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Összefoglaló 
Az EU állampolgárai számára alapjogként deklarálta a magas színvonalú egészségügyi ellátáshoz való 
hozzáférés jogát. Az ellátottak jogos elvárása, hogy az egészségügyi szolgáltatók mindent tegyenek 
meg a betegek biztonságos egészségügyi ellátásáért.  
A betegbiztonság (patient safety) a betegellátás minőségének alapvető területe, mely a véletlenszerű 
károsodástól való mentességre vonatkozik a gyógykezelés folyamán, szükségessé teszi a gyógykezelés 
során kialakuló nem kívánt hatások, ellátási hibák elkerülését, megelőzését, korrigálását célzó 
tevékenységet, a betegeket érintő rizikók és események meghatározását, analízisét a kezelés, az ellátás 
biztonságosabbá tétele és a páciensek egészségkárosodásának megelőzése, csökkentése érdekében.  
Az egészségügyben előforduló leggyakoribb ellátási hibák között első helyen említik a nozokomiális 
fertőzéseket.  
Magyarországon a kórházi fertőzések becsült 5%-os előfordulási gyakoriságát alapul véve, 
számításaim szerint a 2006-ban 1 800 000 kibocsátott betegre számítva a kórházi fertőzések száma 
90 000, a fertőzések miatti halálozások becsült száma annak 1%-a, azaz 900!  
Magyarországon az egységes értelmezéssel, tartalommal történő adatgyűjtés, adatelemzés 
megvalósulásához, a megfelelő intézkedések megtételéhez, azok teljesítésének visszaellenőrzéséhez, a 
szükséges módosítások elvégzéséhez megfelelő infekciókontroll hálózatra, információs rendszer 
kialakítására, működtetésére, az egészségügyi szolgáltatók, és a hatóság feladatainak pontos 
meghatározására van szükség. 
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HOSPITAL INFECTIONS IN HUNGARY 
 
Summary 
The right for access to high-level health care is declared to be basic right of EU citizens. The clients 
receiving care have the justifiable expectation towards the health care providers to do their utmost to 
ensure safe health care for their patients. 
Patient safety is the primary field in quality of patient care that applies to immunity from accidental 
damage during medical treatment. It calls for activities to avoid, prevent and correct adverse events, 
care failures, to define and analyse risks and events related to patients for a safer treatment and care 
and to prevent and decrease the patients’ health damages. 
Nosocomial infections are stated first amid the most frequent mistakes occurring in health care. 
Taking the estimated 5 per cent hospital infections incidence in Hungary as the basis, according to my 
calculations the number of hospital infections is 90 000 counted on 1 800 000 discharged patients in 
2006; the estimated number of death cases due to infections is 900 viz., 1 per cent!   

In Hungary, appropriate infection control system, development of IT system, exact definition of tasks 
of health care providers and authority are required for the achievement of data collection and analysis 
with uniform content and interpretation, for the performance of adequate measures and the control of 
their accomplishment, and for making the necessary modifications. 
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