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KuLcsszavak SARS-CoV-2 a replilésben, COVID-19 stlyosbitotta hypobérias hypoxia, cerebra-
lis és periférias pulsoxymetria, hirtelen cselekvéképtelenség kockazata virusfer-
tézésben, hosszi COVID

ABSZTRAKT A COVID-19-vildgjarviny nemcsak dltaldnos népegészségiigyi, jarvanyiigyi

probléma, hanem komoly, egész ipardgak, illetve foglalkozdsi csoportok létét és miikodését
alapvetden dtalakito tényezové vilt. Kiilonosen igaz ez a légi kozlekedésre mint ipardgra
és a légi kozlekedési szakszemélyzetre mint a repiilésélettani stresszorok miatt kiilonosen
sériilékeny munkavallal6i csoportra. A cikknek nem célja a COVID-19-vildgjdrviny tel-
jes korii diagnosztikai, terdpids és jarvanyiigyi elemzése, csak arra fokuszal, hogy mindez
hogyan érintette a civil és katonai repiilésben a repiil6hajozo dllomany egészségiigyi alkal-
massdgat, kiilonds tekintettel a lezajlott virusfertozés hypoxia-tiiréképességre és a kognitiv
teljesitményre, illetve mentalis egészségre gyakorolt hatdsdara. Mindezt a barokamrdban
hypobarikus hypoxidban mért kedvezétlen periférids és agyi pulsoxymetrids adatokkal is
szemléltetjiik.
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BEVEZETES

»Biztosan eljon az a pillanat, amikor
haldlos jarviny sopor végig a vildgon.
Eletbevigo, hogy fel legyiink késziilve rd!”
(Barack Obama, 2014)

Az Amerikai Egyesiilt Allamok elné-
kének joslata igen hamar valosagos fe-
nyegetéssé valt. A tobb mint harom évig
tarto COVID-19, a SARS-CoV2 korona-
virus kiilonboz6 variansai altal okozott
vilagjarvany 2020-2023 kozott draszti-
kusan visszavetette a (f6leg nemzetkdzi)
légi kozlekedést, pilotak tizezrei vesz-
tették el munkajukat vagy hosszt ho-
napokra foldi szolgalatra kényszeriiltek.
A nemzetkoézi légi kozlekedésben (kii-
l6ndsen az utasforgalomban) a jarvany
csucsan felére-harmadara esett vissza
a tényleges repiilési intenzitas, és ezzel
jelent6sen csokkent a pilotak (és repiilé-
sirdnyitok) repiilési (iranyitdsi) rutinja.
A személyes kontaktussal jard fertézés-
veszély miatt nem lehetett végrehajtani
a rendszeres valds vagy szimulatorrepii-
léssel jaro tovabbképzéseket, a személyes
jelenléthez kotott repiilorvosi alkal-
massagi vizsgalatok is (hivatalos enge-
déllyel) halasztast szenvedtek. Minde-
zek értelmében a légi kozlekedési (mint
a vilagot behal6zo szervezetre hatd) és a
repiiléorvosi (mint a légi szakszemély-
zet specialis alkalmassagi mindsitésére
hatd) kihivasok egyiitt érvényesiiltek.
Mindezeknek egyeldre kiszamithatat-
lan repiilésbiztonsagi kovetkezménye is

van, melyet a NATO' és az EASA* a jog-
szabalyi kornyezet adaptacidjaval Gj, on-
line, a digitalis térhez kotott mindsitési,
tovabbképzési eljarasok kidolgozasaval, a
szakszolgalati engedélyek és repiiléorvosi
alkalmassagi engedélyek meghosszabbi-
tasaval probalnak (részben) kompenzalni.
A globalis méretti légi kozlekedési valsag
az ICAO® 6sszesitése szerint pedig habo-
rus iddszakokkal Osszemérheté gazda-
sagi krizishelyzethez vezeté mutatokkal
jellemezhetd, mind a lezart 2020-2021.
év, mind a 2022. év eredményeit tekintve
(figyelembe véve az Gjabb mutansok altal
kivéltott tjabb jarvanyhulldmok okozta
jarvanyiigyi utazasi korlatozasokat, ipar-
agi termelGkapacitas-csokkenést és a tu-
rizmus 6nmagaban jelentés GDP-, azaz
nemzetiossztermék-noveld  szerepének
elmaradasat).*

A nemzetkézi utasforgalom 60%-os
visszaesése kovetkezett be, a repiiloté-
ri és légitarsasagi szovetségek is 65%-os
bevételcsokkenésrél szamoltak be, a
nemzetkozi turizmusbodl befolyé bevé-
telek kiesése meghaladja a (legjobb for-
gatokonyv alapjan) 910, de akar az 1170
milliard dollart is (a legrosszabb eset, a
lassu kilabalas forgatokonyve). A vilag-
kereskedelem kozel 10%-kal, a vilag-
gazdasag 3,5-4,3%-kal esett vissza, ami
jelentésen meghaladja az utolsd, 2008-as
vildggazdasagi recesszié mértékét. 2020-
ban 372 milliard dollaros, 2021-ben 324
milliard dollaros veszteséget szenvedtek

1 NATO (North Atlanic Treaty Organization): az Eszak-atlanti Szerz8dés Szervezete.
2 EASA (European Aviation Safety Agency): Eurdpai Repiilésbiztonségi Ugynokség (Kozos Légiigyi

Hatésag).

3 ICAO (International Civil Aviation Organization): az ENSZ Polgari Repiiléstigyi Vildgszervezete.

4 ICAO-jelentés: Effects of Novel Coronavirus (COVID-19) on Civil Aviation: Economic Impact
Analysis, Montréal, Canada. 2023. janudr 27. Economic Development ~Air Transport Bureau.
https://www.icao.int/sustainability/pages/economic-impacts-of-covid-19.aspx.
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el a nagy légitarsasagok a 2019-es ba-
zisévhez viszonyitva, és 2022-re is 175
milliard dollaros Osszesitett veszteség
szamithatd.”> (1. dbra)

A jarvany okozta fokozott légi kozle-
kedési kockdzat becslésére és kezelésére
a nagy légi kozlekedési szervezetek (az
ICAO mellett az FAA - az Amerikai
Légiigyi Hivatal és az EASA - az Eurd-
pai Repiilésbiztonsagi Ugynokség is) kii-
16n kézikonyvet allitottak 6ssze a nem-
zeti polgari légiigyi hatésagok részére,

melynek csak egy része a human faktor
(azaz a szakképzett légiszemélyzet) hir-
telen cselekvoképtelenségi kockazata-
nak elemzése és a veszély csokkentésére
irdnyul6 eljarasrend kidolgozasa.®
Altalanos tapasztalat volt, hogy az
akut virusfert6zés gyakran kozvetleniil
érintette az egyébként egészséges, és
egészséges életmdd irant motivalt légi
kozlekedési szakszemélyzet tagjait is.
Tragikus modon az egyéni egészségi (pl.
sziv- és érrendszeri) kockazattal nem
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——— A belf6ldi jaratok utasai

——— A nemzetkozi jaratok utasai

1. abra. A polgdri légi kozlekedés visszaesése a COVID-19-jarvdny elsé hulldmai miatt

(forrds: ICAO)

5 TATA REPORT - International Air Transport Association (Nemzetkozi Légiszallitasi Szovetség)
updated impact assessment 2020. marcius 24. https://www.iata.org/en/iata-respository/publica-
tions/ecomomic-report/third-impact-assessment.; Kaitano, Dube, Godwell Nhamo, David Chiko-
dzi: COVID-19 Pandemic and Prospects for Recovery of the Global Aviation Industry. https://doi.
0rg/10.1016/j.jairtraman.2021.102022, https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S096969

9721000053.

6 EASA Handbook for CAAs on the Management of Aviation Safety Risks Related to COVID-19
(Doc 10144). https://www.icao.int/safety/safetymanagement/pages/covid-19-safety-risk-manage-

ment.aspx.
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magyarazhato, salyos lefolyasu betegség
és elhuzodo gyogyulas is eléfordult fiata-
labb életkorban is, nemcsak az id&sebb,
magasabb kockazatu korcsoportokban.
Ismert annak a 43 éves skot pilotanak az
esete, aki hosszu tavua interkontinentélis
repiilése utan mar ugy érkezett Vietnam-
ba, hogy a reptérrél hordagyon vitték a
slirgdsségi osztalyra, a tiid6szovédmé-
nyek (COVID-tiidégyulladas és ARDS’)
miatt légzofeliilete 90%-4t elvesztette, és
csak a hosszu intenziv terapia mentette
meg a tiidétranszplantaciotol.®

Azakutvirusbetegséglezajlasa utan per-
zisztalo tiinetek pedig a ,,hosszi COVID”
részjelenségeként okoznak komoly re-
piiléorvosi mindsitési problémat: a fara-
dékonysag, csokkent fizikai teljesitoké-
pesség, csokkent koncentracio és egyéb
figyelmi, illetve memoriafunkcidk ese-
tében (a ,,kodos agy” allapota), amelyek
miatt mdr normalis foldi koriilmények
kozott is visszaeshet a pildta teljesitmé-
nye, csokken fizikai terhelhetésége, a
kifaradas-kimeriilés tiinetegyiittes sok-
kal intenzivebben jelentkezik.” Ezek a
panaszok repiilési kornyezetben az oxi-
génhiany, a széndioxid-kimosds (pasz-
sziv hiperventillacid, illetve respiracios
alkalozis) és a szervi hypoxaemia miatt
még aktivabban hatnak a fizikai terhel-
het8ségre."

A repiilés oldalardl nézve a hypoxia és
a tulterhelés — mint inherens, alattomos
repiilésélettani stresszorok — a magassag
és gyorsulas fiiggvényében a mai napig

els6 szamu repiilésbiztonsagi baleseti
tényezOk. A magassagfiiggd nyomasval-
tozas csokkend kiilsé oxigénkinalatot
eredményez a belélegzett levegdben, a
tulterhelés-gyorsulds valtozdsa az agyi
véraramlast veszélyezteti, ami kozvetlen
modon rontja az emberi teljesitoképessé-
get, noveli a hiba lehetéségét. Ezt kiilon
provokalhatja egy léguti virusfert6zés
stlyos — a tiid6 légzofelszinének atme-
neti vagy tartos elvesztésével jar6 — for-
mdja, mint amilyen a SARS-CoV?2 altal
okozott kétoldali sulyos tiidégyulladas
vagy ARDS (és természetesen a fert6zés
masodik fazisaban kialakulo, citokinvi-
har indukalta massziv sokszervi gyulla-
dashoz és elégtelenséghez [Multi Organ
Failure] vezet6 folyamat, amely az in-
tenziv osztalyon kezelt betegek jelentGs
részénél a haldlozas oki tényezdje).

A Magyar Honvédség személyi allo-
manyat a korai és proaktiv jarvanyiigyi
lépések (maszkhasznalat, home office,
tavolsagtartas) ellenére ardnyaiban ha-
sonloképpen érintette a jarvany, az aktiv
(fizikai teljesitmény, jo egészségi allapot,
alacsony sziv- és érrendszeri rizikoprofil
szerint is szelektdlt és rendszeresen el-
lenérzott egészségi allapott) allomany-
ban alacsony szamu fatalis kimenetellel
(2021. szeptemberig 16 f6 HM- [Hon-
védelmi Minisztérium] szintl oOssze-
sitésben). A légieré aktiv, folyamatos
szallitasi, légtérellendrzési és gyakorla-
ti kiképzési feladataiban forgévaltasos
rendszerben részt vevé allomanyaban

7 ARDS (acute respiratory distress syndrome): felndttkori 1égzdszervi distressz tiinetegyiittes légzé-

si elégtelenséggel.

8 Barnes, O.: Coronavirus: Vietnam Coma Pilot Warns People Not To Be Blasé. BBC News. Kozzété-
ve: 2020. jalius 27. https://www.bbc.com/news/uk-scotland-53544345.
9 Guth-Orji A.: A poszt-COVID szindréma repiilésbiztonsdgi jelentésége. Honvédorvos, 73 (1-2).
5-19. 0. ISSN 0133-879x. (2021). https://doi.org/10.29068/HO.2021.1-2.5-19.
10 Nalbandian,A.,Sehgal,K.,Gupta,A.etal. Post-acute COVID-19syndrome. NatMed27,601-615(2021).
https://doi.org/10.1038/s41591-021-01283-zhttps://www.nature.com/articles/s41591-021-01283-

z#Fig2.
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szintén fordultak el6 megbetegedések —
az egyéni véddeszkozok szigort haszna-
lata ellenére. Haldleset nem fordult eld,
az esetek tulnyomo része még korhazi
kezelést sem igényelt, de repiilésbizton-
sagi szempontbol felmeriilt a jogos
aggodalom, hogy a szervi lokalizacié
(a tiido érintettsége, akar tiidégyulladas
nélkiil), a tinetek (fulladds, kohogés, fa-
radékonysag elhuzodo jelleggel) meny-
nyiben jelentenek problémat a specidlis
repiilési alkalmassag, azon belil a hy-
poxia-tlir6képesség szempontjabol.

Az MH egészségligyi fénok jovaha-
gyasaval, az érvényben 1évé jogszabaly

vonatkozd pontja" alapjan a lezajlott
SARS-CoV-2019 virus okozta fertézés
utan soron kiviili ROB-vizsgalatot vé-
geztiink, melynek sordn a barokamrai
hypoxia tliréképességet is ellendriztiik.
A vizsgalat eredményét a betegség eldtti
individudlis keringési-légzési paramé-
terekhez viszonyitva elemeztiik, a rom-
16 tlréképességet a magassagélettani
reflexszinti valtozasokkal és a virus-
fertézés patomechanizmusabol fakado
analég keringési és légzési koros jelen-
ségekkel magyarazzuk. Ezzel szemlél-
tetjiik a virusfertézés okozta alattomos,
elhiz6do hypoxia hatdsat is.

A COVID-19-VIRUSFERTOZES REPULOORVOSI VONATKOZASAI

A légi kozlekedés - szervezeti struktu-
rajanal, illetve a repiilésbiztonsagi szem-
pontok szerinti stirt és kontakt (szemé-
lyes érintkezést is igényld) ellendrzési
rendszerénél fogva, valamint a hatalmas
utasforgalom és a jarvanyiigyi expozicios

lehet6ségek miatt is — kiilonosen érzéke-
nyen reagalt a 2019 decemberében a kinai
Vuhanbdl indulé és 2020 marciusdban a
WHO?®" iltal is vilagjarvanynak (pandé-
midnak) nyilvanitott tomeges virusfertd-
zésre. Ennek Osszetevdi a kovetkezok:

1. Jarvanytan repiilési kornyezetben

A repiilégép maga (mint vektor) bizto-
sitotta a lappangasi fazisban levé vagy
enyhe tiinetekkel rendelkezé egyének
(mint utasok) révén a virus gyors koz-
lekedését és tomeges transzmissziojat
a kontinensek kozott, ujabb és ujabb
gocpontok kialakuldsaval a fogékony la-
kossag korében. Mig kordbban a WHO
csak egyes influenzatorzsek (pl. HIN1)

és a vérzéses lazat okozo virusok (Lassa,
Ebola, Marburg) esetében hirdetett ma-
gas foku késziiltséget, a koronavirusok
csaladjaba tartozo torzsek koziil a SARS"
és a MERS" utdn e virustorzs valt iga-
zan globalizalt jarvany okozdjava, mind
ragalyossaga, mind az életkorral és az
alapbetegségekkel novekvé haldlozasi ra-
taja miatt. (A 2022-ben dominanssa valo

11 20/2021. (X. 06.) HM-rendelet ,,Az allami céla légikozlekedési személyzet repiildegészségi alkal-
massaganak feltételeirél, valamint a repiildegészségi alkalmassagi vizsgalatot végzé szerv kijelolé-
sének és tevékenységének szabalyairdl”, 7. § d) pont.

12 WHO (World Health Organization): Egészségiigyi Vilagszervezet.

13 SARS (Severe Acute Respiratory Syndrome): koronavirustorzs altal okozott stlyos akut 1égzési tii-

netegyiittes a 2003-as jarvany sordn.

14 MERS (Middle-East Respiratory Syndrome): koronavirustorzs altal okozott sulyos akut légzési tii-
netegytittes a 2012-es jarvany soran, féleg a Kozel-Keleten.
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omikron varidns [és valtozatainak] fertd-
zO0képessége tovabb nétt, megbetegitoké-
pessége, fulminans lefolydst okozo klini-
kai gyakorisaga viszont csokkent.)
Fert6z6 betegségek repiiléuthoz kot-
hetd, ténylegesen a repiilés alatt a fe-
délzeten bekovetkezé transzmisszi-
6ja korabban, mas fert6z6 agensekre
vonatkozdan is ismert volt, ezek koziil
néhany esetben felmeriilt a tbc gyandja
(az utazdtarsakat a légitarsasag koteles
értesiteni, ha a fert6zott utas utazasa
tényszerten igazoltta valik). A kanya-
ro, az influenza léguti terjedése néhany
(harom, illetve két) esetben igazolodott
(utobbinal egy alkalommal alaszkai le-
szallds soran, nyitott ajté mellett, ami-

kor a fedélzeti légkondiciondlé rend-
szer és HEPA-sz(ir6"® nem miikodott).
Etellel torténd terjedés szintén alacsony
szamban fordult el6 (a catering fedélzeti
ételkiszolgalas higiénés problémaja mi-
att), féleg Salmonellosist (15 esetben),
Staphylococcust (nyolc esetben), Shi-
gellat (harom esetben), kolerat (hdarom
esetben) igazoltak utélag laboratériumi
uton.'® Korabban még a nagyobb léguti
jarvanykitorések sem okoztak globalis
szint, azonnal érzékelheté pénziigyi
veszteséggel és forgalom-visszaeséssel
jaré6 megingasokat a nemzetkozi légi
kozlekedésben, legfeljebb a helyi (belfol-
di vagy orszagszint(i) korlatozasok miatt
volt kapacitascsokkenés. (2. abra)

KORABBI JELENTOSEBB JARVANYKITORESEK HATASA A REPULESBEN
(indexhénaphoz viszonyitva)
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2. abra. Légutijdrviny-kitorések hatdsa a légiforgalomra (forrds: ICAO, IATA)

15 HEPA (high efficiency particulate air) -sztiré: mikron mérett részecskék kisztirésére is alkalmas
hatékony légszir6, repiiléfedélzeten 6ranként tobbszor atsziiri a teljes kabinleveg6-mennyiséget.
16 Mangili, A., Gendreau, M.A.: Transmission of infectious diseases during commercial air travel.
Lancet. PMID: 15767002 PMCID: PMC7134995, DOI: 10.1016/S0140-6736(05)71089-8 Free PMC

article.
i=S0140-6736%2805% 2971089-8.

https://www.thelancet.com/action/showFullTableHTML?isHtml=true&tableId=tbl1&pi-
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A SARS-CoV-2 vagy COVID-virus kb.
100 nm-es, egyszali RNS genetikai allo-
manyt tartalmazo részecske, amely a re-
piildgép fedélzetén is direkt léguti csepp-/
aeroszolfertézés utjan terjedhet. Bar a
HEPA-szlir6kkel felszerelt fedélzeti lég-
kondicionald rendszer nagy hatékonysag-
gal kisz(iri, a kozvetlen (néhany tléssor-
nyi tavolsagra torténd) fertézést ez nem
el6zi meg. Erre vonatkozdan a korabbi,
2003-as SARS-jarvany soran igazoltak
utdlag tobb utasra kiterjed6 direkt repii-
l6fedélzeti fertézést.” A COVID-19-jar-
vanyban a Pentagon 2020 augusztusa-
ban mar végzett atfogd vizsgalatot: a US
Transport Command* altal nyolc napon
keresztiil Boeing 777-200 és 767-300 gép-
tipusokon végzett virusterjedési tesztek'
a HEPA-filterek hatékony mitikodését bi-
zonyitottak. A vizsgalatban a DARPA?,
a Zeteo Tech biotechnoldgiai cég, az S3i
kutatolaboratérium, a Nebraskai Egye-
tem Védelmi Stratégiai Kutaté Intézete
(National Strategic Research Institute),
valamint a Boeing és a United Airlines
légitarsasagok vettek részt. A standardi-
zalt Commercial Aircraft Cabin Aerosol
Dispersion Test (nyers forditasban: ke-
reskedelmi repiilégépeken alkalmazott
kabintér diszperzids teszt) fluoreszcens
markereket hasznalt aeroszol részecskék-
re diszpergalva, hogy megallapithassak
a részecskék elhizddo jelenlétét a leve-
gében. Probababakkal mint szimuldlt

fert6zott utasokkal az utastérben szét-
szorva tesztelték a kilégzéssel-kohogés-
sel kibocsatott virusterhelést maszkkal
és anélkiil, tobb mint 300 aeroszoltesztet
elvégezve. Maszk hasznalata mellett még
a szomszédos tlésen is a virusrészecskék
99,7%-a eltiint a levegébdl 6 perc alatt, ér-
demben csokkentve az infektiv viruster-
helés kockazatat akar 12 éras reptiléutra
szamitva. A viruseliminalas titeme tizen-
Gtszor gyorsabb volt, mint a mindennapi
élet koriilményei kozott, és hatszor gyor-
sabb, mint egy korszerti korhazi szells-
z6rendszer altal biztositott koriilmények
kozott. A magas érintésszammal rendel-
kezd vizszintes feliiletek (kartdmaszok)
joval tobb virusrészecskét gyujtottek dsz-
sze, mint a fliggoleges feliiletek (képer-
ny6k, a székek hattamlaja).”!

Katonai repiilésben, vadaszrepiil6gé-
pek fedélzetén a fedélzeti oxigénrendszer
zartsaga, az OBOGS (On-Board Oxygen
Generating System - fedélzeti oxigénel-
lat6 rendszer) mikodési elve biztositja a
piléta védelmét az esetlegesen fert6zott
kornyezeti leveg6tl. A hajtomiibdl ér-
kezd hevitett, paramentesitett és csira-
mentes légaram dusul fel oxigénnel a
szilikat kristalyagyon athajtott levegébol
és keriil a pildta személyes hasznalatu,
talnyomas tartasara is képes, szorosan
illeszked6 maszkjaba. Tobbpilotas merev
vagy forgdszarnyas szallitogépeken vi-
szont a teljes személyzet egyéni védelmét

17 Bourouiba, L.: Turbulent Gas Clouds and Respiratory Pathogen Emissions: Potential Implica-
tions for Reducing Transmission of COVID-19. JAMA. Published Online. 2020. marcius 26. Doi:
10.1001/JAMA.2020.4756 Video: Respiratory Pathogen Emission Dynamics. https://edhub.ja-

ma-assn.org/jn-learning/video-player/18357411.

18 Amerikai Légierd Szallité Parancsnoksag.

19 Commercial Aircraft Cabin Aerosol Dispersion Test: a kereskedelmi repiilégépek kabinjanak
aeroszol-szétterjedési vizsgalata, fluoreszcens markerekkel és probababdkkal.
20 DARPA (Defense Advanced Research Projects Agency): Fejlett Védelmi Rendszerek Kutatdiigy-

nokség, USA.

21 Pentagon study. https://thehill.com/policy/defense/521303-pentagon-study-low-risk-of-contracti-
ng-covid-19-on-planes-with-passengers (a letoltés daituma: 2022. februdr 24.).
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biztositani kell (maszkhaszndlat, tévol-
sagtartas), ami interferalhat példaul az
éjjellatd késziilék alkalmazdsaval (para-
sodas). Ugyanakkor a haditengerészeti
légierd esetében tobb anyahajo-fedélzeti
lokalis jarvany zajlott le, a relativ zsafolt-
sag miatt jelentds és gyors atfert6zottség-
gel. Az amerikai haditengerészet Theodor
Roosevelt anyahajoja 2020. marcius 9-én
hagyta el Vietnam Da-Nang kikotdjét,
az els6 eset marcius 22-én jelentkezett
a Csendes-6cednon hajozé egységben,

marcius 31-re tobb mint 100 eset fordult
el6, partraszallas és karanténzarlat alatt
elhelyezés utan a 3000 f6s legénység koré-
ben majus 5-ig dsszesen 1156 COVID-eset
fordult el6 — egy haldlesettel. A csapasmé-
ré egység tobb mint két honap utan allt
vissza a harcrendbe. Hasonlo eset tortént
a francia haditengerészetnél a Charles de
Gaulle anyahajo fedélzetén, a 2020. apri-
lis 5-i els6 eset utan 13-an mar a teljes le-
génység 64%-a volt PCR-pozitiv, jol szem-
léltetve a jarvany gyors dinamikajat.”

2. Klinikum a repiilésélettani stresszorokkal kolcsonhatdsban

A virus evolucios fejlédése jelenleg is fo-
lyik, az ajabb és Gjabb mutdciokkal ki-
alakuld varidnsok eldsegithetik a virus
talélo-, fert6z6- és szaporodoképességét,
a véddoltasok ellenére is. A pandémia
brit mutdns okozta harmadik hullaima-
nak tetdpontja kozelében az Osszesitett
halalozas 2-3% volt, de pont a brit va-
ridns mar a fiatalabb korcsoportokban,
alapbetegség nélkiil is okozhatott sulyos,
korhazi (azon beliil intenziv osztalyos)
apolast igényld lefolyast, akdr halalt is, és
csak a jarvanyiigyi szabalyok (izolacié/
karantén, tomeges tesztelés, tavolsagtar-
tas, maszkhaszndlat) példatlanul szigoru
betartasaval volt a ragalyossagi index 1
ala mérsékelheté (mikozben a ,szuper-
terjeszt6k” miatt a vilagjarvany elsé hul-
lamaiban a ragalyossagi index magasabb
is lehetett, a fertézések 80%-aért a fert-
z0ttek 20%-a volt felelds). (3. abra)

Bar a légi kozlekedési ipar a repiilés-
biztonsagi rendszabalyok betartatasaval
példat mutatott a szabalykovetésben,
a foldi repiil6téri folyamatok térbeli-id6-

beli szeparacidja, a fedélzeti helykihasz-
nalas csokkentése a gazdasagossag és
hatékonysag rovasara ment. Az els6 hul-
lam idején felére-harmadara csokkend,
foleg a személyszallitast sujto korlatoza-
sok, lezardsok és karanténintézkedések
miatt pilétak és a foldi karbantarté al-
lomany tagjainak tizezrei keriiltek f6ldi
beosztasba vagy valtak munkanélkiilivé.

A klinikumban (a jarvanyhullamtdl,
életkortol és a varianstol fiiggéen) mads-
mas tiinetek dominalhatnak, de a fejfa-
jas, a gyengeség, a laz, a fokozddo lég-
szomj és fulladas, a sziv- és vesemiikodés
zavara mind amellett szolnak, hogy a
virus nemcsak a tiiddében, hanem tobb
mas szervrendszer ereiben jelen van,
helyi gyulladast (akar onmagéat 6rdogi
korben tovdbb rontéd heves immunva-
laszt, citokinvihart), endothel funkcio-
zavart és thrombogenesist-embolizaciot
valthat ki (példdul fiatalokon labujjakon
megjelend periférids trombdzissal). Ezek
a szervi tlinetek a 6-8. napon (vad virus
és variansai altal okozott 1-4. hullim)

22 Queyriaux, B: COVID-19and the Navies: An unexpected passenger. https:/military- medicine.com/
article/4163-covid-19-the-navies-an-unexpected-passenger.html. Worldwide Military-Medicine.
com 8th DIMIMED International Conference on Disaster and Military Medicine. (Virtualis kon-
ferencia: 2020. november 16-17. https://events.military-medicine.com/dimimed.)
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SARS-COV-2 koronavirus-fert6zés
halalozas és fert6zoképesség (1. hullam)

Haldlozasi rata

Virustorzs

Fertdzési rata (R )
immunizacio és jarvanyugyi

JIEDIEREEE megel6z6 intézkedések nélkiil
2,2
SARS - COVID 2019 2,18 (de szuperterjesztok:
akar 100 is lehet!)
Szezonalis influenza 0,1 14
0,1-10
Morbilli/Kanyaré (fejlett orszagokban: 0,1-0,2; 12-18
fejl6d6 orszagokban: 10!)

Ebola 50 1,5-2,5

SARS/MERS s )s

El6z6 koronavirus-jarvanyok

3. abra. Légutijarviny-kitorések hatdsa a légi forgalomra (forrds: ICAO, IATA)

elére kiszamithatatlanul salyosbodtak,
orak alatt kritikusan alacsony oxigénel-
latashoz vezettek a szervezetben, tenger-
szinti nyomdson is 90% alatti verGeres
oxigéntelitettséggel (amit egyébként csak
3000-4000 méteres magassagon tapasz-
talnank egészséges alanyokon). A folya-
mat gyors, dinamikus funkciovesztéssel
jar, a tidében vizenyd kialakulasaval,
vérrogképzidéssel, atelectaziaval, me-
lyet a tényleges fulladas csak viszonylag
késén jelez, illetve a tiid6-CT mint kép-
alkotd eljaras a tiinetekhez képest sokkal
dramaibb, kiterjedtebb gyulladast ir le.
Ehhez jarul még a virus direkt jelenlété-
vel a szivizom és szivburok gyulladasa,
ritmuszavarral, akut infarktussal, akar
a bal kamra pumpafunkci6-elégtelensé-
gével, melyek keringési oldalrdl tovabb
stulyosbitjak az elégtelen szervi vér- és
oxigénellatast.

COVID-ban a ,boldog hypoxia”, azaz
alacsony SpO2 oxigénszaturacié mellett
a fulladas késdi jelentkezése ongerjesztd
modon igen hamar a kisvérkori keringés

teljes kisiklasat okozhatja. Ezért sziiksé-
ges a terapias lépések (lehetséges gyogy-
szerelés és 1élegeztetési eljarasok) idobeni
alkalmazasa, kiillonben a tiidéperfuzio
szabalyozasanak elvesztése, a csokke-
né tiidé-compliance, a megndvekedett
holttér, a tiidé sulya miatti atelectasia,
a széndioxid-retencid, az intravascularis
thrombusok, tiid66déma és shunt miatt
gyors progresszié varhatd.”

Az egészségiigyi rendszer tulterhelése
kapcsan az els6 jarvanyhullamban a fej-
lett nyugat-eurépai orszdgokban a stlyos
allapotu betegek megmentéséhez a be-
tegek atcsoportositasara, vonaton vagy
légi uton torténd elszallitasara (egész-
ségligyi kiliritésre vagy repatrialasra) is
szitkség volt. Légi egészségiigyi kiiirités
(MEDEVAC) soran a repiilésélettani
stresszorok hatvanyozottan és kiszamit-
hatatlanul érintik az instabil cardiopul-
monalis statuszu beteg allapotat. A tobb-
oras repiléut és a kabinmagassagnak
megfelel6 mérsékelt hypoxia (2300 mé-
teren kb. 620 Hgmm-es Ossznyomads,

23 Dhont, Sebastian; Derom, Eric; Van Braeckel, Eva; Depuydt, Pieter; Lambrecht, Bart N.: The
pathophysiology of ‘happy’ hypoxemia in COVID-19. Respiratory Research (2020) 21:198. https://

doi.org/10.1186/s12931-020-01462-5
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92% koriili periférias véroxigén-szatu-
racid) hozzaadodasa kritikusan sulyos-
bithatja a kordbban egyenstlyban 1évé
beteg allapotat. A virusfert6zés alatti
respiracios distressz gyors iitemben le-
képezi a hegymaszok magashegyi beteg-
ségét, a kisvérkori keringés sontolésével,
a kisvérkori nyomasfokozodas jeleivel és
tidéodémaval. Repiil6ut alatti hirtelen
halaleset is el6fordult COVID-pozitiv
utasndl.** A distressz jele lehet a képal-
koté vizsgalat (mellkasrontgen vagy
CT) soran a tejiivegszerti homaly (GGO:
Ground Glass Opacity), melyhez a klini-

kai tiinetek széles spektruma tarsul élet-
kortol, genetikai fogékonysagtol, az im-
munrendszer allapotatol és az esetleges
tarsbetegségek jelenlététdl fiiggben. Kii-
l6nésen fontos lehet a RAAS* aktivitasi
szintje (illetve a hypertonia megfelel6 be-
allitasa), az ACE2-enzim receptor szerepe
miatt.”® A repiil6fedélzeti, intenziv ella-
tast igényl6 esetekben a MEDEVAC-fel-
adatra teljes monitorizalas, invaziv be-
avatkozast lehet6vé tévo kapszulaizolacio
és az egészségligyi szakszemélyzet védel-
me (barrier nursing: fert6zésgatlé apolas)
mellett keriilhetett sor.

3. Repiil6alkalmassdig

Az elhuzo6dé gyogyulas (poszt-COVID
szovodmények, elsésorban a tiidofib-
rozis vagy gyulladas okozta hegese-
dés és légzofelszin-csokkenés, illetve
multiplex thrombotizacié tobb szerv-
rendszerben) és a csokkent aerob ter-
helhet6ség (akar nyugalmi fulladasos
panaszok) elhizéddan alacsony mun-
kavégzé képességet okoznak, melyet
mentalis sz6vddmények (depresszid és
kognitiv szellemi teljesitményromlds)
kisérnek.”” A repiilés vildgaban ez kii-
16nésen igy van: akar tartésan megkér-
déjelezhetik a légiszemélyzet hosszu
tavu reptilési alkalmassagat, illetve in-
dokoltta teszik a repiilé-egészségiigyi

alkalmassag soron kiviili ujboli elbira-
lasat. A kialakulo tiidéfibrozis és 1égz6-
felszin-csokkenés miatt szervezetszint
(akar nyugalmi) hypoxia jon létre, az
aerob terhelhet6ség romlik a magas-
sagi oxigénhidny-tlréképesség lassu
helyreallasaval, figyelembe véve a hy-
poxiaemia altalanos, keringési-légzési
reflexszintii hatasait is. (4. abra) A hy-
pobarikus hypoxia (még oxigénlégzés
mellett is) mind a kisvérkorben, mind
a periférian (agysejtszinten) komplex
folyamatokat indit el, melyek leront-
jak a tiidében a diffuzios kapacitast, a
periférian a citratkdr energiatermeld
képességét, a respiracios alkaldzissal

24 Alonso, Melissa; Murray, Kelly; Silverman, Hollie: United Passenger Died Of COVID-19 And Acu-
te Respiratory Failure, Coroner Says. CNN. Updated 2052 GMT (0452 HKT) 2020. December 22.
https://edition.cnn.com/2020/12/19/us/united-passenger-died-covid-symptoms/index.html.

25 RAAS: a vérnyomas és az elektrolitszint szabdlyozasaban kulcsfontossagi renin-angiotenzin-al-

doszteron rendszer.

26 Nagy V.. A renin-angiotenzin-aldoszteron rendszer gatlasa sulyos akut léguti tiinetegyiittest
okozo koronavirus 2 (SARS-CoV-2) jarvany idején. Cardiologia Hungarica 2020;50:93-99. DOI:

10.26430/CHUNGARICA. 2020.50.2.93.

27 Nalbandian, A., Sehgal, K., Gupta, A. et al. Post-acute COVID-19 syndrome. Nat Med 27, 601-615

(2021).
01283-z#Fig2.

https://doi.org/10.1038/s41591-021-01283-zhttps://www.nature.com/articles/s41591-021-
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gyorsulasok
pszichikai stressz
fizikai stressz
vibracié

kozponti idegrendszer
autoném idegrendszer
vegetativ dystonia

neurohumoralis aktivacio

keringési perctérfogat novekedése,
ektodpias aktivitas (ritmuszavar),

periférias receptorok
szervi perfuzio
szervi hypoxaemia —
oxigénhiany

myocardium depresszié (keringési zavar, EKG-eltérések)

4. abra. Oxigénhidny okozta egyensiilyvesztés a vegetativ ideg-
rendszerben (a szerzbk sajdt szerkesztése)

stulyosbitva az agyi hypoperfuziot. (5.
abra) A G-tlir6képesség® szempontja-
bdl is problémat jelenthet: a mirepiilés-
sel vagy légi harccal jard fej-lab iranyu
talterhelések jelentés regionalis komp-
ressziot okozhatnak a tiidészovetben
(féleg az als6 harmadban), melyben

atelectasia alakulhat ki. Ezek a tiido-
teriiletek csak jelentés légzési munka
(akaratlagos tullihegés vagy kohogési
roham) 4ran vonhaték be ismét a nor-
malis 1égzési gazcserébe, ami alatt nem
zarhatd ki a pildta jelentds allapotrom-
lasa a fokozott ventilacids-perfuzios

HYPOBARIA- ES PH

Tudo és keringési oldal

Az OxyHemoglobin disszociacios gorbe balra tolodik,
az oxigénkotédés er6sodik, a szén-dioxid-felvétel csokken

Euler-Liljenstrand-reflex:
Az oxigénszint emelkedése (oxigénlégzés)
értagito hatasu, tovabb csokkenti
a CO,-szintet, alkalozist okoz

OXIGENHASZNOSULAS, AZ AGYI ES TUDOKERINGES
-ERZEKENYSEGE

Anyagcsere és sejtoldal

A mitokondrium biokémiai folyamatai

A mitokondrium f6 biokémiai folyamatai

A terminalis oxidacio és a transzmembran
iontranszport folyamatok lassulasa

NADHH" | Citracksr |

CO,-termelés l

5. abra. Az oxigénhasznosulds romldsa a tiidd- és agyi keringésben (a szerz6k sajdt

szerkesztése)

28 Gyorsulas-tulterhelés.
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mismatch (egyenldtlenség) és a csok-
kent oxigénutilizcié miatt.”

A katonai repiilésben aNATO AMDWG
(Aeromedical Working Group: Repii-
l6orvosi Munkacsoport) proaktiv mo-
don, a klinikai irdnyelvek mentén don-
tott a lezajlott COVID-fert6zés utan a
repiilés ujraengedélyezésére vonatko-
zéan. Az elhiiz6dd sziv- és érrendszeri
szovédmények (példaul myocarditis)
elkeriilésére — hazai és nemzetkozi kli-
nikai irdanymutatasok™ szerint - a teljes
intenzitasu terhelés még diagnosztikai
célbdl is kontraindikalt volt. Igy a leg-
tobb tagallam mérsékelt terheléssel, ko-
zepes pulzusszamig, példaul hatperces
gyaloglasi teszt (6MWT)* soran mérte

fel a fizikai teljesitOképességet, rogzitette
a periférias oxigénszaturaciot, ennek 3
szazalékpontot meghaladd esése ugyan-
is korjelzé lehetett a még beszikiilt
tid6éfunkciora.

Mind a katonai, mind a polgari légi
kozlekedésben a panaszmentesség,
jo terhelhet6ség és megfelelé 1égzési
funkcio alapjan itélték meg a gyégyu-
last és a munkaképesség szempontja-
bdl elvart regeneraciot. A klinikai kép
sulyossdganak megtfeleléen alkalmaz-
tak (a sziv, a mdj, a vese és a vérerek
esetleges érintettségének igazolasara)
a laborparamétereket (vérsiillyedés,
C-reaktiv protein, myocardium-érin-
tettségre utalé Troponin-T, vese- és

A COVID-19-fert6zés stilyossagi beosztasa a kanadai légier6 atmutatéja alapjan
A pil6ta a tiinetek megsziinése utan 4 héttel minésithet6 Ujra!

Sl Klinikai léguti és légzési

Sziv- és keringési tlinetek

Képalkotd vizsgalat

tiinetek értékelése/kezelési alapelv
envhe NINCS vagy csak NINGS Mellkasrontgen normalis
Y kifejezett terhelésre Onkéntes izol4ci6 otthon
A mellkasrontgen vagy CT pozitiv (de nincs
Minimalis terhelésre Plherlesre sz(in6 mellkasi ,,teJuve,ghomaIy vagy urggkspzs)c.ley Je!),
o . R fajdalom, szapora lehetséges az ellatasa a slirgdsségi oszta-
mérsékelt vagy mindennapi fizikai " P SRS I
Aktivicas mellett szivdobogas/ritmuszavar, lyon, kiegészit6 oxigénterapia
ajulasérzés (pre-syncope) (FiO, meghatarozasaval), vagy
gyogyszeres kezelés pneumonia miatt
Nyugalomban Allandé vagy romlé Kérhazi felvétel,
stlyos yus mellkasi fajdalom, a mellkasrontgenen vagy CT-n stlyos

is jelentkeznek

syncope (eszméletvesztés) elvaltozasok

6. abra. A COVID-19-virusfertdzés siilyossdgi beosztdsa (forrds: kanadai légierd)

29 Justin J. Elliott, David R. Schmitt: USAF Unexplained Physiological Episodes: A Pilot’s Perspec-
tive. Air & Space Power Journal. 2019. 6sz 33. évfolyam, 3. szam. 16., 18. o. https://ufdc.ufl.edu/
AA00058216/00074.

30 POSZT-COVID SZINDROMA: A COVID-19 virusfertdzésen atesett — és visszamaradé kdroso-
désokat szenved6 — betegek gondozasi protokollja. 2021. (Az EMMI és az orszagos szakintézetek
utmutatdja.); National Institute for Health and Care Excellence (UK): COVID-19 rapid guideline:
managing the long-term effects of COVID-19. London: 2020. december 18. PMID: 33555768.

31 6MWT (6 minute walk test): hat perc alatt gyaloglassal megtett tavolsag, 500 méter folotti elvart
értékkel, minimalis-mérsékelt szubjektiv panaszokkal, Borg-skala szerint a megerdltetési szintet
pontozva.
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majfunkcid), esetleg a légzési gaz-
diffuzios kapacitas (DLCO)** megha-
tarozasat. A képalkoto eljarasok (mell-
kasrontgen vagy -CT, szivultrahang)
leleteinek ismeretében tervezték az

aerob terhelhetdséget felméré miisze-
res vizsgalatot. A fizikai terhelhetéség
visszaallitdsa utdan dltalaban négy hét
mulva volt lehetséges a pildta Gjrami-
nésitése.* (6. dbra)

4. Megelizés

Mig a katonai légier6k szigoru izolacios
(,buborék”) és tesztelési rendszerben,
a valtasok elkiilonitésével megorizték
harcképességiiket, addig az elhuz6dé
lezarasok, a mozgasi korlatozottsag az
egész polgari légi kozlekedést és repii-
l6ipart sulyosan érintették. A nemzeti
és nemzetkozi légligyi hatdsagok (pél-
daul EASA)* a sziikséges elméleti-gya-
korlati kiképzések terén online okta-
tast vezettek be, meghosszabbitottak az
egyes szakszolgalatitipus-engedélyek
érvényességi idejét, s6t az egészség-
tigyi alkalmassag érvényességi idejét is
3-6 hénappal (amennyiben csak szem-
tiveg miatti korlatozas allt fenn, vagy
nem volt egyéb idébeli és miiveleti kor-
latozasra vonatkozo bejegyzés [példaul,
hogy az adott személy csak biztonsagi
vagy masodpilétaval repiilhet]).

A vakcindk megjelenésével termé-
szetesen minden légierd, illetve a nem-

zetkozi polgari repiilési szervezetek
a harcképesség és a mikodoképesség
biztositdsa érdekében aktiv, miel6bbi
oltakozas mellett foglaltak allast a légi
kozlekedési szakszemélyzet esetében,
megfeleld poszt-vakcinacios varako-
zasi idével az esetleges mellékhatasok
minimalizaldsara.”® 2020. december
27-t6l az Eurdpai Unién belil (@ WHO
ajanlasainak megfelel6en) a kozlekedé-
si dolgozok (vagyis a légi kozlekedési
szakszemélyzetek is) a 3. prioritasi cso-
portba keriiltek (tovabbi jarulékos kli-
nikai kockazati tényez6é hianyaban), de
sok nemzet (a gazdasdgi szempontokat
is mérlegelve) az 1. vagy 2. fontossagi
csoportba sorolta 6ket (példaul specidlis
légimentG-szolgalatok). Az oltasok utan
minimum 48 Odras (egypildtas tizem-
moddban 72 éras) f6ldi szolgalatot irtak
el6 az esetleges oltasi mellékhatésok biz-
tonsagos lecsengése miatt.

5. Repiilésbiztonsdg

A vilagjarvany kezdetekor az EASA mar
2020 januarjabanlétrehozta a SIB (Safety
Information Bulletin) repiilésbiztonsagi
kiadvanyok rendszerét, amely a légi koz-

lekedés és a repiildipar kiilonb6z6 szeg-
menseiben szinte havi rendszerességgel
frissitette és rendszerezte a rendelke-
zésre allo informaciokat, és ajanlasokat

32 DLCO (Diffusion Capacity of the Lungs for CO): a szén-monoxid diffiziés kapacitdsinak mérésén

alapul¢ légzésfunkcios vizsgalat.

33 NATO Repiiléorvosi Munkacsoport Férum (publikus): A kanadailégierd klinikai utmutatdja post-
COVID betegek mindsitésére. (Az nso.nato.int védett honlaprol letoltve.)

34 EASA: European Aviation Safety Agency: az Eurépai Uni6 Repiilésbiztonsagi Ugyndksége, hatd-
sagi és torvényszintli (Regulation) jogszabdlyalkotasi jogkorrel

35 Safety Information Bulletin Operations SIB No.: 2021-06, Issued: 25 March 2021 Subject: Vaccina-
tion of aircrew — Operational Recommendations.



HONVEDORVOS

2024.(76) 1-2. szdm

dolgozott ki az eljarasrendekre vonat-
kozéan. Igy az elsd kozegészségiigyi
protokoll mar 2020 marciusaban meg-
jelent (Guidance On A/C Cleaning &
Disinfection), mig a repiil6orvosi hu-
manprotokollt 2020 majusaban és ju-
niusaban adtak ki (EASA-ECDC Avi-
ation Health Safety Protocol, illetve
Review of Aviation Safety Issues Ari-
sing from the COVID-19 Pandemic),
melyeket augusztusban a tdvoktatas
reformja kovetett (Guidance for al-
lowing virtual classroom instruction
and distance learning). Az Eurdpai Re-
piléorvosi Tarsasag (ESAM*9) online
konferenciaja az els6 és masodik hullam
utan mar felhivta a figyelmet a tiine-
tek kiszamithatatlan romlasdra, illetve
perzisztalasara, kiilonésen a mentalis
tiinetek vonatkozasaban, ugyanakkor
hangsulyozva a repiilésbiztonsagi koc-
kazatok széles korét a szervi érintettség
tekintetében.”” Bar az EASA nem adott
ki egységes kovetelményrendszert a re-
piléalkalmassag ujboli elbiralasara
vonatkozodan, a polgari repiilésben szé-
les korben elismerték az Oliver Manen
professzor, ezredes (Percy-Parizs AeMC
Katonai és Polgari Repiiléorvosi Koz-
pont, Katonaorvosi Akadémia) altal ki-
dolgozott francia algoritmust.’*® O mar
akkor felhivta a figyelmet arra, hogy

ennél a koronavirus-fertézésnél is nagy
aranyban (harom hénap utan 50%-nal,
egy év utdn 25%-nal) varhat6 a terhel-
het6ség csokkenése — a SARS-jarvany
utdn észlelthez hasonléan.* Kiemelte
a perzisztalo szubjektiv tiinetek (fulla-
das, faradékonysag) esetén akar a ko-
rai (gyogyulds utdn harom hoénappal
végzett) SpO, periférids oxigénszatura-
ci6-mérés melletti aerob terhelést, lég-
zésfunkcio-vizsgalatot és akar mellkasi
CT elvégzését, illetve a tiidéembdlia és
a szivizom-érintettség kizarasat. A pa-
naszmentesség fiiggvényében - sziikség
esetén atmeneti idékorlattal (TML: time
limitation) -, IDAN (ideiglenesen alkal-
matlan) mindsités utdn allithaté vissza
a repiilési alkalmassag. (7. abra)

Sajat, COVID-fertézésen atesett és
gyogyult 1égi kozlekedési szakszemély-
zeti tagoknal (tobb mint 50 f6, ebbdl
21 6 oltds nélkil esett at ,,vad” virus
okozta fertézésen) barokamraban, 5500
méteres, 15 perces hypoxiavizsgalat so-
ran szintén észleltik még a periférian
(ujjbegyen mérve) is a sulyosabb mér-
tékd, de még toleralhaté oxigénhianyt.
Az érintett egyének koziil (egy 6 kivé-
telével) mindenki konnyt esetnek mi-
nosiilt, vagyis korhazi siirgdsségi fel-
vételt, esetleg intenziven oxigénlégzést
vagy gépi lélegeztetést nem igényelt, és a

36 ESAM: European Society of Aerospace Medicine.

37 Simmons, R: EPPSI (2019). Pilot peer support programmes: The EPPSI guide. 1. évfolyam: De-
sign and implementation. v.8.1 november. http://bit.ly/32GyqOH.; Eurépai Reptiléorvosi Tarsasag
online webinarium, 2020. oktdber 15. https://esam-academy.aero/esam-academy-education/webi-

nars/esam-academy-online-webinars-2020-2021.

38 Manen. O.; Guiu, G.; Brescon, C.; Monin, J.; Hornez, Ap.; Oliviez, J.F; Bisconte, S.; Perrier, E.:
Medical Consequences for Pilots/Cabin Crew Who Suffered from COVID-19 and Considerations
of the Long Term Effects on Health and Fitness to Fly: The French Experience And Proposed Algo-
rithm to Assist the AME. www.esam.aero. (A let6ltés datuma: 2021. januar 30.)

39 Hui, D.S.; Wong, K.T.; Ko, F.;; Tam, L.S.; Chan, D.P.; Woo, J; Sung, J.].Y.: The 1-Year Impact of Severe
Acute Respiratory Syndrome on Pulmonary Function, Exercise Capacity, and Quality of Life in a
Cohort of Survivors. Chest. 2005. oktdber; 128(4):2247-61. doi: 10.1378/chest.128.4.2247. PMID:

16236881, PMCID: PMC7094276.
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7. abra. COVID-19-virusfertzés utdni repiildorvosi alkalmassdg mindsitése (francia
dontéshozatali algoritmus) (forrds: francia repiiléorvosi intézet, Percy)
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8. abra. Periférids oxigénszint (SpO,-szaturdcid) barokamrdban COVID-19-virusfertézés
el6tt és utdn (a szerzdk sajdt szerkesztése)
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vizsgalatra az MH altal el6irt egy hona-
pos regeneracios periddus utan, soron ki-
villi ROB-repiiléalkalmassagi vizsgalat
keretében keriilt sor. Tapasztalatunk
szerint a vizsgélati alanyok a klinikailag
enyhébb lefolyas mellett is a barokamra-
ban, 5500 méteres magassagon sokszor
csak maximalis 1égzési munka mellett
tudtak fenntartani az elfogadhaté peri-
térias oxigénszaturaciot. (8. abra)

A két csoport (oltatlan és oltott) fer-
tézés elotti és utani barokamrai ered-
ményeit Osszehasonlitva lathatd, hogy
a hypoxias atlag (15 perc alatti atla-
gos hypoxiaterhelés) csak az oltatlan
csoportban csokkent szignifikdnsan.
A tobbi vizsgalt paraméter esetén nem
tortént szignifikans valtozas a fert6zés
elotti és utani értékeket tekintve, illet-
ve a két csoport kozott sem talaltunk
szignifikans valtozast se a fert6zés el6t-

ti, se a fertézés utani értékek osszeha-
sonlitasa soran. Tendenciaként viszont
lathatd, hogy az oltott csoport esetében
mind a hypoxids minimumeérték, mind
a kezdeti esés paraméterei inkabb ja-
vuldst mutattak. Itt valdszintleg az all
a hattérben, hogy nem alakult ki olyan
endothel diszfunkcid, ami rontand az
Euler-Liljestrand-reflex hatékonysagat,
nem alakult ki a tagabb erek miatt ven-
tillacios-perfuziés mismatch (egyenlot-
lenség), tovabba a soron kiviili vizsgalat
soran a pilotak nagyobb figyelmet fordi-
tottak a megfelel6 1égzéskontrollra mar
a korai szakaszban is, ezzel jobb teljesit-
ményt érve el. (9. abra)

Meérési eredményeink alapjan igy hy-
poxias repiilési kornyezetben is megerd-
sitjiik az oltas kedvezd hatasat a specidlis
munkavégzd és harcképességre, illetve
felhivjuk a figyelmet arra, hogy az agyi

AZ OLTOTT ES OLTATLAN ALLOMANY HYPOXIA-TUROKEPESSEGE
CSOPORTSZINTU OSSZEHASONLITAS
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9. abra. Az oltott és oltatlan dllomdny COVID-19-fertézés el6tti és utdani hypoxia-tiirg-
képessége barokamrdban (a szerzdk sajat szerkesztése)
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Moédositott BRUCE-protokoll futészényegen
2 perces lépcsok, N: 32 6 (buvar- és ejtéernyds-allomany)
STAGE Speed (km/h) Grade (%) MET (kb.)
supine 0,0 0,0 1,0
0 2,7 0,0 2,1
1/2 2,7 5,0 3,3
1 2,7 10,0 4,5
2 4,0 12,0 6,9
3 53-5,5 14,0 10,1
4 6,6-6,8 16,0 11,1-13,4
5 8,0 18,0 16,9
Peak 5,3-7,9 14,0-18,0 9,2-17,1

PEAK MET: 9,2 (akar 16-18 MET-értékig)
repolarizacids zavar nem észlelhetd, elvétve enyhe kamrai extrasystolia,
oxigénszaturacio 97-98%

10. abra. Terheléses kapacitds médositott BRUCE-protokoll szerint COVID-19-fertézésen
dtesett ejtéernyds- és buvdrdllomdnyon (a szerzk sajdt szerkesztése)

oxigénellatas még inkabb ki van téve az
endothel funkciézavar okozta ingado-
zasnak alacsonyabb periférids oxigénteli-
tettség mellett. Ennek tovabbi vizsgalata,
az agyi oxigenizaciora gyakorolt direkt
hatasanak elemzése folyamatban van, de
a szakirodalom az agyban bekévetkezd
érbelhdrtya-funkcié véltozasat — példaul
a COVID-fertézéshez tarsuld agyvérzés
(stroke) kialakulasaban is - alapvetének
tartja.** A vizsgalt dllomanynal a kiegé-
szit6 pszichologiai vizsgalat (pszichomet-
rian miszeres teljesitménymérés) soran
sem volt kognitiv romlas, a kiegészité
egyéb markerek (Troponin T, D-dimer)
nem voltak kérjelzéek hosszu tavu szo-
védmények (thrombogenesis, myocardi-
tis) szempontjabol.

Az egyéb, specialis katonaialkalmas-
sag-vizsgalatra kotelezett buvar- és ejtder-
ny6s-allomanynal a médositott BRUCE-

protokoll szerinti terheléses EKG-n,
lassabb iitemben fokozodo terhelési
lépcsokkel vizsgaltuk az aerob teljesits-
képességet futdszényegen. A gyogyulds
utan 30 nappal itt is mar teljes funkciot
észleltiink. (10. abra)

A magyar légier6ben egy pilota szo-
rult kérhazi kezelésre a vilagjarvany ko-
rai szakaszaban, egy oltassal. A 42 éves
Airbus-pilétat 2021. aprilis 1-jén vették
fel a Magyar Honvédség Egészségiigyi
Kézpont Honvédkorhaz COVID-bel-
gyogyaszati osztalyara, hat napja tar-
to laz, gyakori szaraz kohogés, 2021.
marcius  29-én  észlelt COVID-teszt
pozitivitas, 2021. marcius 30-dn elkez-
dett favipiravir-kura utan. Felvételekor
mindkét tidé folott krepitaciot tapasz-
taltak, az oxigénszaturacié 98% volt
(5 I/min sebességgel adagolt oxigén or-
rszondan at) tiszta tudat mellett. A CT-n

40 Sashindranath, M.; Harshal H. N.: Endothelial Dysfunction in the Brain Setting the Stage for Stroke
and Other Cerebrovascular Complications of COVID-19. 2020. mdjus. Stroke. 2021;52:00-00. doi:
10.1161/strokeaha.120.032711. www.ahajournals.org/journal/str.
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COVID-pneumoniara jellemzé6 GGO
(tejiveghomaly), az alsé lebenyek te-
riletén kisebb consolidatumok, 12/25
stulyossagi indexti pneumonitis volt ész-
lelhetd. A tiiddéparenchyma-érintettség a
jobb fels6 lebenyben kb. 10%, a kozépss-
ben kb. 10% és az alsoban kb. 50-55%
volt. A bal felsé lebenyben kb. 15%, az
alsé lebenyben kb. 30%, valamint mind-
két oldalon 9-10 szegment teriiletén ki-
sebb consolidatumok voltak lathatok.
Az intézeti terapia fontosabb elemei
a szteroid per os adasa, az LMWH hepa-
rinoid, a remdesivir, a magas aramlasu
oxigéntamogatds és a légzéstorna voltak.
Aprilis 9-én hazabocsatottik, ekkor a
SARS-CoV-2-teszt mar negativ volt, ott-
honi terapiaként egy honapig a kovetke-
z0kben részesilt: D-vitamin (3000 NE),
C-vitamin (2x500 mg), Quamatel (reg-
gel 20 mg), Enterol (2x250 mg), Clexane
(este 0,8 ml). Elhuzodé faradékonysag
miatt 2021. aprilis 27-ig alapellatason,
majd majus 13-ig a ROB (Repiiléorvosi
Bizottsag) altal meghosszabbitott egész-
ségiigyi szabadsagon volt. 2021. majus
17-20. kozott az Orszagos Koranyi Pul-
monoldgiai és Gottsegen Gyorgy Kar-
diologiai Intézetben ambuldns ellen6rzé
vizsgalatok torténtek: a szivultrahang
negativ eredménnyel zarult, a mellkas-
rontgen még residualis kotegezettséget
irt le mindkét oldalon, aktiv gécarnyék
mar nem volt, a fehérvérsejt 5 G/I, a
FEV1 94% volt. A terhelhet6ség foko-
zatosan javult, 2021. majus 25-26-an
a soron kiviili ROB-vizsgalat és a civil

EASA Class 1 kozforgalmi piléta meg-
Ujito repiiléalkalmassagi vizsgalat sike-
resen megtortént: modositott BRUCE-
protokoll alapjan a futészényegen 9,7
MET-értéket" ért el, a maximalis pul-
zusszam 154 bpm volt, kdros eltérés nem
jelentkezett. Barokamrai vizsgalat soran
(5500 m, fél atmoszféra 6ssznyomas, 80
Hgmm-es oxigén parcialis nyomas) 15
perc expoziciés id6é alatt normalis hy-
poxids reakciét mutatott (az oxigénsza-
turaci6 minimuma a hetedik percben
86% volt),*> alkalmas mindsitést kapott.

A jarvanyhelyzet javulasaval a jar-
vanyligyi korlatozasokat fokozato-
san visszavontak, 2023. mdjus 3-an
a WHO, az ENSZ Egészségiigyi Vi-
lagszervezete a globalis egészségiigyi
vészhelyzetet visszavonta (,még gyil-
kol és még valtozik” megjegyzéssel) —
765 222 932 megbetegedést (kumulativ
incidencia) és 6 921 614 halalesetet 3sz-
szesitve.* A személyes jelenléttel torté-
n6 kiképzés és oktatas visszadlldsaval
a nemzetkozi 1égi kozlekedés ujrain-
dult. A repiilésitapasztalat- és repiilé-
sirutin-vesztés okozta kiesés, vészhely-
zetben az elvesztett begyakorlottsag,
a gyors reakcidkészség hidnya sajnos
nem zarja ki a repiilésbiztonsagi koc-
kazatok atmeneti emelkedését. Ehhez
jarul még a virusfert6zés okozta koz-
ponti idegrendszeri gyulladasos folya-
matok direkt neuropathids hatasaként
és a tartos/dtmeneti munkanélkiiliség
(foldi tétlenség és motivacidvesztés) in-
direkt hatasaként kialakuld depresszio,

41 MET (metabolikus ekvivalens): a nyugalmi, vagyis 3,5 ml/ttkg/perc oxigénfogyasztashoz viszo-
nyitott szamérték, az aerob terhelhetdség mérészama.

42 A betegség el6tt (2021 januarjaban) a kilencedik percben 89% volt. 2023 aprilisaban még a 7600
méteres vizsgalat harmadik percében is 84% volt (az oxigén parcialis nyomasa a barokamrai lég-
kori levegében a 7600 méteres vizsgalaton az 5500 métereshez képest 80 Hgmm helyett mar csak
53 Hgmm volt, azaz nincs szignifikans kiilonbség).

43 Tedros Abhanom Gebreyesus WHO-f6titkar Twitter/X-bejegyzése. https://news.un.org/en/sto-
ry/2023/05/1136367.
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valamint a csokkent koncentracio-
képesség kockazata.** A faradékony-
sag, illetve a koncentracié és a figyelmi
funkcié elhizodd csokkenése repiilé-
si-repiilésiranyitéi koérnyezetben to-
vabbra is folyamatos kovetést és elem-

zést igényel, amit az MH allomanyanal
uj tipust bioszenzorok kutatasi célu
bevonasaval terveziink (HRV: sziv-
frekvencia-variabilitas, EEG: az agyi
elektromos aktivitds hullammorfolé-
gidja, szinkronizdcios tendencidja).*’

OSSZEFOGLALAS

Az aktualis vilagjarvanyra legérzéke-
nyebben a repiilés, a repiildipar és a légi
kozlekedés reagélt, mivel a virus mind a
katonai, mind a polgari repiilésben su-
lyos és kozvetlen fert6zési lehetdséget,
a betegség direkt transzmisszidjat és a
reptlésélettani kockdzatokkal - min-
denekel6tt a magassagi oxigénhiany-
nyal - val6 direkt kombindcidja révén
a klinikai tiinetek gyors progresszidjat
okozza. S6t, a mar gyogyultnak ming-
sitett esetek jelents részében (egyes fel-
mérések szerint akar 30%-aban) is akar
hénapokig fennallhatnak a ,k6dos agy”
és a fulladas-faradékonysag tiinetei a
poszt-COVID tiinetegyiittesben, fokoz-
hatjak a magassagi hypoxia 6nmagéban
is veszélyes hatasat, csokkentve a pilo-
ta munkavégzd képességét, fizikai és
mentalis teljesitéképességét. A hypoxia
altal onmagdban (sui generis) kival-
tott kedvezétlen kisvérkori valtozasok
a COVID-19-fert6zés okozta komplex
keringésromldssal és atelectaziaval pa-
rosulva felgyorsitjak és akar kivédhetet-
lenné teszik a magassagfiiggd hypoxia
hatasat.

A NATO Repiiléorvosi Munkacso-
port els6 szamu repiilésélettani problé-

maja a korszert katonai vadaszgépeken
mar négy alkalommal bekovetkezett
hypoxias halalesetek és a tobb mint 600
esetben el6fordult - a bevetés megsza-
kitasat indokold - repiilési incidensek
(mint példaul az UPE [Unexplained
Physiological Events]: megmagyara-
zatlan élettani események) retrospek-
tiv elemzése. A magassagélettani kuta-
tasok legfrissebb eredményei a hypoxia
megeldzésének és kezelésének revizio-
jatindokoljak - arepiilésbiztonsag elve-
it szem el6tt tartva. A Magyar Honvéd-
ség Egészségligyi Kozpont Kecskeméti
Repiil6orvosi Alkalmassagvizsgald és
Gyogyito Intézetében, a barokamraban
végrehajtott VR-szemiiveggel (virtual
reality: virtudlis valosdg) szimulalt re-
pilések soran NIRS-technikaval (ko-
zel infravords tartomanyban) végzett
transcranialis agyioximetria-mérések
kapcsan azt talaltuk, hogy hypobarias
hypoxidban a kell6 mértéki parcialis
nyomassal hasznalt oxigénlélegezte-
téssel sem lehet feltétleniil biztositani
a hypobdrias expozicié el6tti, a ten-
gerszinti levegd belégzésével elért, nor-
malis agyi oxigénszintet. A megvalto-
zott sav-bdzis egyensuly miatt az agyi

44 White, C.; Yetman, D.: What To Know About COVID-19 and Brain Fog? 2021. mércius 17. Healthline.
https://www.healthline.hom/health/covid-brain-fog#causes.

45 Guth-Orji A.: A COVID19-fert8zés repiilésbiztonsagi aspektusai. A bioszenzorok alkalmazasa-
nak lehet8ségei a faradtsagmérésben. Haditechnika LVII. évfolyam (3) 2023. 2-3. szam. (I-1I. rész,
24-28. és 21-26. oldalak). https://real. mtak.hu/176241. DOI: 10.23713/HT.57.2.05.
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oxigenizacié még akar a foldre torténd
visszatérés utan 10-20 perccel sem tér
vissza a behatas el6tti szintjére (mi-
kozben az ujjbegyen mért szaturacié
mar teljes, 100%-os értéket mutat). Az
agyi oxigéndeficit komoly idegrendszeri
funkcionalis kiesést jelenthet, ami a
hypoxia-masnapossag (hangover post-
hatas) részjelensége lehet.*® Emiatt
szitkség van a repiilésbiztonsagi koc-
kézatot jelenté hypoxia-tliréképesség
mindsitésére barokamraban, sét, tav-
lati célként a NIRS-EKG-HRV (agyi
véraramlds ¢és szivfrekvencia-varia-
bilitds) mint szenzoros monitoriza-
las és kiértékelési képesség fedélzeti
alkalmazdsa (orvosi fekete doboz) is
felmeriil a harcképesség nyomon ko-
vetésére.

Az aktualis, massziv léguti sz6vod-
mények lehetéségével jaré COVID-vi-
rusfert6zés kapcsan a hypoxia-tliréké-
pesség monitorizalasa mint relevans
funkcionalis diagnosztikai vizsgalat
végrehajtasa szakmailag indokolt és in-
formativ, azonban mas, domindnsan
léguti gyulladasos jelekkel jaré jarva-
nyos betegségben is hasonlo repiil6or-
vosi mindsitési és jarvanytgyi eljaras-
rend indokolt. A soron kiviili, célzott
ROB-protokoll és a kozegészségiigyi
rendszabdlyok szigoritott rendszere (a
korokozo antigén gyors diagnosztikdja
és PCR-tesztelése, elkiilonitett valtasok,
home office) mas - sajnos varhaté - vi-
lagjarvanyndl hazai érintettség esetén
modellként és az aktualis kontingencia-
terv részeként alkalmazhato.

KOSZONETNYILVANITAS

Koszonetiinket fejezziik ki Fischer Ga-
bor fémérnok urnak (Anamed Kift.) a
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raph- és EEG-modul alkalmazasi lehe-
téségéért.

FELHASZNALT IRODALOM

20/2021. (X. 06.) HM-rendelet ,,Az dllami célu
légikozlekedési személyzet repiildegészségi
alkalmassaganak feltételeirl, valamint a
repiiléegészségi alkalmassagi vizsgalatot
végz6 szerv kijelolésének és tevékenységének
szabdlyairél”, 7. § d) pont.

Alonso, Melissa; Murray, Kelly; Silverman, Hol-
lie: United Passenger Died Of COVID-19
And Acute Respiratory Failure, Coroner

Says. CNN. Updated 2052 GMT (0452
HKT) 2020. December 22. https://edition.
cnn.com/2020/12/19/us/united-passen-
ger-died-covid-symptoms/index.html.

Barnes, O.: Coronavirus: Vietnam Coma Pilot
Warns People ,Not To Be Blasé. BBC News.
Kozzétéve: 2020. julius 27. https://www.bbc.
com/news/uk-scotland-53544345.

46 Szabo S. A.; Tétka Zs.; Domjan K.; Dunai P.; Vada G.: Az oxigéndeficit repiilésbiztonsagi jelents-
sége és lehetséges magyarazata agyi pulzoximetria NIRS eredményei alapjan, szimulalt repiilési
stresszhelyzetben. Repiiléstudomanyi Tanulmdnyok 2021. In: Repiiléstudomdnyi Szemelvények
2020. (szerkesztette: Szilvassy Laszl6, Békési Bertold), 11-42. o. NKE Ludovika ISBN 978-963-531-

631-1.

47 Szabd S. A.: Orvosbioldgiai monitorizalds jelene és jovéje a katonai repiilésben (kiilonds tekintettel
a stressz okozta szivfrekvencia variabilitds és agyi vérataramlds variancia jellemzésére). Repiiléstu-

domdnyi Kozlemények 30. (2018), 2. 145-162. o.



2024.(76) 1-2. szdm

33 HONVEDORVOS

Bourouiba, L.: Turbulent Gas Clouds and
Respiratory Pathogen Emissions: Potential
Implications for Reducing Transmission of
COVID-19. JAMA. Published Online. 2020.
madrcius 26. Doi: 10.1001/JAMA.2020.4756
Video: Respiratory Pathogen Emission
Dynamics. https://edhub.jama-assn.org/
jn-learning/video-player/18357411.

Dhont, Sebastian; Derom, Eric; Van Braeckel,
Eva; Depuydt, Pieter; Lambrecht, Bart N.:
The pathophysiology of ‘happy” hypoxemia
in COVID-19. Respiratory Research (2020)
21:198. https://doi.org/10.1186/s12931-020-
01462-5.

EASA Handbook for CAAs on the Manage-
ment of Aviation Safety Risks Related to
COVID-19 (Doc 10144). https://www.icao.
int/safety/safetymanagement/pages/co-
vid-19-safety-risk-management.aspx.

EASA Repiilésbiztonsdgi Kiadvany: Safety
Information Bulletin Operations SIB No.:
2021-06, Kiadva: 2021. marcius 25. Subject:
Vaccination of aircrew — Operational Rec-
ommendations. https://ad.easa.europa.eu/
sib-docs/page-1.

Eurdpai Repiildorvosi Tarsasag online webi-
nérium, 2020. oktdber 15. https://esam-
academy.aero/esam-academy-education/
webinars/esam-academy-online-webi-
nars-2020-2021.

Guth-Orji A.: A COVID19-fertdzés repiilésbiz-

tonsagi aspektusai. A bioszenzorok alkalma-

zasdnak lehet6ségei a faradtsaigmérésben.
Haditechnika LVII. évfolyam (3) 2023. 2-3.
szam. (I-II. rész, 24-28. és 21-26. oldalak).

https://real.mtak.hu/176241. DOI: 10.23713/

HT.57.2.05.

Guth-Orji A.: A poszt-COVID szindréma
repiilésbiztonsdgi jelentdsége. Honvédorvos,
73 (1-2). 5-19. 0. ISSN 0133-879x. (2021).
https://doi.org/10.29068/HO.2021.1-2.5-19.

Hui, D.S.; Wong, K.T.; Ko, F; Tam, L.S.; Chan,
D.P.; Woo, J; Sung, J.J.Y.: The 1-Year Impact
of Severe Acute Respiratory Syndrome on

Pulmonary Function, Exercise Capacity, and

Quality Of Life in a Cohort of Survivors.
Chest. 2005. oktdber; 128(4):2247-61. doi:
10.1378/chest.128.4.2247. PMID: 16236881,
PMCID: PMC7094276.

IATA REPORT - International Air Transport
Association (Nemzetkozi Légiszallitasi
Szévetség) updated impact assessment 2020.
marcius 24. https://www.iata.org/en/iata-re-
spository/publications/ecomomic-report/
third-impact-assessment.

ICAO-jelentés: Effects of Novel Coronavirus
(COVID-19) on Civil Aviation: Economic
Impact Analysis, Montréal, Canada. 2023.
januar 27. Economic Development —Air
Transport Bureau. https://www.icao.
int/sustainability/pages/economic-im-
pacts-of-covid-19.aspx.

Justin J. Elliott, David R. Schmitt: USAF Un-
explained Physiological Episodes: A Pilot’s
Perspective. Air & Space Power Journal.
2019. 6sz 33. évfolyam, 3. szam. 16., 18. o.
https://ufdc.ufl.edu/AA00058216/00074.

Kaitano, Dube, Godwell Nhamo, David
Chikodzi: COVID-19 Pandemic and
Prospects for Recovery of the Global
Aviation Industry. https://doi.org/10.1016/j.
jairtraman.2021.102022, https://www.
sciencedirect.com/science/article/pii/
$50969699721000053.

Nagy V.: A renin-angiotenzin-aldoszteron
rendszer gatlasa sulyos akut léguti tiinete-
gyiittest okozo koronavirus 2 (SARS-CoV-2)
jarvany idején. Cardiologia Hungarica
2020;50:93-99. DOI: 10.26430/CHUNGARI-
CA. 2020.50.2.93.

Manen. O.; Guiu, G.; Brescon, C.; Monin,
J.; Hornez, Ap.; Oliviez, ].F; Bisconte, S.;
Perrier, E.: Medical Consequences for Pilots/
Cabin Crew Who Suffered from COVID-19
and Considerations of the Long Term Effects
on Health and Fitness to Fly: The French
Experience and Proposed Algorithm to
Assist the AME. www.esam.aero. (A letoltés
datuma: 2021. januar 30.)

Mangili, A., Gendreau, M.A.: Transmission
of infectious diseases during commercial
air travel. Lancet. PMID: 15767002 PM-
CID: PMC7134995, DOI: 10.1016/S0140-
6736(05)71089-8 Free PMC article. https://
www.thelancet.com/action/showFullTab-
leHTML?isHtml=true&tableld=tbl1&pi-
i=50140-6736%2805% 2971089-8.



HONVEDORVOS

2024.(76) 1-2. szdm

Nalbandian, A., Sehgal, K., Gupta, A. et al.
Post-acute COVID-19 syndrome. Nat Med
27, 601-615 (2021). https://doi.org/10.1038/
$41591-021-01283-zhttps://www.nature.
com/articles/s41591-021-01283-z#Fig2.

National Institute for Health and Care Ex-
cellence (UK): COVID-19 rapid guide-
line: managing the long-term effects of
COVID-19. London: 2020. december 18.
PMID: 33555768.

NATO Repiiléorvosi Munkacsoport Férum
(publikus): A kanadai légier6 klinikai ut-
mutatdja post COVID betegek mindsitésére.
(Az nso.nato.int védett honlaprol letoltve.)

Queyriaux, B: COVID-19 and the Navies: An
unexpected passenger. https://military-
medicine.com /article/4163-covid-19-the-na-
vies-an-unexpected-passenger.html. World-
wide Military-Medicine.com 8th DIMIMED
International Conference on Disaster and
Military Medicine. (Virtudlis konferencia:
2020. november 16-17. https://events.mili-
tary-medicine.com/dimimed.)

Pentagon study. https://thehill.com/policy/
defense/521303-pentagon-study-low-risk-
of-contracting-covid-19-on-planes-with-
passengers (a let6ltés datuma: 2022. februar
24.).

POSZT-COVID SZINDROMA: A COVID-19
virusfertézésen atesett — és visszamarado
karosodasokat szenvedd - betegek gon-
dozasi protokollja. 2021. (Az EMMI és az
orszagos szakintézetek utmutatdja.)

Sashindranath, M.; Harshal H. N.: Endothe-
lial Dysfunction in the Brain Setting the
Stage for Stroke and Other Cerebrovascular
Complications of COVID-19. 2020. majus.
Stroke. 2021;52:00-00. doi: 10.1161/stro-
keaha.120.032711. www.ahajournals.org/
journal/str.

Simmons, R: EPPSI (2019). Pilot peer support
programmes: The EPPSI guide. 1. évfolyam:
Design and implementation. v.8.1 Novem-
ber. http://bit.ly/32GyqO0H.

Szabd S. A.: Orvosbioldgiai monitorizalas jelene
és jovoje a katonai reptilésben (kiilonos
tekintettel a stressz okozta szivfrekvencia
variabilitds és agyi vérdtaramlds variancia
jellemzésére). Repiiléstudomdnyi Kozlemé-
nyek 30. (2018), 2. 145-162. o.

Szabd S. A.; Tétka Zs.; Domjan K.; Dunai P;
Vada G.: Az oxigéndeficit repiilésbiztonsagi
jelentésége és lehetséges magyardzata agyi
pulzoximetria NIRS eredményei alap-
jan, szimulalt repiilési stresszhelyzetben.
Repiiléstudomanyi Tanulményok 2021. In:
Repiiléstudomdnyi Szemelvények 2020. (szer-
kesztette: Szilvassy Ldsz16, Békési Bertold),
11-42. 0. NKE Ludovika ISBN 978-963-531-
631-1.

Tedros Abhanom Gebreyesus WHO-f6titkar
Twitter/X-bejegyzése. https://news.un.org/
en/story/2023/05/1136367.

White, C.; Yetman, D.: What To Know About
COVID-19 and Brain Fog? 2021. marcius 17.
Healthline. https://www.healthline.hom/
health/covid-brain-fog#causes.

COVID-19 PANDEMIC AND AVIATION: AEROMEDICAL PHYSIOLOGICAL,
CLINICAL AND EPIDEMIOLOGICAL EXPERIENCES AND CONSEQUENCES
FROM CIVIL AND MILITARY FLIGHTS

Col. habil. Sandor Andras Szabd, MD-PhD HDF Medical Centre
Jézsef Nagy-Bozsoky, M.D. Semmelweis University

Lt. Col. Zsolt Totka, M.D. HDF Medical Centre

Lt. Col. Norbert Kuti, M.D. HDF Medical Centre

Lt. Col. Agnes Guth-Orji, M.D. HDF Medical Centre

AUTHORS



2024. (76) 1-2. szdm 35 HONVEDORVOS

KeEyworDs  SARS-CoV-2 in aviation, COVID-19-related hypobaric hypoxia, cerebral and
peripheral pulse oximetry, risk of sudden incapacitation in viral infection, “long
CovID”

ABSTRACT  The COVID-19 pandemic is not only a global problem in preventive medicine
and epidemiology but also has a deep impact on whole industrial branches and occupation-
al sectors. It is extremely true of aviation as an industry and licensed aircrew as especially
vulnerable employees exposed to aeromedical stressors. The full analysis of the COVID-19
pandemic from diagnostic, therapeutical and epidemiological aspects is not targeted, we
only analyse the consequences in the field of aeromedical evaluation of the aircrew in both
civilian and military flights. Special consideration is given to the hypoxic tolerance in a
post-COVID state, accompanied by cognitive and mental performance decrement, demon-
strated by adverse pulse oximetry data in barochamber.



