A SARS-COV-2 KORONAVIRUS ELLENI VEDEKEZES LEHETOSEGEI A
TERMESZETESEN ES A MESTERSEGESEN SZELLOZTETETT EPULETEKBEN

Az alabbi 0sszefoglald épiiletiizemeltetok részére tartalmaz gyakorlati Utmutatast arra
vonatkozoan, hogy miként lehet csokkenteni a koronavirus fertdzés terjedésének kockazatat
kozosségi épiiletekben. Az 6sszefoglalo a REHVA (Federation of European Heating, Ventilation
and Air Conditioning Associations) altal kiadott legfrissebb ajanlasok alapjan késziilt (REHVA,
2020a,b,c,d,e). Az osszefoglalo elkészitése soran egyéb szakmai szervezetek legfrissebb ajanlasait
is figyelembe vettiik (ECDC, 2020; Robert-Koch-Institut, 2020; WHO, 2020).

A SARS-CoV-2 virus hatékonyan képes cseppfert6zéssel, aeroszol formajaban és kozvetlen
fizikai kontaktussal is terjedni. Egyetlen tiisszentés soran kb. 40.000 részecske szorodik
robbanasszerlien a levegébe. A virusokat tartalmazo nagyobb cseppek jelentds része a forras 2 m-
es korzetén beliill néhany masodpercen beliil lelilepedik, azonban a kisebb részecskék ennél
messzebbre is eljuthatnak, ahol tobb percig, s6t a 1égaramlatok miatt akar o6rakig is lebeghetnek
(Arvin és mtsai., 2018). Kohogésnél vagy akar beszéd kdzben is szorddnak virushordozo cseppek,
de ilyenkor kevesebb keriil a levegdbe ¢s ezek jellemzden rovidebb tavolsadgra jutnak. Jelen
ismereteink szerint a levegdben lebegd részecskék 3 oran at is fert6zOképesek maradnak (van
Doremalen ¢és mtsai., 2020). Ha a virust tartalmaz6 csepp leiilepedik a levegdbdl, a
fertéz6képesség idétartama a feliilet anyagatol fiiggden valtozik (ez altalaban 2-3 napot jelent;
Van Doremalen és mtsai., 2020). A szennyezett feliiletek érintésével, kézzel a szemhez vagy az
orrhoz vihetd a virus.

A védekezés egyéni modja a maszkviselés, a 1,5 méteres tavolsag megtartasa, a kéz és a
feltiletek virusold (virucid) szerrel torténd rendszeres fertOtlenitése, illetve egyéb fert6zés-
megeldzési szabalyok betartasa.

Az utdbbi honapok soran beigazolddott, hogy (elsésorban az épiiletek belsd terében) a SARS-
CoV-2 koronavirus képes hatékonyan terjedni a Iégaramlatokkal (REHVA 2020c¢). Ez rairanyitotta
a figyelmet az épiilethasznalat és iizemeltetés fontos szerepére a virus terjedésének
lekiizdésében.

Az épiiletekben lizemeltetett szelldzérendszerek, ventildtorok, klimaberendezések, 1égtisztitok
novelhetik, de akdr csokkenthetik is a fert6zés kockdzatat (Azimi és Stephens, 2013; REHVA
2020).

A beltéri levegdt keringtetd késziilékek ndvelhetik a kockézatot a levegd keverésével, a virusos
cseppek lebegtetésével, valamint a korokozo egyes személyek, vagy helyiségek kozotti
szallitasaval (ECDC, 2020; Morawska és Milton, 2020; Robert-Koch-Institut, 2020; WHO, 2020).
Egyes légtechnikai eszkdzok ugyanakkor, koriiltekintd és a megeldzésre koncentrald, szakszerti
tizemeltetés mellett csokkenthetik is a fertdzés kockéazatat.



Kedvez6 hatast érhetiink el elsésorban a tiszta, friss levegé aranyanak novelésével a belsé
térben.

Ugyeljiink arra, hogy ne alakuljanak ki rosszul szell6ztetett, tilzsufolt helyiségek.

Ha az épiiletben tartézkodok szama csokken, akkor oket ne zsufoljak Gssze, ne koltoztessék
kozelebb egymashoz.

Azokban az épiiletekben, ahol csak természetes szelloztetésre van lehetéség

. a rendezvények, Osszejovetelek, tanordk alatt lehetdség szerint, az iddjaréstol fliggden
folyamatosan tartsak nyitva az ablakot. Amennyiben erre nincs lehetdség, minél gyakrabban
tartsanak sziinetet, ekkor a helyiségeket alaposan szell6ztessék at.

J a helyiségek hasznalata el6tt és utan szintén tarjak ki az ablakokat.

J az ablaknyitasok gyakorisagdra vonatkozéan minimum Orankénti, egyszeri teljes
atszelldztetés javasolt.

o a kisebb légterii helyiségekben fokozott a fertézésveszély, ezért a nagyobb légteri, jol
szellozo helyiségeket részesitsék elonyben.

o zsufoltabb  belterekben, példaul gyermekintézmények, szocidlis intézmények
helyiségeiben a természetes szelldztetés megfeleld litemezéséhez szén-dioxid érzékeld késziilék
ajanlott, mely jelzi, hogy mikor sziikséges potolni a friss levegét. Jarvanyhelyzetben a szén-dioxid
méro riasztasi értékét 800-900 ppm-re kell allitani.

Azokban az épiiletekben, ahol mesterséges és természetes szelloztetésre is lehetéség van,
javasoljuk, hogy az ablakokon Keresztiil is szelloztessenek minél gyakrabban a jarvany
id6szaka alatt.

Azokban az épiiletekben, ahol csak mesterséges szell6ztetésre van lehetéség, novelni kell
bejuttatott friss levegd mennyiségét.

A visszaforgatott hasznalt levegé azonban elésegiti a virus terjedését az épiiletben (vagy
jarmiiben) annak szell6zorendszerén keresztiil.

Jol karbantartott szell6zérendszerek hasznélataval alacsony szinten tarthato a fert6zés kockazata.
E cél eléréséhez az alabbi intézkedések bevezetését javasoljuk:

J A friss leveg6p6tlas minimum 36 m3/6ra/fo, azaz 10 |/médsodperc/fé legyen (fedett
uszoddkban, edzétermekben, tornatermekben 20 1/masodperc/fo, mely a friss levegd befuvas
novelésével, illetve a beengedhetd 1étszam korlatozasaval érhetd el).

. A friss levegd beflivasat a szokasosnal 2 draval elébb el kell kezdeni, és 2 6ran 4t tovabb
kell miikddtetni.
o A rendszer 100%-ban friss levegét juttasson be a helyiségekbe. Keriilendé minden

olyan miiszaki megoldas, mely az elhasznalt levegd egy részét visszajuttatja a friss levegd agba.



Ahol lehet, az elhasznalt levegét €s a friss levegdt szallitdo agat zsaluk segitségével el kell zarni
egymastol.

. A forgddobos hdvisszanyerdk (forgodobos hdcserélok, regiszterek) kozvetithetik a virust
a hasznalt és a friss levegd agak kozott, ezért ¢ késziilékek megfelelé mitkodését ellendrizni kell.
Ez a probléma rosszul beépitett és/vagy karbantartott hovisszanyerd forgddoboknal jelentkezhet.
A megfelelden beépitett és karbantartott rotdciés hdcseréloknél, amelyek tisztitozondval vannak
felszerelve (a tisztitdzona biztositja a forgodob friss levegdvel torténd atoblithetOségét), az
elszivott levegd nem kivant visszakeveredése (szivargasa) alacsonyan tarthatd, 0-2%
tartomanyban. Az tizemel6 rendszerek esetében ezt az aranyt 5% alatt kell tartani és az EN 16798-
3: 2017 szerint fokozott kiiltéri szell6zéssel kell kompenzalni. Szamos forgédobos rendszer
azonban nem megfelel6en mikodik. A leggyakoribb hiba a ventilatorok olyan jellegii kialakitasa,
mely magas nyomast idéz el6 a hasznalt levegd kibocsatasi oldalan. Ezaltal a hasznalt levegd
beszivaroghat a friss levegd agba (igy a szennyezett levegé akar 20%-a iS visszaaramolhat;
Carlsson és mtsai. 1995 szerint).

. A nyomas ellendrzésével ¢és megfeleld bedllitdsaval lehetséges minimalizalni a
szennyezett levegé visszakeveredését a betaplalt friss levegdbe. A friss levegd oldalan legalabb 20
Pa-lal magasabb legyen a nyomas az clhasznalt levegé nyomasahoz viszonyitva. Ennek az
ellendrzését rendszeresen el kell végezni.

. Ellendrizni kell a forgdodobos hécserélé allo- és forgorésze kozotti tomitést, mivel nem
megfeleld tomitettség esetén szintén eldfordulhat a Iégaramok nem kivant keveredése.

J Megfelelden kialakitott, beépitett és karbantartott forgddobos hdcseréldk esetén a
kockazat elenyészo, igy ezeket sem sziikséges lekapcsolni.

J Mindazonaltal, 0 szellozteté rendszerek kialakitasa esetén elonyben részesitendok az
olyan hdcseréldk, ahol nincs levegd visszakeverés (vagyis a keresztirdnyll hdvisszanyerés zart
rendszerben mitkodik, amely garantalja a friss és az elhasznalt levegd teljes elkiilonitését).

J A lemezes és az entalpids ateresztdmembranos lemezes hdcseréldk nem kozvetitik a
fertézéanyagot.
. A 1égkor relativ paratartalmat tartsuk 30% felett (optimalis 40-60%, zstfoltabb oktatasi-

nevelési intézményekben és edzétermekben 40-50%), hogy megakadalyozzuk a nyalkahartya
kiszaradasat (a kiszaradt nyalkahartya hajlamosit a fertézddésre). A paratartalom tovabbi
novelésének nincs szdmottevd hatdsa a virus terjedésére.

. Fontos, hogy a szell6zérendszer beallitasat szakember végezze, annak érdekében, hogy a
lehetd legtobb friss levegd jusson be az ¢épiiletbe (ezt akar a komfortérzet vagy az
energiamegtakaritas rovasara is el kell végezni). Sziintessiik meg a hozzaférést a rendszer egyéni
igények szerinti beéllitdsdhoz. Lehetdleg ne bizzuk a rendszer teljesitményét idézitore vagy szén-
dioxid érzékeldre (amennyiben ez nem lehetséges, és a rendszert szén-dioxid szenzor iranyitja, az
érzékelot allitsuk 550 ppm-re).

J A HEPA (nagy hatékonysagu részecskesziirdk) sziirdrendszerek a kisméretli aeroszol
részecskék és a levegOben 1évd bioldgiai szennyezd anyagok, példaul a virusok és baktériumok
jelentds részét kisziirik. Ezeket a sziir6ket altalaban a korhazi miitékben, siirgdsségi osztalyokon
hasznaljdk. Utdlagos beszerelésiik mar meglévé HVAC rendszerek esetén nem ajanlottak,
amennyiben nagy nyomasesést okoznak, illetve, ha a hagyomanyos filterek cseréje miiszakilag
nem oldhat6é meg egy egyszerti cserével (Su és Lau, 2011).



o A szell6zorendszerek friss levegd beszivasi pontjandl alkalmazott szlirdk szamottevden
csOkkenthetik a fert6zés kockazatat, amennyiben F8 tipusu vagy annal hatékonyabb sziir6ket
alkalmaznak. Az ilyen tipusu szlir6k mellé tovabbi HEPA filter beépitése nem indokolt, az a
rendszer 1égszallito teljesitményét akar csokkentheti is.

. A visszakevert levegd sziirésére alkalmazott filterek (G4/MS, ePM10) nem alkalmasak a
virust hordozo részecskék eltavolitasara, mivel az ilyen méretli részecskék nagy részét mar
atengedik. Ezeknek a szlir6knek az alkalmazasa tehat nem teszi megengedhet6vé a hasznalt levegd
visszakeverését a jarvany idészakaban.

. A szlr6 keretének megfeleld zarasat ellendrizni kell, sziikség szerint utdlag biztositva a
sziir6keret 1égmentes tomitését. A légkezeld rendszerek tizemelési tervének tartalmaznia kell az
itemezett feliilvizsgalatok és karbantartdsok idépontjat, a felelés személy megnevezését és a
feliilvizsgalatok eredményét.

. A biztonsagos Tlizemeltetéshez a kiilonb6zd rendszerelemek allapotat a tervnek
megfelelden (de legalabb félévente) ellendrizni kell. Soron kiviili feliilvizsgalatot kell végezni
légtechnikus szakember bevonasaval, amennyiben az épiiletben eredetileg tervezett 1€gszallitasi
alapértékeken valtoztatnak (pl. mas sziirétipust alkalmaztak, UV ldmpat szereltek be).

. Csokkenthetd a kockézat, ha a fertézé forrdsnal negativ nyomast biztositunk. A negativ
nyomasu légtér alkalmazasa foként korhazakban valdsithato meg, olyan kortermekben, ahol
fert6zott betegek tartozkodnak. A korterembdl elszivott levegét megfeleld szirékon at kell
kivezetni.

o Az elhasznalt, eltomddott sziirék rontjak a szelldzOrendszer teljesitményét, a jarvany
szempontjabol elsdsorban ezért javasolt a cseréjiik.

o A hasznélt szlir6ket veszélyes hulladékként kell kezelni. Szlir6csere soran
védofelszerelést (FFP2 vagy FFP3 tipusi maszkot, zart ruhazatot és védészemiiveget) kell viselni.
A hasznalt szlir6t a helyszinen milanyag zsadkba kell helyezni és lezarni. A szelldzérendszert a
miiveletet megel6zden, 10 perccel korabban le kell kapcsolni.

o A jarvanyveszély miatt bezart épiiletek szellozOrendszerének miikodését is javasolt
alacsony fokozaton fenntartani. Ez segit a virus, illetve a virussal szennyezett részecskék
eltavolitasaban.

o Hosszabb ideig lezart épiiletek tizemen kiviil helyezett szelloz6rendszerében Legionella-
kockéazat jelentkezhet, melynek kezelésére az erre vonatkozd jogszabaly utmutatasai az
iranyadoak.

A WC oblités soran keletkezett aeroszol cseppek fertozést okozhatnak (A SARS-CoV-2
virus tiriil a széklettel, és nagy valosziniiséggel fertézoképes (Chen és mstai, 2020)).

° A WC oblitését zart fedéllel végezziik (Barker és Jones 2005, Hung és mtsai 2006, Best
¢s mtsai 2012, Johnson és mtsai 2013).

. Mivel a korokozdk koncentracidja a tobb ember altal latogatott, kisebb, zartabb
helyiségek levegdjében (mosdok, zuhanyzok, 61t6zok) jelentdsen megemelkedhet, iigyeljiink a
kozos hasznalatt  WC helyiségek hasznalata soran azok megfeleld kiszelloztetésére és
fertOtlenitésére.



o A ko0z0s hasznalatit WC helyiségekben, ahol lehetséges, negativ nyomast (elszivast) kell
alkalmazni. Az elszivassal miikodé helyiségek esetében, annak ellenére, hogy az elhasznalt levegd
higitasa kiiltéri friss levegdvel a korokozok koncentraciojat csokkenti, az ablakok nyitasa
csokkentheti az elszivas hatékonysagat, illetve a beérkezd intenzivebb légaramlat az elhasznalt
levegd iranyat megforditva a mosdohelyiségekkel szomszédos helyiségekbe iranyithatja azt.

. A szelldztetést gy végezziik, hogy a szennyezett levegd ne jusson be mas helyiségekbe,
hanem a kiils6 térbe tdvozzon.

J A padlodsszefolyok, biizelzarok, szifonok megfeleld mennyiségii vizet tartalmazzanak.
Ezek kiszaradasaval a fert6zdanyag a lefolyokbdl a helyiség levegdjébe juthat (ennek lehetdséget
a 2003-2004. évi SARS jarvany esetén igazoltak Hung és mtsai (2006)). Epiiletek tjranyitasa el6tt
a kiszaradt blizelzdrokat vizzel kell feltdlteni. Némi olaj hozziadasaval ezek kiszaraddsat
késleltetni lehet.

. A mechanikus vizcsapok ¢és szappanadagolok helyett mozgasérzékelds eszkozok
kiépitése javasolt.

o A légaramlattal miikodo kézszaritok hasznalatat mell6zziik, helyettiik papir kéztorld
hasznalata javasolt.

o A mosdokba helyezziink el tajékoztatd szoveget és abrat a helyes kézmosasrol és a WC
zart Oblitésérol.

A split klima és fan-coil berendezések, illetve mas olyan légtechnikai késziilékek, amelyek
friss levegoé potlasara nem alkalmasak, hanem csupan a belsé levegot forgatjak, a levegoben
tartjaAk a virusokat, igy novelhetik a fert6zés kockazatat. E késziilékek csak akkor
hasznalhatok, ha egyidejiileg folyamatos, intenziv levegd utanpdtlas torténik a Kiiltérbol,

erer

Ha friss levegd utanp6tlas nem lehetséges, a split klimaberendezéseket ne kapcsoljak be. A split
klimaberendezések az alabbi feltételek betartdsa mellett mitkddtethetok:

o A késziiléket ugy allitsak be, hogy a helyiség also felében ne okozzon nagy légaramot (a
levegdaramot felfele iranyitsak). A légaram ne iranyuljon egyik személyrdl a masikra.

o A késziilékek altal keltett erds 1égaram noveli a fertézésveszElyt, ezért a 1égsebességet
csokkentsiik 3 m/s ala.

o A Dbeltéri egységeket gyakrabban fert6tlenitsiik (stulyosabb jarvanyhelyzetben akar
havonta tobbszor, zstufoltabb helyiségek esetén hetente-naponta), emellett nagyobb igénybevétel
el6tt és utan soron kiviili fertStlenités is ajanlott, amelyet engedélyezett virucid hatasu szerrel kell

elvégezni.

. A szliréket cseréljék az eldirtnal gyakrabban a megfeleld Ovintézkedések betartasa
mellett.

. A késziilékek hasznalataval parhuzamosan végezzenek napi tobbszori (6ranként, de

legalabb naponta hdromszor) intenziv (teljes ablakfeliiletet kitaro) szelldztetést. A split klima és
fan-coil berendezések miikddtetése mellett a belsd téri hékomfort érzet jelentdsen javul, ezért
eléfordulhat, hogy a bent tartozkoddknak csak sok id6 mulva tiinik fel a rossz levegdmindség és a
szell6zés hidnya. Jarvanyhelyzetben fontos, hogy e berendezések alkalmazasa ne keltsen hamis
biztonsagérzetet, melynek kovetkeztében kevésbé keriilnek el6térbe a higiénés szabalyok és a



gyakori, intenziv szelloztetés fontossaga. A gyermekintézményekben, szocidlis intézményekben
split klimaberendezések alkalmazasa esetén a megfeleld természetes szellztetés biztositdsahoz
szén-dioxid mér6 késziilék ajanlott, melynek riasztasi értékét jarvanyhelyzetben 800-900 ppm-re
kell allitani.

. Ugyeljenek a megfeleld hdmérséklet beallitasara a berendezésen (a kiilsd hdmérsékletnél
maximum 6-8°C-kal hidegebbre javasolt a klimaberendezést beallitani).
. A tobb ember altal hasznalt helyiségekben (vardtermek, egészségiigyi intézmények,

irodak, tlizlethelyiségek) a klimaberendezéssel torténd fiités szintén csak akkor alkalmazhato, ha a
késziilek beltéri egységének hdcseréldjét és porszlirdjét hetente vagy gyakrabban fertdtlenitik
(engedélyezett virucid hatast szert tartalmazo spray alkalmazasaval), €s a megfeleld szelldztetést
biztositjak. Azonban ezen klimaberendezések huzamosabb miikodtetése folyamatos szelloztetés
mellett fenntarthatésagi okokbol meggondolando.

Ventilatorok hasznélata csak folyamatosan kitart ablakok ¢€s jo atszell6zés mellett javasolhato.
E késziilékek kitart ablakok mellett segithetik a beltéri levegd gyors kicserélodését, azaz a

koérokozok koncentraciojanak csokkentését, azonban zart ablakok mellett — fokozzak a
megfertz6dés kockazatat.

A hordozhato légtisztité berendezések hatékonysagat elsdsorban azok tipusa, teljesitménye és
elhelyezése hatarozza meg. Hasznalatuk esetén az alabbiakra kell figyelmet forditani:

A hordozhatd légtisztitd késziilékek tizemeltetésével egyidében folyamatos, vagy nagyon
gyakori (legalabb orankénti) intenziv (teljes ablakfeliiletet kitard) szellOztetés sziikséges, mert e
késziilékek friss levegdt nem szolgaltatnak, csak a belsd levegdben talalhato egyes 1égszennyezdk
keltsen hamis biztonsagérzetet, melynek kovetkeztében kevésbé kertil elétérbe a gyakori, intenziv
szelldztetés fontossaga.

o A légtisztitd késziilekek teljesitményét tigy allitsuk be, hogy oranként legaldbb kétszer
oOblitse at a helyiség légterét (ez a helyiség térfogata és a késziilék teljesitménye alapjan szamithato
Ki).

o Egyes HEPA-sziir6vel vagy UV-C fényforrassal ellatott, vagy az elektrosztatikus elven
miikodd, hordozhatd légtisztitdé berendezések csokkenthetik a fertdzés kockazatit. A HEPA-
szlirdvel ellatott és az elektrosztatikus 1égtisztitd berendezések hatdsat NaCl aeroszol segitségével
vizsgaltdk, amelyet 0Ugy juttattak a levegdbe, hogy az az influenza fertézdanyag fizikai
tulajdonsagaival rendelkezzen (Zuraimi €és mtsai., 2011). Vizsgalatok soran megallapitast nyert,
emellett védo hatast volt a helyiségben tartozkodd egészséges személyre vonatkozoan. Az UV-C
fény fert6tlenitd hatasa szintén bizonyitast nyert. (Morawska és mtsai., 2020).

o A HEPA-sziirével rendelkez6 késziilékek altalaban félévente eldirt szliréeseréjét nagyobb
igénybevétel esetén (példaul tobb ember altal latogatott szolgaltatdhelyiségek) végezziik
gyakrabban (negyedévente).

. Sziiréeserénél figyelembe kell venni, hogy a hasznalt sziird is a fertdzés forrasa lehet,
ezért kell® 6vatossaggal jarjanak el. A szlrdt a helyszinen 6vatosan helyezzék miianyag zsakba és
azt azonnal zarjak le.



o A légtisztitdé berendezések hatékonysaga szamottevéen fiigg a berendezés térbeli
elhelyezésétdl (Akbari és Salmanzadeh, 2019; Kang és mtsai. 2008; Novoselac és Siegel, 2009). A
hordozhaté késziilékek esetében fennall annak a kockazata, hogy a légtechnikai ismeretekkel nem
rendelkez6 felhasznalo a késziiléket rosszul helyezi el, mely altal a késziilék nem kelld
hatékonysaggal tlizemel, illetve téves biztonsagérzetet kelt a helyiségben tartozkodoknal. A
hordozhat6 1égtisztitd késziilékeket ajanlott az emberek kozelében lizemeltetni, és ott elhelyezni,
ahol a légszennyezd anyagok koncentracidja magas, tehat a 1égszennyez6 forras kozelében vagy
pango légtérben (Akbari és Salmanzadeh, 2019; Morawska és mtsai., 2020). Amennyiben
lehetséges, a megtisztitott levegét a tartdzkodasi teriilet 1égzési zonajaba iranyitsak. A kiilonb6z6
tipusu késziilékek a friss levegot felfelé, vizszintesen vagy lefelé fujhatjak ki; ezek koziil a
harmadik (lefelé iranyuld) tipus hatékonysaga gyenge, igy e kivitelezési mod nem ajanlott (Jin és
mtsai., 2016).

o Amennyiben szelldzérendszer is miikodik a helyiségben, a megtisztitott levegdaramot ne
a szell6ztet6 rendszer kimenete felé iranyitsuk (Akbari és Salmanzadeh, 2019).
o Mivel a hordozhato 1égtisztitd berendezéseken atdramld levegémennyiség viszonylag

alacsony, az altaluk hatékonyan kiszolgalhaté alapteriilet altalaban kevesebb, mint 10 m? (REHVA
2020), ezért fontos, hogy a megfeleld méretli helyiséghez megfeleld teljesitményli késziiléket
valasszunk.

o A késziilékek altal keltett 1égaramlatok hozzédjarulhatnak a beltéri levegében talalhato
részecskék terjedéséhez. E kérdést Chen és mtsai. (2017) modellek segitségével vizsgaltak, mely
soran a késziilékeket kiillonbdzd poziciokba allitottak és elemezték a részecskék levegdben torténd
eloszlasat dohanyzo6 és kohogd személyek esetében. Mivel ezek a késziilékek fokozzak a levegd
atkeveredését, igy a helyiség tobbi részében megemelkedhet a kockazat szintje. Tovabba e
késziilekek 1égszallito teljesitménye viszonylag korlatozott, ezért ezeket az eszkozoket inkabb ne
hasznaljuk nagyobb kozos irodai terekben, tantermekben, hanem csak kisebb, egyszemélyes
irodakban, a 1égzési zona kozelében miikodtessiik (REHVA 2020). Szakszeriien elhelyezve olyan
kisebb, mesterséges szelloztetéssel nem rendelkezd, nehezen szelléztethetd helyiségekben is lehet
szerepiik, amit tobben, de nem egyszerre hasznalnak (mosdok, 61t6zok, orvosi szobdk, kisebb
vizsgalohelyiségek, egyszemélyes szolgaltatohelyiségek, Kkis kozos konyhak, kisebb
raktarhelyiségek, liftek). Ahol megoldhatd, ott a megfeleld mesterséges vagy természetes

crer

Az UV-C fénnyel miikodo késziilékek 200 és 280 nm kozotti hulldmhossza UV fényt
bocsatanak ki; e besugarzas megfeleld behatasi idovel alkalmazva baktérium-, gomba és virusolé
tulajdonsaggal birnak. A jelen jarvanyt okozo SARS-CoV-2 virus nemzetkozi vizsgalatok alapjan
érzékenynek tlinik UV-C sugarzasra. Ugyanakkor az UV-C fény erds szem- és borkarositd hatasa,
kiilonésen 222 nm feletti hullamhosszoknal. Emellett a 253,7 nm-es hullamhossz alatti sugarak
alkalmazasa mellett szamottevé mennyiségii 6zon keletkezik, mely szintén karos az egészségre.

Az UV-C fénnyel miikodé mobil légtisztito késziilékek csokkenthetik a levegdben 1évo
fert6zoképes virusok szamat. Hasznalatuk esetén az alabbiakra kell figyelmet forditani:

o Mivel e légtisztitok is csak keringetik a levegbt, friss levegét nem szolgaltatnak,
hasznalatukkal parhuzamosan folyamatos, vagy gyakori intenziv (teljes ablakfeliiletet kitaro)
természetes szelldztetés vagy 10 l/masodperc/fo friss levegét biztositd mesterséges szelldztetés
sziikséges.



o Fontos, hogy az UV-fénnyel ellatott késziilékek o6zontermelédés-mentesek legyenek.
Ozont is termel 1égtisztitok alkalmazasa hatarozottan ellenjavallt a hasznalatuk soran felmeriilé
egészségkockazat miatt.

o Emellett fontos, hogy az UV-fény zart rendszerben miikddjon, és teljesen fedett legyen a
szem- ¢és borkarosodas elkeriilése érdekében.

J Olyan késziiléket célszeri hasznalni, amely rendelkezik fliggetlen laboratorium altal
kiallitott szabvany (példaul ANSI/ASHRAE Standard 185.1, ISO 15714:2019 ¢és ISO 15858:2016
szabvanyok) szerinti hatasossagi és biztonsagossagi vizsgalattal.

A szellozorendszerbe telepitett UV-C fényforrasok bioldgiai szennyezdkkel szembeni
hatékonysaga nagyban fligg a késziilék kialakitasatol, a fényforras teljesitményétol és a beépités
modjatol. E késziilékek hatékonysagat nagyban befolyasolja a 1égsebesség, ezért csak szakszerii
beépités mellett varhatunk el télikk megfeleld eredményt (Darnell és mtsai., 2004; Kowalski és
mtsai., 2020). Figyelembe kell venni azt, hogy beépitését kovetden az eredeti 1égszallitasi
teljesitmény jelentdsen csokkenhet a megnovekedett ellenallas miatt, ezért nagyobb teljesitményti
ventilator beépitésére lehet sziikség (Siegel, 2016). Az utdlagos beépitéseknek egy, mar meglévo
éplilet adottsagaihoz kell igazodniuk. Csak ritkan van lehetdség a legalkalmasabb modon
kialakitani az utdlagos épiiletgépészeti elemeket. Ebb6l kovetkezik, hogy ezek a rendszerek a
gyakorlatban csak ritkan érik el a 100%-0s germicid hatasfokot. Csokkenhet tobbek kozott az UV-
fény behatasi ideje, a légcsatorndban dramlod levegd sebessége, eltérhet az optimalistol a
besugarzott teriilet mérete, alakja (ezek révén kedvezétlen turbulencia alakulhat ki),
fényvisszaverd képessége (reflexivitasa). UV lampak utdlagos beépitése tehat (bar valdszintileg
valamelyest csokkenti a fert6zés kockazatat) nem indokolhatja a hasznalt levegd visszakeverését a
jarvany idészakéaban.

A germicid lampak szintén UV-C fénnyel érik el fertétlenitd hatasukat, azonban az UV-C
fénnyel mikodé hordozhatd 1égtisztitdo késziilékekhez képest néhany tovabbi koriilményre is fel
kell hivnunk a figyelmet. A 253,7 nanométer feletti hullamhossziisagi UV-C sugarakat kibocsato
germicid lampdkat évtizedek oOta alkalmazzdk egészségiligyi intézményekben, fOleg miitdk
hasznalat utani feliilet- és légfertOtlenitésére. Jelen jarvanyhelyzetben e germicid lampék az
egészségligylr intézmények mellett mas ¢épiiletekben 1s haszndlhatok: szocidlis- ¢és
gyermekintézmények helyiségeiben, iizlethelyiségekben, mozi-, szinhaz- és varotermekben, egyéb
kozosségi helyiségekben. Hasznalatuk soran az alabbi 6vintézkedéseket kell betartani:

o Germicid-lampaval torténd besugarzas nem végezhetd emberek jelenlétében. A késziilék
bekapcsolasa utan a helyiségben személyek nem tartozkodhatnak! A véletlen balesetek elkertilése
érdekében a helyiség minden bejaratara jol lathatéan jelzést kell elhelyezni, hogy a kezelés alatt
tilos a bejaras.

. Csak olyan berendezések alkalmazhatok, melyek esetében rendelkezésre allnak a
késziilék hatasossagat bizonyitd, fliggetlen laboratorium altal kiallitott dokumentumok.

J A berendezés forgalmazodjanak sziikséges gondoskodnia a megfeleld, magyar nyelvi,
haszndlati utasitasrol, leirdsrol, mely tartalmazza az alabbiakat: hasznalat soran alkalmazandé
kockézatcsokkentd intézkedések, a helyiségek lezarasanak biztositasat a miikodtetés idején, a
sziikséges behatasi id0, a kezelésnek kitett feliiletekre és egyéb targyakra gyakorolt hatasok.

. Sziikséges az eloirt behatasi id6 alkalmazasa, ennél rovidebb i1d6 alatt a kivant fertétlenitd
hatas nem érhet? el.



J Bér a 253,7 nanométer feletti hulldamhossziisagh UV-C sugarakat kibocsatd lampak nem
termelnek nagyobb mennyiségli 6zont, valamennyi 6zontermelés nem kizarhatd. Az 6zon és annak
masodlagos reakciotermékei karosak az egészségre, ezért a lampak hasznalata utan egy rovid,
intenziv szellOztetés javasolt.

. Figyelembe kell venni, hogy az esetlegesen arnyékban maradt feliileteken maradhatnak
korokozok, tovabba hogy a fertdtlenitd hatds a berendezés mukodéséig jelenlévd korokozokat
pusztitja el, és nem hat a behatas utan esetlegesen odakeriilt korokozodkra.

J A levegd oxigénjébdl eldallitott 6zon (generatorral) kizardlag személyek jelenléte
nélkiill alkalmazhaté zart helyiség feliileteinek 1égtéren keresztiil torténd
fertétlenitésére, amennyiben, és csak abban az esetben, ha annak hatasat bizonyitottak
¢s a megfeleld biocid engedéllyel rendelkezik.

Jelenleg az oxigénbol eléallitott 6zon fertotlenitoként torténoé forgalmazasara vagy
felhasznalasara nincs engedély kiallitva Magyarorszagon, igy felhasznalasa jogszeriitlen.

A kornyezd levegd oxigénjébdl (vagy vizbdl) eldallitott 6zon keletkeztetésére szolgdlod
berendezések (a tovabbiakban: 6zongeneratorok) alkalmazdsa nem helyettesitheti adott zart
helyiségben a feliiletek eldirt tisztitasat és fertdtlenitését. Legfeljebb kiegészitd fertdtlenitd
eljarasként alkalmazhato.

Az adott 6zongeneratorra vonatkozé fertotlenitd eljaras kidolgozasdhoz elengedhetetlen a
mikrobiologiai hatasossagi vizsgalatok elvégeztetése, mert csak ezen vizsgalatok eredményei
alapjan allapithatd meg, hogy a berendezés milyen alkalmazasi paraméterek mellett és
kortilmények kozott rendelkezik fertdtlenitd hatassal.

Hangstlyozand6, hogy sok illegalis, bizonytalan hatasfoku berendezés keriilt forgalomba,
melyek a lakossdg szamdra is elérhetdek. Ezek tekintetében a hatékonytalansag jelentette
albiztonsag mellett az elfogadhat6 kockazata felhaszndlasa sem garantalhato.

A hasznélati utasitdsnak ki kellene térnie az adott 6zongenerator biztonsagos fertdtlenitést
biztosité mitkdodési adataira (példaul: 6zon koncentracid g/dra, a fertdtlenitendd zart 1égtérben
kialakuld6 6zon koncentraci6 (ppm/m?), hany m?® zart tér fertdtlenitésére alkalmas a
berendezés, a fertétlenitéshez sziikséges iddtartam).

Tovabbi kérdés a szelldztetési id0 meghatarozasa, mely munkavédelmi szempontbol
elengedhetetlen és a kiilonb6zd technologidk tiikrében nagyban eltérd lehet, ugyanis az
6zonnal fertdtlenitett helyiség csak abban az esetben nyithatd, ha az 6zon koncentracioja az
egészségiigyl hatarérték alatt van. A kezelés — és a sziikséges szelldztetés illetve varakozasi
1d6 — idOtartama alatt a zart helyiségben személyek nem tartézkodhatnak.

Az 6zonnal torténd fertdtlenitéskor alapvetd kovetelmény a teljes fertOtlenitési technoldgia
kialakitasa, mely az 6zonos kezelés el6tti feladatokat, kovetelményeket is magaba foglalja.

Az 6zongeneratorok helyett javasolt a megfelel6 takaritas, fertétlenités gyakori végzése.
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