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2. 4. 1. A koronavírusos betegek kezelésére szolgáló aktív és intenzív terápiás 

kapacitások megteremtésének stratégiái  

Összességében az országok többségében gyorsan sürgősségi terveket vezettek be 

annak érdekében, hogy kapacitásokat szabadítsanak fel a koronavírusos betegek 

ellátására és a meglévők mellett további aktív és intenzív ágyakat létesítsenek. A 

leggyakoribb stratégia a kórházi osztályok és helyiségek, mint pl. a posztoperatív 

ébredőszobák, aktív ápolási egységek átsorolása, átminősítése az intenzív ápolást 

igénylő koronavírusos betegek elhelyezése céljából, miközben a sürgős és elektív 

beavatkozásokat nem kellett elhalasztani. Egyes országokban egy időre privát 

kórházak kapacitásait is igénybe vették az állami szektor szolgáltatásainak 

teljesítésére, koronavírusos betegek ellátására és a koronavírussal nem kapcsolatos 

sürgős elektív beavatkozások elvégzésére. Ezt a stratégiát főleg a pandémia által 

fokozottan sújtott és/vagy erőteljes privát szektorral rendelkező országok követik. Az 

ír, az angol, az olasz és a spanyol kormány például blokkolta a privát kórházak ágyait, 

felszereléseit és személyzetét, hogy ezek a válság idején rugalmasan rendelkezésre 

állhassanak. Írországban és Olaszországban (Lombardiában) a privát kórházak 

jelentősen hozzájárultak a kórházi kapacitások áthidalásához: 2.000 kórházi ágy 

Írországban és a lombardiai intenzív osztályok áthidaló kapacitásának 30%-a. Néhány 

érintett országban, mint Dániában és Portugáliában csak szükség esetén vették 

igénybe a privát kórházi ágyakat. A kórházakra nehezedő nyomás csökkentése 

érdekében több országban létesítettek alkalmi kórházakat konferenciaközpontokban, 

stadionokban, vásárok területén, más országok a hadsereg segítségével tábori 

kórházakat létesítettek a kevésbé súlyos koronavírusos esetek ellátása céljából.  
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2. 4. 2. Az intenzív terápiás kapacitások bővítése  

Az európai országoknak különböző stratégiák alkalmazásával viszonylag gyorsan 

sikerült biztosítaniuk a szükséges aktív és intenzív ágyakat; az egyes országok között 

azonban jelentős különbségek mutatkoznak. Az aktív és intenzív kapacitások 

biztosítása az egyes országok esetszámainak alakulásától is függött. Egyes országok, 

amelyekben az első hullám idején a koronavírusos esetek száma nem növekedett 

kritikus mértékben, többek között Dánia, Észtország és Norvégia, sürgősségi terveket 

dolgoztak ki, hogy extrém esetben túlkapacitásokat biztosíthassanak.  

Írországban, Hollandiában és Svédországban – valamint a súlyosan érintett 

Lombardiában („IT-25“) – az intenzív kapacitások a pandémia kezdete óta 

megduplázódtak. Az intenzív ágyak száma Belgiumban, Németországban, 

Görögországban és Olaszországban összességében is jelentős mértékben növekedett. 

A norvég sürgősségi terv szerint az intenzív osztályok kapacitása a sürgősségi 

helyzetben több mint megduplázódott. Az ágyszám növekedése valószínűleg az aktív 

osztályokon is bekövetkezett, erről azonban a COVID-19-re való reakció monitorja 

és az egyes országokból származó források nem számolnak be konzisztensen.  

Az intenzív kapacitások megteremtése dinamikus folyamatként tekintendő. Az 

ágyszám emelésére fokozatosan került sor, a fertőzések alakulásával és az 

előrejelzésekkel összhangban, a tervezhető beavatkozások halasztásával és/vagy új 

ágyak létesítésével ágyakat biztosítottak a koronavírusos betegek számára. A 

pandémia idején és a fertőzés terjedésének a koronavírussal összefüggő 

hospitalizációra gyakorolt hatására vonatkozó tapasztalatok gyarapodásával 

szükségtartalékok képzésére került sor.  

2. 4. 3. Az aktív- és intenzív kapacitások kihasználtsága  

A kórházi ágyak kihasználtságát a pandémia első hulláma idején tizenegy európai 

országban vizsgáló keresztmetszeti összehasonlítás szerint az aktív ágyak kapacitását 

(2018-as, tehát a pandémia előtti adatok alapján) egyetlen országban sem lépték túl. 

A koronavírusos betegek által elfoglalt ágyak aránya Lombardiában 38,3%-kal 2020 

április elején tetőzött, Olaszországban összességében 21,1% volt, miközben 

Ausztriában a legmagasabb százalékos arány 2,3% volt.  


