A Nemzeti Népegészségiigyi és Gyogyszerészeti Kozpont modszertani levele

a 2026. évi védooltasokrol

1. BEVEZETES

A Védooltasi Modszertani Levél a fertdzo betegségek €s a jarvanyok megelozése érdekében
szilkséges jarvanyligyi intézkedésekr6l szold 18/1998. (VI.3.) NM rendeletben kapott
felhatalmazas alapjan a Nemzeti Népegészségligyi ¢€s Gyogyszerészeti Kozpont altal
meghatarozott, a 2026. évi véddoltasi tevékenységre vonatkozd ismereteket, hazai gyakorlati
feladatokat, tovabba az oltasokkal kapcsolatos altalanos ¢és specifikus indikaciokat,
kontraindikaciokat, az oltdéanyagok beszerzésére, taroldsara, felhasznalasara, az oltasi
nyilvantartdsokra, jelentésekre vonatkozd kotelezettségeket, szakmai ismereteket, eldirdsokat
illetve ajanlasokat foglalja ossze.

A hazai és nemzetkozi tapasztalatok alapjan kialakitott oltasi rend érvényesiilését az
egészségiigyrol szold 1997. évi CLIV. torvény jarvanyligyre vonatkozd rendelkezései, az
egészségiigyl €és a hozzdjuk kapcsolddd személyes adatok kezelésérdl és védelmérdl szold
1997. évi XLVIIL torvény személyazonositd adatok tartalméat és tovabbitasat meghatarozo
eldirasai, tovabba a 18/1998. (V1. 3.) NM rendelet biztositjak.

II. OLTASOKKAL KAPCSOLATOS KONTRAINDIKACIOK

Osszességében kevés az a betegség vagy allapot, amely esetében az oltds kontraindikalt.
A kontraindikaciok figyelembevételét a jarvanyligyi helyzet, valamint a véddoltassal megeldzhetd
betegség veszélyessége hatarozza meg.

Oltasi kontraindikaciok:

1. Lazas betegség

2. Immunolégiai karosodas

Elévirus-tartalmua vakcina, illetve BCG nem adhaté:

- velesziiletett immundefektus gyanuja vagy fennallasa esetén

- szerzett immunhidnyos allapotokban: alapbetegség okozta, vagy kezelés soran, méasodlagosan
kialakult immunkarosodas (pl. onkohematologiai betegségek, autoimmun kérképek).

3. Sulyos, oltast kovetd nemkivanatos esemény korabbi el6fordulasa

Egy adott oltéanyaggal Osszefiiggésbe hozhatd, korabban atvészelt anafilaxias reakcio
(generalizalt urticaria, a szdj és torok duzzanata, nehézlégzés, gégeddéma, hipotenzio, kollapszus,
sokk) abszolut kontraindikacioja az ugyanazon oOsszetételii oltoanyaggal végzendé
védooltasnak.

Ha az oltéanyag olyan Osszetevét tartalmaz, amellyel szemben az oltandd kordbban sulyos
hiperszenzitivitasi reakcidval valaszolt, az oltas az alapellatasban nem végezhetd el, az oltandot
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véddoltasi szaktanacsadoba kell iranyitani.
4. Varandoéssag

El6 agenst tartalmazé oltéanyaggal torténd immunizacié és a tervezett varanddssag kozott
1 honap varakozas javasolt. E16 korokozo tartalmt oltéanyaggal varandossag alatt - tervezetten -
immunizacié nem végezhetd. Ha a varandosag a véddoltas beadasa utan deriil ki, nem sziikséges
annak megszakitasa.

Varanddssag alatt mérlegelni kell a megel6zendd fert6zés veszElyét. Amennyiben a fert6zés
megeldzése egyértelml eldonnyel jar (tetanusz vagy a veszettség posztexpozicids profilaxisa,
influenza, hepatitis A, meningococcus, pertussis, COVID-19 elleni oltas) az immunizaci6 az els6
trimeszterben is elvégezhetd. Bizonyos esetekben (pl. pertussis) az oltas talmutat a varandos nék
védelmén és pozitiv hatdssal van mind a magzatra, mind a megsziiletett csecsemdre. Varandos
kornyezetében barmilyen véddoltas alkalmazhato.

A fogantatast és varanddssag megtartasat eldsegitd, elsé és masodik trimeszterben alkalmazott
immunmodulaléd kezelés (szteroid, ciklosporin, klorokin-foszfat) nem jelent az Gjsziilott szamara
oltasi ellenjavallatot.

Masodik, harmadik trimeszterben alkalmazott barmilyen immunmoduldlé és/vagy
immunszuppressziv kezelés esetén a BCG oltas halasztasa sziikséges. A BCG 6 honapos kor utan
potolhatd kijeldlt sziilészeti intézményben (legkésObb 12 hoénapos korig). Barmelyik masik
kotelezo, vagy ajanlott véddoltassal egyszerre, vagy attol szabad idokdzzel. Az anya kezelése okan
a gyermeknek egyéb oltas ellenjavallata nincs. Rota virus ellen oltas megadhat6 3 honapos kortdl,
mater eldvigyazatossagbol 7-10 napig csecsemdjét gumikesztyiiben tisztazza!

Kiilon ellatast igényelnek a az anti-CD20 antitestekkel (pl; rituximab, ocrelizumab) kezelt anyak
ujsziilottjei. A csecseménél tartosabb (akar 3-6 honapig) B-sejt-deplécio kovetkeztében elégtelen
humoralis immunvalasz készség lehetséges. A kotelezd oltadsok megkezdése eldtt FACS vizsgalat
sziikséges.

Az 1-4. pontban felsorolt kontraindikaciok egy része atmeneti (laz, varandossag), masok
(immundeficiencia, korabbi stlyos, oltast kovetd nemkivanatos esemény) allandok.

Az ¢életkorhoz kotott, folyamatos oltadsok esetében lehetdség van az dtmeneti kontraindikaciok
miatt elhalasztott oltdsok poétlasara. A folyamatos oltasi rendszer lehetdséget ad arra is, hogy a
gyermeket optimalis egészségi allapotdban immunizaljak: az oltdsok végzése ugyanis nem
korlatozddik egészen sziik iddtartamra, mint kampanyoltéas esetében.

Ennek megfeleléen a folyamatos oltasi rendszerben tobb lehetdség van mérlegelésre, illetve
relativ ellenjavallatok figyelembevételére, mint a kampanyoltasok esetében. Kétségteleniil fontos
az indokolt kontraindikéciok figyelembevétele, azonban legalabb ilyen fontos, hogy a véddoltasok
idében megtorténjenek, tehat ha kontraindikacié nincs, minden olthaté gyermeket a megadott
idében oltasban kell részesiteni.

Az alabbiakban felsorolt allapotok/betegségek nem tekintheték kontraindikaciéknak, tehat
az oltasokat el kell végezni:

- allergia, asztma, (atopias allergias betegségek nyugalmi szakasza); atopids dermatitis,
alimentaris tojasfehérje allergia,

- konvulzio a csaladi anamnézisben;

- lokalis szteroid kezelés;



- dermatozisok, ekcéma vagy mas lokalizalt borbetegség;

- krénikus sziv-, tiido- és vesebetegség;

- neurologiai betegségek stabil allapota (pl. kdzponti idegrendszeri bénulds, kontrollalt
epilepszia) és Down-szindroma,;

- yjsziilottkori sargasag;

- yjsziilottkori kis suly;

- korasziilottség;

- alultaplaltsag;

Amennyiben az oltéorvos bizonytalan egy esetleges oltasi kontraindikacio megitélésében,

akkor javasolt a Kklinikai védéoltasi szaktanacsadas, vagy a varmegyei kormanyhivatal
jarvanyiigyért felelos osztalya segitségének igénybevétele.

Az egészségligyrdl szolo 1997. évi CLIV. torvény 58. § (3a) bekezdése szerinti, véddoltas
aloli mentesitéshez benyujtott, a mentesitést alatamasztd orvosi szakvélemény szakmai
megalapozottsaganak kétsége esetén javasolt, hogy az eljard jarasi/keriileti népegészségiigyi
hivatal kérje meg a klinikai véddoltasi szaktanacsado véleményét.

IIT. SPECIALIS CSOPORTOK EGYEDI ELBIRALAST IGENYLO
VEDOOLTASAI

- HIV-fert6zott személyek

A HIV-fertézott anyak ujsziilottjei nem részesithetok BCG oltasban. A vertikalis fert6zédés
kizérasa utan (a csecsemd HIV PCR vizsgélata negativ) a BCG oltas elvégezhetd.

Tilinetmentes HIV-fert6zott személyek - az €16 korokozé tartalmu oltdoanyagok kivételével - az
¢életkorhoz kotott kotelezd és az ajanlott véddoltasokkal immunizalhatok. E16 korokozot tartalmazo
oltdanyaggal csak megfelel6 kezelés és ellendrzott immunstatusz mellett (CD4>250) olthatok.

- Splenectomizaltak

Funkcionalis vagy anatémiai léphidny a tokos baktériumokkal szembeni csokkent
védekezOképességgel jar. Tervezett miitét elott 2 héttel, baleset miatt tortént splenectomia utan
7-10 nappal pneumococcus és meningococcus (A, C, W,, Y, B) infekciok elleni véddoltas
sziikséges az életkornak megfeleld aktualis ajanlds szerint, a szezonalis influenza elleni oltés
mellett. A Hib ellen alapimmunizalt gyermekek ismételt véddoltasa és a felndttek Hib elleni oltasa
a kedvezd jarvanyligyi helyzet miatt nem sziikséges.

- Immunkarosodottak

Velesziiletett immundefektus és alapbetegség kezelésének kovetkeztében Kkialakult
immundefektus (hemato-onkoldgiai, autoimmun betegség stb.) esetén a betegek egyéni oltasi terv
alapjan olthatok.

A beteg kozvetett védelme érdekében a kdrnyezetében €16 személyek oltasa javasolt (influenza,
pneumococcus, meningococcus, baranyhimlo).

- Korasziilottek oltasai

A korasziilottek fertézésre vald hajlama nagy, melyet a tartés korhazi apolds, a beavatkozasok,
a diagnosztikus vizsgalatok, miitétek fokoznak. Az életkorhoz kotott kotelezd oltdsokon kiviil
a meningococcus €s a rotavirus fertdzés elleni oltasokat klinikai allapottol fiiggden, a kronologiai
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¢letkorban (testsulytol fiiggetleniil) ajanlott elkezdeni.
Stabil allapott csecsemd, egészségiigyi intézményben apolt, gondozott csecsemo is oltando.

Az RSV megeldzésére adott palivizumab (monoklonalis antitest) nem befolyasolja a véddoltasok
hatékonysagat ¢és beadasuk idejét. Az egy idoben adott tobb oltas a korasziilotteknél sem ndveli az
oltasi reakciok sulyossagat €és az oltast kovetd nemkivanatos események gyakorisagat.

1V, KULFOLDI ALLAMPOLGARSAGU GYERMEKEK OLTASAI

A szabad mozgas és tartozkodas jogaval rendelkezd személyek beutazasardl és tartézkodasarol
sz0l6 torvény hatalya ald tartozdé azon személyt, aki a szabad mozgds €s a harom hodnapot
meghalado tartozkodas jogat Magyarorszagon gyakorolja, a tartozkodasi engedéllyel rendelkezo,
bevandorolt, letelepedett vagy befogadott harmadik orszagbeli allampolgart, tovabba a menekiilt
¢s menedékes gyermekeket a hazai oltdsi naptar szerint az esedékesség idején, életkoruknak
megfeleléen véddoltasban kell részesiteni. Az oltasi terv elkészitésekor, az oltasok beadasa elott,
figyelembe kell venni a korabban kapott véddoltasokat is. (Az EU/EGT orszagok oltasi naptarai
ide kattintva, a WHO tagallamok oltasi naptarai ide kattintva érhetdk el.)


http://vaccine-schedule.ecdc.europa.eu/
https://immunizationdata.who.int/global?topic=&location=

V. A 2026. EVI OLTASI NAPTAR

Folyamatos oltasok

i Eletkor . i
Oltas Kitelezé | Onkéntes Megjegyzes
BCG 0-4 hét sziilészeti intézmenvben
DTPa + IPV + Hib + PCV 2 honap
DTPa + IPV + Hib 3 honap
DTPa + IPV + Hib + PCV 4 hénap
PCV + Varicella 12 honap
MMR + Varicella 15 honap
DTPa + IPV + Hib 18 hanap
DTPa + IPV 6 év
Kampanyoltasok*
Oltas Kitelezo | Onkéntes Megjegyzés
L . szeptember honapban az altalanos iskolak
MMR revakeinacio 11 év
VI. osztalyaban (6. évfolyamot végzok)
. Lo . oktdber hénapban az dltalines iskolik
dTap emlékeztets oltas 11 & VI. osztilyiban (6. évfolyamot végzok)
a 2025/2026. tanévben, marcius honapban az
altalanos iskolak
VII. osztalyaban (7. évfolyamot végzik)
IIT. oltisa
a 2026/2027. tanévben, szeptember honapban
az altalanos iskolak
Hepatitis B 12 év

VII. osztalyaban (7. evfolyamot végzak)
I. oltasa

a 2026/2027. tanévben, oktober honapban az
altalinos iskolak
VII. osztalyaban (7. évfolyamot végzik)
IL. oltasa

a 2025/2026. tanévben aprilis honapban az
altalinos iskolik

VII. osztalyaban (7. évfolyamot végzik)
HPV 12 év II. oltasa

a 2026/2027. tanévben, oktober honapban az
altalinos iskolik

VII. osztalyaban (7. evfolyamot végzak)

I. oltasa

* Azoltasok végzésénél elsdsorban nem az életkor, hanem az iskolai osztalyok az iranyad 0k
BCG= Bacillus Calmette-Guérin/tuberculosis oltéanyag
DTPa = diftéria-tetanusz-acellularis pertussis komponenseket tartalmazo oltéanyag
Hib = Haemophilus influenzae b oltéanyag
IPV = inaktivalt poliovirus vakcina
PCV =konjugalt pneumococcus vakcina
MMR = morbilli-mumpsz-rubeola vakcina
dTap = diftéria-tetanusz-acellularis pertussis komponenseket tartalmazd oltéanyag ujraoltas céljara
HPV = human papillomavirus oltéanyag
Varicella = baranyhiml6é vakcina



VI. ELETKORHOZ KOTOTT KOTELEZO VEDOOLTASOK
A) FOLYAMATOS OLTASOK

1. BCG oltasok

1. Az ujsziilottek BCG oltasat a sziilészeti intézményben, illetdleg a sziiletést kovetd 4 héten
beliil, folyamatos oltas keretében kell elvégezni. A késleltetett BCG oltas nem befolyasolja a
csecsemokori oltasok litemezését. BCG oltashoz képest barmilyen intervallumban kezdhetok
az életkor szerint kotelezd €s az ajanlott oltasok.

2. A sziilészeti intézményben elmaradt BCG oltast minél kordbbi életkorban, de maximum
1 éves korig kell elvégezni. Ilyen esetekben (pl.: kiilfoldon sziiletett magyar allampolgarsaga
gyermek, vagy hazankban életvitel-szerlien tartozkodd kiilfoldi allampolgarsagu gyermek)
a varmegyei tisztiféorvos dontése alapjan keriilnek megszervezésre a BCG oltasok. Javasolt,
hogy egy-egy teriileten egységes rend szerint torténjenek a BCG oltasok.

I1. Diftéria-pertussis-tetanusz védéoltasok acellularis pertussis komponenst tartalmazo
oltéanyaggal (a tovabbiakban: DTPa), a poliomyelitis elleni védéoltasok inaktivalt poliovirus
tartalmu oltéanyaggal (a tovabbiakban: IPV), b tipusu Haemophilus influenzae fertozés
(a tovabbiakban: Hib) elleni oltasok kombinalt vakcinaval

a) Az alapimmunizalast betoltott 2, 3, 4 hénapos korban, az elsé Ujraoltast betoltott
18 hénapos korban a DTPa, az IPV, és a Hib komponenseket egyiittesen tartalmaz6 vakcinaval
kell végezni. Ha a csecsemd, illetve kisgyermek DTPa+IPV+Hib alapimmunizalasa csak
egyéves kor utin fejezédik be, figyelemmel kell lenni arra, hogy az alapimmunizalas
harmadik részlete és az els6 emlékezteto oltas kozott legalabb 6 honap teljen el.

b) A betoltott 6 éves korban esedékes diftéria-pertussis-tetanusz és poliomyelitis elleni
masodik emlékeztetd oltashoz DTPa+IPV vakcinat kell alkalmazni.

III. Pneumococcus megbetegedés elleni védéoltas konjugalt pneumococcus oltéanyaggal
(PCV)

Az alapimmunizalést betoltott 2 és 4 honapos korban a DTPa+IPV+Hib oltasokkal egyidejiileg
kell végezni. Az oltdbanyagokat két kiilonbozd testtdjékra kell beadni. Az emlékeztetd oltas
12 hoénapos korban esedékes.

IV. Egyadagos kiszerelésii él6virus tartalmia kombinalt kanyaré-mumpsz-rubeola (MMR)
oltoanyaggal kell oltani a 15 honapos korukat betoltott kisgyermekeket.

V. Egyadagos kiszerelésli €lovirus tartalmi varicella oltéanyaggal kell véddoltasban
részesiteni a varicellin még at nem esett kisgyermekeket. A baranyhimld elleni oltas elsd
részletét betoltdtt 12 honapos korban a pneumococcus emlékeztetd oltassal, masodik részletét
betoltott 15 honapos korban az MMR oltassal egyidejiileg kell beadni.

Az oltas beadasa nem jelent kockazatot, ha a gyermek korabban volt mar baranyhimlgs.



B) KAMPANYOLTASOK

Iskolai kampanyoltasok

Az életkorhoz kotott kotelezé oltasokat 11 éves kortol iskolai oltasok keretében kell
elvégezni. Bar szamos elénye van a folyamatos oltasnak, ennek ellenére 11-14 éves korban a
gyermekek sokkal eredményesebben utolérhetdk iskoldban, mint egyedileg. Kampanyoltas
keretében egy kozdsség szamara rovid idon beliil lehet biztositani a megfeleld védettséget.

A kampanyoltasok iskolai osztialyokra és nmem a tanulok életkorara vonatkoznak.
A megadott iskolai osztalyon Kkiviili (alsobb osztalyokban) tanulék csak abban az esetben
oltanddk, ha feltételezhetd, hogy sohasem érik el az oltasra Kijelolt iskolai osztalyt. Pl. az
altalanos iskola III. osztalydba jard 12 éves gyermek hepatitis B ellen oltando, hiszen joggal
feltételezhetd, hogy id6kozben kimarad az iskolabol vagy olyan intézménybe jar a tanulo, ahol az
oktatds rendje eltér a hagyomanyos osztalyrendszer(i oktatastol (pl. egységes gyogypedagogiai
modszertani intézmény). Az aldbbi kotelezd véddoltasokat kampanyoltdsok keretében kell
végezni:

1. MMR ujraoltas
E16, attenualt kanyar6-mumpsz-rubeola virust tartalmazé vakcinaval Gjraoltasban részesiilnek a

2014. junius 1 - 2015. augusztus 31.

kozott sziiletettek [azaz az altalanos iskola VI. osztalyat (6. évfolyam) a 2026/2027-es
tanévben végzok] iskolai oltasok keretében

2026. szeptember honapban.

2. Diftéria, tetanusz és acellularis pertussis komponenst tartalmazo oltoanyaggal végzendo
(dTap) emlékezteto oltas

2014. junius 1 - 2015. augusztus 31.

kozott sziiletettek [azaz az altalanos iskolak VI. osztalyat (6. évfolyam) a 2026/2027-es
tanévben végzok] oltasa

2026. oktober honapban torténik meg.

(Azok a gyermekek, akik ehhez a korosztalyhoz tartoznak, de valamilyen ok miatt kordbban mar
dTap emlékeztetd oltasban részesiiltek, 2026-ban nem oltandok.)

Az iskolaorvos irasbeli kezdeményezésére a teriiletileg illetékes jarasi/keriileti hivatal
népegészségiigyl osztadlya (a tovabbiakban egyiitt: jardsi hivatal népegészségligyi osztilya)
engedélyével az MMR ¢és a dTap kampanyoltas egyidejlileg is megszervezheto.

3. Hepatitis B elleni védéoltasok

a) Hepatitis B elleni véddoltasban részesiilnek azok a tanulok, akik az altalanos iskola
VII. osztalyat a 2025/2026-0s tanévben végzik, és az alapimmunizalas elsé részletét
2025 szeptemberében és masodik részletét 2025 oktoberében kaptak meg. A harmadik oltas
beadasara 2026 marciusaban Keriil sor.



b) Hepatitis B elleni véddoltasban részesiilnek tovabba a
2013. janius 1 - 2014. augusztus 31.

kozott sziiletettek (azaz az altalanos iskola VII. osztalyat a 2026/2027-es tanévben végzok)
iskolai oltasok keretében. A harom oltasbol allo hepatitis B elleni oltasi sorozat elsé részlete
2026 szeptemberében, masodik részlete 2026 oktéberében keriil beadasra.

A korabbi években alkalmazott Engerix B 20 mcg/1 ml-es kiszerelésii vakcinabol a 11-15 évesek
szamara 2 oltas elegendd, amely egyenértékii védettséget ad az Engerix B 10 mcg/0,5 ml-es vagy
HBVAXPRO 5 mcg/0,5 ml-es kiszerelésii vakcinaval végzett 3 részletbdl alld sorozatoltas révén
kialakitott védettséggel.

Az iskolaorvos irasbeli kezdeményezésére a keriileti/jarasi hivatal népegészségligyi osztalya
engedélyével a HBVAXPRO masodik, oktéberi részoltasa és a HPV elleni elsé oltas
egyidejiileg is beadhat6 kiilon testtajékba (jobb és bal kar). Tekintettel arra, hogy a hepatitis B
elleni véddoltas kotelezd, mig a HPV elleni 6nkéntes (nem minden 7. évfolyamba jaré gyermek
oltando) a két oltas egyidejii beadasa kell odafigyelést és szervezést igényel.

Az ujsziilottkori HBV-fertézés megel6zésére bevezetett program keretében hepatitis B elleni
sorozatoltasban részesitett csecsemdket serdiildkorban nem sziikséges a kampanyoltdsok soran
emlékeztetd oltasban részesiteni. Az oltottsagi allapot igazolasa egyéni véddoltasi dokumentacid
(Gyermek-egészségiigyi kiskonyv), vagy mas egészségiigyi dokumentacid (torzslap) alapjan
torténhet. Ugyanez vonatkozik azokra a hepatitis B ellen kordbban szabalyosan immunizalt
gyermekekre is (pl. utazas, kiilfoldi tartozkodas miatt kapott védéoltas), akiknél a kampanyoltas
idépontjaban az oltasi dokumentaciéd rendelkezésre all.

C) KULONBOZO VEDOOLTASOK ADASA KOZOTT BETARTANDO
LEGROVIDEBB IDOKOZOK

Kiilonb6z6 inaktivalt oltoanyagok (pl. influenza, DTPa+IPV+Hib, pneumococcus, HPV,
hepatitis B, COVID-19, stb.) egyszerre vagy id6koz tartasa nélkiil barmikor beadhatok.

Ugyancsak egyidejlileg, vagy 1dokoz tartdsa nélkiil adhato inaktivalt korokozé tartalmu és
¢lovirus-tartalmu vakcina, vagy a BCG is.

Sériilés miatt tetanusz posztexpozicids profilaxisban részesiilt 6-12 éves gyermekeknél az
aktualis ¢letkorhoz kotott tetanusz komponenst tartalmazo védooltas 1 honapos
intervallummal adandoé.

Kiilonb6z6 élovirus-vakcinak egyszerre is adhatok (pl. MMR és varicella, vagy MMR és
sargalaz). Ha azonban nem egyszerre torténik a beadasuk, az élovirus-vakcinak adasa kozott
legkevesebb 4 hét intervallumot kell tartani.

Ugyancsak 4 hét intervallum tartando az élévirus-vakcinak és a BCG, illetve a BCG és az
élévirus-vakcinak beadasa kozott. A BCG oltas esedékessége idején a csecsemOk rotavirus-
vakcinacidja 1dokoz tartasa nélkiil végezhetd.

Egyidejiileg beadand6 oltéanyagok nem szivhatok ossze azonos fecskendébe, az oltasokat
kiilonbozo testtajakra kell beadni (pl. jobb ¢€s bal felkar stb.). Kivételt képeznek azok az esetek,
amikor az oltdanyagok alkalmazési eldirata eldirja/megengedi az egy fecskenddbe torténd
Osszeszivast.
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Elévirus-tartalmi vakcinak immunglobulin készitménnyel egyszerre nem adhaték. Human
gamma-globulin oltast kovetéen ezen vakcinak — az immunglobulin mennyiségétol fiiggoen —

minimalisan hat hét intervallum utan adhatok be.

Az ¢élovirus-vakcinak adasat kovetd 2 héten beliil — megbetegedési veszély elharitasa céljabol —
adott gamma-globulin az el6z6 oltas hatékonysagat kedvezdtleniil befolyasolja, ezért ebben az
esetben az élovirus-tartalmu oltéanyag beadasat a gamma-globulin alkalmazasat kovetd 3 honap

mulva meg kell ismételni.

Oltasok kozotti intervallumok

1.0. E.v.v. BCG

1.0. 0 0 0

E.v.v. 0 0/4 hét 4 hét

BCG 0 4 hét
1.0. = Inaktivalt oltdéanyag (beleértve DTPa+IPV+Hib, DTPa+IPV, meningococcus, pneumococcus,

kullancsencephalitis, influenza, és hepatitis A, B vakcinakat, HPV, COVID-19)

E.v.v. = Eldvirus-tartalmu vakcina (pl.: MMR, sargalaz, varicella elleni vakcinak)
0 = Nem sziikséges intervallumot tartani

0/4 hét = Egyidejiileg, vagy 4 hét intervallum betartasaval adhatd

D) HUMAN VERBOL ES/VAGY PLAZMABOL KESZULT
KESZITMENYEK ES AZ ELOVIRUS-VAKCINAK BEADASA KOZOTT

TARTANDO MINIMALIS IDOKOZ

A human vérbdl és/vagy plazmabdl késziilt vérkészitmények kiillonbozd fajtai specifikus
immunglobulinokat tartalmazhatnak, amelyek az oltovirust (kanyard, rubeola, mumpsz, varicella)
neutralizaljak. Ha a fenti élévirus-tartalmt vakcindk beadasat kovetd 3 héten beliil vérkészitmény

adasa sziikséges, az oltast késobb meg kell ismételni.

A készitmények és az éldvirus-vakcindk beadasa kozott tartandd minimalis idokoz

Készitmények Javasolt idokoz
Mosott vordsvértest-koncentratum 0 hénap
Vorosvértestmassza 6 honap
Teljes vér 6 honap
Plazma-/Thrombocytaszuszpenzid 7-11 hénap
Intravénas adagolasti immunglobulin készitmény terapias célzattal 8-11 hoénap

Specifikus immunglobulin tartalmq, intravénas adagolast készitmény
profilaktikus céllal
- Cytomegalovirus (CMVIGIV)

Minimum 3 hénap,
kanyar¢ tartalmu oltas (MMR)
esetén 1 év

- Hepatitis B (HBIG)

3 hénap

- Varicella (VZIG)

Minimum 3 hénap,
kanyar¢ tartalmu oltas (MMR)
esetén 1 év




E) VEDOOLTASOK ES MUTETEK EGYBEESESE ESETEN JAVASOLT
OLTASI INTERVALLUMOK

- Vitalis indikacioval végzett beavatkozas az immunizacio idejétdl fliggetleniil, barmikor
elvégezheto ¢és el is végzendo.

- Elektiv miitét végzése védodoltas beadasat kovetden:
a) El6lt korokozot tartalmazo oltas esetén 72 ora varakozas ajanlott,

b) E16 kérokozot tartalmazé vakcina adasa utan 14 nap varakozas ajanlott.

- Vitalis indikacioval adott védooltas(ok) utan (pl. tetanusz, veszettség, hepatitis B) azonnali
mitéti beavatkozas is biztonsaggal elvégezhetd.

- Védooltas beadasa miitéti beavatkozas utan

a) Altaldban a posztoperativ rekonvaleszcencia idépontja egyben az olthatosag idSpontja is,
hacsak kiilonds koriilmény ezt nem siirgeti, altaldban a mutét tipusatol fiiggéen 1-2 hét
(pl. sérvmitét, tonsillectomia, 1épeltavolitas stb.)

b) Kiterjedt, roncsold sériilések, polytrauma miatt végzett és/vagy szovédményes miitétek,
illetve immunszuppresszioval is jar6 beavatkozasok — pl. szervatiiltetések — utan javasolt a
klinikai védodoltasi szaktandcsadok orvosaival konzultdlni az oltand6d egyedi oltasi tervének
kialakitasa céljabol.

F) ELETKORHOZ KOTOTT KOTELEZO VEDOOLTASOK POTLASA

Azoknal a gyermekeknél, akiknél barmelyik kotelezéen eldirt véddoltas elmaradt, azt a
legrovidebb idon beliil potolni kell. Azok az orvosok, akik bolcsédébe, ovodaba,
neveldsziilokhoz, gyermekotthonba, illetoleg egyéb gyermekkozosségbe, tovabba alap-,
kozép-, és felsofoku oktatasi intézménybe keriilo gyermekek/tanulok vizsgalatat végzik, az
életkor szerint esedékessé valt oltasok megtorténtét ellendrizni, a hianyzo oltasokat pedig
potolni kotelesek.

Az EU/EGT orszagok oltasi naptarai ide kattintva érhetok el.

Azokat a gyermekeket, akik 6 éves koruk betoltéséig a kotelez6 diftéria-pertussis-tetanusz
védooltasokat (DPT/DTPa) ¢és poliomyelitis elleni véddoltasokat (IPV/OPV), valamint
b tipust Haemophilus influenzae elleni oltasaikat egyaltalan nem, vagy hianyosan kaptak meg,
a kovetkezok szerint kell immunizalni:

- ha egyetlen oltast sem kaptak: elsé alkalommal DTPa+IPV+Hib véddoltasban, majd két
alkalommal, 4-6 hetes id6kozzel DTPa+IPV véddoltasban kell részesitenti;

- ha csak egy oltast kaptak: elsé alkalommal DTPa+IPV+Hib majd egy alkalommal 4-6 hetes
1dokozzel DTPa+IPV oltasban kell részesitenti;

- ha két oltast kaptak: egy alkalommal DTPa+IPV+Hib oltast kell adni.
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Ha a betoltott 6 éves korban esedékes diftéria, pertussis, tetanusz és a jarvanyos gyermekbénulas
elleni oltas idején megallapithatd, hogy az oltand6 gyermek egyetlen DPT oltast sem kapott,
vagy csak egyetlen alkalommal részesiilt DPT oltasban, akkor 4-6 hetes id6kozzel kétszer
kell DTPa+IPV vakcinaval alapimmunizalni. Az ilyen gyermeket egy év mulva DTPa+IPV
emlékeztetd oltasban kell részesiteni. Ha a betoltott 6 éves korban esedékes diftéria, pertussis,
tetanusz védooltas idején azt allapitjak meg, hogy az oltand6 gyermek a korabban kotelez6 DPT
oltasait hianyosan, de legalabb két alkalommal megkapta, DTPa+IPV vakcinaval kell egy
alkalommal véddoltasban részesiteni.

Azokat a gyermekeket, akik 7 évesek vagy iddsebbek és egyetlen DTP oltast sem kaptak,
4-6 hetes id6kozzel kétszer dTap vakcinaval kell alapimmunizalni és egy dozissal 6-12 honap
mulva Ujraoltasban részesiteni. Ezen gyermekeknél altalaban a jarvanyos gyermekbénulés elleni
véddoltasi sorozat is elmaradt, ez esetben dTap-IPV oltdéanyagot kell alkalmazni.

A pneumococcus oltasokat az 5 évesnél fiatalabb gyermekeknél kell potolni.

- Amennyiben megallapithato, hogy egyetlen egy pneumococcus oltast sem kaptak, az alabbiak
szerint szlikséges véddoltasban részesiteni a gyermekeket. A 7-11 hénapos csecsemoket két,
legalabb egy honapos id6kozzel adott részoltasban, €s a 2. életévben egy emlékeztetd oltasban kell
részesiteni. A 12-23 honapos kisdedek immunizalasahoz dsszesen két oltas sziikséges, az oltasok
kozott legalabb két honapos id6koz tartasara van sziikség. A kétéves kort betoltott gyermekek egy
alkalommal részesitendok véddoltasban.

- Amennyiben a pneumococcus elleni oltasi sorozatot megkezdték, de nem fejezték be, akkor a
gyermeket életkoranak megfelel6en az alkalmazasi eldiratban megadott séma szerint kell oltani.

Varicella elleni védéoltasokat azoknal a gyermekeknél kell potolni, akik a 2018. julius 31-e utan
sziilettek.

Ovodai, altalinos- és kozépiskolai, tovabba féiskolai és egyetemi felvételt megel6zden azt a
gyermeket illetoleg fiatalt, aki az oltasi dokumentaciok szerint kanyaro-mumpsz-rubeola
elleni aktiv immunizalasban (illetve életkora szerint sziikséges revakcinacioban) nem
részesiilt, és akinél oltasi kontraindikaciéo nem all fenn, MMR oltasban kell részesiteni.

G) NYILVANTARTASOK ES JELENTESEK AZ ELETKORHOZ
KOTOTTEN KOTELEZO VEDOOLTASOKROL

1. A VI. A)-B) pontokban felsorolt védboltasokat az Egészségiigyi Konyv Védooltasok
adatlapjara (C.3341-49/1j) vagy a Gyermek-egészségiigyi Kiskonyvbe (ISBN 963 04-33303;
a2009. eldtt sziiletettek esetén) (a tovabbiakban egyiitt: oltasi konyv) be kell jegyezni.

A védooltasok soran fokozott figyelmet kell forditani a pontos oltasi dokumentaciora.
Az oltas/oltasok megtorténtekor az oltds megnevezésének, datumanak, az oltdanyag nevének,
gyartasi szdmanak rogzitése mellett az egészségiigyi dokumentacidban fel kell tlintetni a beadas
modjat (pl. intramuscularis) és anatdmiai helyét, jelolve, hogy a jobb vagy a bal végtagba tortént
az oltas.

Az oltasokat a védond a gyermek gondozasi lapjan, az oltdorvos a Gyermek-egészségligyi
Torzslapon (C. 3341-24/a) vagy az elézéeknek megfeleld adattartalmu, papiralapi/elektronikus
dokumentacioban tartjak nyilvan. A védénd a folyamatos oltasi rend szerint végzett véddoltasokrol
vezeti a Védooltasi Kimutatas (C. 3334-5/a/2009) megnevezésii konyvet.
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Az oktatasi intézményben (altalanos iskola, kdzépiskola) tanulok oltésait a ,,Kimutatas oktatasi
intézményben tanulok véddéoltasairol” (C. 3334-19/r.sz.) cimii nyomtatvanyon kell regisztralni
az oltasi konyvbe valo bejegyzés mellett. Az oktatasi intézményben tanulok véddoltdsait az
Iskolasok és ovodasok egészségiigyi torzslapjan (A. Ti. 13.r.sz.) vagy az annak megfeleld,
korszertsitett adattartalmu elektronikus dokumentacioban is nyilvan kell tartani.

2. A gyermeket ellatoé haziorvos, hazi gyermekorvos koteles legkésObb 72 oran beliil irdsban az
oltott gyermek lakohelye szerint illetékes tertileti védond szdmara a beadott véddoltasrol értesitést
kiildeni. Ha a gyermek oltasat nem a teriiletileg illetékes haziorvos, hdzi gyermekorvos végzi, vagy
a gyermeket a teriileti védond jelenléte nélkiil oltja, az értesitést az oltast beado orvos 24 6ran beliil
a rendeld telephelye szerint teriiletileg illetékes jarasi hivatal népegészségiigyi osztalyanak is
megkiildi. Az értesités torténhet az erre a célra rendszeresitett oltasi értesiton (1. sz. melléklet),
vagy azzal megegyez6 adattartalmu, elektronikus jelentés formajaban.

3. A gyermeket ellaté haziorvos, hazi gyermekorvos koteles az adott hdnapban esedékes oltas
elmaradasardl és annak indokarol legkésdbb a targyho végéig tdjékoztatni gyermek lakohelye
szerint illetékes teriileti védondt. Ha a gyermek egészségiigyi ellatasat nem a teriiletileg
illetékes haziorvos, hazi gyermekorvos végzi, akkor az orvos az adott honapban esedékes oltas
elmaradasarodl és annak indokarol legkésobb a targyhd végéig koteles tajékoztatast kiildeni a jarasi
hivatalnak. A tajékoztatas 2. sz. mellékletben foglalt adatokat kell, hogy tartalmazza.

4. A teriileti védondknek a folyamatos oltdsokrol az orszagban erre a célra egységesen
rendszeresitett ,,Jelentés a folyamatos oltas allasardl .... év honap” cimii nyomtatvanyon, vagy az
ezzel megegyez6 adattartalmu dokumentumban havonta, az esedékességet kovetd honap 5-ig, a
kampanyoltasokrdl azok befejezését kovetd honap 15-€ig jelentést kell kiildeni a jarasi hivatal
népegészségiigyi osztalyanak. A jelentések kiildhetok postai Giton vagy e-mailben.

5. A jarasi hivatal népegészségligyi osztdlyanak a folyamatos oltasok adatait havonta, a
jelentés honapjat kovetéo hoénap 15-napjaig kell rogziteni az EFRIR Véddéoltasi
programrészébe. A védondktdl érkezett havi jelentésben szerepld, a pneumococcus ¢&s
varicella oltasok teljesitésérél szo6lo adatokat az ,,EFRIR/ Epidemiologiai feliigyeleti
rendszerek / Védooltas / Rogzitések ¢és karbantartasok / Egyéb téritésmentes oltasok
nyilvantartasa” feliileten a Nemzeti Népegészségiigyi ¢s Gyogyszerészeti Kozpont Jarvanyligyi
¢és Infekciokontroll Féosztalya altal osszeallitott és kiadott ,, Téjékoztatd” szerint a jelentés honapjat
kovetd honap 20-aig kell rogziteni. Ezaltal az adatok a szakmai feliigyeletet ellaté munkatarsak
szamdara azonnal lathatova valnak minden szinten, és az oltasok teljesitésére, valamint az atoltas
iitemére vonatkozo statisztikai feldolgozasok elvégezhetok.

A 2026. évi jarvanyiigyi tevékenységrol szol6 jelentéséhez meg kell adni az alabbi idészakokban
sziiletett gyermekek oltasainak teljesitésére vonatkozo adatokat a kovetkez6 csoportositas szerint:

Védooltas Jelentend6 korcsoportok (sziiletési id6 szerint)
BCG 2025. 1. 1.-2025. XII. 31.
DTPa + IPV + Hib (2 hénapos) 2025. 1. 1.-2025. XII. 31.
DTPa + IPV + Hib (3 honapos) 2025. 1. 1.-2025. XII. 31.
DTPa + IPV + Hib (4 hoénapos) 2025. 1. 1.-2025. XII. 31.
MMR 2024. 1. 1.-2024. XII. 31.
DTPa + IPV + Hib (18 honapos) 2024. 1. 1.-2024. XII. 31.
DTPa + IPV (6 éves) 2019. 1. 1.-2019. XII. 31.
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A pneumococcus elleni véddoltasok teljesitésére vonatkozd jelentést az aldbbiak szerint kell

megadni:
Véddoltas Jelentend6 korcsoportok (sziiletési idé szerint)
PCV1 2025. 1. 1.-2025. XII. 31.
PCV2 2025. 1. 1.-2025. XII. 31.
PCV3 2024.1.1.-2024. XII. 31.

A varicella elleni véddoltasok teljesitésére vonatkozé jelentést az alabbiak szerint kell megadni:

Védooltas Jelentendo korcsoportok (sziiletési id6 szerint)
Varicella 1 2024. 1. 1.-2024. XII. 31.
Varicella 2 2024. 1. 1.-2024. XII. 31.

6. Az iskolai kampanyoltasokra (dTap, MMR, hepatitis B) vonatkozo adatokat az iskola-
egészségiigyi feladatokat ellaté védond kiildi meg a kijelolt idészakot kovetd honap 15. napjaig a
jarasi hivatal népegészségligyi osztalyanak. Az iskolai kampanyoltas elszamold jelentésnek
tartalmaznia kell az oktatdsi intézmény megnevezését, cimét, a tanuld nevét (csaladi és utonév),
sziiletési datumat, TAJ azonositojat, lakcimét, anyja nevét, tovabba az oltdbanyag megnevezését s
gyari szamat, az oltads datumat, az oltdorvos nevét, pecsétszamat €s a védond nevét. A jelentések
kiildheték postai uton vagy e-mailben. (A jelentés javasolt maximalis adattartalma és formaja
segédletként a 3. szaml mellékletben taldlhat6.) A jardsi hivatal népegészségiigyi osztalya a
beérkezett jelentések alapjan rogziti a kampanyoltasra vonatkozé adatokat az EFRIR
Védooltasi alrendszer programrészébe az oltas befejezését koveto honap 25. napjaig.
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VII. MEGBETEGEDESI VESZELY ESETEN KOTELEZO VEDOOLTASOK

Akut fertézési veszely esetében a legrovidebb idon beliil véddoltasban kell részesiteni.

a) A hastifusz korokozo6-hordozo kornyezetében €16 veszélyeztetett személyeket hastifusz elleni
véddoltasban kell részesiteni.

b) A diftérias beteg kornyezetében ¢él6 személyek, valamint a pertussis beteggel érintkezett
személyek sziikséges oltasait egyedileg kell mérlegelni.

¢) Kanyaréo megbetegedés eléfordulasa esetén a beteg kornyezetében €16, 12-14 honapos
kisgyermekek, tovabba a 15 honaposnal iddsebb és 56 évesnél fiatalabb, oltasi dokumentacidval
nem rendelkez6, valamint a korabban ujraoltasra kotelezett, de revakcinacioban nem részesiilt
személyeket az expoziciot kdvetd 72 6ran beliil €16, attenualt kanyardvirus tartalmu oltéanyaggal
kell oltani. Gyermek- és ifjusagi kozosségben kanyard megbetegedés eléfordulasa esetén a
revakcinacio sziikségességérol, illetve annak kiterjesztésérdl eldzetes egyeztetést kovetden kell
donteni. Az oltdsokat MMR vakcinaval kell elvégezni.

d) Rubeolas beteg kornyezetében €16 15 honaposnal idésebb, 51 évesnél fiatalabb, oltasi
dokumentacidval nem rendelkezd személyeket MMR vakcindval kell véddoltasban részesiteni.

e) Mumpszos beteg kornyezetében a 15 honaposnal idésebb, 42 évesnél fiatalabb, oltasi
dokumentacidval nem rendelkezd személyeket MMR vakcinaval kell véddoltasban részesiteni.

f) A sériilés esetén alkalmazando tetanusz profilaxis alapvetéen a sériilés koriilményeit6l,
valamint a sériilt oltdsi anamnézisétdl fiigg. A fertdzddés kockézatat a sériilést ellatd orvos
mérlegeli. A kockazatbecsléskor a sériilés jellemzoéit az alabbi szempontok szerint kell
megallapitani. (VIII/1. sz. tdblazat)

VII/1. sz. tablazat

A tetanusz fert6zodés kockazata a sériilés jellegétol fiiggéen

A sériilés

A seb jellemz6i

tetanuszfertozésre
nem gyanus

tetanuszfertozésre
gyanus

A sériilés és a sebellatas kozott eltelt id6

6 oranal kevesebb

6 oranal tobb

(fold, orszaguti por, nyal)

A seb formaja vonalas szakitott, roncsolt
Meélysége <lcm >1cm
. éles eszkozzel szerzett sériilés L i 1m .
Keletkezése o égés, szuras, 16vés, fagyas
(kés, liveg)
Szovetelhalds, Szennyezettség .
nincs van

Az un. tetanuszfertézésre nem gyanus, tiszta, Kis sériilések a sebellatison tul semmilyen

specifikus tetanusz-prevenciét nem igényelnek.




A tetanuszfert6zésre gyanus sériilések alkalmaval a sebészi ellatason kiviil a sériilteket az
alabbiak szerint kell védéoltasban részesiteni (lasd VIII/2. sz. tdblazat).

1. A korébban alapimmunizéaldsban ¢és emlékeztetd oltasban részesiilt, 1941. december 31. utan
sziiletett személyek, tovabba a harom oltasbol 4all6 alapimmunizaldsban részesiilt
csecsemok/kisgyermekek szdmara, amennyiben a tetanusz toxoid tartalmu vakcindval tortént
utolso oltasukat 6t éven beliil kaptak, sériilésiik esetén specifikus tetanusz elleni prevenciéo nem
sziikséges.

(Az alapimmunizalt, valamint az alapimmunizaldson tal tovabbi egy-hiarom emlékeztetd
oltasban részesiilt, altalaban 16 éven aluli gyermekek/serdiilok tetanuszfertdzésre gyanus sériilései
esetén nincs sziikség sem tetanusz toxoid oltasra, sem pedig tetanusz elleni human immunglobulin
adasara.)

2. A korabban alapimmunizalasban és emlékeztetd oltasban részesiilt (1940. december 31. utan
szliletett, tovabba az ennél idésebbek koziil az 1986-1992. kozotti kampanyoltasok soran oltott)
sériilteknek, ha az utolsé emlékeztetd oltas ota 5 év vagy annal tobb ido telt el, a sebellataskor
0,5 ml adszorbedlt tetanusz toxoidot kell adni.

3. A korabban alapimmunizalasban és emlékeztetd oltasban részesiilt (1940. december 31. utan
sziiletett, tovabba az ennél iddsebbek koziil az 1986-1992. kozotti kampanyoltdsok soran oltott)
sérilteket 0,5 ml adszorbealt tetanusz toxoid mellett az aldbbiakban felsorolt esetekben 250 NE
vagy 500 NE tetanusz immunglobulin egyideji beadasaval kell aktiv és passzivimmunizalasban
részesiteni, ha az utolsé emlékezteto oltas ota 10 év, vagy annal tobb ido telt el és a seb
stilyosan roncsolt, folddel szennyezett, idegen test maradt bent, fejsériilés fordult elé, sokk,
kivérzés, sulyos égési sériilés, radioaktiv sugarzas esete all fenn.

4. Alapimmunizalasban és emlékeztetd oltasban nem részesiilt (vagy ezt igazolni nem tudd)
felnott sériiltet 250 NE vagy 500 NE tetanusz immunglobulin és 0,5 ml adszorbealt tetanusz toxoid
egyidejli beadasaval kell passziv és aktiv immunizalasban részesiteni. A haziorvos feladata a
sériilt tetanusz elleni oltottsagi statuszanak tisztazasa és sziikség esetén aktiv immunizaldsanak
folytatasa a tetanusz elleni teljes védettség (2 oltasbol allé alapimmunizalds és legalabb
1 emlékeztetd oltas) eléréséig.

5. Két honaposnal fiatalabb oltatlan csecsemdket, valamint az egy vagy két tetanusz toxoid
tartalmt véddoltasban részesiilt csecsemoket / kisgyermekeket, ha a sériilés és az utolso oltas kdzott
kevesebb, mint két hét telt el, kizarolag passziv immunizacidban kell részesiteni 250 NE tetanusz
immunglobulinnal.

6. Az egy vagy Kkét tetanusz toxoid tartalmu véddoltisban  részesiilt
csecsemoket/kisgyermekeket, ha a sériilés és az utolsé oltas kozott tobb mint két hét telt el,
250 NE tetanusz immunglobulin és 0,5 ml adszorbealt tetanusz toxoid egyidejii beadéasaval
kell passziv és aktiv immunizalasban részesiteni.

Az immunologiailag sériilt egyéneket aktiv és passziv immunizacioban kell részesiteni.
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VII/2. sz. tablazat

Sériilések esetén alkalmazando specifikus tetanusz-profilaxis

Tetanuszfertézésre nem | Tetanuszfert6zésre gyanus

gyanus sériilés sériilés
Oltasi statusz (tiszta, kis sériilések) (szennyezett, egyéb
sériilés)
TT TETIG T TETIG
Alapimmunizailaisban§ ¢és emlékeztetd oltasban részesiilt
feln6tt €s 16 éven aluli gyermek, alapimmunizalasban Nem Nem Nem Nem

részesiilt csecsemd, ha
az utolsé oltastol eltelt ido 5 évnél kevesebb

Alapimmunizalasban és emlékeztetd oltasban részesiilt
feln6tt/gyermek, ha Nem Nem Igen Nem
az utolso oltastol eltelt ido S év, vagy 5-10 év kozott van

Alapimmunizalasban és emlékeztetd oltasban részesiilt

felnétt, ha Nem Nem Igen INg er?’{
az utolso oltastdl eltelt idé 10 év, vagy annal tébb.

Oltatlan, vagy kevesebb, mint harom oltasban részesiilt,

. . , . Nem Nem Igen Igen

vagy ismeretlen statuszu gyermek/felnétt

Eletkora miatt még védoltasban nem részesiilt, két
honaposnal fiatalabb csecsemd, tovabba
egy vagy két tetanusz toxoid tartalmu véddoltasban részesiilt Nem Nem Nem Igen
csecsemd/kisgyermek az utolso oltast kovetd két héten
beliil.

Ismeretlen statuszu/kéthonapos vagy annal idésebb
oltatlan/vagy egy-két tetanusz toxoid véddoltasban részesiilt Nem Nem Igen Igen

csecsemd/kisgyermek, az utolso oltast kovetd két héten tul.

§ Alapimmunizalas: csecsemékorban harom, négyhetes id6kdzzel adott tetanusz-toxoidot tartalmazoé részoltasbol
all. A felnéttkorban kezdett alapimmunizalashoz két, 4-6 hetes id6kozzel adott tetanusz-toxoidot tartalmazo vakcina
beadasa sziikséges.

* |gen, ha a seb sulyosan roncsolt vagy folddel szennyezett, idegen test maradt bent, fejsériilés fordult el6, sokk,
kivérzés, stlyos égési sériilés, radioaktiv sugarzas esete all fenn, akkor a toxoid mellett 250 NE, vagy 500 NE tetanusz
immunglobulin adando.

g) Megalapozott megbetegedési veszély gyanuja esetén a veszettség elleni vakcinaval torténé
aktiv immunizalas indokolt esetben barmely életkorban, barmilyen alapbetegségben
szenved6 betegnél, vagy varandos né esetén is elvégezheté. Az oltasi indikéacio felallitdsdhoz a
sériilést/expoziciot  ellatd orvos minden esetben kockazatértékelést végez annak
megitélése céljabol, hogy fertézddhetett-e az expoziciot elszenvedett személy a veszettség
virusaval. A kockazatértékeléskor figyelembe kell venni az expoziciot okozdé allat fajat,
viselkedését — haziallat esetén —, megfigyelhetdségét, oltottsagat, az expozicié jellegét (harapasos,
nem harapasos expozicio, ritka atviteli mod) €s az allati veszettség teriileti jarvanyiigyi
helyzetének alakulasat.

A veszettség fertézésre gyanus expoziciéo Kkivizsgalasa soran sziikséges teenddket az
Orszagos Epidemiologiai Kozpont a veszettségfertozésre gyanus sériilésekkel kapcsolatos

eljarasokrol sz6lé modszertani levele (Epinfo 2011; 5. kiilonszam) tartalmazza, amely
elérheto ide kattintva.
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A veszettség elleni oltas megkezdése indokolt, amennyiben:

- igazoltan veszett (laboratoriumi vizsgalat soran a veszettség tényét kétséget kizaré modon
megallapitottak) allattal valé kontaktus (fedetlen bér harapasa, kisebb karmolas vagy borsériilés
vérzés nélkiil, sérilt bor/nyalkahartya benyalazasa) tortént,

- veszettségre gyanus (a betegség tiineteit mutatd, vagy tiinetmentes, de veszettségre gyanis
allat marta meg, vagy minden természetellenesen viselkedd, illetve emberre tAmado vadon €16
emlds, beleértve a denevért is) allattal valé kontaktus (fedetlen bor harapésa, kisebb karmolas
vagy borsériilés vérzés nélkiil, sériilt bor/nyalkahartya benyalazéasa) tortént,

- nem megfigyelheté (ismeretlen, nem azonosithato, elkdborolt, elpusztult, kiirtottak)
haziallattal tortént kontaktus, mint egyszeres vagy tobbszoros fedetlen béron athatold
harapasos vagy karmolasos sériilés vagy a sériilt nyalkahartya benyalazasa tortént,

- barmely expozicid (benydlazas sériilt boron, nyalkahartyan, horzsolds, karmolés, harapas)
esetén, ha az egészséges haziallat a megfigyelés ideje alatt veszettségre gyanussa valik,
elkoborol, elpusztul, kiirtjak, a véddoltasi sorozatot azonnal meg kell kezdeni,

- inokulalt allati csalétekkel torténoé érintkezés sériilt borrel/myalkahartyaval, friss
sebbel,

- veszett allat tejét az allat megbetegedése elétti S. naptol kezdédéen nyersen, higitatlanul
fogyasztottak és sériilt nyalkahartya feltételezheto (a szajban seb, hamhiany volt).

A veszettség elleni oltas nem indokolt, amennyiben:

- az expoziciot (b6éron, nyalkahartyan benyalazast, horzsolast, karmolast, harapast)
okozo6 kutya, macska egészséges és 14 napig megfigyelhetd,

- az expozicidt okozo allat tenyésztési €s tartasi koriilményei kizarjak az allat veszettség
fertdzottségét (lakasban tartott hazi kedvenc, laboratoriumban tenyésztett/tartott, allatkerti allat
stb.),

- az allattal val6 kontaktus nem jar sériiléssel, benyalazéassal, vagy a kontaktus indirekt (koztes
targy érintésével) tortént,

- veszett allat tejét a veszettség megbetegedés gyantjanak felmeriilése el6tt hdkezelés vagy
egészséges allat tejének elegyitése vagy mas €lelmiszerrel torténd elegyitése utan fogyasztottak.

A veszettség elleni véddoltasi sorozat megkezdése egyedi elbiralast igényel, amennyiben:
- természetes €l6helyén €16 apro ragesalokkal tortént az expozicid,

- a fentiekbe be nem sorolhat6 egyéb (pl. madarak) expoziciok meriilnek fel.
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VII/3. sz. tablazat

A VESZETTSEG ELLENI VEDOOLTASOK INDIKACIOJA

Az expoziciot okozo allat

Az expozicio

Teendok

egészségi allapota moédja az allattal az expondlt személlyel
serules,"be,nyalazas - teljes oltasi sorozat
tortént

Laboratoriumi vizsgélattal
igazoltan veszett allat

tejének az allat
megbetegedése elotti
5. naptdl kezdédden
nyersen, higitatlanul

teljes oltasi sorozat

fogyasztasa
Veszetts’egre serules,ﬂbe’nyalazas i teljes oltsi sorozat
gyanus tortént
g ha az oltasi sorozat
az allat nem s L i
. , (et s megkezdését kdvetden az
figyelheté meg veszettségre sériilés, benyalazas . P
p o - allat megfigyelhet6vé
nem gyanus tortent (11 £ P
valik és egészséges, az
oltasokat abba kell hagyni
hatdsagi allatorvos
veszettségre sériilés, benyalazas értesitése a veszettségre . -
; o . L teljes oltasi sorozat
elhullott, gyanus tortént iranyul¢ vizsgalat
elpusztitott allat elvégzése céljabol
veszettségre ha veszettség gyaniija nem zarhato ki,
nem gyanus teljes oltasi sorozatot kell alkalmazni
hatdsagi allatorvos ha veszettség gyantja
veszettségre sériilés, benyalazas értesitése az allat nem zarhato ki,
gyanus tortént megfigyelés ala teljes oltasi sorozatot kell
helyezése céljabol alkalmazni
¢éloallat L ha az allat
., hatosagi allatorvos e
egészséges, (et o Y . a megfigyelési id6 alatt
; sériilés, benyalazas értesitése az allat PR
veszettségre o o 14 gyanussa valik vagy
, tortént megfigyelés ala . . o,
nem gyanus b T elhullik, teljes oltasi
helyezése céljabol .
sorozatot kell alkalmazni
inokulalt allati
csalétekkel
- - torténd érintkezés - teljes oltasi sorozat
sériilt
bérrel/nyalkahartyaval

Teljes oltasi sorozat:

* 2+1+1 oltasi séma szerint oltando6 a korabban veszettség ellen nem oltott veszettség szempontjabdl exponalt személy.
** 2+1+1+1+1 oltasi séma szerint oltandok a fokozott fert6z6dési veszélynek kitett €s csokkent védekezd képességli

személyek
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Posztexpozicios oltasok

Magyarorszagon a veszettségfertézésre gyanus expoziciot elszenvedett, korabban veszettség
elleni véddoltasban nem, vagy 5 évnél régebben részesiilt személyt harom alkalommal kell
véddooltasban részesiteni 4 adag oltéanyaggal az alabbi séma (2-1-1) szerint:

- Elsé alkalommal az oltand6 személynek 2 adag oltéanyagot Kkell beadni, két kiillonb6zo
testtajékra (bal kar és jobbkar, kisgyermekeknél bal és jobb comb). A harmadik dézis vakcinat
az elso oltas napjat (0.) koveté 7., a negyediket a 21. napon kell alkalmazni.

A fokozott fert6zodési veszélynek Kkitett, valamint a csokkent védekezéképességii
személyeknek (szerzett vagy velesziiletett immunhidny) 6t alkalommal Gsszesen hat adag
oltéanyagot kell beadni: a 0. napon 2x1 dézis, a 3., 7., 14., és 28. napokon egy-egy doézis.

Fokozott a fert6z6dés veszélye, ha fejsériilés tortént, ha a paciens tobbszordsen, tobb helyen
mélyrehatd sériilést szenvedett, vagy ha a sériilés €s az oltasi sorozat megkezdése kozott két hét,
vagy annal tobb id6 telt el.

Ot éven beliil teljes oltasi sorozatban részesiilt személyeknél 2x1 dézis oltéanyag beadasa
sziikséges a 0. és 3. napokon.

Hepatitis A beteg szoros kornyezetéhez tartozo, hepatitis A elleni védéoltasban nem részesiilt,
expozicionak kitett egy évesnél iddsebb személyeket - a hepatitis A vakcina tekintetében
kontraindikaltak kivételével - az expoziciot kovetd lehetd legkorabbi idépontban, de feltétleniil az
expoziciot kovetd 14 napon beliil hepatitis A vakcinaval aktiv immunizalasban kell részesiteni.
A posztexpozicios profilaxis egy oltasbdl all.

Bolcsddében vagy 1-3 évesek zart kozosségében észlelt hepatitis A megbetegedés esetén az
intézménybe jar6d egyévesnél idésebb gyermekeket ¢és a személyzetet aktiv immunizalasban kell
részesiteni.

Ovodai kozosségben vagy oktatasi intézményben eléfordult megbetegedés esetén a beteg
fogékony csoport-, illetve osztalytarsai szamara kotelezo a hepatitis A védelem biztositasa aktiv
immunizalassal. A hepatitis A elleni véddoltasokat az egész intézményre akkor kell kiterjeszteni,
ha az intézmény kiilonb6z0 csoportjaiban/osztalyaiban harom honap alatt harom vagy tobb olyan
hepatitis A megbetegedés fordult eld, amelyek k6zott nem bizonyitott/bizonyithatd epidemiologiai
kapcsolat.

Tertileti hepatitis A jarvany észlelése esetén a jarvany tovabbi terjedésének megakadalyozasa
céljabol, egy-egy telepiilésre, varosrészre, vagy lakossagcesoportra kiterjedd, hepatitis A vakcinaval
végzendd preexpozicios profilaxishoz a Nemzeti Népegészségiigyi és Gyogyszerészeti Kozpont
(NNGYK) Jarvanyiigyi és Infekciokontroll Féosztalyanak jovahagyasa sziikséges.
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A HBsAg-pozitiv gravidak ujsziilottjei sulytol és kortdl fiiggetleniill aktiv-passziv
immunizalasban részesitenddk az alabbi séma szerint:

Véddoltas Az oltas ideje

sziiletéskor, vagy sziiletést kovetden amint lehetséges,

o .
Hepatitis B immunglobulin legkésdbb 12 6ran beliil

HB vakcina (0,5 ml) 1. oltas sziiletést kovetd 12 oran beliil
HB vakcina (0,5 ml) 2. oltas az 1. oltast kdvetd 1 honap milva
HB vakcina (0,5 ml) 3. oltas az 1. oltast kdvetd 6 honap milva

* A 2026. évben az intramuscularisan alkalmazhaté ImmunoHBs 180 Ul/ml oldatos injekcio all rendelkezésre az
ujsziilottek hepatitis B elleni passziv immunizalasara.

Azon anyak ujsziilottjeinél, akiknél a hepatitis B sziirévizsgalat eredménye a sziilés
idopontjaban nem all rendelkezésre, haladéktalanul el kell végeztetni az anya HBsSAg
sziirovizsgalatat. A hepatitis B aktiv immunizaciéot 12 éran beliill meg Kkell kezdeni, és Ha
bebizonyosodik, hogy az anya HBsAg-pozitiv, az 0jsziilottet azonnal (legkésébb a sziiletéstol
szamitott egy héten beliil) HBIG védelemben is részesiteni kell. Amennyiben a sziiletést6l szamitva
tobb mint egy hét eltelt, a HBIG adasa mar nem célszerii, a gyors immunvalasz elérése érdekében
ezen ujsziilottek esetében az Gn. gyorsitott immunizacios séma alkalmazasa javasolt. A gyorsitott
immunizacios eljaras egy honapos id6kozokkel adott harom HB oltasbol all (0, 1 és 2 honapos
korban), de ilyenkor az elsé oltast kdvetd egy év mulva egy 4., Gin. emlékeztetd oltasra is sziikség
van. Ez az eljaréas kovethetd inkubétorban talalt, ismeretlen HB-statuszu anya 0jsziilottjénél is.Ha a
szlirGvizsgalat soran kideriil, hogy az anya HBsAg-negativ, a megkezdett oltasi sorozatot akkor
is be kell fejezni.

VIIl. MEGBETEGEDESI VESZELY ELHARITASA CELJABOL
ONKENTESEN IGENYBE VEHETO TERITESMENTES VEDOOLTASOK

1. Influenza elleni védooltasok

A 2026/2027. évi influenzaszezonra torténé felkésziilés soran téritésmentesen végezheté
influenza elleni védooltas.

Az influenza elleni védoéoltas alkalmazasa elsodlegesen javasolt az alabbi kockazati
csoportokba tartozok korében:

A) Az influenzavirus altal okozott megbetegedések sulyossaganak, valamint a halalozasok
szamanak csokkentése érdekében a fokozottan veszélyeztetettek kockazati csoportjait javasolt
oltani az alabbiak szerint:

- Hat honaposnal iddsebb, sulyos betegség kockazatanak kitett

— kronikus 1égzdszervi betegségben szenveddk, asztmas betegek;
— sulyos elhizas vagy neuromuscularis betegség miatt korlatozott 1égzési funkcioji betegek;
— sziv-, érrendszeri betegségben szenvedok (kivéve a kezelt magasvérnyomas betegséget);

— velesziiletett vagy betegség/kezelés révén szerzett immunhianyos allapotban szenvedd
betegek (beleértve a HIV-pozitiv személyeket, daganatos betegségben szenveddket is);

— kronikus maj- és vesebetegek;
— anyagcsere-betegségben szenveddk, pl. diabetes;
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— tartés szalicilat-kezelésben részesiild gyermekek ¢€s serdiildk (a Reye-szindroma veszélye
miatt);

— apolast, gondozast nyujtd, rehabilitacids, atmeneti elhelyezést nyujtd intézményekben,
lakéotthonokban, vagy egészségligyi intézményekben huzamosabb ideig apolt személyek;

- 60 éven feliiliek, egészségi allapotuktol fiiggetleniil,

- Varandos és gyermekvallalast tervezé nok, szoptatdos anyak egészségi allapotuktol
fiiggetleniil

— varandos ndk; mind az anya magasabb kockdzata, mind a megsziiletett csecsemd akar
6 honapig tart6 védettsége érdekében;

—azok a nok, akik a gyermekvallalast az influenza szezonalis id6szakara tervezik;

— azok a ndk, akik szoptatnak, ezaltal csokkentve nemcsak az anya, hanem a csecsemd anya
altali influenza fert6zésének kockazatat.

B) A fenti kockazati csoportokat a fert6zés atvitele révén veszélyezteté személyek:

- egészségiigyi dolgozok, kiilonos tekintettel a transzplantacids, az onkoldgiai, a hematoldgiai,
a dializald, sziilészeti-ndgyogyaszati, a felndttek és a gyermekek szamdra intenziv ellatast nytjto,
valamint a kronikus belgydgyaszati osztalyokon a betegekkel kozvetlen kapcsolatba keriild
személyekre, tovabba a terhes ndk és az ujsziilottek, csecsemdk gondozasat végzd egészségiligyi
dolgozdk (beleértve a védéndket is);

- apolast, gondozast nyujto egészségiigyi/szocialis intézmények dolgozodi, beleértve a
szocialis ellatasban foglalkoztatott dolgozokat is.

C) Az allati és emberi influenzavirusok keveredésének megelézése és a géncsere lehetdségének
csokkentése érdekében fel kell ajanlani a dolgozok szamara a téritésmentes véddoltast azokon az
allattarto telepeken, ahol sertés baromfi és 10 tartasaval, valamint ezen allatok szallitasaval
foglalkoznak. A véddoltasban részesithetok a baromfi-feldolgozokban, a vagoéhidakon
dolgozék, valamint mindazok, akik az allati eredetli influenzavirussal fertdzott vagy arra gyanus
allatok megsemmisitésével foglalkozhatnak. Az influenzaoltasokat a foglalkozas-egészségiigyi
szolgalatokon keresztiil évente javasolt megszervezni.

A 2026/2027. évi influenza szezonra torténé felkésziilés soran kiadott orszagos tisztiféorvosi
korlevél a fentieken tul egyéb kockazatnak kitett csoportok jogosultsagarodl is rendelkezhet.

2. Hepatitis B elleni véddoltas javasolt azoknak a korabban véddoltasban nem részesiilt
személyeknek, akik:

- akut B hepatitiszes beteg, ill. kronikus HBV-hordozé személy szexudlis partnerei vagy a
HBV-fertdzottel kozos haztartasban fertézédési veszélynek vannak kitéve;

- dializalt betegek, hemofilidsok;

- onkohematologiai betegek;

- intravénas kabitdszer-hasznalok.

A hepatitis B elleni immunizacié 3 oltasbol all: 0, 1. és 6. honapban kell beadni az oltasokat.
Bizonyos esetekben (pl. dializdlandé betegek) a gyors immunvalasz elérése érdekében un.
gyorsitott séma (0, 1, 2 honap) alkalmazhatd, azonban ilyenkor egy év mulva emlékeztetd oltasra
is sziikség van. Dializalt felndtteknek minden egyes oltasnal 40 mcg antigén beadasa javasolt.
Az eredményesebb immunvalasz érdekében az onkohematologiai betegségben szenvedd vagy
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hemodializalasra szoruldé gyermekeknél a gyermekkori immunizalasra ajanlott dozis kétszeres
mennyiségének beaddsa javasolt mind a harom, mind pedig a négy oltasbol allo oltasi séma
alkalmazésa esetén.

A dializdltak ¢és az immunhidnyos betegek esetében javasolt a primovakcinacié utani
ellenanyagvalasz ellendrzése. A 10 IU/I értéknél alacsonyabb ellenanyagszint esetén ujabb
sorozatoltas sziikséges. Az eredményesen oltott dializaltaknal az ellenanyagszintet évente célszer
ellendrizni, és ha az anti-HBs ellenanyagok titere 10 IU/I ala csokken, akkor emlékeztetd oltas
adasa javasolt.

3. Human papillomavirus (HPV) elleni védooltas

I. A 2026. év aprilis honapjaban azokat a tanulokat kell humén papillomavirus elleni
védooltasban részesiteni, akiknél a sziilé/gondviselé beleegyezése alapjan a 2025/2026-0s
tanévben megkezdték az oltasi sorozatot. A véddoltds megtorténtérdl a ,,Jelentés véddoltas
beadasarol” szol6 egyedi jelentést az iskolavédondk az OSZIR Védooltasi €s oltdoanyag logisztikai
alrendszerébe az oltas beadasat kovetéen azonnal, de legkésdbb 2026. majus 22-ig rogzitik és
véglegesitik.

I1. 2026. év oktéber honapjaban HPV elleni véddoltasban részesiilhetnek a 12. életéviiket
betoltott és az altalanos iskola VII. osztalyat (7. évfolyamat) a 2026/2027. tanévben végzo
tanuldk, tovabba azok, akik az el6z6 tanévben jogosultak voltak a véddoltasra, és akiknek a
jogszabalyban foglaltaknak megfeleléen megigényelték azt, de nem tudtiak beoltani a tanulé
egészségi allapota miatt. Ha feltételezhetd, hogy a tanuld sohasem éri el a jogszabéalyban
meghatarozott VII. osztalyt, vagy olyan intézménybe jar, ahol az oktatds rendje eltér a
hagyomanyos osztalyrendszerii oktatastol (pl. egységes gyogypedagogiai mddszertani intézmény),
akkor a betoltott 12 évet kell figyelembe venni a jogosultsag elbirdlasakor.

Az orszagos tisztiféorvos altal 2026. augusztusaban kiadandé korlevél rendelkezik majd az
iskolai kampanyoltéas szervezeésérdl €s a végrehajtas részleteirdl.

4, COVID-19 elleni védooltas

A COVID-19 elleni védooltas elsédlegesen javasolt a VIII/1. A) és B) pontjaban felsorolt
kockazati csoportok esetén.

IX. MUNKAKOROKHOZ KAPCSOLODO VEDOOLTASOK

A 18/1998. (V1. 3.) NM rendelet 9. § (1) bekezdésének értelmében a munkaltatd koteles a
munkavallalok egészségét és biztonsagat veszélyezteto biologiai kockazatokat, a munkahelyi
expoziciot (veszélyeztetettséget) a kiilon jogszabalyban [61/1999. (XII. 1.) EiiM rendelet]
foglaltaknak megfeleléen felmérni. A megbetegedési veszély csokkentése érdekében
—a munkaltatonak a foglalkoztatas feltételeként — biztositania kell az adott veszélyeztetett
munkakodrben foglalkoztatott dolgozék véddoltasat.

Javaslatok az alapimmunizalas és/vagy ujraoltas szabdlyaira:

1) Hastifusz elleni véddoltasban kell részesiteni azon munkavallalokat, akiknek folyamatos,
vagy idOszakosan végzett munkaja soran a S.Typhi-vel vald fertéz6dés nem zarhato ki. Ezen
munkavallalok kozé tartoznak azok, akik munkdjuk révén szennyvizzel, emberi iiriilékkel
rendszeresen kontaktusba keriilhetnek (csatornamunkasok, mélyépitdk, laboratoriumok és korhazi
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fert6z6 osztalyok munkatarsai stb.).

2) Kullancsencephalitis elleni véddoltasban kell részesiteni azt a munkavallalot, akinél a
munkavégzés alkalméval a kullancsencephalitis-virussal torténd fertézés kullancs expozicio révén
nem zarhato ki (pl. erdészeti dolgozdk).

3) Hepatitis A oltas

A fertézés fekal-ordl terjedésti, a korokozot a széklet kozvetiti. Az egészségiigyben a
fert6zodési veszély minimalis, mivel a higiénés szabalyok betartasa a normal populaciéban
szokasosnal erételjesebb. A lakossagi atlagnal magasabb kockézat igen sziik korben, azon
ellatasok soran feltételezhetd, amelyeknél a munkavédelmi szabalyok betartasa akadalyba titkozik.
A veszélyeztetett munkavallalok korét minden intézményben kockazatbecslés alapjan kell
megallapitani. A fogékonysag megallapitasara kérdéses esetekben a munkaltato a sajat koltségére
atvészeltségi vizsgalatot végeztethet, és a vizsgalatok eredményének ismeretében donthet az
oltasok sziikségességérdl. Hepatitis A elleni véddoltasban kell részesiteni azokat a fogékony
munkavallalokat, akik munkajuk révén szennyvizzel, human fekaliaval rendszeresen kontaktusba
keriilhetnek.

4) Hepatitis B oltas sziikségessége az egészségiigyi dolgozoknal

A hepatitis B fertdzést a vér, szovetnedvek és testvaladékok kozvetitik. Azoknal az egészségiigyi
dolgozoknal, illetve egészségiligyi képesitést add oktatdsi intézmények tanuldinal/hallgatoinal
—beleértve a felndttképzésben résztvevoket is — sziikséges a hepatitis B elleni védelem, akik
egészségiigyi intézményben olyan tevékenységet végeznek, amelynek soran rendszeresen
kontaminalodhatnak vérrel, vérkészitményekkel, szovetnedvekkel, valadékokkal,
testfolyadékokkal, illetve az ezekkel szennyezett eszkdzokkel, miiszerekkel.

Az egészségiigyi képesitést add kozép- €s felsdfoku oktatasi intézményekben a tanévkezdést
megel6zéen valamennyi beiskolazott személynél ellendrizni sziikséges a hepatitis B elleni
védooltasok meglétét. Az életkorhoz kotott iskolai kampanyoltas soran Engerix B
20 mcg/1 ml-es oltéanyaggal dokumentaltan 2 oltasban részesitett személyek immunizaltnak
tekintenddk, ezért harmadik oltas beadasara nincs sziikség.

Az egészségiigyl intézménybe Ujonnan belépd egészségiigyi dolgozonal ellendrizni kell a
hepatitis B elleni véddoltas meglétét.

Amennyiben a munkaba allo6 nem oltott, az alapimmunizalast el kell végezni, majd azt kovetéen
1-6 honappal anti-HBs-titer vizsgalatot sziikséges végezni, és ha a titer 10 IU/L feletti, az oltott
védettnek tekinthetd a hepatitis B fertézéssel szemben. Ezt megfeleléen dokumentalni sziikséges,
¢és felhivni a jelentkezd figyelmét, hogy ezt a leletet Orizze meg. Ilyen esetben a védettséget
Igazolando ismételt szerologiai vizsgalatra és booster oltasra a késébbiekben nincs sziikség.

Ha az alapimmunizalast kdvetéen 1-6 honapon tal az anti-HBs titer < 10 IU/L, akkor egy adag
booster oltast kell adni, majd azt kovetéen 4 héttel késébb ellendrizni kell az anti-HBs-titert.
Amennyiben ez nagyobb, mint 10 1U/L, akkor a dolgozo a hepatitis B fertézéssel szemben védett,
amennyiben a titer kevesebb, mint 10 IU/L, az oltott valdédi non-responder lehet, azaz a hepatitis B
fertézéssel szemben fogékony lehet.

Amennyiben korabban alapimmunizalasban részesiilt (pl. iskolai kampanyoltds soran,
egészseégligyl intézménybe torténd felvétel miatt, utazas kapcsan) dolgozonal anti-HBs vizsgalatra
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keriil sor és az anti-HBs titer > 10 UI/L akkor ezt megfeleléen dokumentalni sziikséges, és felhivni
a jelentkezd figyelmét, hogy ezt a leletet Orizze meg. Ilyen esetben a védettséget igazolandd
ismételt szerologiai vizsgalatra és booster oltasra a késébbiekben nincs sziikség.

Amennyiben egy korabban védéoltasban részesiilt dolgozonal anti-HBs vizsgalatra kertil sor és az
elvégzett anti-HBs titer < 10 IU/L, akkor egy adag booster oltast kell adni, és azt kovetden 4 héttel
késébb ellendrizni kell az anti-HBs-titert. Amennyiben ez nagyobb, mint 10 IU/L, akkor a dolgozo
hepatitis B fert6zéssel szemben védett, amennyiben a titer kevesebb, mint 10 IU/L, az oltott valodi
non-responder lehet, azaz a hepatitis B fertézéssel szemben fogékony lehet.

A hepatitis B elleni oltasi kotelezettség 20 éves korig all fenn. Azoknal a hallgatoknal, akik
¢letkoruknal fogva oltasra kotelezettek, de nem részestiltek véddoltasban, (nem all rendelkezésre
hitelt érdeml6 dokumentacio: oltasi konyv vagy igazolas), kdzpontilag biztositott oltéanyaggal kell
potolni az oltasokat.

Minden egyéb esetben a HBV elleni véddoltas biztositasa (beleértve a posztexpozicios profilaxist
is), valamint a védettség ellendrzése érdekében végzett szerologiai vizsgalatok elvégzése a
munkaltatd, illetve egészségiigyi irdnyl oktatasi intézmény feladata, koltsége.

5) Veszettség elleni preexpozicios oltas

Allandé vagy gyakori fokozott kockazatnak kitett személyeket, igy veszettség virusaval
foglalkozo laboratériumok munkatarsait, allatorvosokat és asszisztenseket, ebrendészeti
dolgozokat, vadaszokat, erdészeket, vadéroket, vagohidi dolgozokat, allatkitomoket,
barlangaszokat megel6z6 (preexpozicids) oltasban sziikséges részesiteni. A korabban nem
oltott személyek alapimmunizalasa a 0., a 7. és a 21. vagy a 28. napon beadott 3 részoltasbol all,
amelyet egy év mulva egy emlékeztetd oltds beadasa kovet. A védettség fenntartasdhoz ot
évenkénti booster oltas sziikséges. Immunszupprimalt személyek preexpozicios oltdsa nem
javasolt. Aktualis lyssa-fert6zés gyanuja esetén ugy kell eljarni, mint a posztexpozicids oltasok
utani Gjrafertdzddés esetén.

6) Diftéria elleni oltas

Fert6z0 osztalyokon dolgoz6 vagy human eredetli vizsgalati anyagok feldolgozasaval foglalkozé
mikrobiologiai laboratériumok munkatarsai szamara sziikséges a diftéria elleni védéoltas abban
az esetben, ha az ¢letkorhoz kotott kotelezd oltasokban részesiilt személy 10 évnél régebben kapta
utols6 diftéria elleni véddoltasat. Az immunizalashoz diftéria toxoidot is tartalmazé kombindlt
oltdanyagok allnak rendelkezésre.

7) Tetanusz elleni védooltas

Azon személyek szamara, akik olyan munkakort latnak el, melynek esetében folddel
szennyezett sériilések eléfordulhatnak (mélyépités, mezdgazdasagi tevékenység, allatgondozas
stb.), a munkaltatonak gondoskodnia kell a dolgozok tetanusz elleni védettségének folyamatos
fenntartasarol. Ha a munkavaéllalo az életkorhoz kotott kotelezd valamennyi tetanusz ellent
oltasban részesiilt, az utolso oltast kovetd 10 év mulva emlékeztetd oltasban kell részesiteni, és
hasonlé munkakor ellatdsa esetén az oltdsokat 10 évenként kell ismételni. Az oltasok végezhetok
tetanusz, vagy diftéria-tetanusz, vagy diftéria-tetanusz-acellularis pertussis oltéanyagokkal.
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8) Meningococcus betegség elleni védooltas

A nemzetkodzi ajanlasokat is figyelembe véve az egészségiigyi ellatas/tevékenység esetében
védooltas javasolt:

- mikrobiologiai laboratériumok azon munkatarsainak, akik purulens meningitisben vagy
septicaemiaban szenvedé beteg liquorat és/vagy haemokultirajat rendszeresen vizsgaljak;

- mikrobiologiai laboratoriumok azon munkatarsainak, akik a N.meningitidis térzsek tovabbi
részletes vizsgalataval rendszeresen foglalkoznak;

- fert6z0 agyhartyagyulladasban szenvedd betegek ellatasat végzé korhazi fertézé és/vagy
intenziv osztalyok munkatérsainak, akik ezen betegek ellatdsa révén (resuscitacid, intubalas stb.)
rendszeresen fokozott expozicionak vannak kitéve;

- az immunizacio elvégzéséhez négykomponensii konjugalt vakcina (Nimenrix, MenQuadfi) és
B csoporti N.meningitidis elleni konjugalt vakcina (Bexsero, Trumenba) all rendelkezésre.

9) Influenza elleni oltas sziikségessége az egészségiigyi dolgozoknal

Az influenzavirus altal okozott megbetegedések sulyossaga, valamint a haldlozasok szama miatt
a fokozottan veszélyeztetett kockazati csoportokba tartozokat a fertézés atadasa révén
veszélyeztetd egészségiigyi dolgozok minden évben influenza elleni oltdsban részesithetdk
téritésmentesen.

Az egészségligyi szolgaltatonak fel kell ajanlania az influenza elleni védéoltast — a kozpontilag
biztositott oltdéanyaggal — a csokkent immunitast személyek egészségének védelme érdekében a
transzplantacios, az onkologiai, a hematoldgiai, a dializald, a sziilészeti-négyogyaszati osztalyok,
valamint a felnéttek és a gyermekek szamara intenziv ellatast nyujto, a kronikus belgyogyaszati
osztalyokon a betegekkel kozvetlen kapcsolatba keriilé személyeknek, tovabba a varandds ndk és
az ujsziilottek, csecsemdk gondozasat vegzo egészségiigyi dolgozoknak (beleértve a védondket is).

10) Varicella

A munkaltaténak biztositani kell az immunhidnyos betegek, tovabba a véarandos ndk és az
ujsziilottek, csecsemdk apoldsat/gondozéasat végzd, baranyhimlé megbetegedést at nem vészelt,
illetve véddoltasban nem részesiilt egészségiigyi dolgozok varicella elleni véddoltasat.
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X. A KULFOLDI UTAKKAL KAPCSOLATOS VEDOOLTASOK

A kiilfoldre utazok véddoltasait — beleértve a sargalaz elleni oltast is — a varmegyel
korményhivatalok altal fenntartott €s egyéb, a nemzetkdzi oltasok végzésére mikodési engedéllyel
rendelkezd egészségligyi szolgaltatok végzik.

Az oltohelyen a leggyakrabban igényelt oltoanyagokbdl folyamatos ellatast kell biztositani.
Ezek a kovetkezOk: diftéria, tetanusz, pertussis, kolera, hastifusz, gyermekbénulas, kanyard,
rubeola, mumpsz, hepatitis A és B, jarvanyos agyhartyagyulladas, veszettség, sargalaz elleni
oltdéanyag, és szezonalis influenza elleni oltdanyag.

A sargalaz elleni véddoltas igazolasa kotelezé olyan orszagba torténd beutazas esetén, ahol
sargaldz vesz€ly van, vagy ha az adott orszag ezt az oltast megkoveteli. A jarvanyiigyi helyzet és
az elbirasok valtozasarol magyar és idegen nyelvli honlapokon lehet tdjékozoédni. A WHO
nemzetkozi utazési-egészségiigyi ajanlasa szerint minden olyan személynek, aki a jarvanyos
gyermekbénulastol mentes teriiletrdl polioval érintett teriiletre utazik, az életkoranak megfeleld
polio oltasi sorozattal kell rendelkeznie a nemzeti immunizacidés programban foglaltaknak
megfelelden. Azt a felndtt utazot, aki kordbban harom vagy tobb OPV vagy IPV oltasban részesiilt,
egy dozis IPV-t is tartalmazo6 oltdanyaggal kell véddoltasban részesiteni utazasat megelézden.
Azokat az utazdkat, akik kordbban egyetlen polio elleni oltdsban sem részesiiltek, polio elleni
alapimmunizalasban kell részesiteni (3 IPV-t is tartalmazo oltéanyaggal) az indulast megel6z6en.

Az utazas elotti tanacsadas és az oltasok kivalasztasa, részletes adat-, és anamnézis-felvételen és
személyes konzultacion alapszik. A kockézat felmérése az utazas koriilményei, idétartama, az
utazd kora, egészségi allapota (kronikus szervi betegség, pszichés zavar, dllanddan szedett
gyogyszerek, immunhidnyos allapot, mitétek, allergia stb.), a terhesség lehetdsége, az eddigi
oltasok ¢és egyeéb tényezdk figyelembevételével torténik. Elsdsorban utazassal kapcsolatos
asargalaz, a hepatitis A, a hepatitis B, a typhus abdominalis (hastifusz), a meningococcus
meningitis, a veszettség, a tetanusz és a poliomyelitis elleni oltadsok. Hosszabb kiilfoldi tartozkodas,
tanulmanyut vagy specialis feladatok ellatasa el6tt kibéviilhet a sor a morbilli-rubeola-mumpsz
(kanyaro-rozsahimlé-mumpsz), a varicella (baranyhimld), a pneumococcus ¢és az influenza elleni
oltasokkal. A véddoltasok nyujtotta specifikus profilaxis mellett az aspecifikus védelemrdl is
megfeleld tdjékoztatast kell nydjtania a szakembernek.

A nemzetkozi utazassal kapcsolatban végzett véddoltasokrol szo6ld igazoldst az utazo részére
kiallitott Nemzetkozi Oltasi Bizonyitvanyba kell bevezetni (International Certificate of
Vaccination or Prophylaxis). Az oltohelyen elegendd szamu nemzetkdzi oltdsi bizonyitvanyt,
valamint magyar nyelvii oltasi konyvet kell készletezni.

Az oltasra, tanacsadasra jelentkez0 utazokrol és az elvégzett véddoltasokrol naprakész
nyilvéantartast kell vezetni.

Az ezen pontban nem részletezett szakmai kérdésekben az Egészségiigyi Vilagszervezet (WHO)
altal évente kiadasra keriil6 utmutatd (International Travel and Health) és a jelen Véddoltasi
Modszertani Levél szerint javasolt eljarni.

Az utazéssal kapcsolatos oltas és tandcsadas egészségiigyi szolgaltatds, amely térités ellenében
[1997. évi LXXXIII. torvény 18. § (6) t pontja] torténik.
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Xl. OLTOANYAGOK BESZERZESE, TAROLASA ES FELHASZNALASA
A) Beszerzés

1. Az allam altal biztositott oltdanyagok eldzetes igénylést és kiértesitést kovetden, kozpontilag
keriilnek kiszallitasra a jarasi hivatal népegészségiigyi osztalyara, illetve a varmegyei
korményhivatal népegészségiigyi foosztalyara.

2. A téritésmentes influenza elleni oltdshoz a vakcina igénylése kiilon rendelkezés szerint
torténik.

3. A veszettség elleni vakcina posztexpoziciés oltasokhoz a jarasi hivatal népegészségiigyi
osztalyatol igényelhet6. A vakcina beszerezhetOségére vonatkozd részletek az Orszagos
Epidemiologiai Kozpont veszettségfertdzésre gyanus sériilésekkel kapcsolatos eljarasokrél szold
modszertani levélben (Epinfo 2011; 5. kiillonszam) allnak rendelkezésre ide kattintva.

A preexpozicios oltasokhoz az oltdéanyag gyogyszertari forgalombdl szerezheto be.

4. Aktualis sériilés esetén tetanusz megbetegedés megel6zésére a tetanusz-toxoidot (Vacteta
40 NE/0,5 ml szuszpenzios injekcié, TETANUSZ VAKCINA ADOH szuszpenzids injekcio),
illetdleg - ha sziikséges - human tetanusz immunglobulint a gyogyszerrendelési szabalyok
szerint kell beszerezni.

5. A hepatitis B elleni HEPATECT 50 NE/ml oldatos infuzié, és a cytomegalia elleni
CYTOTECT CP Biotest 100E/ml oldatos infuzio kizarolag a Biotest Hungaria Kft.-t6l
(2045 Torokbalint, Torbagy u. 15/A) szerezhetok be.

Mindkét készitmény kizardlag intravénasan adhatd. Kozponti telefon: +36 (23) 511-311,
megrendelésekkel kapcsolatos tajékoztatas a +36 (23) 511-294 telefonszamokon kérhetd, az
irasbeli megrendelés a rendeles@biotest.com e-mail cimre kiildendé.

6. Az intramuscularisan alkalmazhaté Hepatitis B immunglobulin (ImmunoHBs 180 Ul/ml)
kizarolag a kozponti készletbdl a varmegyei korméanyhivatal népegészségligyi féosztalyan vagy a
jarasi hivatal népegészségligyl osztdlyan keresztiil biztosithatdo a fertézési veszélynek Kkitett
ujsziilottek szamara.

7. A VARITECT CP immunglobulin megrendeléséhez egyedi importengedély sziikséges.
A készitmény a Biotest Hungaria Kft.-tél szerezhet6 be.

8. A munkakorokhoz kapcsolodoan sziikséges oltéanyagok beszerzése a gyogyszerrendelési
szabalyok szerint kell, hogy torténjen.

9. RSV Palivizumab neonatolégus szakvéleménye alapjan rendelheté.
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B) Tarolas és felhasznalas

Az oltdanyagok kiilonleges érzékenysége miatt a tarolds, szallitds és felhasznalds kiilonos
figyelmet kovetel. Az immunbiolédgiai készitményeket mindig az alkalmazasi eldiratban foglaltak
szerint kell tarolni.

Fontos szabaly, hogy az oltéanyagokat +2°C ¢és +8°C kozotti hémérsékleten
(hiitdszekrényben) kell tarolni. A 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet alapjan minden vakcinat tarolé
intézmény/egészségiigyi szolgaltato (oltéorvos, védono) koteles a hiitolancot biztositani, a
szallitasi és a tarolasi homérséklet monitorozasarol gondoskodni. A folyékony allapotban
letoltott, aluminiumhidroxid vagy aluminiumfoszfat tartalmii vakcindkat lefagyasztani tilos.
Altalanossagban elmondhatd, hogy az oltdanyagokat lefagyasztani tilos, kivéve, ha azt a
készitmény alkalmazasi eldirdsa megengedi.

A hiitélanc megszakadasakor a kivizsgalast végz6 egészségiigyi allamigazgatasi szerv altal
felvett jegyzokonyvnek az alabbiakat kell tartalmaznia:

- az oltoanyag tarolasara hasznalt hiitdszekrény homérséklet-monitorozasdnak (homérséklet,
idépont) gyakorisaga, a hémérd tipusa;

- a kifogasolt hémérséklet észlelése eldtti utolsd6 homérséklet ellendrzésének iddpontja,
hémérséklet értéke (°C);

- a kifogasolt hdmérséklet észlelésének idopontja, a mért hdmérséklet értéke (°C);

- az expozicidnak kitett oltdanyagok megnevezése, mennyisége, gyartasi szama, lejarati ideje;

- a hiitélanc megszakadésanak feltételezett oka;

- az esemény koriilményeinek kivizsgalasa, megtett intézkedések.

Hiitélanc-megszakadas esetén az érintett oltdbanyagokat elkiilonitve, tovabbra is hiitve sziikséges

tarolni, tovabbi felhasznalasuk az NNGYK Jarvanyiigyi és Infekciokontroll Fdosztaly altal
kiallitott szakvélemény alapjan torténik.

A liofilizalt, az éldvirus-tartalmt vakcindk altalaban lefagyaszthatok amennyiben az oldoszer
kiilon kiszerelésben van, azonban a tarolasnal az adott készitmény alkalmazasi eldiratdban,
betegtajékoztatojaban leirtak szerint kell eljarni.

Kilonds gondot kell forditani az ¢él6 mikroorganizmus-tartalmu, liofilizalt vakcinak
reszuszpendalas utani felhasznalasara, amelyre az alkalmazasi eldiratban foglaltak az irdnyadok.
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XII. A VEDOOLTASOK LEBONYOLITASAHOZ, NYILVANTARTASAHOZ
ES JELENTESEHEZ SZUKSEGES FELTETELEK BIZTOSITASA

1. Az ¢életkorhoz kotott kotelezd véddoltasok vonatkozasaban oltohelynek tekintendd a miikodési
engedéllyel rendelkez6 haziorvosi/hazi gyermekorvosi és iskolaorvosi rendeld, tovabba a védonoi
tanacsadd. A megbetegedési veszély esetén adando és adhatd véddoltasok esetén az el6zdeken tal
a nemzetkozi oltohely is igénybe vehetd. Munkakorhoz kapcsolddo véddoltasok tekintetében a
foglalkozas-egészségiigyi szolgalat rendeldje mindsiil oltohelynek. Emellett szakmai, olthatosagi
kérdések felmeriilése kapcsan a varmegyei klinikai véddoltasi tanacsado is igénybe vehetd, mint
oltéhely. Orvosi rendeldben torténd oltas esetén a véddoltasok végzését a betegrendeléstdl térben
és id6ben el kell kiiloniteni. Az oltohelyen kiviil torténd védooltas csak specialis koriilmények
kozott végezhetd, pl. az oltandd fekvibeteg-ellatd vagy egyedi gondoskodast nyijtd intézményben
tartozkodik, az oltand6 mozgasaban korlatozott, katasztrofahelyzetben stb.

2. Valamennyi véddoltashoz egyszer hasznalatos tiit és fecskenddt kell hasznélni.

3. Egyéb oltasi segédanyagok beszerzésérol a kordbbi gyakorlatnak megfeleléen kell
gondoskodni.

4. Biztositani kell valamennyi véddoltads nyilvantartasdhoz, jelentéséhez és az oltdbanyagok
megrendeléséhez sziikséges — a kordbbiakban rendszeresitett — nyomtatvanyok beszerzését is.

5. A védéoltasokat koveté nemkivanatos oltasi eseményeket (OKNE) be kell jelenteni akar
gyermek, akar felnétt oltottnal észlelték. A 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet alapjan a védodoltast
kovetd nemkivénatos eseményeket, beleértve az oltasi reakciokat (mellékhatasokat) és oltasi
baleseteket az oltoorvos, illetve észleld orvos a jarasi hivatal népegészségiigyi osztalyanak jelenti.

Az oltéast kovetd nemkivanatos események eljarasrendjét tartalmazo aktualis tajékoztato és az
abban talalhaté bejelentélap az NNGYK honlaprél letdlthetd. A kitoltott bejelentSlap a
teriiletileg illetékes jarasi hivatal népegészségligyi osztalyanak kiildend6 elektronikus formaban.

A jarasi hivatal népegészségiigyl osztdlya az eseményt a varmegyei kormdanyhivatal
népegészségiigyi foosztalyanak, utébbi haladéktalanul az NNGYK-nak jelenti. A kivizsgalast
végz6 hivatal a kitoltott kivizsgalod lapot megkiildi az NNGYK Jarvanyiigyi és Infekciokontroll
Foosztalyanak. A jelentélapok elektronikus formaban az okne@nngyk.gov.hu e-mail cimre
kiildhetok.

6. Az emberi alkalmazasra keriild gyogyszerekrdl és egyéb, a gyogyszerpiacot szabalyozo
torvények modositasardl szold 2005. évi XCV. torvény 18. §-a, tovabba az emberi alkalmazasra
orvosnak, valamint a paciensnek vagy hozzatartozonak is lehetdsége van mellékhatast bejelenteni
a mindenki szamara elérhetd online bejelentd feliileten.
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XI1l. EGYEB OLTOANYAGOKKAL TORTENO OLTASOK

A) AKTIV IMMUNIZALAS CELJARA HASZNALANDO
OLTOANYAGOK

Az oltas beadésa el6tt az oltdbanyag alkalmazasi eldiratat at kell tanulméanyozni, és az abban
foglaltaknak megfelelden kell a vakcinat alkalmazni.

A vakcindk alkalmazési el6irasa az NNGYK honlapjan a gydgyszer-adatbdzisban, az
alkalmazasi eléiras (SPC) cimszo6 alatt megtalalhatok. Ugyanott talalhatd informacié a hazankban
aktualisan forgalmazott készitményekrdl vagy termékhiany esetén a helyettesitd készitményrol.

Hazankban, illetve az Europai Unioban engedélyezett, altalaban gydgyszertarakbdl
beszerezhetd, jarvanyiigyi szempontbol jelentoséggel biro vakcinak és azok alkalmazasa a
teljesség igénye nélkiil a kovetkezékben foglalhaté 6ssze:

1. Diftéria-tetanusz-acellularis pertussis elleni oltoanyagok (dTap) emlékezteto oltasra

A Boostrix csokkentett mennyiségii diftéria és tetanusz toxoidot tovabba pertussis antigéneket
tartalmazé oltdbanyag emlékeztetd oltasra. A vakcina négy éven feliili, diftéria, pertussis, tetanusz
elleni alapimmunizalasban részesiilt személyek emlékeztetd oltasara alkalmazhat6. A vakcinaval
olthatok a pertussis ellen alapimmunizalasban egyaltalin nem részesiilt személyek is.
Az oltéanyag egyszeri adagja 0,5 ml, intramuscularisan, mélyen az izomba kell beadni, lehetdleg
a deltoid régidba.

A Boostrix Polio vakcina a dTap komponensek mellett inaktivalt poliovirust tartalmaz.
A készitmény 3 éves kortol adhato.

Az Adacel csokkentett mennyiségii diftéria és tetanusz toxoidot, valamint pertussis antigéneket
tartalmaz6 oltéanyag, aktiv immunizalasra valamint emlékeztetd oltasra 4 éves kortol.

Az Adacel Polio csokkentett mennyiségii diftéria és tetanusz toxoidot, valamint pertussis
antigéneket tartalmazo oltdanyag, aktiv immunizalasra valamint emlékeztetd oltasra 3 éves kortol.

Mind a négy oltdanyag alkalmazhatd tetanusz-fert6zésre gyanus sériilés ellatasara olyan
személyeknél, akik el6zdleg a tetanusz toxoidot tartalmazo teljes oltasi sorozatot megkaptak.

Az Gjsziilottek pertussis elleni védelme érdekében dTap oltdanyag beadasa javasolt a varandossag
3. trimesztere alatt lehet6ség szerint a sziilés idopontja elétt minimum két héttel. A véddoltas nem
sziikséges, amennyiben csaladtervezés keretében a varandossag el6tt a pertussis elleni immunizalas
mar megtortént. A varandosok oltasara mind a négy oltdanyag alkalmazhato.

2. Hastifusz elleni poliszacharid vakcina, a Typhim Vi egyszeri adag 0,5 ml subcutan vagy
intramuscularisan beadott oltéanyag 2 évesnél iddsebbek részére. Folyamatos, vagy ismételt
S.typhi expozicidnak kitett személyeknél az immunizalas 3 évenként megismételhetd.
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3. Hepatitis A elleni aktivimmunizalas

Hepatitis A vakcinak adésa javasolt

- mindazon fogékony személyeknek, akik turizmus vagy munkavallalas céljabol olyan orszagba
utaznak, ahol a hepatitis A eléfordulasi gyakorisaga és a fert6zodés kockazata nagyobb a hazainal,

- tovabba akik alapbetegségiik (hemofilidsok, kronikus hepatitis B vagy C virushordozok) vagy
¢letmédjuk  miatt  (pl. intravénas  kabitdszer-haszndldo, homoszexudlisok) fokozottan
veszélyeztetettek.

Ezen Védooltasi Modszertani Levél értelmében a hepatitis A beteg szoros kornyezetéhez tartozé
a hepatitis A expozicionak kitett azon személyeket, akik szdmara a hepatitis A vakcina ellenjavallt,
illetve vérhatéan hatastalan (csecsemOk, stlyosan immunszupprimalt személyek), a lehetd
legrovidebb id6n beliil passziv immunizalasban kell részesiteni.

A kronikus majbetegek ¢és az immunszupprimalt személyek passziv immunizalasaval
egyidejiileg meg kell kezdeni az aktiv immunizalast is a hepatitis A vakcina elsé részletének
kiilonb6z6 testtajékba torténd beadasaval.

Magyarorszagon kétféle, inaktivalt virust tartalmazé hepatitis A vakcina érhet6 el.
a) Avaxim
Avaxim 160 szuszpenzios injekcio (0,5 ml) 16 éven feliilli személyek oltasara alkalmas

hepatitis A vakcina. A hossza tavu védettség eléréséhez 2 oltas sziikséges. A masodik oltast az elsé
dozis beadésa utan 6-12 hoénap, de legkésobb 36 honap mulva kell beadni.

b) Havrix

Havrix 720 Junior szuszpenzios injekcio (0,5 ml)

Betoltott 1 éves kortol betoltott 15 éves korig adhatd. A hosszll tava védettség eléréséhez
szlikséges emlékeztetd oltasra az elsd adag beadasat kovetd 6 honap és 5 év kozott barmikor sor
keriilhet, de a beadas eldnydsebb az elsd vakcinaciot kovetd 6-12 honapban.

Serdiilok, betoltott 18 éves korig, immunizalhatok egy adag HAVRIX 720 Junior vakcina
alkalmazasaval.

Havrix 1440 szuszpenziés injekcié (1 ml)
A 16 éves és annal id6sebb személyek immunizaldsara haszndlatos oltdanyag. Az immunizalas

sémaja azonos a Havrix 720 Junior-nal leirtakkal.
4. Hepatitis B elleni oltasok

Jelenleg Magyarorszagon az Engerix B (20 mcg/ml kiszerelésben), valamint a HBVAXPRO
(5 mcg/0,5ml) oltdoanyagok érhetdk el.

a) Engerix-B szuszpenzios injekcio

16 éves és ennél idOsebb fiataloknak és felndtteknek 20 mcg/1l ml mennyiség beadasara van
szlikség, emellett adhato 11 éves kortdl betoltott 15 éves korig, kétadagos sémaban.

Az alapimmunizalas tobbféle oltasi séma szerint lehetséges.

1. 16 éves és ennél id6sebb fiataloknak és felnétteknek 0., 1., 6 hdnapos séma ajanlott.
2. 11 éves kortdl betdltott 15 éves koru serdiilok oltasa Engerix B 20 mcg/ml antigéntartalmu
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vakcinaval 2 oltasbol all. A 2. oltast az els6 oltast kdvetd hat honap mulva kell beadni.

3.  Gyorsitott alapimmunizalasi séma (0., 1., 2. honap) alkalmazasa esetén az utols6 oltastol
szamitott 12 honap mulva egy emlékeztetd oltas beadasa sziikséges.

4. Kivételes esetekben, pl. utazas esetén, amikor nincs elegendd id6 a fenti sémak egyikére
sem, akkor 18 éves kortol lehet a 0., 7., 21. napon az elsd harom részoltast adni, amelyet
egy negyedik dozis kdvet 12 honappal az els6 adag beadasa utan.

5. Veseelégtelenségben szenvedd 16 éves €és annal idosebb betegek, beleértve azokat is, akik
haemodialysis kezelésben részesiilnek, négy dupla adag (2x20 mcg/ml) beadasa sziikséges
(0., 1., 2., 6. honapos sémaban).

b) HBVAXPRO szuszpenzios injekcio

- Ujsziilott kortol 15 éves korig az 5 mcg/0,5 ml kiszerelésii oltéanyagbél (0., 1. 6. honapos
vagy 0., 1., 2., 12. hdnapos séma Szerint),

Egészséges oltottak esetében emlékeztetd oltasra sem a harom, sem pedig a serdiiloknél
alkalmazott kétoltasos sémat kovetéen sincs sziikség.

Az oltdanyagokat orvosi vényre lehet megvasarolni. A kozegészségiigyi érdekii és a Modszertani
Levél korabbi fejezetében részletezett indikaciokon kiviil a kdvetkezd személyek szamara javasolt
az oltés:

- szexualis szokasuk, magatartasuk, életviteliik miatt fokozott fertézési veszélynek kitettek
szdmara (szexualis partnereiket gyakran valtok, prostitudltak, nemi uton terjedd betegségben
ismételten megbetegedettek, homoszexualis férfiak stb.);

- kronikus hepatitis C virushordozé személyek; a kezelGorvos javaslata esetén a kronikus
majbetegségben szenveddk;

- azon kiilfoldi orszagokba utazoknak, ahol a hepatitis B eléforduldsi gyakorisdga magas és a
latogato hosszabb 1d6t tolt az adott orszagban.

5. Hepatitis A és B elleni kombinalt oltéanyag

Twinrix gyermek szuszpenzios injekcio (1 éves - 15 éves)

Egy doézis (0,5 ml) 360 Elisa Egység hepatitis A virus antigént és 10 mcg rekombinans DNS
hepatitis B virus feliileti antigént (HBsAg) tartalmaz. Az immunitas kialakitasdhoz 3 dozis
(0., 1. és 6. honap) beadasa sziikséges.

Twinrix felnétt szuszpenzios injekcio (16 éves kor felett)

Egy dozis (1 ml) 720 Elisa Egység hepatitis A virus antigént és 20 mcg rekombinans DNS
hepatitis B virus feliileti antigént (HBsAg) tartalmaz. Az immunitas kialakitasdhoz 3 dozis
(0., 1., 6. honap) beadasa sziikséges.

Egyes esetekben, pl. utazas el6tt, ha nincs elegendd id6 a 0., 1., 6. honapos oltasi séma szerinti
oltashoz, akkor felndtteknél lehetdség van a gyorsitott oltasi séma alkalmazasara (0., 7. és 21. nap).
Ebben az esetben, az elsé oltas beadasat kdvetd egy év mulva egy emlékezteto oltés is javasolt.

6. Human papillomavirus elleni oltéanyag

A GARDASIL 9 szuszpenzios injekcio (0,5 ml/adag) 9 éves kortol alkalmazhat6 vakcina, a
human papilloma virus 9 tipusa (6-0s, 11-es, 16-0s, 18-as, 31-es, 33-as, 45-0s, 52-es, 58-as) altal
okozott alabbi betegségek ellen: a méhnyakat, a szeméremtestet vagy hiivelyt, valamint a
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végbélnyilast érintd premalignus elvaltozasok és rosszindulati daganatok, tovabba specifikus HPV
tipusok altal okozott genitalis szemolcsok. 9-14 éves korig 2 adagos sémaban adhato: 0., és azt
kovetéen 5-13 honap mulva. Ha a maésodik adagot 5. honap elétt adjak be, minden esetben
sziikséges egy harmadik adag is. A készitmény beadhatdo 3 adagos séma szerint is: 0., 2. €s
6. honapban (minimum 1 ho6 az 1. oltds utdn, minimum 3 hé a 2. oltas utan). Az oltasi sorozatot
egy éven beliil be kell fejezni.

15 éves kor felett a készitményt 3 adagos litemezés szerint kell alkalmazni: 0., 2. és 6. honapban
(minimum 1 hoé az 1. oltas utan, minimum 3 ho a 2. oltds utan). Az oltasi sorozatot egy éven beliil
be kell fejezni.

A vakcina a szexualisan még nem aktiv korosztalyban a leghatékonyabb, azonban késébbi
¢letkorban is alkalmazhat6. A védooltds beadasa elétt HPV-szlirdvizsgdlat nem sziikséges.
A vakcina terapias célra nem alkalmas. A védéoltas a rendszeres méhnyaksziirést nem helyettesiti.

7. Influenza oltéanyagok

Influenza megbetegedés megeldzésére szolgdld oltdéanyagokat az évente kiadasra keriild
orszagos tisztiféorvosi korlevél tartalmazza.

A téritésmentes influenza elleni véddoltasra jogosultak korén kiviil az oltas javasolt mindenki
szamara (akinél nem all fenn kontraindikacio), kiilonosen a 2 év alatti gyermekeknek a stlyos
kovetkezményekkel jaro szovodmények elkeriilése érdekében.

Influenza megbetegedés megeldzésére trivalens oltdanyagok allnak rendelkezésre: Vaxigrip,
3Fluart és a Fluenz (nazalis vakcina).

A Vaxigrip vakcina 6 honapos kortdl, a 3Fluart 3 éves kortol alkalmazhato.
A Fluenz 2 éves kort betoltott, de 18 évesnél fiatalabb gyermekeknek és serdiiloknek adhato.

8. Kullancsencephalitis elleni oltéanyagok

Az inaktivalt virustartalmia vakcinak az allandéan, rendszeresen, vagy atmenetileg
endémias teriileteken tartéozkodok védelmére szolgalnak. Az oltasokat (az elsé két adagot
mindenképpen) a kullancsok tavaszi aktivitdsa (a varhatd expozicio) eldtt, azaz télen,
fertdzésveszély-mentes iddszakban kell elvégezni vagy megkezdeni. Magyarorszagon két
oltéanyag rendelkezik forgalombahozatali engedéllyel: az Encepur, tovabba az FSME-IMMUN.

a) Az Encepur Junior szuszpenziés injekcio (0,25 ml/adag) az 1 éves kortol betoltott
11 évesek, mig az Encepur Adults szuszpenzios injekcio (0,5 ml/adag) a 12 éves és iddsebb
személyek oltasara ajanlott. Az Encepur Junior alkalmazésa 1 évestdl 2 éves korig kizardlag az
elény/kockéazat gondos mérlegelése alapjan torténhet.

Az alapimmunizalas 3 oltasbdl all. Az els6 oltast kovetd 1-3 honap mulva kell beadni a 2. oltast
(a 2. adag eldre hozhat6 és beadhat6 2 héttel az 1. oltas utdn) és az ezt kovetd 9-12 honap mulva a
harmadikat. (,,A” séma). Amennyiben gyors védettség kialakitasa sziikséges (,,B” séma), akkor a
2. oltast az els6t kdvetd 7. napon, a 3-at pedig az oltds megkezdését kovetd 21. napon lehet beadni.
A 4. oltast 12-18 honap mulva kell beadni (XI111/1. sz. tablazat). A védettség legkorabban a masodik
oltast kdvetd 14 nap mulva alakul ki.
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A védettség fenntartasa érdekében az alapimmunizalas utan az els6 emlékeztetoé oltas
beadasara harom év miulva van sziikség, ezt kovetéen 49 éves korig 5-10 évenként
(immunstatusz és klinikai allapot alapjan) kell emlékezteto oltast adni, 49 éves kor felett az
emlékeztetdo oltasok beadasa haromévenként esedékes. Immunszuppressziv kezelés alatt,
tovabba velesziiletett, vagy szerzett immundeficiencia esetén az oltas hatasossaga korlatozott vagy
kérdéses.

XI111/1. sz. tablazat

Encepur oltasok sémai

Oltasok »A” séma ,,B” séma
1. adag valasztott nap valasztott nap
2. adag (2 hét) 1-3 honap mulva 7 nap malva
3. adag 9-12 hoénappal a 2. oltas utan 21 nap mulva
4. adag - 12-18 honap mulva

»A” séma = hagyomanyos
»B”~ séma = gyorsitott

b) Az FSME-Immun Junior szuszpenziés injekcio (0,25 ml/adag) az 1-15 évesek, mig az
FSME-Immun felnétteknek szuszpenzios injekcio (0,5 ml/adag) a 16 éves és annal idésebbek
szadmara ajanlott oltbanyag.

A védettség kialakitdsdhoz 3 oltasra van sziikség. A masodik oltast az els6 utan 1-3 honappal
késébb, a 3. oltdst a masodik oltds utdn 5-12 honap mulva sziikséges beadni (,,A” séma).
Amennyiben gyors védelem kialakitdsa sziikséges, abban az esetben a 2. oltds az elsé utdn
14 nappal adando (,,B” séma). (XI11/2. sz. tablazat).

A hosszantarto védettség biztositasa érdekében 60 éves korig az els6 emlékezteté oltast a
3. adag utan 3 évvel kell beadni, a kovetkezoket 5 évente. A 60 év felettieknek mindig 3 évente
ajanlott az emlékezteto oltasok beadasa.

Az 1. oltas eldtt vagy azt kovetd 2 héten beliil tortént kullancscsipés esetén az FSME egyetlen
dézisatol nem varhatd, hogy a betegség kialakuldsat megakadalyozza. Ezen esetekben és korabban
nem immunizaltak esetében ajanlott 4 hetet varni az elsé vagy masodik adag beadésaval.
Amennyiben 2 adag beadasa utan az immunizalas megszakad, egyetlen dozis elegendé az oltasi
sorozat folytatasahoz.

XI111/2. sz. tablazat

FSME-Immun oltasok sémai

Oltasok »A” séma »B” séma
1. adag valasztott nap valasztott nap
2. adag 1-3 honappal az 1. oltas utan | 14 nappal az 1. olts utan
3. adag 5-12 hoénappal a 2. oltds utdn | 5-12 honappal a 2. oltas utan

,»A” séma = hagyomanyos
,»B” séma = gyorsitott
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Csokkent immunrendszerii betegeknél megfontolando az antitest-titer meghatarozas elvégeztetése a 2.
oltast kovetd 4 hét mulva. Ha nincs szerokonverzio, tovabbi adag(ok) adhatd(k).

9. Meningococcus vakcinak

Jelenleg az un. konjugdlt és a rekombinans technoldgiaval eldallitott oltéanyagok vannak
forgalomban.

a) Konjugalt meningococcus C oltéanyag
NeisVac-C

Csecsemdk 2-4 honapos korig két, egyenként 0,5 ml-es adaggal oltandok, legalabb 2 honapos
1dokozzel. A 4 honaposnal idésebb csecsemdk, a gyermekek, a serdiilok és a felndttek 0,5 ml
oltbanyaggal, egyszeri alkalommal oltandok.

Konjugalt meningococcus C vakcinaval egyéves kor alatt alapimmunizalt csecsemdt a
2. életév folyaman javasolt emlékeztet6 oltasban részesiteni, legkorabban az alapimmunizécio
befejezése utan 6 honap mulva.

A 2 éven aluliak szamara meningococcus C konjugalt vakcina 100%-0s TB-tamogatassal
rendelheté. Receptirasra jogosult a haziorvos, a hazi gyermekorvos és a csecsemé- ¢és
gyermekgyogyasz szakorvos.

b) Konjugalt meningococcus ACWY oltéanyagok
MenQuadfi oldatos injekcio

A MenQuadfi a 12 honapos vagy id6sebb egyének aktiv immunizalasara javallott A, C, W és Y
szerocsoport Neisseria meningitidis 4ltal okozott invaziv meningococcus-betegségekkel
szemben. Az alapimmunizaci6 egy oltasbol 4ll, emlékeztetd oltasként is beadhatdé olyan
személyeknek, akik kordbban mar kaptak ugyanezeket a szerocsoportokat tartalmazo
meningococcus-vakcinat.

Nimenrix por és oldoszer oldatos injekciohoz

Hathetes ¢életkortol javallott aktiv immunizalasra az A-, C-, W- és Y-szerocsoportii Neisseria
meningitidis altal okozott invaziv meningococcus betegségekkel szemben.

CsecsemdOk 6 hetestél 6 honapos korig két, egyenként 0,5 ml-es adaggal oltandok, legalabb
2 honapos 1dokozzel.

A 6 honaposndl idésebb csecsemOk, gyermekek, serdiilok és felndttek alapimmunizaldsa
egyetlen 0,5 ml-es dozisbal all.

Az alapimmunizalasban részesiilt csecsemdk esetén egy adag emlékezteté dozist kell beadni
12 hoénapos korban, az utolsé Nimenrix oltast kovetd legalabb 2 honap mulva.

Az oltéoanyag emlékeztetd oltasként is alkalmazhaté olyan személyeknek, akik korabban
Nimenrix, mas konjugalt vagy poliszacharid meningococcus vakcinaval részesiiltek
alapimmunizalasban.

) B csoporti meningococcus vakcinak

35



Bexsero szuszpenzios injekcio eloretoltott fecskendoben

Az oltési séma az els0 oltas beadasanak idején betoltott eletkortol fligg:

- v are Az alapimmunizalas
Eletkor az elso dozis p

. Alapimmunizalas dézisai kozotti Emlékeztet6 oltas
beadasakor -
intervallumok
Harom, egyenként Legaldbb 1 hé Igen, egy dozis a 12 és 15
Csecsemdk 2 honapos és 0,5 ml-es cgala Onap | hénapos kor kdzotti életkorban,
5 honapos kor kozott ) - legalabb 6 honap sziinettel az

Ket, egyenkent |1 alabb 2 honap alapimmunizilés és az
0,5 ml-es dozis emlékezteté dozis kozott.
Igen, egy dozis a masodik

¢életévben,

Csecsemdk 6 honapos és Keét, egyenként Legalabb 2 hénap legalabb 2 honap sziinettel az

11 honapos kor kozott 0,5 ml-es dozis . .
alapimmunizalas és az
emlékeztetd dozis kdzott.
Gyermekek, Igen, egy dozis 12-23 hénap

Két, egyenként

0.5 ml-es dozis Legalabb 2 hénap szlinettel az alapimmunizalas és

az emlékeztetd dozis kozott.

12 hoénapos €s 23 honapos
kor kozott

A hivatalos ajanlasok alapjan
megfontoland6 az emlékeztetd
oltas a meningococcus-betegség
kockazatanak folyamatosan kitett
egyének esetében.

Gyermekek, 2 éves kortol, | Két, egyenként

serdiilok és felndttek 0,5 ml-es dozis Legalabb 1 honap

Az oltasi sémaval kapcsolatos részletes informacidk elérhetok az oltdanyag alkalmazasi
eldirasaban.

Az oltdéanyag adhato egyidOben az életkorhoz kotott kotelezd és a konjugélt A, C, W, Y csoportt
meningococcus oltdanyaggal. Figyelembe kell venni, egyiitt-adaskor a laz kialakulasanak, az
injekcid helyén kialakuld érzékenységnek, az étkezési szokdsok megvaltozasanak ¢és az
irritabilitisnak nagyobb a kockazata, ezért megfontolandé a vakcinak kiilonb6z6 idépontban
torténd beadasa.

Paracetamol profilaktikus alkalmazasa cs6kkenti a 1az el6fordulasat és stlyossagat anélkiil, hogy
a Bexsero vagy a tobbi vakcina immunogenitasat befolyasolna.

Trumenba szuszpenzios injekcio eléretoltott fecskendében
10 éven feliilieknek az alapimmunizalds: 2 adag (egyenként 0,5 ml-es) beadasa 6 honap eltéréssel.

Invaziv meningococcus megbetegedés fokozott kockazatanak kitett egyén esetén az alabbi séma
alkalmazhat6: 2 adag (egyenként 0,5 ml-es) beadéasa legalabb 1 honap eltéréssel, amelyet egy
harmadik adag kovet, a masodik adag utan legalabb 4 honappal.

Emlékeztetd oltds addsa megfontolandé barmelyik oltdsi séma alkalmazasa utdn olyan
személyeknél, akik folyamatosan ki vannak téve az invaziv meningococcus megbetegedés fokozott
kockazatanak.

A két meningococcus B vakcina nem felcserélheté. A megkezdett oltasi sorozatot ugyanazzal
az oltdanyaggal kell befejezni.
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Hazankban a meningococcus B és C elleni védooltas a hazai tapasztalatok és a nemzetkozi
ajanlasok figyelembevételével az alabbi csoportoknak ajanlott:

- csecsemok;

- zart kozosségekben €16 gyermekek ¢€s fiatal felnéttek (pl. bentlakédsos iskolak, neveldotthonok,
kollégiumok);

- 1) kozosségbe keriild 14-25 év kozotti fiatalok (beiskolazas eldtt);

- egészségi allapotuk miatt (asplenia, HIV-fertdz¢s, immundeficiencia) fokozott megbetegedési
hajlammal rendelkezd személyek életkortdl fiiggetlentil;

- az invaziv betegség szempontjabdl kockazatos életmodot folytatd (rendszeresen kozdsen
szorakozo, alkoholt és vagy drogot fogyasztd, dohdnyzd) kozépiskolas és fels6foka oktatasi
intézménybe jaro fiatalok szamara;

- tovabbad a munkakorikbol adéddan rendszeresen meningococcus-expozicionak kitett
egészségiigyi/laboratoriumi dolgozok szdmara.

10. Elévirus-tartalmi kombinalt kanyaré, mumpsz és rubeola elleni oltéanyag

A morbilli, mumpsz és rubeola megel6zésére az M-M-RVaxPro ¢é16, attenualt virust tartalmazo,
liofilizalt készitmény (0,5 ml/adag) engedélyezett.

A vakcina 9 honapos kortol subcutan vagy intramuscularisan adhato. A 12 hoénaposnal
fiatalabbak nem feltétlentil reagalnak megfeleléen a vakcina hatéanyagaira, ezért a masodik
¢letévben egy masodik dozist kell beadni, minimum 4 hét intervalummal. A mésodik d6zis beadésa
a gyermek 15 honapos kordig torténjen meg.

A vakcina nem adhat6 varandos noknek. A gyermekvallalast tervezd ndket figyelmeztetni kell
arra, hogy véddoltas beadasat kovetden 1 honapos varakozas sziikséges.

11. Pneumococcus vakcinak

Az invaziv pneumococcus betegség aktiv immunizacidval torténd megeldzésére poliszacharid és
konjugalt vakcinatipussal van lehetdség. A konjugalt vakcindk hatdsara immunmemoria alakul ki,
¢és az altaluk biztositott immunitas tartds. Jelenleg Magyarorszagon harom konjugalt és egy
poliszacharid vakcina szerezhetd be a gyogyszertarakban.

a) Konjugalt vakcinak

Prevenar 20 (korabban Apexxnar) szuszpenziés injekcio
(Konjugalt pneumococcus-poliszacharid vakcina (20-valens, adszorbealt)

A Prevenar 20 vakcina minden 0,5 ml-es adagja 2,2 ug-ot tartalmaz a Streptococcus
pneumoniae 19 poliszacharid-szerotipus mindegyikébdl: 1, 3, 4, 5, 6A, 7F, 8, 9V, 10A, 11A, 12F,
14, 15B, 18C, 19A, 19F, 22F, 23F, 33F, tovabba 4,4 pug-ot a 6B szerotipusbol.

A vakcina aktiv immunizéldsra szolgal a Streptococcus pneumoniae altal okozott invaziv
megbetegedés, pneumonia és akut otitis media megeldzésére csecsemdknél, gyermekeknél és
serdiiloknél, 6 hetes kortol 18 éves korig, tovabba a vakcina a Streptococcus pneumoniae altal
okozott invaziv megbetegedés €és pneumonia megeldzésére szolgal 18 éves és iddsebb egyéneknél.

37



Vaxneuvance szuszpenzios injekcio
Pneumococcus poliszacharid konjugalt vakcina (15-valens, adszorbealt)

A Vaxneuvance szuszpenzios injekcid a Streptococcus pneumoniae 1, 3, 4, 5, 6A, 6B, 7F, 9V,
14, 18C, 19A, 19F, 22F, 23F és 33F szerotipusa altal okozott invaziv megbetegedés, pneumonia €s
akut otitis media megelézésére szolgal 6 hetes kortdl 17 éves korig, tovabba a 18 éves és idésebb
felndtteknél az invaziv pneumococcus betegség és pneumonia megeldzésére.

Capvacxive oldatos injekcio
Pneumococcus poliszacharid konjugalt vakcina (21-valens)

A Capvaxive a Streptococcus pneumoniae altal okozott invaziv betegség és pneumonia elleni
aktiv immunizalasra javasolt a 18 éves és annal idésebb személyek szamara.

A Capvaxive a 3, 6A, 7F, 8, 9N, 10A, 11A, 12F, 15A, 15B-szerotipust (de-O-acetilalt)
deOACc15B-b6l, 16F, 17F, 19A, 20A, 22F, 23A, 23B, 24F, 31, 33F, 35B szerotipusu
pneumococcus-poliszacharidokat tartalmazza CRM 197 hordozoéfehérjéhez konjugalva.

A vakcina csak azok ellen a Streptococcus pneumoniae-szerotipusok ellen nyujt védelmet,
amelyeket a vakcina tartalmaz, tovabba a keresztreaktiv 15B-szerotipus ellen.

b) Poliszacharid vakcina

A Pneumovax 23 vakcina minden 0,5 ml-es adagja 25 pg-ot tartalmaz a Streptococcus
pneumoniae 23 poliszacharid-szerotipus mindegyikébdl: 1, 2, 3, 4, 5, 6B, 7F, 8, 9N, 9V, 10A, 11A,
12F, 14, 15B, 17F, 18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F, 33F.

A PPV23 oltas hasznalata a PCV20 ¢s PCV21 oltasok elérhetdségével mar nem javasolt. A

kordbban PPV23 oltéssal oltottak Gjraoltdsa javasolt PCV 20 vaVarandogy PCV21 oltassal. A
kivarasi id6 PPV23 oltéds utan és PCV oltés eldtt 1 év.

A pneumococcus elleni véddooltas javasolt:

- 2 éves kor alatt és 50 éves kor felett mindenkinek.

- A kronikus betegeknek, akik alapbetegségiik miatt fogékonyabbak a sulyos pneumococcus
fertdzésre: tiid6 (COPD, asztma)-, sziv-, vese-, maj- és cukorbetegek, immunszupprimaltak.

- Dohanyosoknak — életkortdl, betegségtdl fiiggetlentil.
- Belsofiil miitéten atesetteknek és a koponyasériilteknek.
- Léphianyosoknak, illetve 1ép miikddési zavarral éloknek.

A felnotteknél a Kiilonb6z6 oltoanyagok alkalmazasakor az alabbiak megfontolasa
javasolt:

- Aki korabban még nem részesiilt pneumococcus elleni védelemben, annak kizardlag konjugalt
oltéanyaggal (PCV20 vagy PCV21) javasolt az oltasa.

- Aki korabban csak poliszacharid (PPV23) vagy csak konjugalt oltéanyaggal (PCV7, PCV13,
PCV15) kapott védoboltast, az utolsd oltastodl szamitott minimum egy év mulva a PCV20 vagy
PCV21 adasa javasolt.
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- Sérilt immunitdsuak (daganatos betegek, szervatiiltetettek stb.) és 1éphianyosok ismételt
oltasairol kezeldorvos és/vagy védooltasi szaktandcsado dont.

12. Rotavirus-vakcinak

a) A Rotarix belséleges szuszpenzio O6sszenyomhatd tubusban, per 0s adando vakcina
(1,5 ml/adag), amely €16, attenualt human rotavirust tartalmaz. A vakcina 6-24 hetes koru
csecsemok aktiv immunizalasara ajanlott, rotavirus-fertdzés okozta gastroenteritis megeldzésére.

Az immunizalashoz 2 doézis Rotarix beadasa sziikséges legaldbb 4 hetes idokoz tartdsaval.
A teljes vakcinaciot lehetdleg 16 hetes kor el6tt el kell végezni, de 24 hetes korig mindenképpen
be kell fejezni.

b) A RotaTeq belséleges oldat (2 ml/adag) per 0s adandé vakcina, amely €16, attenualt human-
bovin rotavirust tartalmaz. A vakcina 6-32 hetes kort csecsemdk aktiv immunizalasara javallt a
rotavirus-fert6zés okozta gastroenteritis megeldzése céljabol.

Az immunizaladshoz 3 dézis RotaTeq beadasa sziikséges, a dozisok beaddsa kozott legalabb
4 hetet kell varni. Az elsé dozist legkésébb 12 hetes korig €s mindhdrom doézist lehetdleg
20-22 hetes korig be kell adni, de legkésobb 32 hetes korig be kell fejezni az oltasi sorozatot.

Mindkét vakcina egyidében adhatd az életkorhoz kotott véddoltasokkal, és alkalmazhato
korasziilottek esetében is (Rotarix: 27. gesztacios hét utdn, RotaTeq: 25. gesztacidos hét utan)
azonos adagoléssal.

13. Tetanusz vakcinak

Vacteta 40 NE/0,5 ml szuszpenzios injekcio

Tetanusz elleni aktiv immunizalasra (emlékeztetd oltas), tovabba gyermekek és felndttek
tetanusz gyanus sériilést kovetd profilaxisara.

A vakcina 1 adagja (0,5 ml) intramuscularisan. Trombocitopénia vagy vérzékenységi problémak
esetén subcutan is alkalmazhato.

Tetanusz vakcina ADOH szuszpenzios injekcio

Tetanusz elleni aktiv immunizalasra (emlékeztetd oltds), tovabba gyermekek és felndttek
tetanusz gyanus sériilést koveto profilaxisara. A vakcina 1 adagja (0,5 ml) intramuscularisan.

Tetatox szuszpenzios injekcio

Tetanusz elleni aktiv immunizélasra, illetve gyermekek €s felndttek sériilést kovetd profilaxisara.

A vakcina 1 adagja (0,5 ml) intramuscularisan. A vakcina nem alkalmazhat6 intravascularisan
vagy szubcutan.

14. RSV-vakcina

Az ABRYSVO a léguti oridssejtes virus (respiratory syncytial virus, RSV) elleni bivalens,
rekombinans oltdéanyag, mely antigénként az RSV A és RSV B alcsoport stabilizalt prefuzios
F fehérjéit tartalmazza (60+60 mikrogramm mennyiségben). Gyoégyszerforma: por és olddszer
oldatos injekciohoz (0,5 ml/adag). Az Abrysvo-t intramuscularisan kell beadni a felkar
deltaizméba.
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Az ABRYSVO javasolt:

o Varandosoknak: Egyetlen 0,5 ml-es dozis alkalmazasa javasolt a varandossag 24-36. hete
kozott. Az anyai aktiv immunizalds célja a csecsemOk passziv védelmének biztositasa a
respiratorikus syncytialis virus (RSV) altal okozott als6 1éguti megbetegedéssel szemben a
sziiletéstol kezdve a csecsemd 6 honapos kordig. Az ABRYSVO-val beoltott anyaktol
szliletett csecsemoknél az RSV-vel Osszefliggd also léguti megbetegedéssel szembeni
védettség a védOoltas hatasara termel6dott neutralizald antitestek méhlepényen valo
atjutasanak koszonheto.

o 18 éves és annal idésebb személyeknek egyetlen 0,5 ml-es dozis javasolt az RSV altal
okozott also 1égiti megbetegedés megeldzésére. A 18 éves és idosebb személyek védettségét
az aktiv immunizalas biztositja.

A Synagis 50 mg/0,5 ml, 100 mg/1 ml oldatos injekcié palivizumab elnevezésii monoklonalis
ellenanyagot tartalmaz.

rrrrr

kezelést igényld sulyos als6 1éguti megbetegedések megeldzésére ajanlott az alabbi fokozottan
veszélyeztetett csecsemdknek és kisgyermekeknek:

- RSV-jarvany idején a véarandossdg 35. hetében vagy kordbban sziiletett, hat honaposnal
fiatalabb csecsemdknek,

- kétévesnél fiatalabb gyermekeknek, akik a megel6z6 hat hénapban bronchopulmondlis
diszplazia miatt kezelést igényeltek,

- kétévesnél fiatalabb, sulyos, velesziiletett szivbetegségben szenvedd gyermekeknek.

A Synagis vakcinat havonta egy alkalommal javallott alkalmazni (ajanlott dozisa 15 mg/ttkg) az
RSV-fertdzések szezonalis idészakdban, oktdber és marcius kozott. A veszélyeztettek védelmének
biztositasa 6t honapig javasolt havi egy injekcid intramuszkuldris beaddsaval. A profilaxisra
tarsadalombiztositasi finanszirozassal téritésmentesen 1is van lehetdség, neonatologus
szakvéleménye alapjan.

15. Varicella oltéanyagok

A varicella megel6zésére két vakcina a Varilrix (0,5 ml/adag) és a Varivax (0,5 ml/adag)
engedélyezett és érhetd el hazankban. Mindkét oltdanyag €16, attenudlt virust tartalmazo, liofilizalt
készitmény, amelyek 9 honapos és annal idésebb személyek aktiv immunizalasara alkalmasak,
intramuscularis vagy subcutan alkalmazassal. A védettség eléréséhez 2 dozis beadasa sziikséges.

A 9-11 hoénapos korban oltottaknal minimum 3 honap mulva adhaté a masodik adag, a 12 ho
feletti korban oltottaknal minimum 4-6 hét mulva adhaté a masodik adag.

A varicella elleni aktiv immunizalds a baranyhimlds betegek kozvetlen kontaktjainak
posztexpozicios profilaxisara az elsd expoziciot kovetd 3-5 napon beliil lehet eredményes.
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B) PASSZIV IMMUNIZALASRA HASZNALATOS KESZITMENYEK

- Hepatitis A megelozésére is alkalmazhato human immunglobulin nem érhetd el.
Specifikus immunglobulinok:
- Tetanusz megbetegedés elleni specifikus immunglobulin

- TETIG vagy egyenértékii helyettesité készitmény

A tetanuszfertdzésre gyanus sériilteket a korabbi fejezetben részletezettek szerint human
tetanusz-immunglobulinnal sziikséges oltani.

- Hepatitis B specifikus immunglobulin (HBIG)

- HEPATECT 50 NE/ml oldatos infuzié intravénas hepatitis B hiperimmun-globulin a
forgalmazotol szerezhetd be, és kizardlag fekvobeteg-gydgyintézetben alkalmazhato.
Posztexpozicios profilaxisként legalabb 500 NE (10 ml) adandé.

- UMANBIG 180 NE/ml vagy ImmunoHBs 180 Ul/ml oldatos injekcid intramuscularis
hasznalatra (gyermekgyogyaszati alkalmazasat 1asd korabban).

- CMV-fertézések megeldzésére és gyogykezelésére adhaté hyperimmunglobulin. Megeldzés
céljabol immunszupprimalt betegeknél vagy szervatiiltetések utan alkalmazhaté a készitmény.
A CYTOTECT CP Biotest infuzi6 100 E/ml megnevezésii intravénas készitmény kizardlag
fekvobeteg-gyogyintézetekben alkalmazhato.

- Varicella-zoster elleni hiperimmun globulin (VARITECT CP) adhat6 az expoziciot kovetd
96 oran beliill profilaxisként; immunkomprimélt betegeknek vagy sulyos varicella-zoster
megbetegedés esetén adjuvans terapiaként. Posztexpozicids profilaxisra azoknak az jsziildtteknek
javasolt, akiknek anyja a sziilést megel6z6 5 napon beliil vagy a sziilést kdvetd 2 napon beliil
betegedett meg varicellaban. A VARITECT CP megnevezésli intravénas készitmény kizarolag
fekvdbeteg-gyogyintézetekben alkalmazhato.
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1. szamu melléklet

Oltasi értesito

NEV! e ANYJANCVE! oottt eieeeee et
Sziiletési ido: ................. €V e, ho ..... nap
LakOhely (VATOS, KOZSEZ): ..cuveeiiieiiieiieiie ettt ettt ettt ettt et e be et e e e e saeenba e beesane e
............................................................................................................................... (utca, hazszam)
OIASOK MEGNEVEZESE: ....veeevvierieiiiieiieeieeteeeteesttesteeteessteeseessseesseessseensaessseesseessseenseessseenssesbessseeas
Oltéanyagok GYArtAST SZAMA: ...cc.eeruieriiriiriietieiterie ettt ettt ettt ettt et sae et et sbe et sanesaeeaesanens
Oltés ideje: ..ooovveenveennenne. €V e ho .... nap
OIEO0TVOS TEVE: ...t eiee et estee ettt e et e et e et eesbe e et e e s b e e e ab e e e Re e e st e e ehe e e b e e aR et e b e e nhe e e abeeamneebeennneeneeanes
RENAEIO CIME: ...ttt sttt ettt et s et e teeaae e e nneenbe e
TelefONSZAMA ..ottt sttt a et
Kelt: oo €V i ho ..... nap

P. H.

orvos alairasa
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2. szamu melléklet

Tajékoztatas kotelezo védooltis elmaraddsarol

NV e

ANYJANBVE: oo

TAJ SZAM: ..vvvveiiiiiie e

Sziiletési id0: ................. €V e, ho ..... nap

Lakohely (varos, KOZSEZ): ......oovviniiiiiiieiee e
........................................................................................................................... (utca, hazszam)
Elmaradt oltASOK MEGNEVEZESE: ......cccueevvieeiieiieeiieiieeteertte et e et eseeesreesseeesbeesseesnseessteesreeanes
Az elmaradas indoklasa:

Az elmaradt oltas potlasanak tervezett idopontja: ..................... €Vt ho .... nap
OItO0TVOS TEVE: ..eneiieitieeiiieeiieetteeite et e tte et estte e bt e s tteeabeesseeeabe e seeeabeeseesaseeseeenbeeabeeanneensneanneenseas
RENAELO CIME: ..o ettt e et e et e e ta e e ennaeeessaeesnnneeennbeeennneas

SIS £ 1122 ) 1 o - L

P. H.

orvos alairasa
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3. szamu melléklet

Kimutatas iskolai kampdnyoltas keretében végzett életkorhoz kotott védooltdsrol

ISKOIB NMBVE: ..t
ISKOIA CIME: ...t
OlItO0rvos NEVE: .........cecoviiiiieiiiiic e Oltoorvos pecsétszama: ..........................
Jelentést KilldG VEdONO MEVE: .............ccoooviiiiiiiiiiii
A gyermek személyi adatai Védooltas adatai
I 5 : Oltas
Oltott neve Sziiletési TAJ Anyja neve Lakcim Oltoanyag | Oltoanyag idépontia
datum neve gyari szama pontj
(éééé.hh.nn.)
1.
2.
3.
4,
5.
6.
7.
8.
9.
10.
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