. Nem üres kézzel
jöttek: 200 darab műanyag védőmaszkot vittek a kórházi dolgozóknak.
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ttől a héttől minden
kórházban kórházpa-
rancsnok felügyeli az
intézmény működé-
sét és az egészség-

ügyi készletek védelmét. a
Petz-kórházban hétfőn reggel
jelent meg a kórházparancs-
nok, s rögtön egyeztettek is
előbb a főigazgatóval, majd
pedig a vezető testülettel. Soha
nem volt még ilyen katonai pa-
rancsnoka a kórháznak, s fél
évig új időszámítás kezdődik -
egyelőre még mindig a feszült-
séggel teli csendben.  

a Magyar közlönyben meg-
jelent rendelet szerint az intéz-
kedés célja, hogy a kórházakat
felkészítsék a tömeges meg-
betegedésekkel járó jelentős
többletteherre. a kórházpa-
rancsnok orvosszakmai kérdé-
sekben nem tehet javaslatot,

és nem hozhat döntést. Fel-
adata, hogy koordinálja a be-
tegellátáshoz és a járványügyi
intézkedésekhez szükséges
egészségügyi eszközök, felsze-
relések, berendezések, gyógy-
szerkészletek, fertőtlenítősze-
rek nyilvántartását; felügyelje a
készletgazdálkodást és gondos-
kodjon annak megfelelő védel-
méről, akár a készleteket őrző
biztonsági szolgálat kijelölésé-
vel, valamint rendőrök és kato-
nák bevonásával. a kórházpa-
rancsnoknak a járványveszéllyel
összefüggő szabályok betartá-
sára és az egészségügyi kész-
let megóvására vonatkozó ja-
vaslatát a kórház vezetője köte-
les végrehajtani.

a Petz-kórházba Bozsoki atti-
la alezredes (12. arrabona Lég-
védelmi rakétaezred) érkezett
kórházparancsnokként, logisz-

tikai helyettese pedig Györe Ti-
vadar főtörzsőrmester. Dr.
Tamás László János, a kórház
főigazgató főorvosa az első mun-
kanap végén elmondta: a kato-
nák számára irodát jelöltek ki, s
mostantól munkatársként dol-
goznak együtt – előreláthatólag
fél évig. az első napon átnézték
a működési rendet, az intenzív
ágyak épp aktuális kiépítését, a
humán erőforrást, illetve
a védelmi rendszert.
Ezek pontosan azok a
területek, amelyeket
az előbb idéztünk a
kormányrendelet pa-
ragrafusából. g

KórházParancsnoKKal
Indul az Új IdőszáMítás

Kézfogás szabályosan – Dr. Tamás László János főigazgató főorvos köszönti bozsoki Attila alezredest, kórházparancsnokot.

Én sokkal inkább abban
látom a járvány vi-

szonylag lassú terjedé-
sének okát, hogy 

a magyar emberek sokkal
szabálykövetőbbek,

az előírásokat betar-
tók, mint mondjuk 

a déli orsz ágok
állampolgárai. 

Prof. Molnár 
F. Tamás

”
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”Amikor először bejöttem a
kiürített osztályra, s kö-
rülnéztem, elsírtam ma-
gam. Sok év küzdelme, em-
léke, sikere került egy kép-
zeletbeli dobozba, amelyet
azonban remélem, ha min-
dennek vége, ki tudunk újra
csomagolni.

Szincsák Miklósné

felKészülés a töMegre
Az előző hetet úgy zártuk,
hogy minden bizonnyal ne-
hezebb  időszak követke-
zik, erre szerencsére egye-
lőre a betegszámok rácá-
folnak. De szó sincs arról,
hogy ne folyna ezerrel a
munka a vezetői szinteken,
s azt sem állítja senki, hogy
a feszültség ne ólálkodna
ott a folyosókon. A tömeges
megbetegedések fázisába
ugyanakkor még nem ér-
kezett meg Magyarország. 

térKéPen a vírus 

a héten először láthattuk a
saját szemünkkel is, hogy me-
gyei elosztásban hány regiszt-
rált koronavírusos beteget tar-
tanak nyilván Magyarországon.
a koronavirus.gov.hu-n közzé-
tett információk szerint min-
den megyében van koronavíru-
sos beteg. a legtöbb fertőzöttet
Budapesten (232 ember) talál-
ták, amelyet Pest megye (98
ember) követ, majd Győr-
Moson-Sopron (26 ember) és
Szabolcs-Szatmár-Bereg
megye (25 ember) következik. a
legkevesebb fertőzött Heves (3
ember) és Békés megyében (3
ember) van. Április 1-jén 525
beteget jelentett a hatóság. 

az égésPlasztIKán 
BővítIK az Intenzívet

Győrben a Covid-osztályok el-
osztásánál már elve számolt a
kórház azzal, hogy az intenzív
részleget, ahol a lélegeztetett
betegeket kezelik majd, bőví-
teni kell. az égésplasztikai osz-
tály 3 plusz 14 ágya szolgálja ezt
a célt, ezen a héten a kórtermek
kialakítása, a szükséges esz-
közök beszerzése és előkészí-
tése zajlott. Szincsák Miklósné
vezető ápolónőben vegyes érzé-
sek kavarognak: egyrészt tudja,
hogy mi miért történik, más-
részt a jelenleg még üres osz-
tályon azt látja, mintha a múlt-
jukat is becsomagolták volna. 

„a betegek a Baleseti Sebé-
szeten vannak, s a kollégáim
egy része is. a többiek a köz-
ponti intenzíven dolgoznak már
most is. amikor először bejöt-

tem a kiürített osztályra, s kö-
rülnéztem, elsírtam magam.
Sok év küzdelme, emléke, sike-
re került be egy képzeletbeli
dobozba, amelyet azonban re-
mélem, ha mindennek vége, ki
tudunk újra csomagolni. a
három intenzíves ágyunknál
sok mindent nem kell átalakí-
tani, hisz azok eddig is fel vol-
tak szerelve lélegeztető készü-
lékekkel, oxigénnel, sűrített le-
vegővel. a normál osztályon
alakítjuk át a kórtermeket: vár-
hatóan szobánként egy-egy
ágynál lehet majd lélegeztetni.”

soha neM csInáltáK, 
Most szó nélKül teszIK

a higgadtságot és a hivatástu-
datot említette mindenek előtt
dr. Szalai Zsuzsanna főorvos,

»

aki az úgynevezett „nem-ma-
nuális” Covid-osztályt vezeti.
az osztályösszevonások miatt
most együtt dolgozik a Bőrgyó-
gyászat és a krónikus Onkoló-
gia ápolóival, illetve orvosaival,
valamint az infektológia mun-
katársaival: 

„a Pulmonológián dolgozó kol-
légáim munkabírását, elhivatott-
ságát eddig is ismertem, mégis
szinte meghatottan láttam, mi-
lyen bátran állták a kihívást, fo-
gadták az első betegeket. Ugyan-
ezt láttam aztán a hozzánk kap-
csolt többi osztálynál is, a Bőr-
gyógyászat nővérei szó nélkül
átálltak egy olyan feladatra, amit
addig soha nem végeztek.”

Az égésplasztika intenzíves
ágyain biztosított a lélegez-
tetéshez szükséges minden
eszköz. Ilyen ágyból három
áll rendelkezésre, a szom-
szédos normál osztályon
pedig tizennégyet szabadí-
tottak fel.
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”A minap épp érkez tem a
kórházba, amikor egyik
bőrgyógyász orvoskollé-
gám a husz onnégy órás
ügyelet után indult haza.
A hóna alatt a tüdőgyó-
gyászat szakkönyv volt.
Mit mondhatnék…? Való-
ban elképesz tő látni ezt
az alázatot, s azt is, hogy
az Infektológián, ahol a
fertőző betegek kez elésé-
hez hozzászoktak, milyen
magabiztossággal és hig-
gadtsággal várják a sú-
lyosabb kilátásokkal bíró
vírust. Ha van is a dolgo-
zókban félsz , mert nyil-
ván van mindannyiunk-
ban, a betegek ezt nem na-
gyon látják.

Dr. Szalai Zsuzsa

Szalai Zsuzsanna így folytatja:
„Ugyanez igaz a krónikus Onko-
lógia ápolóira is – tiltakozás,
ellenvetés egy sem volt, min-
denki próbálta minél előbb
megtanulni a munkájukhoz
most nélkülözhetetlen tudás-
anyagot. a minap épp megér-
keztem a kórházba, amikor az
egyik bőrgyógyász orvoskollé-
gám a huszonnégy órás ügye-
let után indult haza. a hóna alatt
a tüdőgyógyászat szakkönyv
volt. Mit mondhatnék…? Való-
ban elképesztő látni ezt az alá-
zatot, s azt is, hogy az infekto-
lógián, ahol a fertőző betegek
kezeléséhez hozzászoktak, mi-

»
Erőt adó üzenetek a Pulmonológián.

lyen magabiztossággal és hig-
gadtsággal várják a súlyosabb
kilátásokkal bíró vírust. Ha van
is a dolgozókban félsz, mert
nyilván van mindannyiunkban, a
betegek ezt nem nagyon látják.
Érzékeljük és köszönjük, hogy
a kórházvezetés mindent meg-
tesz, hogy a szükséges eszkö-
zökhöz hozzájussunk, de ezek-
re szükség van és lesz – ma-
gunk és betegek védelmében.”

fertőtlenítő szereK

alapvető kérdés a védőeszkö-
zök mellett a megfelelő meny-
nyiségű fertőtlenítő rendelke-
zésre állása. a kórházi Opera-
tív Törzs szerdai megbeszélé-
sén elhangzott, hogy a jelenle-

gi mennyiség annyi, ami béke-
időben két és fél hónapra még
elegendő lenne, de mindenki
úgy számol, hogy a békeidő
egyszer véget ér. a kórházi hi-
giénikus azt kérné ezért, hogy
a most még üres kórtermeket
ne kelljen naponta fertőtlení-
tővel felmosni. az ápolói szak-
ma ugyanakkor azt mondja,
nem szabad több napot kihagy-
ni, mert a kórtermek könnyen,
gyorsan porosodnak. köztes
megoldás született: a takarí-
tás folyamatos lesz, de az üres
szobákat úgy, mint a szállodák-
ban, tehát fertőtlenítő nélkül
mossák fel. 

eszKözöK 

a kórházparancsnokok egyik
fontos feladata a készletgaz-
dálkodás felügyelete, de magát
a megrendeléseket továbbra is
a kórházi vezetés intézi. nem
könnyű a párhuzamos rendelé-
sek kiszűrése akkor, amikor
minden osztály próbálja bizto-
sítani a maga számára szük-
séges eszközöket. a szándék
teljesen érthető, hisz a felké-
szülésnek úgy futott neki vala-
mennyi kórház az országban
(és a világban), hogy szembe-
sült a ténnyel: annyi maszk, lé-
legeztetőgép és védőfelszere-
lés, amire szükség lenne, nincs.
az otthoni karanténból a mun-
kába visszatérő dr. Skaliczky
Zoltán fejlesztési igazgatóra vár
ez a feladat. ami fontos hír ezen
a héten: megrendelte és kifizet-
te a kórház azt a mobil szűrő-
labort (ezer tesztcsíkkal), amely
jó eséllyel megkönnyíti és meg-
gyorsítja az itt levett minták be-
vizsgálását. Várhatóan három
héten belül megérkezik az esz-
köz a kórházba. 

anoMálIáK

a Petz-kórház az egyik legin-
kább érintett intézmény a kül-
földre ingázók (és hozzátarto-
zóik) ellátásában. az Operatív
Törzs már említett értekezletén
jött szóba több olyan eset is,
amelynél a páciens ugyan sem-
milyen koronavírusos tünetet,
gyanút nem mutatott, de amiatt,
mert mondjuk a férje/felesége
ausztriában dolgozik (vagy ő
maga), ezért az adott műtét után
a covidos osztályra kell helyez-
ni. S ott is kell tartani, míg a két
negatív eredmény nem születik
meg. Valóban ellentmondás fe-

szül abban, hogy a külföldi mun-
kavállalást nem korlátozza az
állam, sőt; de a kórházakat
ezzel plusz feladatra – teszte-
lésre – kényszeríti. a határokat
ugyan a másik irányból lezárta,
külföldi nem jöhet Magyaror-
szágra, de ez itt nem számít. 

a Bcg-oltás 

a héten több szakmai fórumon
is felmerült, hogy a Magyaror-
szágon kötelező BCG-oltásnak
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nyílt levél

Már a múlt hét krónikájában szerepelt, hogy a
járványhelyzet miatt fájó döntéseket is meg kellett hozni,
ezek közé tartozik az apás szülések felfüggesztése. A
héten nyílt levélben részletesen tájékoztatta a főigazgató
az érintetteket és a betegjogi képviselőt az okokról. Az
írás hosszabb, mint amit terjedelmi okból közölni
tudunk, de a lényegét hűen mutatja: 
(…) Intézményünk munkatársai, a szülészet összes
dolgozója, vezetőtársaim és jómagam is elkötelezettjei
vagyunk a bababarát és családbarát szülészetnek. 25
éve folyamatos a „Bababarát” rendszerünk és annak
akkreditált minősítése. Az országban elsők között
alakítottuk át, újítottuk fel a szülőszobákat,
gyermekágyas részleget, császárműtőt, szülészeti
osztályt – kifejezetten a családbarát szemléletet szem
előtt tartva. (…) Mint érsebész szakorvos, hosszú évekig
minőségirányítási vezető, egy évtizede főigazgató
főorvos és jogkövető, betegeivel empatikus és etikus
orvos mélyen elkötelezett vagyok a betegjogok
érvényesülését biztosító ellátáshoz. Természetesen
ismerem a törvényi hivatkozást is (…), de a
törvényalkotónak vélhetően elképzelése sem volt 23
évvel korábban, mit jelenthet egy, az egész Földet
letaroló járvány. Intézményünk a régió legnagyobb
vezető intézménye, kijelölt járványügyi ellátó kórház.
Az elmúlt száz év legnagyobb kihívása ért el minket.
Egyszerre kell ellátnunk sürgős és nem halasztható
betegségeket, (…) a két ellátási forma párhuzamos és
mégis járványügyi szempontból jól elkülönített ellátási
útja korábban nem elképzelhető és nem tervezett
erőfeszítéseket és erőforrásokat igényel, köt le.
Mindemellett számomra elsődleges, hogy munkatársaim
a lehető legkisebb kockázatot viseljék áldozatos és
elhivatott munkájuk során. 

Jól tudjuk, hogy a járvány időszakában az  el-
látók nagyon kitettek a fertőzésnek, az egész-

ségügyi dolgozók  a covid-19 betegek legkevesebb 19-25
százalékát képezik. 

Felelős vezetőként elsődleges feladatom munkatársaim
egészségének védelme, a lehetséges kontaktusok /
személyi találkozások minimalizálása. 
Minden elkerülhető kontaktust ki kell iktatni. (…) Amit a
jogszabály nevesít, az visszafogott számítás szerint
naponta plusz 100-110 kapcsolattartót jelent
intézményünkben. (…) Minden védőeszközre szükségünk
van, és lesz még többre szükség a napok teltével. Kinek
fontosabb: a szülésnél/vajúdásnál jelenlévő apának vagy
az ellátás frontvonalában lévő egészségügyi
dolgozónak? Ez lesz az igazi kérdés. Mindeközben a
hónapok vagy évek óta műtéti korrekcióra váró betegek
(havi 1200 műtét) fegyelmezett nyugalommal várják az
akár fél évre elhalasztott gyógyulási lehetőségüket.
Mérlegelik ezt a panasztevő, kapcsolattartási
korlátozást kifogásolók? Vezetőtársaimmal
egyetértésben és a Szülészet-, Nőgyógyászati Osztály
minden dolgozója (orvosok, szülésznők, ápolók)
kifejezett kérésére a fentiek értelmében és mindenki
védelme okán hoztuk meg a szigorú szabályozást a
Működési Rendben, hogy a járványügyi válsághelyzet
miatt nem támogatjuk, nem tudjuk biztosítani az „apás
szülést”. 

”
»

Utolsó megbeszélés a vizit előtt a nem-manuális Covidon.

A bakteriológia folyamatos kapcsolatban van az osztályokkal.

(ezt születésük után már meg-
kapják a babák) szerepe lehet-
e abban, hogy a járvány sze-
rencsére még nem öltött tö-
meges méreteket. Prof. Mol-
nár F. Tamás főorvos szerint
egyértelmű összefüggés nincs
a BCG és a Covid-19 között: „Én
sokkal inkább abban látom a
járvány viszonylag lassú terje-
désének okát, hogy a magyar
emberek sokkal szabályköve-
tőbbek, az előírásokat betar-
tók, mint mondjuk a déli orszá-
gok állampolgárai. itt sokan
otthon maradnak, máshol még
most sem tartják magukat
ehhez az alapvető kikötéshez.”

aMI Most Még neM
sürgős eset, az lesz

Prof. Oláh attila, a sebészet osz-
tályvezető főorvosa beszélt a
múlt héten arról, hogy a sebé-
szet szinte teljesen kiürült, s
megírtuk az okát is: valamennyi,
nem sürgős esetnek minősülő
operációt, kezelést elhalaszta-
tottak. a szakma pontosan tudja,
amit most a főigazgató is ki-
mond: „Egy-két hónapig lehet a
kezeléseket halasztani, fél évig

ugyanakkor nem.” Vagyis biz-
tos, hogy a most még nem sür-
gősnek minősülő eset (érsebé-
szeti példánál maradva: ötven
métert még meg tud tenni fájó
lábbal) előbb-utóbb azzá válhat,
tehát ezek a műtétek, kezelé-
sek, beavatkozások valószínű-
leg visszatérnek még a kórházi
rendszerbe. S lehet, épp akkor,
amikor a koronavírus is a legna-
gyobb kihívás elé állítja a kórhá-
zat. Jósolni nem lehet, de az biz-
tos, hogy a baleseti sebészeti
beavatkozások száma most 30-
40 százalékkal csökkent. Erről
azt mondja a főigazgató: „Bizo-
nyosan kevesebb a balesetek
száma már amiatt is, mert töb-
ben maradnak otthon, keveseb-
ben ülnek autóba, kevesebb  a
sérült. De a műtéti számok ilyen
látványos csökkenését – nyilván
már majd békeidőben – szak-
mailag is érdemes lesz elemez-
ni. Például azt, hogy amit koráb-
ban vita nélkül sürgősségi eset-
nek minősítettünk, az valóban
az-e; s mindenkor műtenünk
kell-e?  Lehet, hogy vírus hozta
válsághelyzet ezt a képet is átraj-
zolja egyes betegségeknél.”
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ahol nIncs várólIsta

a sürgős eseteket, illetve az on-
kológia kezeléseket továbbra is
ugyanúgy ellátják a Petz-kór-
házban, mint eddig. a kérdés
nem is ez, sokkal inkább az,
hogy a rákos betegeknél a diag-
nózis is ugyanolyan gyorsan
megszületik-e, mint eddig. a
kulcs továbbra is elsősorban a
háziorvosok kezében van, de azt
is tudjuk, hogy számos körzet-
ben - a 65 év fölötti, védett kor
okán - a háziorvos nem rendel
most. a  felelősség tehát az em-
berekre (is) hárult, akiknek fi-
gyelniük kell magukra, s a tüne-
tekre. Egy későn diagnosztizált
vastagbélrák – amelynek van-
nak jelei – végzetes lehet. S ez
csak egy példa, ahogy a nők
esetében a mellráknál is fontos
szerep jut az önvizsgálatnak. 

a száMoK 

a nem-manuális Covid-osztá-
lyon a legtöbb beteget március
24-én regisztrtálák, s tartották
őket megfigyelés alatt: aznap
23 beteget vettek fel. a hét kö-

»
Az Operatív Törzs tagjai biztonsági okból a megbeszélésén élőben, de online beszéltek egymással. Ez is új elem. 

zepére a szám jóval lejjebb
ment (4-re), ebben szerepet
játszott az is, hogy a levett min-
ták eredménye megjött, a több-
ség a két negatív eredménnyel
végül elhagyhatta a kórházat. a
Covid ambulancián, illetve a
Petz-Széchenyi Megfigyelő
központban (az egyetem kol-
légiumi épületében) szintén
nincs még nagy tömeg. Egy át-
lagos napon tizenkilenc páci-
ens érkezett, s kilenc esetben
tartották indokoltnak a szűrést.
a kórházban egy 15 éves gye-
reknél is felmerült a gyanú, de
az ő eredménye negatív lett.

rezIdenseK

Ezen a héten született közpon-
ti (tehát országos hatályú) dön-
tés arról, hogy a rezidenseket
soron kívül ki kell képezni in-
tenzív ellátásra (intubálásra,
lélegeztetésre). az elméleti ok-
tatás megtartására az inten-
zív osztályt vezető, dr. Gartner
Béla főorvost kérte fel a fő-
igazgató. Gartner doktor a
nyugdíj küszöbén áll, az is el-
dőlt ezen a héten, hogy mos-
tantól dr. kecskés Gabriella
vezeti – utódaként – a közpon-

ti intenzív osztályt. a kaiTO-n
továbbra is ugyanazt a két be-
teget lélegeztetik, akiket a
múlt héten vittek le a Pulmo-
nológiáról. 

az első gyógyult

a héten hazatérhetett a csalá d-
jához, de hatósági karanténba
került az a pannonhalmi férfi,
akit a  vírus okozta tüdőgyulla-
dással kezeltek eddig a Petz-
kórházban. Ő hivatalosan első
gyógyult győri beteg, minden-
ki azon van, hogy a számuk
minél több legyen. g

Az első, vírusos
tüdőgyulladásból

felépült beteg 
(a képen középen)

április 1-jén
hagyhatta el 

a kórházat.
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a PolgárMester Is Koronavírusos

Dézsi Csaba András pol-
gármester szerda este
közleményben tudatta,
hogy a második tesztje po-
zitív lett. Nem sokkal ké-
sőbb kiderült, hogy az
egyik alpolgármesternek,
Radnóti Ákosnak, hasonló
eredményt hozott a szű-
rés. Mindketten azután ké-
szíttették el a tesztet ön-
költségen egy magánla-
borban, hogy kiderült, a
város jegyzőjének, Lipovits
Szilárdnak pozitív ered-
ményt mutatott a korona-
vírus tesztje. A jegyzőnek
előző hét elején lázzal és felső légúti huruttal kísért tüne-
tei is voltak. A polgármester – aki a Petz-kórház kardioló-
gusa is - előző napi közleményében még azt írta, hogy az
első teszt, amelyet március 27-én, pénteken végeztek el,
negatív lett. A második tesztet kedden készítették el, az
eredményt szerda este kapta meg.

E
gyesítették erőiket a
hatékonyabb segítsé-
gért. Három civil,
egészségügyi dolgo-
zókat támogató kez-

deményezés állt össze: a „Maci
kórház” és az „Etesd a dokit-
Győr” csapata kiegészülve az
arcvédő pajzsokat tervező és
gyártó Zámbó Zoltánékkal. 

nagyjából 11-12 ezer: mind-
össze egy, a közösségi oldalon
tett bejegyzésre reagálva ekko-
ra igényt regisztráltak Zámbó-
ék az arcvédő pajzsra. kétszáz-
negyvenhármat azóta átadtak a
győri Petz-kórháznak. Hatalmas
az érdeklődés a várhatóan min-
tegy 600-800 forintból kihozha-
tó pajzs iránt, fogorvosok, házi-
orvosok és többek közt bolti el-

adók részéről is. Úgy számol-
nak, százezres nagyságrendű
lehet, emiatt anyagi és logiszti-
kai segítség szükséges a folyta-
táshoz, az összes egészségügyi
dolgozó ellátásához. az eddigi
3D-s helyett a gyorsabban és
jóval több terméket biztosító
fröccsöntéssel gyártanák, s a
szétosztás megoldandó - orszá-
gos - logisztikai feladat lehet.
két másik győri civil csapattal
kiegészülve lehetnek hatéko-
nyabbak. 

Ladocsi norbert a Maci kór-
ház csapatának képviselője és
Bogdány Tamás, az Etesd a
dokit-Győr facebook-csoport ve-
zetője a győri kórházban dolgo-
zók élelmiszer utánpótlásának
folyamatos gyűjtését, ellátását

együtt gyűjteneK 
az értünK dolgozóKnaK

is szervezi. Most már összehan-
golva koordinálják azokat, akik
segíteni szeretnének, s további
támogatókat keresnek: italgyár-
tókat, kifőzdéket, éttermeket,
élelmiszeripari cégeket, de azo-
kat is, akik akár egy csomag ká-
véval segíteni tudnak (gyűjtő-

pontjuk: Go-Go Büféáru nagy-
ker és Pedró Pékség Pajta).
Emellett a Maci kórház csapa-
ta maszkokat és védőruhákat
is vásárolt a befolyt adományok-
ból, s adott át a kórházban és a
Petz-Széchenyi Megfigyelő köz-
pontban dolgozóknak. g

Három civil, egészségügyi dolgozókat támogató kezdeményezés állt össze: a „Maci Kórház” és az „Etesd a dokit-Győr”
csapata kiegészülve az arcvédő pajzsokat tervező és gyártó Zámbó Zoltánékkal.

Győri Kórházért Alapítvány
adószáma: 1853 2920 - 1 - 08

bankszámlaszáma és sz ámlavezetője:
Takarékbank Zrt. 

(9025 Győr, Bercsényi liget 26/b.)
59500203-11078294-00000000

Ha segíteni szeretne:
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- Ön nem home office-ban
dolgozik, ugye? 

- nem, én a kórházban dol-
gozom. 

- S kinek nehezebb: annak,
aki kényszerűségből otthonról
dolgozik – bár nem akarna -,
vagy annak, aki minden nap
olyan helyre jár be dolgozni,
ahol a koronavírus szinte biz-
tos, hogy jelen van? 

- Személyiségfüggő, hogy ki
mihez szokott hozzá, illetve mi
az elvárása saját magával szem-
ben. Én abba a csoportba tarto-
zom, aki mindenképpen a mun-
kahelyén szeretne dolgozni. az
otthonom nekem mást jelent:
a pihenést, a lazítást, a családo-
mat. nehéz lenne otthonról dol-
goznom.  

MInden elveszett?

- De legalább dolgozna. Itt kell
megemlíteni, hogy sokan ráa-
dásul azért maradnak otthon,
mert az állásukat is elveszítet-
ték. Ezt hogyan lehet feldol-
gozni?

- Már az a bizonytalanság is
rossz, amikor a munkaadó azt
mondja: most menj haza, de
számítok rád az újrainduláskor.
Mert ott mocorog az emberben,
hogy „biztos visszavesznek?”
Ennél pedig valóban az a sokkal
rosszabb, ha kész tényként köz-
lik: nem kell már a munkád.

- Ebbe bele is lehet betegedni? 
- Bele. nagyon top-on kell

lenni, hogy ilyen helyzetben azt
mondja valaki: jó, keresek ma-
gamnak másik munkát. Most
ráadásul nem is talál. 

- Tipikusan milyen betegsé-
get jelent ez: depressziót? 

- nem azonnal. az elején szo-
morú lesz, feszült, rosszkedvű
– ezt még nem mondjuk dep-
ressziónak, az súlyosabb kate-
gória. ami a legfontosabb: segít-
ségre van szükségük ezeknek

Maradj otthon – 

A járvány lassításának zá-
loga a manapság legtöbb-
ször emlegetett mondat:
Maradj otthon! De egyálta-
lán nem könnyű a bezárt-
sággal megbirkózni akkor,
amikor az ember a mun-
káját, az önbecsülését, a
biztonságát is elveszíti. A
járvány végére az alkoho-
listák országa leszünk? – a
többi mellett erről is kér-
deztük dr. Feller Gábor
pszichiáter főorvost. 

az embereknek, vigasztalni,
biztatni kell őket. 

- Ha lenne egy végpontja a
járványnak, nyilván segítene,
hisz mondhatnánk azt, hogy
„csak” augusztus 1-ig bírjuk
ki, aztán úgyis vége. De ez
nincs. 

- Sajnos ez a segítség nincs.
Senki nem tudja, meddig tart.
S azzal, hogy lassítjuk a jár-
ványt, bizonyosan elhúzzuk a
kifutását is…, de nem nagyon
lehet mást tenni. 

neM Is olyan vIcces

- A neten sorra jönnek már
az ezzel kapcsolatos, félig vic-
ces mémek, hogy miként vá-
lunk majd ez idő alatt alkoho-
listává. De tényleg simán azok
lehetünk? 

- Vannak mindenféle hirde-
tések, hogy mivel lehet legyőz-
ni a vírust – nálunk ugye a pá-
linkával. Ez nem jó, még vicc-
nek sem. a gond ott van, ha

ténylegesen azt gondolom: a
szorongásomat az alkohollal
tudom megszüntetni. Már most
látom én is a folyamatot, nem
egy páciensemtől hallom, hogy
már nem elég az a mennyiség,
amit eddig esténként ivott. az
alkohol szorongásoldó hatása
becsapós: minél többet iszom,
annál gyorsabban dolgozza fel
a májam, fél óra múlva az elfo-
gyasztott alkohol már nem hat,
szükség van még többre, mert
még jobban szorongok… S

Valóban vigyáznunk kell az
idős rokonokra, de ha senki-
vel nem találkoznak, nem be-
szélnek, a lelkük is sérül. A
depresszió náluk különösen
veszélyes. A nyolvannyolc
éves édesanyámat naponta
háromszor hívom, kérdezem:
mit álmodott, mit evett,
mitől fél? 

”



merem a hobbiját, hogy mit
szeret. kell a kommunikáció. 

- Mi a helyzet az idősekkel?
Elvileg akkor teszünk jót
velük, ha hónapokig kerüljük
a személyes találkozást, de
ők ezt hogyan viselik? 

- nagyon nehezen. Valóban
vigyáznunk kell rájuk, de ha
senkivel nem találkoznak, nem
beszélnek, a lelkük is sérül. a
depresszió náluk különösen
veszélyes. a nyolvannyolc éves
édesanyámat  naponta három-
szor hívom, kérdezem: mit ál-
modott, mit evett, mitől fél?
Hallom a hangján, ahogy  a
szomorúságból mosoly kere-
kedik. Beszélni kell tehát
velük, teljesen magukra nem
hagyhatjuk őket, s ha látogat-
juk, tartsuk a távolságot. 

MIre eMléKezzünK?

- Ha ennek az egésznek egy-
szer vége lesz, tudjuk majd
onnan folyatni az életünket,
ahol február közepén abba-
hagytuk? 

- amikor vége lesz,
nem biztos, hogy a februáron
gondolkodunk. Sokkal inkább
azon az áprilison, májuson,

amikor berobbant a vírus.
Ez lenne a jobb, ha így

lenne, s azt monda-
nánk: Végre, leküz-
döttük! ne a tavaly
júniusi olaszorszá-
gi nyaraláson el-
mélkedjünk, meg
az elmaradt sítú-

rán, hanem azon,
hogy itt vagyunk, túl-

éltük. g
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   de ne Bezárva!
eszembe jut ennél a pontnál a
kábítószer is: az elmúlt héten
legalább tíz olyan fiatalt láttam
az osztályunkon, akiket nem
detoxikálni hoztak be, azon a
stádiumon már túl voltak: pszi-
chotikusak lettek a drogtól. 

- Most, hogy otthon vannak,
még többet szednek? 

- igen. Megpróbálnak min-
dent, mert most van idejük.
Hamar függővé, majd pszichés
beteggé, akár skizofrénné lehet
válni. S ott a politoxikomania is:
inkább a hölgyekre jellemző a
gyógyszer (nyugtató) függőség. 

- Nem ennyire súlyos álla-
pot, de az ember óhatatlanul is
eltunyul, ha folyamatosan ott-
hon marad, s ki sem teszi a
lábát. Hogy lehet megakadá-
lyozni, hogy ne legyen „min-
den mindegy”? 

- a negativizmus valós ve-
szély: ilyenkor nem érdekli már
az embert sem saját maga – a
súlya, a haja, a ruházata -, sem
más. a célokat nem szabad el-
veszíteni, mert vele engedjük
el az életmódunkat, a hobbija-

inkat, a barátainkat. a végén
nem marad semmink. De ér-
dekes, hogy a netezés az egyet-
len, amit még ebben az álla-
potban sem engedünk el, ez a
függőség megmarad…

összezárva

- Az összezárt családok hogyan
tudják megvédeni magukat -
és a gyereküket is – ettől a le-
lombozó állapottól, illetve attól,
hogy folyamatosan egymás
nyakának essenek, ne adja ég
a válság végéig elváljanak? 

- kommunikációval. Ha odáig
jutnak, hogy már a válás is fel-
merül, segítséget kell kérni,
mert erre ez a legrosszabb vá-
lasz. De ha az otthontartózko-
dás váláshoz vezethet, akkor
már más gondoknak is jelen
kellett lenniük. S nem szabad
mindennek csak a rossz olda-
lát nézni, lehet a jót is: most
nem kell dolgoznom, többet le-
hetek a gyerekemmel, megis-

Ezzel az óriásplakáttal és
kollégáinkkal találkozhatnak
városzerte.

”ha az otthontartózkodás váláshoz  vezethet,
akkor már más gondoknak is jelen kellett
lenniük. S nem szabad mindennek csak 
a rossz oldalát nézni, lehet a jót
is: most nem kell dolgoznom, többet
lehetek a gyerekemmel, megisme-
rem a hobbiját, hogy mit szeret.
Kell a kommunikáció. 

dr. Feller Gábor főorvos
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a
z Emberi Erőforrások
miniszterének utasí-
tására a kórházak ve-
zetőinek április első
hétvégéjén – gyakor-

latilag egy nap alatt – le kellett
tenni annak a tervét, hogyan
tudnak az eddigi intenzív bete-
gellátó kapacitásukon felül -
megyénként - 250 koronavíru-
sos, lélegeztetett beteget el-
látni. Győr-Moson-Sopronban
a régió legnagyobb kórháza, a
Petz készítette el a tervet, ame-
lyet egyeztetett a többi intéz-
ménnyel: a soproni, a moson-
magyaróvári, a csornai és a ka-

puvári kórházzal. Mindegyik in-
tézmény érintett ugyanis a kér-
désben, Győr és Sopron kivéte-
lével a kiskórházak egy időre
bezárnának. 

a minisztériumba küldött ter-
vet a győri kórház menedzs-
mentje részéről dr. Tamás
László János főigazgató főorvos
és általános helyettese, dr. Ska-
liczky Zoltán jegyezte, továbbá
a nemzetközi rálátással bíró,
szintén a kórház berkein belül
dolgozó prof. Molnár F. Tamás;
valamint a frissen kinevezett
kórházparancsnok, Bozsoki at-
tila alezredes. 

KÉTSZÁZÖTVEN INTENZíV ÁGy KIALAKíTÁSA A FELADAT,

Kórház az olIMPIaI
sPortParKBan?

A londoni mobil kórházat, annak mintegy ötszáz ágyát összesen kilenc nap alatt építették fel és szerelték össze.

A Győrben rendezett Európai Ifjúsági Olimpiai Fesztiválra
(EyOF) 2017 nyarán készült el a sportközpont. Az élet úgy
hozta, hogy ugyanazon a helyen, ahol három évvel ezelőtt
a leendő olimpiai bajnokok mérték össze az erejüket, a
2020-as világjárvány miatt egy 170-175 ágyas intenzív rész-
leget – gyakorlatilag egy kórházat – építenének ki. A Petz-
kórház legalábbis ezt a javaslatát tartja az „A” tervnek. 

a, B, c terv

a 250 ágy helyének kijelölésé-
re több verzió felmerült – szóba
került a Petz-kórház régi szár-
nya a Zrínyi utcában, a szom-
szédos Győr Plaza, illetve az,
hogy a Vasvári Pál utcai köz-
pont egy teljes szárnyát (a1)
esetleg kiürítik. Ez utóbbi volt
a „B” terv, tehát összesítésben
a második helyre sorolt. Mind-
egyikkel szemben több érv is
felmerült, így végül a készítők
azt a verziót küldték el a mi-
niszternek, amely szerint két
központ álljon fel – Győrben és
Sopronban. a soproni Erzsé-
bet-kórház önálló épületében
(neurológia) kialakítható egy
kisebb, 70-75 ágyas egység, itt
az oxigén-gázellátást kell ki-
bővíteni, de ez viszonylag kis
munkával megoldható. a ma-
radék 175-180 ágyat pedig
Győrben biztosítanák. 

a sPortParK Maradt

a győri orvosi vezetők ugyan-
akkor leszögezik: Petz-kórház
építészeti adottságai, a hagyo-
mányos kórtermi felépítés nem
teszi lehetővé egy 175 ágyas
egység kialakítását.  Jelenleg
nincsenek orvosi gázok sem,
csak horribilis munkaerő-rá-
fordítással lenne üzemeltethe-
tő. (Ez gyakorlatilag a „B” terv
ellenérve – a szerk.) a nem-
zetközi gyakorlatra utalva ezért
egy „mobil” osztályra tettek  ja-
vaslatot, mondván „az olimpiai
sportpark megközelíthetősé-
ge, elhelyezkedése, az infrast-
ruktúrája mindenben megfe-
lelhet az elvárásoknak”. S ami
ehhez párosul: belátható időn
belül át lehetne alakítani úgy,
hogy 175 ágyas kórház legyen
két nagy csaronokban - a ko-
sárlabdának otthont adóban,
illetve a teniszében. Természe-
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GyORSAN KELL DÖNTENI, MELyIK TERV LESZ A bEFUTó

”A 175 ágy kialakítása kór-
házon belül csak úgy lenne
lehetséges, ha az A épület-
ben hat emeletet lezár-
nánk, s annak a helyén
alakítanánk a covid-inten-
zív részleget. Ez nem jó
megoldás, ezért javasol-
tuk a londoni példát, 
a sportcsarnokban kiala-
kított, mobil kórházat. 

Dr. Skaliczky Zoltán

»

tesen ehhez is millárdos nagy-
ságrendű beruházásra, eszköz-
fejlesztésre van szükség, de ne
ugorjunk még ekkorát. 

az angol Példa 

Lássuk előbb a példát, amelyre
a Petz-vezetősége is hivakozik:
a londoni nightingale  4000
ágyas intenzív lélegeztető „hos-
pital” 9 nap alatt épült meg. alig
több mint egy hét alatt 87 ezer
négyzetméternyi területen, két
kiállítási csarnokban rendezték
be a 80, egyenként 42 ágyas
részleget. Ebből 500 ágy teljes
berendezéssel, lélegeztetőgé-
pekkel együtt már működőké-
pes, és kialakult a további 3500
ágy helye is. 160 építőmunkás és
200 katona végezte az építést,
napi 15 órás műszakban. a
nemzetközi kiállításokhoz hasz-
nált műanyag paneleket hasz-
nálták fel - ez nálunk is rendel-
kezésre áll a Hungexpo terüle-
tén; könnyűszerkezetes, eleve
gyors szerelésre tervezték. a
győri Széchenyi Egyetem mű-
szaki, szellemi és anyagi kapa-
citása szintén mozgósítható, s
helyben van – teszik hozzá.

a részleteK 

az EYOF sportközpontot termé-
szetesen nem kórháznak szán-
ták, a fűtése és a szellőzése
ugyanakkor kiváló, vélhetően az
energiaellátása is jó; a könnyű-
szerkezetes építés lehetővé teszi,
hogy a sorok közötti szervízfo-
lyosón a teljes víz, szennyvíz, gáz,
elektromos, gyengeáramú és in-
formatikai gépészet kiépüljön, a
gázok akár flexibilis vezetékek-
kel is. Ezzel kapcsolatban már
felvette a kapcsolatot a kórház
azokkal a kivitelezőkkel, akik
anno a sportcsarnokot építették,
illetve a vezetékeket behúzták.
az oxigén biztosításának módja
a kérdés, de nyilván arra is lesz
megoldás. Úgy számolnak a terv
elkészítői, hogy a munkákkal – az
angol példát megint csak alapul
véve – kettő-négy hét alatt végez-
hetnek a szakemberek. Gyakor-
latilag tehát május közepére.

a KérdéseK 

Honnan lesz 175 lélegeztető-
gép? Ennyi ágy, monitor (ha
szükséges), egyéb felszerelés?

S ami még fontosabb: személy-
zet, aki a betegeket el tudja
látni? alapvető kérdések. az
előbbivel kezdjük, bár arra csak
egy válasz van: a kormányzat
adta feladatul a központ tervé-
nek elkészítését a győri (és a
többi) vezető kórház számára,
ezért a szükséges infrastruktú-
ra biztosítása nyilván állami fel-
adat. a személyi feltételek
megléte ugyanakkor kulcsfon-
tosságú, s a legtöbb fejtörést
okozza. Megint csak a londoni
példát látva kiszámítható, hány
emberre lenne szükség: a 175
ágyhoz egy műszakban majd-
nem 60 ápoló, 40 segédápoló
(önkéntes) és 25 orvos kell. 12-
24 órás munkarendben, három
váltással ez 180 ápoló, 120 se-
gédápoló és 75 orvos. 

a töBBI Kórház Bezár

Ennyi embert nem tud Győr biz-
tosítani, ha a mosonmagyaró-
vári és a csornai kórház dolgo-
zói mind itt lennének, valamint
a magánellátók minden dolgo-
zója is, akkor számban kiállít-
hatók az ügyeleti sorok. Ekkor
azonban a mosonmagyaróvári
és a csornai kórház gyakorlati-
lag bezár –  azok a betegek,
akiket eddig oda szállított a
mentő, most majd a győri kór-
házba kerülnek. a számszerű-
ségen túl ugyanakkor nagyon
fontos (lenne) a lélegeztetési
gyakorlat, amellyel csak egy
részük rendelkezik. Lélegezte-
tett betegek esetén maga a lé-

legeztetőgép kezelése igényel
szakképzettséget, ehhez jár-
tas orvos és mellé jártassággal
rendelkező nővér is kellene,
ilyen volumenben biztosan
nincs ennyi. Jelenleg is tart a
rezidensek képzése a kórház-
ban, de ez a szám nem oldja
meg a problémát. Persze az is
lehetséges, hogy a győri mobil-
kórház is csak lépésről lépés-
re jutna a 100 százalékos kapa-
citásig, ahogy a többi külföldi
kórház (a londoni is).  

MIért Kell ez? 

a betegszámok jelenlegi ala-
kulása nem mérvadó, erre ala-
pozni nem lehet. És jósolni
sem. az biztos, hogy a Petz-
kórház jelenleg azon van, hogy
kvázi megháromszorozza az in-
tenzív ágyainak a számát: az
eddig húsz helyett ötvenet sze-
relnek fel a súlyos állapotú be-
tegek fogadására. De azt
is látni, hogy a megren-
delt eszközök, készü-
lékek nagy része még
úton van, egyelőre
csak azok érkeztek
meg, amelyeket maga
kórház vásárolt, az álla-
mi – jóval nagyobb darab-
számú – eszközkészlet erre
a hétre még nem érke-
zett meg. nem
vélet lenül
írták a

miniszteri utasításra született
munkatervben a készítők is azt,
hogy „az idő a kritikus tényező,
így haladéktalan intézkedés kell
a megvalósításhoz”. 

A nemzetközi kiállításokon használt pavilonokat alkalmazzák a kórtermek kialakításához.
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»
a lényeg

Összefoglalva: „Győr-Moson-
Sopron megyében a két nagy
kórház kapacitásainak jelentős
bővítése, a megye többi kórhá-
za működésének szünetelteté-
se, a személyzet átcsoportosí-
tása, a magánszolgáltatók be-
vonása, Győrben egy nagy
„mobil” lélegeztetőközpont ki-
alakítása szükséges. Ez csak
állami akarattal, a szükséges
források haladéktalan bizto-
sításával, Győr Megyei Jogú
Város polgármesterével
együttműködve, központi ve-
zérléssel jöhet létre. a PaMOk
menedzsmentje szakmailag
tudja felügyelni és tervezni a
beruházást, de ehhez a szük-
séghelyzeti katonai irányítás
aktív bekapcsolása javasolt.”

a kórház várja, hogy a mi-
nisztérium melyik terv megva-
lósítása mellett teszi le a vok-
sot, az állami akarat mihez
rendeli a szükséges forin-
tokat. g Az angol példa alapján így néz ki egy intenzív ágy a mobilkórházban.

a
rezidenseket heti vál-
tásban, nyolcasával
osztják be: ezt követő-
en négyen a központi
intenzíven, négyen

pedig a műtőblokkban sajátít-
ják el a gyakorlati tudnivalókat
– azt követően, hogy az elméle-
ti oktatáson már túl vannak.
Tény: nem lehet mondani, hogy
a rezidensek ne lettek volna
eddig is elég munkával (ügyelet-
tel) ellátva, s egyikük sem szá-
molt a beiktatandó intenzíves
gyakorlattal. a bőrgyógyásznak
készülő első éves rezidenst, dr.
Schneider Fruzsinát idézve
ugyanakkor: „a kezdeti infor-
mációhiány és döbbenet után

rezIdenseK az Intenzíven
A múlt hét krónikájához
tartozott annak bejelen-
tése, hogy a rezidenseknek
egy hétig intenzíves gya-
korlaton kell részt venniük,
ahol elsősorban a gépi lé-
legeztetést tanítják meg
nekik a már szakavatott or-
vosok. Ez elkezdődött.

most az van bennünk, hogy ezt
kell megtanulniuk, mert ezt
hozta az élet”. Hasonlóképpen
fogalmazott a leendő gyer-
mekpszichiáter, dr. kovács and-

rea is: bár teljesen más terüle-
ten képzeli el a szakmai jövőjét,
most ezt kell megtanulnia. azt
ugyanakkor nehezen képzeli el,
hogy a hirtelen jött váltás miatt

az ő szakmai életükben is irány-
váltás történne, magyarán ott
ragadnának a frontvonalba ke-
rülő intenzív szakmában, vagy
később azt is kitanulnák. 



Most Még a taPasztaltaK

Dr. kecskés Gabriella április 2-
től vezeti az központi intenzív
osztályt, nyilván ő sem azt várja
a fiatal szakorvosjelöltektől,
hogy kész tudással tartsák
majd a frontot a legnehezebb
időszakban. De ha olyan számú
megbetegedések lesznek,
amelyek miatt az olimpiai
sportpark-kórház (vagy vala-
melyik másik) terve valósággá
válik, akkor jó eséllyel szükség
lesz a rezidensekre is. Tudni kell,
hogy a fiatalok most is dolgoz-
nak a covid ambulancián, tehát
találkoznak a vírusgyanús,
illetve valóban koronaví-
rusos betegekkel. Ők
egyelőre itt olyan betegek
eseteit látják, tanulják,
akik nem covidosak, de
lélegeztetettek. Ugyanak-
kor az intenzíven dolgozó
orvosok, nővérek
mindegyike be-
osztható az el-
különített rész-
legre. a covid-
intenzíven ezen
a héten három
beteget lélegez-
tetnek (erről ha-
marosan), de a
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”láttam Olasz orsz ágot,
Franciaorsz ágot, s biztos
vagyok abban, hogy az or-
voskollégák – ha az egészen
túl vannak – szakemberrel,
psz ichológussal beszélik
majd meg a történteket.
Ilyet átélni, a saját dönté-
seinknek a súlyát feldol-
gozni sok év gyakorlattal a

hátunk mögött sem
lehet. Én nagyon

reménykedem
abban, hogy
ilyen súlyos

helyz et nem
alakul ki ná-

lunk. De nem tud-
hatjuk.

Dr. Kecskés
Gabriella

mostani, alacsony betegszám
még lehetővé teszi – mondja az
osztályvezető-főorvos -, hogy
elsősorban azok az orvoskollé-
gák kezeljék a covidos betege-
ket, akik a lélegeztetés specia-
listái. ilyen dr. némedi Sándor
(felvételünkön) is, aki mintegy
negyedórás beöltözés után indul
az elkülönített betegekhez. 

tIzenKIlenc éves Beteg

a győri intenzíven négy olyan
beteg fordult meg, akinek az
állapota nagyon súlyossá vált:
hármat kellett lélegeztetni, a
negyediket – egy tizenkilenc
éves lányt – végül nem, de a
röntgen nála is nagyon súlyos
tüdőgyulladást mutatott ki. a
három másik férfiből ketten
külföldön jártak (Spanyolor-
szágban, Törökországban), s az
állapotuk a kórházi felvételt kö-
vetően nagyon gyorsan romlott.
Tanulság ez már most: az inten-
zíven azt látják, hogy akár fél
nap alatt is olyan állapotba tud
kerülni az emberi szervezet,
hogy a gépi lélegeztetés elke-
rülhetetlen. a nemzetközi ta-
pasztalat azt mutatja, hogy sok
betegnél néhány napon belül
beáll a halál; akinek a szerve-
zete pedig felveszi a küzdelmet,

annál is  legalább két hétig szá-
molni kell az intenzív terápiával,
illetve a lélegeztetéssel. Orszá-
gonként eltérő  a statisztika,
hogy milyen százalékban sike-
rült megmenteni a legsúlyo-
sabb állapotú betegeket, Győr-
ben mostanáig nem veszítettek
el beteget, de az elsőként az
intenzívre került beteg állapo-
ta - bár a hét elején jelentős ja-
vulást mutatott – csütörtökre
hirtelen kritikusra fordult.  

nIncs regIsztrált, 
Beteg dolgozó

Lehet látni, hogy az intenzíven
(s nyilván a többi covidos osz-
tályon is) lassan rutinná válik az
alapos beöltözés, s kifelé jövet
a „zsilipelés”. Mindez elenged-
hetetlen ahhoz, hogy az orvosi,
ápolói személyzet egészsége
ne legyen veszélyben. S elen-
gedhetetlenek hozzá a védő-
felszerelések is. Magyarorszá-
gon az eddig rögzített korona-
vírusos betegek 12 százaléka
egészségügyi dolgozó, a Petz-
ben – válaszolta kérdésünkre a
főigazgató – regisztrált covidos
kolléga/munkatárs még nincs.
Gyanú volt, de a tesztek nega-
tív eredményt hoztak.  

Nyolcasával osztották be a fiatal orvosokat, négy az intenzíven, négy a műtőben szerzi meg a tudást.

»
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a teszteknél, illetve a szakmai
protokollnál maradva: a kór-
házi operatív törzs mostanra
napi rendszerességű (online)
értekezletén előjöttek olyan
kérdések, amelyek azt mutat-
ják, a teszteléssel, illetve a
tesztek levételénél még mindig
vannak kérdőjelek. Egy példa:
Budapesten csak olyan páci-
enst vesznek fel kórházi keze-
lésre, s írnak ki műtétre, aki
két negatív teszttel igazolja,
hogy nem covid-fertőzött. Győr-
ben is ez lesz? – vetődött fel a
kérdés egy onkológiai eset kap-
csán, a válasz az volt: nem. De
ugyanez a válasz arra is, hogy
covidos beteg kaphatja-e a ke-
moterápiát, folytatva a terápi-
áját? S azért nem, mert ugyan-
az vonatkozik valamennyi víru-
sos megbetegedésre: influen-
zás pácienst sem kezelnek
addig, amíg nem gyógyul meg. 

MI lesz, ha…

a koronavírus kapcsán az in-
tenzív osztályon egyelőre az
első etapra koncentrálnak, va-
gyis a kórházon belüli ágy-
számbővítésre. Ez összesen
ötven ágyat jelent. Ebben a pil-
lanatban senki nem tudja, a
betegszámokat mutató, orszá-
gos (megyei) görbe megugrik-
e annyira, hogy szükség lesz
az utasításba adott 250 újabb

ágyra. készülni azonban kell
rá, mint ahogy arra is, hogy ha
ilyen helyzet lesz, elkerülhe-
tetlen a legnehezebb döntések
meghozatala: „Láttam Olaszor-
szágot, Franciaországot, s biz-
tos vagyok abban, hogy az or-
voskollégák – ha az egészen
túl vannak – szakemberrel,
pszichológussal beszélik majd
meg a történteket. ilyet átélni,
a saját döntéseinknek a súlyát
feldolgozni sok év gyakorlattal
a hátunk mögött sem lehet. Én
nagyon reménykedem abban,
hogy ilyen súlyos helyzet nem
alakul ki nálunk. De nem tud-
hatjuk” – mondja dr. kecskés
Gabriella. 

vannaK gyereKeK Is

a gyerek Covid-osztályon nyolc
betegről számolt be dr. ruszin-
kó Viktória osztályvezető, ami jó
hír, hogy súlyos állapotban
egyikük sincs, négyüket az ün-
nepre haza tudják engedni. De
csakis úgy, hogy ezt követően
házi karanténba kerülnek –
ahogy az összes pozitív mintát
adó páciens.  

MaszKoK, 500 ezer 
forInt BérKIegészítés

a győri összefogás részeként
10 ezer FFP2-es maszk érke-
zett a héten a kórházba, emel-
lett a kormányzat bejelentet-
te, hogy az egészségügyi dolgo-
zók 500 ezer forint egyszeri

»

a MaszKoKról

Müller Cecília országos tisz-
tifőorvos is beszélt a Kínából
érkező maszkokról: a ter-
mékek minősítő címkékkel,
CE-jelzésekkel vannak el-
látva - ezek az Európai Uni-
óba érkező áruk Európában
felhasználhatóak. Aminek
ilyen jelzése nincs, azokra
semmilyen garancia sincs,
semmiféle minőségellenőr-
zésen nem estek át. 

A Covid-intenzíven hosszú percekig tart a beöltözés és a zsilipezés, de ezen nem szabad spórolni.

bérkiegészítést kapnak. Már-
ciusban 190 milliárd forintért
vett maszkokat, lélegeztetőgé-
peket, védőfelszereléseket a
kormány - ezt közölte a Pénz-

ügyminisztérium közleményé-
ben. Ötmillió maszk és 140 lé-
legeztetőgép érkezett kínából.
a maszkok minőségéről világ-
szerte vegyes visszajelzések
érkeznek, ez Győrre is igaz: az
állami szállítmánnyal kapcso-
latban azt mondták a helyi
szakemberek, hogy a minősé-
gét még vizsgálják, ugyanis vi-
tathatónak tűnnek a védekezés
alapját nyújtó maszkok. a hét
végén  újabb 1410 igazolt fertő-
zött és 99 halálos áldozat a
mérleg. a számok beszélnek
helyettünk is.  g

A jelenlegi betegszám mellett még a központi intenzív osztá-
lyon működhet az az elkülönített részleg, ahol az igazoltan
koronavírusos, lélegeztetésre szoruló betegeket látják el. Itt
azonban külön kell figyelni a folyamatos fertőtlenítésre.
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A dolgozókat lehelletvédő plexifal óvja az Audiban.a
győri audi Hungaria

a Volkswagen kon-
szern döntésével
párhuzamosan már-
cius 22-én leállítot-

ta termelését. a szünet alatt a
vállalat minden szakterületén
úgy alakította át az összesen

válságterveK 
Kórházon Kívül

A helyzet most még meg-
engedi, hogy erről is szól-
junk, s valószínűleg évek-
kel később szintúgy beszéd-
téma lesz, ki hogyan vészel-
te át/hogyan próbálta meg-
akadályozni a járvány ter-
jedését olyan helyen, ahol
naponta több ezren dolgoz-
nak, illetve ahol ember és
állat élete is függ attól,
betör-e a járvány. 

12.800 munkahelyét, hogy ma-
ximálisan biztosítható legyen
a munkatársak biztonsága és
a termelés zökkenőmentes

felfutása. néhány példa: azo-
kon a munkahelyeken, ahol a
munkavégzést fenn kell tar-
tani, a 1,5 méteres biztonsági

H
árom, egymástól
elzárt csapatra
osztották a győri ál-
latkert dolgozóit,
március közepe óta

nem szabad találkozniuk egy-
mással. Máskülönben egyet-
len pozitív teszt elég lenne
ahhoz, hogy ne maradjon gon-
dozó, aki megeteti az orrszar-
vút, a majmot és az oroszlánt.

Dr. andréka György állatkert-
igazgató azért vezette be Győr-
ben március középétől a jár-
vány elleni tervet, mert veszé-
lyes állatokkal csak ez a 15
gondozó foglalkozhat, s egyet-
len fertőzött is összedönthet-
né a kártyavárat. Három vál-
tásban dolgoznak, 7 napos tur-
nusokban, mindegyik csapat-
ban van 5 állatápoló, 1 irodis-
ta, 3 támogató személyzeti
dolgozó, 1 takarmánykonyhás
és 1 munkahelyi vezető. Mun-
kaidőn túl nem tartózkodhat-
nak az állatkert területén.

Ha esetleg karanténba ke-
rülnek, a munkarend felborul-
hat, s a hiányzó munkaerő pót-
lásáról a másik két váltásból
gondoskodik a vezető. Ha a
kontaktkutatás eredménye-
képpen egy váltás nem elég,

automatikusan a soron követ-
kező váltás kezdi a munkát, a
pandémia erősödése esetén
pedig az állatkert bentlakási
lehetőséget biztosít dolgozói-
nak. Ha két váltás kevés, a
megmaradt harmadik beköltö-
zik, s a vezetőség felveszi a
kapcsolatot a járványügyi ha-
tósággal, hogy a tüneteket
nem mutató, de karanténba
került dolgozók is részt vehes-
senek az állatkerti munkában.
Ez esetben azt fogják kérni,
hogy  a karantén helyét a ha-
tóság az állatkert területén ál-
lapítsa meg.

Minden dolgozó szigorú rend
szerint lép be reggel, fekete
és fehér öltözőn keresztül. 
Zuhanyoznak, hajat mosnak
és ruhát cserélnek. Fertőtlení-
tik műszak végén az egész
környezetet: különös tekintet-
tel a kilincsre, a szappanada-
golóra, az ajtóra, padra, boxra,
az etetőtálra és szekrényre.
nyilván tilos a kézfogás, fél-
óránként kezet kell mosni, s
elvárják, hogy az állatkert fa-
lain kívül is komolyan vegye
mindenki az ajánlott higiéniát.
Eddig senki sem fertőződött
meg.

távolságot be kell tartani. Ha
ez nem lehetséges, plexi le-
heletvédő falakat szereltek
fel (ahogy a kórházban is). a
személyes kontaktusok kivál-
tására telefonos ügyfélszol-
gálat működik. a járvány kitö-
rését követően a vállalat
egészségmenedzsmentje
azonnal bevezette a koronaví-
rus-fertőzés gyanújával je-
lentkező munkatársakra vo-
natkozó ellátási rendet. Ezen
szakterület „távkonzultációt”
és „digitális rendelést” is foly-
tat. a munkahelyi éttermek
zárva tartanak. a termelés új-
raindulásával a vállalat ismét
meleg étkezési lehetőséget
biztosít munkatársainak, de
kizárólag előre csomagolva,
elvitelre. a vállalat megdup-
lázta szerződéses járatai szá-
mát, valamint folyamatos a
buszok fertőtlenítése is. az
audi Hungaria korábban már
kettő lélegeztetőgép vásárlá-
sát támogatta Győrben, vala-
mint speciális védőruhákat
adományozott az egészség-
ügyi dolgozók hatékony véde-
kezéséhez.

a pandémiás terv lényege
tehát: az semmiképpen ne for-
duljon elő, hogy nem marad
szakember, mert még a kép-
zett ápolóknak is hónapokig
tart belépésük után, mire ön-
álló munkára képesek. ismer-
niük kell 1200 állat viselkedé-
sét, igényét, s minden ajtó tit-
kát, hogy az örvösmedvétől is
meglegyen az az „egy méter-
nyi” távolság. Erre a feladatra
tehát nem vethetnek be kato-
nát vagy önkéntest. Egyes fajok
védelmét is biztosítani kell: fő-
emlősökét, nagymacskákét,

denevérekét. Minimális is a
kockázat, de elvben ki lehetnek
téve a veszélynek, a napokban
egy tigris fertőzött lett  bronxi
állatkertben. Tehát a dene-
vércsapat közelében kötelező
a maszk, a védőkesztyű, a 7
csimpánzt nem etetik kézből.

Dr. Bagó Bálint szerint a
„lakók” kicsit máskép visel-
kednek most, hogy nincs lá-
togató. Dr. andréka Györgytől
tudjuk, hogy békeidőben az ál-
latoknak mi ugyanúgy progra-
mot jelentünk, és azt hiszik,
hogy ők néznek minket. g

Az állatkert korábban készült fotóján kézből etették a majmo-
kat. Ma nincs, akinek produkálják magukat a kis makik.
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M
ielőtt a változáso-
kat sorba szed-
nénk, lássuk a
miniszteri utasí-
tást, amely or-

szágos visszhangot váltott ki –
leginkább azért, mert sok hazai
intézményből emiatt hazaküld-
tek olyan betegeket, akiket
eddig kórházban ápoltak; két
kórházigazgatót pedig a hús-
véti ünnep alatt felmentett a

a „B” terv lett 
a Befutó: KöltözéseK 
az a1 szárnyBan

”A Megfigyelő Központ ágya-
ival hozni tudjuk az előírt
számokat, így a győri kór-
házból nem kell a betege-
ket hazaküldeni. Tudjuk,
hogy ez a betegek és a hoz-
zátartozók sz ámára milyen
súlyú kérdés. azt is látjuk
– leginkább a mögöttünk
hagyott hét tapasztalata-
iból -, hogy az „otthon ma-
radásnak” egészségügyi
kockázata is van. Több, na-
gyon súlyos állapotú beteg
érkez ett hozzánk, jóval ké-
sőbb, mint ahogy korábban
bekerültek volna a rend-
szerbe. Minden fórumon el-
mondom, itt is: aki beteg,
jelentkez zen orvosnál!

Dr. Tamás
lászló

János

A harmadik hét krónikáját úgy zártuk, hogy a megyei 250
covidos ágy kialakítására több elképzelés született, végül
két terv maradt versenyben Győrrel kapcsolatban: a kór-
ház „A”  verziója az olimpiai sportpark volt; a „b”  házon
belül, az A1 szárnyban látta megvalósíthatónak a minisz-
teri utasítás végrehajtását. Azt is írtuk, hogy minél előbb
dönteni kellene ezekről, most megtörtént: a kormányzat
végül a „b” mellett tette le a voksát, a Petz-kórház így át-
rendezi az osztályait, ágyszámai felét pedig felszabadítja a

tömeges betegellátás biztosítására. 

miniszter. az eredeti utasítás
így szólt: a kórházaknak az
aktív ágyaik 60 százalékát fel
kell szabadítani április 15-ig.

néMI Könnyítés

Hétközben a nyomáson enyhí-
tett valamelyest az a módosí-
tás, amely szerint április 19-ig
„csak” az 50 százalékot kell
teljesíteni, május 1-jéig aztán a
maradék 10-et is.  a Petz-kór-
ház esetében első körben ez
739 ágyat jelent, a másodikkal
együtt pedig 828-at. a járvány-
ra való felkészülésben a győri
kórház eddig is lépéselőnyben
volt, a Petz-Széchenyi Megfi-
gyelő központ létrehozásával
az előírt ágyszámot (a kollégi-
umi szobákkal) teljesíteni tudja.
Mindezt úgy, hogy nem külde-
nek haza beteget, hanem őket

Költözik a mellkassebészeti szubintenzív.
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– akik az érintett osztályon fek-
szenek – legfeljebb átköltözte-
tik máshová. Hogy ez mekkora
szó, országos összehasonlítás-
ban látható: más térségből
sorra jönnek a panaszos, két-
ségbeesett nyilatkozatok arról,
hogy a hazaküldött beteg hoz-
zátartozó ápolása erőn felüli
feladatot jelent a családok szá-
mára.  

PaKolás, Költözés

Lássuk akkor, hogy a Vasvári
Pál utcai, A1-es épületben, il-
letve a többi érintett szárnyban
hogyan alakul az osztályok fel-
osztása: 

a kaiTO (központi inten-
zív) nem koronavírusos
részlege 13 ággyal az a
épület iV. emeletén, a

szubintenzív helyén kialakított
intenzív osztályra költözik (ha-
táridő: április 14.). a B épületi
kaiTO 20 ágya és az Égésplasz-
tika 3 intenzív ágya Covid-19
ellátó lesz. Súlyos (műtéteket
és intenzív ellátást, kádas seb-
kezelést igénylő) égett betegek
részére a járvány kiterjedt stá-
diumáig fenntartják a műtőt és
mellette az intenzív ágyakat. 

az Érsebészeti Osztály
a sürgős és halasztha-
tatlan ellátási igényű be-
tegeivel az idegsebésze-

ti Osztályra költözik, 3 szubin-
tenzív ággyal (április 17.). 

a Sebészet iV. emeleté-
re költözik a Mellkas-
sebészeti részleg (8
ágy) és a 8 szubintenzív

ágy (április 14.). 
a Traumatológia „C”
részlege átköltözik az
a1-ből az a2-be (határ-
idő: április 14.). 
a Fül – Orr - Gégészeti
és Fej- nyak Sebészeti
Osztály valamint a Száj-
arc- és Állcsontsebé-

szeti Osztály átköltözik a Se-
bészet iii. emeletre (a2). a tra-
umás szájsebészeti eseteket
értelemszerűen a traumatoló-
gián látják el. az V. emeleti
műtő használható (április 17.). 

az a1 épület ii. iii. iV. V.
Vi. emeletén és a F-O-G
kubatúrájában intenzív
készültségű ellátáshoz

infrastrukturális fejlesztés kez-
dődik. a hatodik emeleten rövid
határidővel (legkésőbb április
30.) a meglévő orvosi gázok
mellé ágyakat, eszközöket, mű-

szereket, anyagokat, gyógysze-
reket, védőeszközöket, zsilip-
rendszert kell telepíteni, s
humán erőforrást hozzárendel-
ni. Ez lesz a Covid-19 ii. inten-
zív Osztály 112 ággyal, s a kaiTO
része, dr. kecskés Gabriella mb.
oszt. vezető főorvos felügyeli és
irányítja (május 22-31.).

Hazabocsátással, áthe-
lyezéssel ki kell üríteni a
Híd utcai reumatológiai
és rehabilitációs Osztá-

lyokat, ugyanis biztonsági tar-
talékot jelent a Covid-19 ellá-
tásra. a területet fel kell készí-
teni Covid-19-es (enyhe tüne-
tes, egyszerűbb nem-manuális
ellátási igényű) betegségek jár-
ványügyi ellátására. a Covid-19
részleg (88 ágy) szakmailag a
Covid19 Pulmonológia/ infekto-
lógia Osztályhoz tartozik. a jár-
ványügyi ellátásig az ambuláns
ellátás az alagsori rendelőkben
történhet. a reumatológiai bio-
lógiai terápiát áthelyezzük a Zrí-
nyi utcai telephely Pulmonológiai
Gondozójában kialakított rende-
lőkbe/helyiségekbe (április 17.) 

a pszichiátria vissza-
költözik a Zrínyi utcai
épületbe. Ennek felté-
tele, hogy azt a részle-

get építészetileg és gépésze-
tileg, informatikailag alkal-
massá kell tenni a betegellá-
tásra. az osztály egy része már
eleve a Zrínyi utcában (a régi
helyén) van – a márciusban el-
kezdett felújítási munka miatt,
amely a Vasvári Pál utcai köz-
pontban két emeleten kezdő-
dött, de a járvány miatt most
szünetel.

a krónikus Belgyógyá-
szatot át kell helyezni a
kiürített pszichiátria
helyére. Ezt követően az

E épület 1. emeletén a 40 ágy
Covid-19 ellátó hely lesz (biz-
tonsági tartalék). a Covid-19
részleg szakmailag a Covid-19
nem Manuális Osztályhoz tar-
tozik (április 24.). 

az E épület 2. eme-
letén a nőgyógyászat
egy része Covid-19
Szülészetté alakult

(felvétel, vajúdó, szülőszoba,
Covid-19 műtő, megfigyelő). az
osztály többi részét is át kell
adni Covid-19 ellátásra. a sür-
gős, vagy nem halasztható el-
látásra érkezőket az Urológiai
Osztályon kell elhelyezni. 

1.

2.

3.

4.
5.

6.

7.

8.

9.

10.

»
   

Kórházi dolgozók számára használható,
covidos öltözővé alakították át az egyik kórtermet.
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a rendszer szintén biztonsági
tartalék, így covidos ellátás
megindulásáig a terhesség
megszakítások végezhetőek.
Átállást követően azokat az
urológai műtőben kell elvégez-
ni. a Covid-19 részleg szakma-
ilag a Covid-19 Manuális Osz-
tályhoz tartozik (április 17.). 

a covId szárny BeéPítése

az a1 szárnynak a kiürítése nyil-
vánvalóan csak az első lépés,
oda oxigénre szoruló beteget így
még nem tudnak költöztetni. a
tervek szerint hat hét alatt vé-
geznek az átalakítási munkák-
kal: az oxigénterápiához szüksé-
ges gázcsöveket a kórházi fala-
kon belül, meglévő közműcsa-
tornákban vezetik el. a kor-
mányzat támogatását demonst-
rálta kara Ákos országgyűlési
képviselő, amikor a húsvéti ün-
nepi hétvégén a több százmilli-
ós kórházi fejlesztést bejelen-
tette, s részt vett a főigazgatóval,
illetve a kormányparancsnok-
kal közös egyeztetésen. 

Még MIndIg Úton

az új kórházi struktúra kialakí-
tásának még egy alapvető fel-
tétele van: a megrendelt eszkö-
zök – monitorok, infúziós pum-
pák… stb. – megérkezése. nem
egyszerű kérdés ez, s mostan-
ra jól látszik, hogy a kórházak-
nak kis ráhatásuk van a világ-
cégekre, amelyektől ezeket
megrendelték. Hetek óta vár a
mobil laborra is a kórház, most
április utolsó napjaira ígérik a
szállítást kínából. 

tÚl Későn 

az első pillanattól lehetett
tudni, hogy a mostani helyzet-
nek - amikor a koronavírus
mellett csak a sürgős esetek-
re fókuszál az egészségügyi
rendszer – van és lesz kocká-
zata. az első jelek már látha-
tók: a pulmonológián olyan, na-
gyon előrehaladott állapotú tü-
dőgyulladásos eseteket kezel-
nek (ők nem covidosok, de a
gyanú miatt ide kerültek), ami-
lyeneket évtizedek óta nem lát-
tak. Szalai Zsuzsát idézve,
„talán az ötvenes években vol-
tak ilyenek”. nekik sokkal ha-

»

marabb be kellett volna kerül-
niük az ellátórendszerbe, mint
ahogy annak a betegnek is, aki
négy nappal a stroke-ja után
került csak kórházba. Ez utób-
bi esetében nem négy napról,
hanem legfeljebb négy-hat órá-
ról beszélünk, amikor még ha-
tásos kezelést kaphatott volna.

az okok között jó eséllyel az
első helyen az szerepel, hogy az
emberek sokkal nagyobb része
otthon marad – az is, aki az
egyedülálló, beteg ismerősre,
hozzátartozóra máskülönben
rányitná az ajtót. Olyanok is
vannak, akik a betegségükkel
magukra zárják az ajtót, most
nem mennek az orvoshoz, aki
egyébként is nagyrészt telefo-
non rendel. De bármi is az ok,
most kell kimondani, hogy
valós veszély az, hogy a Covid-
19 járvány árnyékában nagyon
sokan halnak meg más beteg-
ségben úgy, hogy egyébként
megmenthető lett volna az

életük – ha időben orvoshoz
kerülnek. 

zárt osztályon

a súlyos, pszichés betegek ke-
zelésére egy 16 ágyas zárt osz-
tályt különít el a kórház – a jár-
ványhelyzet mellett is. Zárt-zárt-
osztály lesz, vagyis ide jó eséllyel
olyan betegek is kerülnek,
(külön elkülönítve), akik Covid
19-esek, de a nyílt osztályokon
lehetetlen lenne a kezelésük a
pszichés zavaruk miatt. a Pszi-
chiátriai Osztályhoz kapcsoló-
dik – s minden kórház legna-
gyobb félelme is egyben ez –,
hogy vélhetően az udvari do-
hányzás közben kezelt pácien-
sek fertőzték meg egymást. a
gyanú legalábbis felmerült, a
tesztelésük a héten zajlik. S
tesztelik az osztály dolgozóit is:
szerdán 12 munkatárs gyors-
tesztjét végezték el. nagy átlag-
ban úgy számolnak, a covidos

betegek 15-20 százaléka egész-
ségügyi dolgozó, ezért kell a leg-
apróbb részletekre is figyelni a
betegellátás során. a hét végén
kiderült, az első pozitív tesztet
kimutatták az egyik ápolón, az
idegsebészet nővérén. 

KüzdeleM az életért

a Petz-kórház eddig a hétig
nem veszített el covidos bete-
get, de az intenzív osztályon
kezelt, három lélegztetett
beteg állapota továbbra is sú-
lyos, kettőjüké kritikus. Hogy
milyen küzdelem ezzel a be-
tegséggel harcolni, mutatja,
hogy az első intenzíves beteg –
akinek az állapota korábban
javuló tendenciát mutatott –
infarktust is kapott. Péntekre
már csak két beteg maradt
gépen, s a sorban a második
pácienst is megpróbálják lé-
pésről lépésre megszabadíta-
ni a lélegeztetőgéptől. g

Ezek a gépek még nem az újak, a belső kész-
lethez tartoznak, egyelőre ezekkel rendezik be
a költöző, „nem covidos” intenzív osztályt.
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a raKtárBan: A megrendelt, illetve a felajánlásokból a kórházba érkező
eszközök, felszerelések tárolása is feladat – a raktárkészletet a kórházparancs-
nok logisztikai helyettese, Györe Tivadar főtörzsőrmester nézi át az intéz-
mény dolgozóival. g

Megyénkénti bontásban is közli a kormány-
zati információs oldal, hogy hol, hány ágyat
kell felkészíteni a koronavírusos betegek el-
látására. „Ahogy az a napi adatokból is lát-
szik, egyre több a fertőzött és egyre több a
beteg Magyarországon is. A járvány elleni
egészségügyi védekezés egyik legfontosabb
eleme, hogy a kórházak országszerte felké-

szülnek a tömeges megbetegedésekre. Több
ágyat kell felszabadítani arra az esetre, ha tö-
megével kell majd ellátni betegeket a kórház-
ban” – írja a koronavirus.gov.hu. Győr-
Moson-Sopron megyére az 50 százalékos
teljesítésnél 1595 ágyat szabnak meg, 60
százaléknál pedig 1913-at. Ebből tehát a
Petzre 739, illetve 828 ágy jut. 

KIadtáK MegyénKént a Kötelező ágyszáMoKat

A fül-orr-gégészet is költözik, de a csapat együtt maradt.

az eMMI KözleMénye
Az Emberi Erőforrások Minisztriuma pén-
tekén közleményt adott ki, amely szerint
„veszélyhelyzet idején is el kell végezni
minden olyan beavatkozást, vizsgálatot,
műtétet, amelynek hiányában a beteg élet-
veszélyes állapotba kerülne, vagy amely-
nek elhalasztásával maradandó egész-
ségkárosodást szenvedne. (…) Ha az adott
kórház belső átcsoportosítással nem tudja
megoldani az összes beteg ellátását, akkor
gondoskodnia kell arról, hogy más, azo-
nos profilú intézményben helyezzék el
azokat a betegeket, akiknek nem lehet
megoldani az otthoni ápolását. Erre ele-
gendő kórházi hely van a jelenlegi rend-
szerben. Tehát a kórház és a kezelőorvos
felelőssége, hogy senki ne maradjon ellá-
tatlanul. Ha valaki mégis úgy érzi, hogy
hozzátartozóját nem megfelelő indokok
alapján kívánják hazabocsátani, vagy lehe-
tetlen az otthoni ápolása, akkor forduljon
azonnal az adott intézmény vezetőjéhez,
a betegjogi képviselőhöz vagy a Nemzeti
Népegészségügyi Központhoz.” 
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- A betegek egyik legnagyobb
félelme az onkológiai kezelé-
sek szüneteltetése. Van ilyen? 

- nincs. az osztályos kezelé-
sek, a kemoterápia és a sugár-
terápia ugyanúgy folytatódik,
ahogy eddig. az új és a pana-
szos betegek ambuláns ellátá-
sa is változatlan. Egyedül a gon-
dozott, panaszmentes, jó álla-
potú páciensek fél-egyéves
kontrollja marad most el. 

- Őket később azért megvizs-
gálják? Illetve: jelent számuk-
ra veszélyt az, hogy fél-egy év

az onKológIán 
nIncs Megállás

Egy esetleges Covid-meg-
betegedés veszélye még
mindig kisebb annál, mint
az onkológiai kezelés el-
maradásának következ-
ménye – villáminterjú dr.
Sipőcz Istvánnal, az onko-
lógia mb. osztályvezető
főorvosával.

után nem látja őket orvos, nem
készül CT, röntgen… egyéb az
állapotukról? 

- nagyon kicsi ennek az esé-
lye, ezt most fel kell vállalnunk.
Tudni kell azt is, hogy ha panasz
megjelenésével derül ki egy
daganatos betegség visszatéré-
se, az sem befolyásolja alapve-
tően az esélyeket. akiket most
nem vizsgálunk meg, személy-
re szabott döntések alapján,
gyorsabban vagy esetleg ha-
laszthatóan, később visszaren-
deljük. De hangsúlyozom: ha
bárkinek közben panasza van,
jöjjön, nem küldjük el, meg-
nézzük. 

- Az ötödik emeleten lévő
egyik onkológiai szárnyukon,
ahol eddig a kemoterápiás ke-
zelésüket kapták az egy-két
napra befekvő betegek, most
a neurológia költözött. Mi tör-
ténik azokkal, akik eddig ott
voltak? 

- Jelenleg az onkológia
„sárga” részében, harminchat
ággyal vagyunk elhelyezve. itt
működik  – összevonva – az on-
kológia, a krónikus onkológia, a
krónikus pulmonológia, illetve
ide kerül a tüdődaganatos be-
tegek egy része is. Ezt úgy tud-
tuk megoldani, hogy a bejárós
betegek egy részét ambuláns
kúrára helyeztük át, a krónikus
betegek közül pedig azokat,
akik otthonukba helyezhetők,
hazaengedtük. Így elférünk. De
csak olyan krónikus beteget
küldtünk haza, akinek az álla-
potát ez nem veszélyeztette.
akinek komoly fájdalmai van-
nak, s ezért morfiumot, oxigén-
terápiát igényel, azt természe-
tesen nem. a fél osztályunk
most is krónikus betegekből áll.

- Ha valakinél a Covid-19
gyanúja felmerül, kaphatja-e
tovább a sugár- vagy kemote-
rápiás kezelését? 

Az onkológia ambulanciájánt minden beteg maszkot visel, vigyázva önmaguk, betegtársaik és az őket  gyógyítók egészségére.
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- nem. igazolt fertőzés mel-
lett – bármilyen fertőzésről van
szó – nem adunk kezelést.
Megvárjuk, míg meggyógyul, s
akkor folytatódik a kezelése. 

- Kell-e igazolást hozni
arról, hogy valaki negatív? 

- nem, semmi értelme nincs.

a betegünk bejön, megmérjük
a lázát, mi ellenőrizzük.  

- A daganatos betegek im-
munrendszere, tudjuk, hogy
legyengült. Őket külön veszé-
lyezteti a Covid-19? 

- a legyengült immunrend-
szer tény, de mindenkinek el-

mondom: egy fiatal, egyébként jó
állapotú betegnél, vagy egy ke-
vésbé agresszív kemoterápia al-
kalmazásánál sokkal kisebb a
veszélye annak, ha esetleg vala-
ki megbetegszik; mint hogy ki-
hagyja a terápiát emiatt. Mert az
utóbbiba végül bele is halhat. g

eto-s adoMány: Március 26-án indított gyűjtést az ETO FC: „116 éves győri klubként köte-
lességünknek éreztük, hogy ebben a nehéz helyzetben támogassuk a Petz Aladár Megyei Oktató
Kórház munkáját, így kedvezményezettként ezt az intézményt neveztük meg” – írja honlapján a lab-
darúgó klub. Soós Imre ügyvezető a héten adta át az összegyűjtött másfél millió forintot a kórház-
vezetésnek. Csordás Adrienn ápolási igazgató elmondta, ezek a forintok az ápolás fejlesztését fog-
ják szolgálni, olyan eszközöket, felszereléseket vesznek belőle, amelyek a betegek kényelmét és
gyógyulását segítik, illetve a dolgozók munkáját könnyítik meg és teszik biztonságosabbá. g

a járvány 
Magyarországon

Pénteken 1763 főre nőtt a ha-
zánkban beazonosított fertő-
zöttek száma. Elhunyt újabb 14
idős krónikus beteg. Ezzel 156
főre emelkedett az elhunytak
száma, 207-en pedig már gyó-
gyultan távoztak a kórházból.
847 koronavírusos beteget
ápolnak kórházban, 63-an van-
nak lélegeztetőgépen. 

az operatív törzs csütörtöki saj-
tótájékoztatóján elhangzott, hogy
jelenleg 60 ember van lélegezte-
tőgépen Magyarországon koro-
navírus-fertőzés miatt, a kórhá-
zakban 722 felnőttet és 2 gyereket
ápolnak. Sok fertőzött otthon van,
ők ugyanis nem mutatnak olyan
súlyos tünetet, ami kórházi ellátást
igényelne, ugyanakkor nő azok
száma, akik orvosi ellátásra szo-
rulnak. a korcsoport szerint az
látható, hogy a fertőzöttek 35 szá-
zaléka 70 évnél idősebb. Súlyo-
zottan érintettek a 80 év felettiek.

A Petzben napi átlagban 20-25
covid-gyanús beteg viz sgálnak
meg az  Ambulancián, 5-10 a min-
tavétel, egy-kettő a kórházi 
felvétel. 

az igazolt fertőzöttek 30 száza-
léka az 50–69 év közötti, 23 szá-
zaléka a 30–49 év közötti, 10 szá-
zaléka a 15–29 közötti korosz-
tályból kerül ki, és kb. 2 százalék
a 14 év alatti betegek aránya.

a péntek reggelig igazoltan fer-
tőzöttek több mint fele budapesti
(883 az 1763-ból), ami azt jelenti,
hogy a fővárosban 100.000 em-
berre 50 koronavírus-fertőzött jut.
a lakosságarányosan legfertőzöt-
tebb megye Fejér (30-as mutató-
val), majd Pest megye (100.000
lakosra 20 koronavírusos jut), a
harmadik legfertőzöttebb megyé-
vé a fertőzöttek számának fokoza-
tos növekedésével Zala vált (13,77),
kissé megelőzve Győr-Moson-
Sopron és Csongrád megyéket.

a hét híre még, hogy megtart-
ják az érettségit, azonban előre-
hozott vizsgákra nem lesz lehe-
tőség, és csak a felvételizőknek
kell vizsgázniuk. Egy helyiség-
ben legfeljebb tíz diák vizsgáz-
hat majd. kitolják az adóbevallás
határidejét is, 2020. december
30-ig pedig a szállásadóknak
nem kell beszedniük az idegen-
forgalmi adót, tehát aki belföl-
dön utazik, nem kell fizetnie az
idegenforgalmi adót. g

Dr. Sipőcz István, az onkológia mb. osztályvezető
főorvosa: „A kezelések továbbra is mennek,
akinek panasza van, az jelentkezzen, ellátjuk.”
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KöszönjüK 
MinDEnkinEk,
HiSZ ÉrTünk
DOLGOZTOk!
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