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Alapfogalmak

Szlrovizsgalat: keresztmetszeti

Egészseqgugyi felugyelet (health surveillance):
hosszanti (rendszeres)

Esetazonositas: beteg egyének megtalalasa és
egészseqgugyi kezelésre utalasa (egyeni erdek)
Felmeéreés: populacios attekintés (tarsadalmi
érdek)

Tesztelés: esetazonositas nem rendszeres
formaban


Előadó
Bemutató megjegyzései
Egészségügyi felügyelet megvalósulhat: rendszeres keretek között végzett esetazonosításként és felmérésként


Szureés

Ceélzott, rendszeres tevékenysegek 6sszessege,

melynek célja betegség vagy tunetekkel még
nem jard (preklinikal) allapotok azonositasa

* olyan, magukat egeszségesnek tarto

egyenekben,

— akiket egy jol meghatarozhato egészségkarosodas
fenyeget és

— akiknek elonye szarmazhat a korai kezelésbdl (vagy
egyéb beavatkozashol)

Streetly, A., Holland, W.W., 12.7 Population screening and public health, In: Detels, R., Beaglehole, R., Lansang, M.A.,
Gulliford, M. (eds.), Oxford Textbook of Public Health, 5th ed., OUP, Oxford, 2009.
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Szurdvizsgalatok

Célja: egy bizonyos betegseqg kifejlédese
szempontjabol az egyenek alacsony és
magas kockazatu csoportokra kulonitese

— Nem korisme alkotas!
o Feltételek (10 db)*
o Hitelesseg (validitas)
o Kedvezotlen hatasok
 Munkahelyi egészsegfejlesztes

* Wilson, J.M.G., Jungner, G., ‘Principles and practice of screening for disease’, WHO 1968



Szurovizsgalatok feltetelei 1

1. Akeresett allapot jelentos egészségi probléma
— egyeni vagy tarsadalmi szinten

2. Rendelkezesre allo, elfogadott kezelés
— a bizonyitottan beteg egyének szamara.

3. Megfelel6 eszkdzdk a korismézesre es kezelésre

4. Azonosithato lappangasi vagy korai tiinetes

iIdOszak
— kimutathato pre-klinikai id6szak

5. Rendelkezeésre allo megfeleld teszt vagy
vizsgalomodszer


Előadó
Bemutató megjegyzései
nemzeti javaslatokban:
legyen bizonyíték arra, hogy a kezelés jobb, mint a nem-kezelés;
legyen ismert a teszt értékeinek eloszlása a célközönségben;
legyen közmegegyezés a határértékekről és a kórismealkotásban használt további tesztekről.


Szurovizsgalatok feltetelei 2

6. Az emberek szamara elfogadhato tesztvizsgalat

7. Medfelel6 ismeretek az allapot természetes lefolyasarol
— beleértve a lappangasbdl a tlinetes betegségbe valo atmenetet

8. Kdzmegegyezes, hogy kit kell betegként kezelni

9. Az esetazonositas koltsége egyensulyban van a
felmerulo teljes egészségugyi koltséggel
— beleértve a kdrismealkotast és a korismézett betegek kezelését

10. Az esetazonositas egy folyamat
— nem pedig egy egyszeri alkalom



Szurovizsgalatok jellemzoi 1

A megfelel teszt egyszeru, biztonsagos,
pontos és hitelesitett.

o Hitelesseg (validitas)
— a teszt teljes folyamatanak sikerét dsszesiti

— ateszt (pozitiv és negativ) eredmeényeit mennyiben
erositési meg egy elfogadott kérisme megallapitasi
modszer

érzekenyseg (szenzitivitas) fajlagossag (specificitas)
siker hatuluték


Előadó
Bemutató megjegyzései
érzékenység a teszt által azonosított valódi pozitív esetek aránya a keresett állapotban szenvedő összes esethez képest
fajlagosság a teszt által azonosított valódi negatív esetek aránya a keresett állapottól mentes összes esethez képest


Szurovizsgalatok jellemzoi 2

el6rejelzd képesség (prediktiv erték):

a valodi (pozitiv vagy negativ) esetek aranya
avagy ,Mennyire hihetlink az eredménynek?”

TN: valés negativ
FN: fals negativ
TP: valos pozitiv
FP: fals pozitiv

Abra forrasa: https://commons.wikimedia.org/wiki/File:ROC_curves.svg


Előadó
Bemutató megjegyzései
pozitív prediktív érték: mennyi a valóban pozitív eset a teszt-pozitívak között, más szóval: mennyire biztos a teszt/módszer abban, hogy az általa pozitívnak tartott eseteknél valóban fennáll a keresett állapot.
negatív prediktív érték: a valódi negatív esetek arányát jelöli a teszt-negatívok között, más szóval: mennyire biztos a teszt/módszer abban, hogy az általa negatívnak tartott esetek valóban nem szenvednek a kérdéses betegségben
Prediktív értékek: Függnek a betegségnek a vizsgált népességben megfigyelhető előfordulási arányától is!


Szurések sikere

A szlrés akkor sikeres, ha képes a
v’ korai azonositasra

v'kdrjoslat javitasara

Lényeges kortulmeények:

o részvetell arany, killondsen a
célcsoportbdl

« korfolyamathoz illeszked6 ismétlési ido

Hakama, M., Chapter 6 Screening, In: Holland, W.W., Detels, R., Knox, G.(eds.), Oxford Textbook of Public Health, 2nd
ed., Oxford Medical Publications, Oxford, 1991, pp. 91-106.



Szuresek sikertenyezOi

» behatarolhatd celk6zonség

» beazonosithato egyéenek

» magas lefedettség és részveétel biztositasa
» a programhoz rendelkezésre allo felszerelés
» minoseégellenorzés

> felszerelés a megerosito korismézéshez,
kezeléshez es kdvetéshez

» betegiranyitasi es tajékoztatasi rendszer
» megfeleld és a minoségellenorzott
epidemiologial adatok hasznalata

Hakama, M., Chapter 6 Screening, In: Holland, W.W., Detels, R., Knox, G.(eds.), Oxford Textbook of Public Health, 2nd
ed., Oxford Medical Publications, Oxford, 1991, pp. 91-106.



Szurések kedvezotlen hatasai

* novelhetik a tovabbi vizsgalatok
végzeésenek, a szorongasnak es az
alpozitiv esetek jelentette koltsegek
kockazatat

e hamis biztonsagtudatba ringathatnak az
alnegativ esetekben

o fogyasztas-vezeérelt inditekok

Hakama, M., Chapter 6 Screening, In: Holland, W.W., Detels, R., Knox, G.(eds.), Oxford Textbook of Public Health, 2nd
ed., Oxford Medical Publications, Oxford, 1991, pp. 91-106.
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Szurovizsgalatok a munkahelyi
egeszsegfejlesztésben
Népegeszseqglgyl szempontu
Sziv-ér, cukor, magas vérnyomas, horghurut
Egészségesebb populacid
Koraibb stadium
Konnyebb elérés (munkahely)

Nem helyettesiti a munkaegészsegugyi
fellgyeletet

Csak Onkéntes alapon



51/1997. NM rendelet

e Téritéesmentes

» Eletkori sajatossagokhoz igazodd

o 2. szamu melléekletben foglalt, felnottkor
szurovizsgalatok

— az adott korcsoportba tartozdé személyek
Onkéntesen vehetik igénybe

— gyakorlatilag a haziorvos szervezi
— Eletkor szerint; 21 alap, 21-40, 40-64, 65+


Előadó
Bemutató megjegyzései
a kötelező egészségbiztosítás keretében igénybe vehető betegségek megelőzését és korai felismerését szolgáló egészségügyi szolgáltatásokról és a szűrővizsgálatok igazolásáról


51/1997. NM rendelet

Amennyiben a biztositott az életkora
szerint ajanlott szlrovizsgalat elvegzeset
kéri, azt az arra jogosult orvos az (5)
bekezdésben foglalt kivétellel nem
tagadhatja meg.

Meghatarozott feladatk6rok, jogosultsagok

Egyéni kockazati tenyezokon alapulo

szurovizsgalatok

— kornyezeti tenyezOkbol adodo: fovarosi és
varmegyei kormanyhivatal allapitja meg.


Előadó
Bemutató megjegyzései
a) az érintett személy egészségi állapota a vizsgálat elvégzését vagy annak eredményességét kizárja
b) megállapítható, hogy a szűrővizsgálatot már elvégezték


51/1997. NM rendelet

Népegeszsequgyi celu, célzott
szurovizsgalatok

 Méhnyak citoldgia (25-65 év)
« Mammografia (45-65 év)

e Vastagbeélszlures (50-70 ev)



Egészseqgugyi feligyelet 1

» ,az adatok megel6zési céllal véegzett
folyamatos rendszeres gyiijtéese,
elemzeése, értelmezése és kOzzététele™

* elsodleges és masodlagos megelozes

-« Hierarchy of

M
affective

l m

VA R b

Substitutioy

Kockazat-
ertékelés

* ILO, Technical and ethical guidelines for workers' health Abra forrasa: NIOSHVector version: Michael Pittman -
surveillance, 1998. Original version: JPEG file by NIOSH:, CCO,
https://commons.wikimedia.org/w/index.php?curid=90190143


Előadó
Bemutató megjegyzései
KÉ jelzi, hogy mit, kin (ha nem 100% az elimináció). EF bemenet a KÉ-hez: megelőzési intézkedések.



Egészseqgugyi feligyelet 2

« KOzegészségigyi modszerek alkalmazasa a
munkahelyen

 EU jogalkotas (iranyelvekben)
— minimumok, tag, altalanos
— jog a hozzaférésre, KE fellilvizsgalata, kovetés

e Tagorszagi szabalyozas: részletek

— kotelez6, felajanlott vagy valaszthato
— nagyon sokfelek, harmonizalodas elmaradt*

 Egészségigyi adatkezeles: etikal kérdések

* Colosio et al. (2017). Workers' health surveillance: implementation of the Directive 89/391/EEC in Europe. Occupational
medicine, 67(7), 574-578.


Előadó
Bemutató megjegyzései
14 irányelv (közte a Mv-i Keretirányelv)


Munkavedelmi Keretiranyelv

« 89/391/EGK: A Tanacs iranyelve a munkavallalok
munkahelyi biztonsaganak és egészségvedelmenek

javitasat osztonz0 intézkedesek bevezeteseérol

14. cikk Egészseégugyi felllvizsgalat

— (1) Annak biztositasara, hogy a munkavallalokat a munkahelyi
egészseget és biztonsagot érintd kockazatoknak megfelel6
egeszségugyi felulvizsgalatnak vessek ala, a nemzeti
jogszabalyoknak, illetve gyakorlatnak megfelel6
iIntézkedéseket kell bevezetni.

— (2) Az (1) bekezdésben emlitett intézkedéseknek lehetbve kell
tennidk, hogy minden ezt igénylé munkavallalé rendszeres
iId6kozonként egészseglgyi feltilvizsgalatnak vethesse ala
magat.

— (3) Az egészseqigyi felllvizsgalat a nemzeti egészséqgligyi
ellaté rendszer keretein belll is megvaldsulhat.


Előadó
Bemutató megjegyzései
1989. június 12.


Az egészsequgyi felugyelet
modszerel

v" Tudomanyos bizonyitékok alapjan
v Adott helyzetre igazitott (nem univerzalis!)
v Alkalmas a munkavédelmi helyzet javitaséara
e Fajtai:
— Orvosi vizsgalatok (el6zetes, id6szakos, szakmai, zaro,
utankdvetéses)

— Biologiai tesztek (koztuk bioldgiai monitor)
— Nyilvantartasok, jegyzekek (pl. betegsegek)
— Foglalkozasi 6rszem esemeny (beavatkozas, kutatas)

Informacié nem a munkakornyezetbdl, hanem a
dolgozok réveén!


Előadó
Bemutató megjegyzései
Nem felületes rutin vizsgálatok!


Egészseéqugyi feligyeleti
programok 1

Feltételek

1. Sziksegesség / igeny
Van-e olyan kockazat a munkahelyen, ami sziilkségesseé teszi a
felugyeletet? Kotelez6 vagy valaszthato?

2. Ervényesség (relevancia)
Alkalmasak az eszk6z6k az észlelni kivant eltérés kimutatasara?

3. Tudomanyos hitelesseg (validitas)

A felligyeleti eszk6z6k hasznalata tudomanyosan alatamasztott?
(vs. ,rutin”, ,belefér”)

4. Hatékonysag / hatasossag
Lesz-e a programbol valodi egészségnyereség?

* ILO, Technical and ethical guidelines for workers' health surveillance, 1998.


Előadó
Bemutató megjegyzései
Átfedő fogalmak
ILO C161 és R171


Egészseéqugyi feligyeleti
programok 2
Szereplok
1. llletékes hatdsag

2. Munkaltaté tripartizmus
3. Munkavallalok

4. Munkaegeészseégugyi szakemberek


Előadó
Bemutató megjegyzései
ILO C161 és R171


Etikal kerdések

* Flggetlenseg

o Titoktartas, anonimitas

o Méltosag

o Feltétlentl szikséges
 Hozzaferés sajat dokumentaciohoz

« Kommunikacio a munkaltato, a
munkavallalok iranyaba

Lasd még: WHO guideline (2017)
— on ethical issues in public health surveillance

* ILO, Technical and ethical guidelines for workers' health surveillance, 1998.



Akadalyok 1

e Hianyos definicio
— munkakari orvosi alkalmassagi vizsgalatok «» egészsegugyi
felligyelet

* Hibas egyszerusites: egészsegugyi felugyelet =
orvosi vizsgalatok

 Nem kell6 fajlagossag

» Félreertesek az onkéntes részvetelt illetéen

 Minden eredmény ,alkalmassagi veleményként”
valo kozlése

Rodriguez Jarefio & Montserrat i Nono (2017). ¢ Es posible mejorar la utilidad preventiva de la vigilancia de la salud de
los trabajadores en el actual marco normativo?. Archivos de Prevencion de Riesgos Laborales, 20(2), 80-101. Epub 21
de septiembre de 2020.https://dx.doi.org/10.12961/aprl.2017.20.02.2



https://dx.doi.org/10.12961/aprl.2017.20.02.2

Akadalyok 2

« Avalbdban sértlékeny dolgozok azonositasanak
alacsony szintje

o Aszilres (tunetmentes) és az esetmenedzsment
(tinetes) keverése

* Akell6en korai azonositasra alkalmas eszkdzok
és a foglalkozasi eredet gyanu felvetésének
hidanya

o Szakmai flggetlenség korlatozasa

* A dolgozo karara (hatranyos megkulonboztetes)
valo felhasznalas

Rodriguez Jarefio & Montserrat i Nono (2017). ¢ Es posible mejorar la utilidad preventiva de la vigilancia de la salud de
los trabajadores en el actual marco normativo?. Archivos de Prevencion de Riesgos Laborales, 20(2), 80-101. Epub 21
de septiembre de 2020.https://dx.doi.org/10.12961/aprl.2017.20.02.2



https://dx.doi.org/10.12961/aprl.2017.20.02.2

Kotelez6ség
A kockazatertékelés alapjan van-e jelentés kockazat
» a munkakornyezet oldalardl (ideértve egyes sérulékenységek lehetbsegét is)
> egyeni tényez6kre rakddodan (a sajat maga vagy harmadik fél szamara)

Van jelentés kockazat?
Ez a jelent6s kockazat kimutathatd egészségugyi felulvizsgalattal? (valid eszkdz6k)
Elkertlhetetlen az egészseégigyi felllvizsgalat a kimutatasahoz?

Igen: kotelezé Nem: valaszthat6

v
A korai Elengedhetetlen a Munkakdrnyezeti Munkavallalo
észleléshez dolgoz6 sajat/harmadik  megterhelések jellemzdi
elengedhetetlen fél szamara veszélyes
(karosodas allapotanak eszleléséhez ) )
(alkalmasség) Cél az egyensuly
Jogszabalyban
elGirt
(alkalmassag)

N NS

Munkavédelmi Alkalmassagi Munkavédelmi A munka
intezkedés vélemény intezkedés adaptalasa a
szukséges célszerii munkavallalohoz

célszeri

Rodriguez Jarefio & Montserrat i Nono (2017) alapjan


Előadó
Bemutató megjegyzései
Alsó sor: az egészségügyi felügyelet megállapításainak kommunikációja


GINOP 3.2.6-25

« Nem néepegeszségugyi szurovizsgalatok!

« Nem a munkakaori alkalmassaghoz
szikseges vizsgalatok!

e Varhato kiiras 6sszel.



KOszonom a figyelmet!
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Tovabbi részletek az OSHwiki-n:
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