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KÓRHÁZI BETEGAZONOSÍTÓ RENDSZER 

 
 

 

I. A BETEGAZONOSÍTÓ ESZKÖZ HASZNÁLATÁNAK  CÉLJA 

 

 A betegazonosító eszköz azt a célt szolgálja, hogy a fekvőbeteg-ellátó intézményeken 

belüli ellátás során segítse az egészségügyi személyzetet a beteg azonosításában. A 

rendszer bevezetése és használata fokozza az ellátás biztonságát, mert ellenőrizhetővé 

teszi, hogy valóban az adott betegen végezzék el  a számára szükséges vizsgálatot, 

beavatkozást. A rendszer működése hozzásegít ahhoz is, hogy azok a betegek, akik – 

betegségük folytán, vagy más okból – az intézményben eltévednek és nem találnak vissza 

a kezelést végző osztályra, vagy az intézmény területén bárhol rosszul lesznek és 

ellátásuk érdekében személyüket, továbbá az ellátásukért  felelős osztályt azonosítani 

szükséges; ezt  a lehető legrövidebb időn belül el tudják végezni. 

 

A Kórházban megfelelően kialakított és kitöltött karszalag (csuklószalag) alkalmazandó 

egyéni betegazonosító eszközként. Amennyiben a betegazonosító eszköz csuklóra rögzítése 

bármely okból nem lehetséges, úgy azt a beteg bokáján kell elhelyezni. 

 
 

 

II. ALKALMAZÁSI TERÜLET  

 

A Károlyi Sándor Kórház fekvőbetegeket ellátó osztályai. 

 
 

III. AZ ELJÁRÁS LEÍRÁSA 

 

 A beteget – szükség esetén törvényes képviselőjét – a fekvőbeteg osztályra történő 

felvételekor tájékoztatni kell a betegazonosító eszköz használatának fontosságáról, 

annak céljáról. 

 

A betegazonosító eszközt minden fekvőbeteg osztályos felvételre kerülő beteg esetében 

alkalmazni kell, kivéve, ha a beteg / törvényes képviselő nyilatkozik arról, hogy visszautasítja 

a betegazonosító eszköz  használatát. 

 

Abban az esetben, ha a  beteg / törvényes képviselő  a  betegazonosító eszköz 

alkalmazást visszautasítja az ezzel  kapcsolatos döntését a tájékoztatás megtörténte után 

a mellékelt nyilatkozaton aláírásával igazolja.   

 

A III/4. pontban felsorolt esetekben kötelező a betegazonosító eszköz alkalmazása, azt a beteg 

/ törvényes képviselő nem tagadhatja meg.  

 

A betegazonosító eszköz (a csuklószalag) felhelyezésének tényét az ápolási 

dokumentációban rögzíteni kell. 

 



III/1. A betegazonosító eszközt a betegfelvételnél közreműködő szakdolgozó köteles az 

alább ismertetett adattartalommal kitölteni és felhelyezni, amelyet a felvételes orvos 

köteles ellenőrizni. 

 

Az egyéni betegazonosító eszköz adattartalma: 

 

a.) A felvétel dátuma, 

b.) A beteg monogramja, 

c.) A TAJ szám utolsó 4 számjegye, 

d.) Osztály (szervezeti egység) kódja, 

 

III/2. Az egyéni betegazonosító eszköz adattartalma, amennyiben a beteg nem rendelkezik 

személyazonosító okmányokkal: 

a.) A beteg felvételének sorszáma (számsor), 

b.) A felvétel dátuma, 

c.) Az osztály (szervezeti egység) kódja. 

 

III/3. Az Osztályos kódok a következők: 

 

 

 

 

Betegazonosító karszalagot minden fekvőbeteg ellátó egység nővérszobájában, vagy az 

osztályvezető által meghatározott más, az osztály dolgozói által hozzáférhető helyen, 

megfelelő mennyiségben (legalább 30 db.) kell készenlétben tárolni. A készlet fenntartásáért a 

gazdasági nővér felelős. Betegazonosító karszalag a központi anyagraktárból rendelhető. 

Az adatokat jól olvashatóan kézzel kell a karszalagra felvezetni. 

 

 

III /4. Az egyéni betegazonosító eszköz alkalmazása kötelező az alábbi esetekben: 

 

 a beteg tudatállapota felvételkor kórosnak bizonyul, 

 a beteg öntudatlan állapotban van, 

 az ellátás során a beteg tudatállapota kórosan megváltozik, 

 a beteg tervezett műtét miatt kerül felvételre, 

 akut műtéti beavatkozásra kerül sor, 

 a gyógyításhoz szükséges vizsgálatok során egészségi állapota miatt felmerülhet a 

tudatállapot olyan mértékű változása, hogy a beteg nem képes azonosítani önmagát, 

  CT, MR vizsgálatok végzése kapcsán, 

 

Minden beavatkozás előtt (orvosi, szakdolgozó által végzett), illetve más szervezeti egységbe 
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történő átadás-átvételkor, szállításkor kötelező a tudatállapotnak megfelelő betegazonosítás. A 

betegazonosítás a beavatkozást végző személy, illetve az átadó-átvevő szakápoló és a 

szállítást végző betegszállító kötelezettsége. 

 

A betegazonosító szalag a beteg kórházi tartózkodása alatt nem távolítható el. A 

csuklóra rögzített szalagot a beteg saját maga, kórházi távozása után, a szalag 

átvágásával veheti le. 

 

A csuklószalagot annak sérülése, vagy adattartalmának olvashatatlansága esetén ki kell 

cserélni. A cserét annak a szakdolgozónak kell elvégeznie, aki a sérülést vagy az 

olvashatatlanná válást észlelte. Az új azonosító csuklószalag felhelyezése előtt a beteget 

egyértelműen azonosítani kell. A csere idejét, tényét és a cserét végző személy nevét az 

ápolási dokumentációban rögzíteni kell. 

 
 

IV. A KÓRHÁZI FEKVŐ BETEGEKET ELLÁTÓ OSZTÁLYOKON ELHUNYT BETEGEK 

AZONOSÍTÁSA   

A Kórházban elhunyt személy esetén az azonosítás úgy történik, hogy a halott vizsgálatot 

végző orvos a halott vizsgálat során négy példányban kiállítja az elhunyt azonosítására 

szolgáló űrlapot (lábcédula) – amely vízzel lemoshatatlanul tartalmazza az elhunyt nevét, 

születési dátumát, halála helyét és idejét – és azt a halott két, ellentétes oldalú végtagjára 

rögzíti, egyet a kórlapba helyez, egyet pedig átad a betegszállítónak, mely lábcédula  elhunyt 

elhelyezésére szolgáló  hűtőkamra ajtajára kerül.  A beteg elhalálozása esetén az azonosító 

csuklószalagot az elhunytról nem szabad eltávolítani. 

 
V. HIVATKOZÁSOK 

 

- Az egészségügyi miniszter 1/2005. (EüK) EüM. irányelve a betegazonosító rendszer 

működéséről, 

- 60/2003. (X.20.) ESzCsM rendelet az egészségügyi szolgáltatások nyújtásához 

szükséges szakmai minimum feltételekről.  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 


