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Epidemiolégiai Informacidés Hetilap

AZ EGESZSEG VILAGNAPJA

2011. APRILIS 7.

ﬂ Egészség Vilagnapjat minden év aprilis 7-én rendezi meg)

Egészségugyi Vilagszervezet (WHO). Az Egészség Vilagnapjanak
megrendezéséré6l a WHO elsé kbézgyllése dontdétt 1948-ban, a
Vilagnap targya évr6l évre valtozik, de mindig valamely egészséggel
kapcsolatos globalis problémara hivja fel a figyelmet pl.:

» 1995-ben a globalis poliomyelitis-eradikacio;
1997-ben az ujra felbukkané fert6z6 betegségek;
2007-ben a nemzetkdzi egészség-biztonsag;

2009-ben a vészhelyzetben biztonsagos kérhazak épitése;

YV V VYV V

2010-ben az urbanizacio és egészseg kapcsolata volt a
kiemelt téma.

A 2011. évi Egeészség Vilagnap az antibiotikum-rezisztencia
leklzdésének fontossagara hivja fel a figyelmet.

Szlogenje: Tegyiink ma, hogy holnap gyégyulhassunk
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Bar az antibiotikum-rezisztencia nem uj keletG probléma, de az
antibiotikumokkal szemben rezisztens koérokozok terjedése miatt ma az egyik
legjelentésebb  kdzegészségugyi veszély. Siurgbés és  konszolidalt
er6feszitésekre van szukség az antibiotikumok hatékonysaganak
meglbrzéséhez és az antibiotikumok el6tti korszak visszatérésének
elkerltléséhez.

Hetven évvel ezel6tti felfedezésUk ota a kulonb6zé antibiotikumok a
bakterialis fert6zések gyogyitasanak legfébb fegyverei, beleértve a halalos
kimeneteli nosocomialis fert6zéseket is. Az antibiotikumokat azonban
gyakran rutinbdl irjak fel és szedik, gyakran nem is megfelel6en.
Antibiotikumokat alkalmaznak az allattenyésztés soran, az allati eredeti
élelmi anyagok eléallitdsaban terapias, betegségmegelbzési és ndvekedést
seqitd céelbal.

A valogatas nélkuli antibiotikum-hasznalat rezisztencia kialakulasat
eredményezi, igy e szerek sok esetben mar nem is hatasosak.
Az antibiotikum-rezisztencia el6relathatdé és természetes mechanizmus, arra
az allapotra vonatkozik, amikor egy antibiotikum, amely maskor megallitana
egy bizonyos tipusu baktérium terjedését, tobbé mar nem hat.

Az antibiotikumoknak ugy az embereknél, mint az allatoknal torténd
alkalmazasa, tovabba helytelen alkalmazasa rezisztenssé teheti a
baktériumot. S6t a rezisztens kérokozd tovabbterjedhet emberek, ill. allatok
k6zott, valamint az emberekrél/allatokrél a kérnyezetre. A baktériumok vagy
a rezisztencia-informacioét hordozdé gének terjedése az emberek és allatok
korében, és kozvetve, az élelmiszerlancon keresztul is torténhet. Kimutattak
antibiotikumokat kornyezeti elemekben, példaul vizekben is.

A rezisztens baktériumok altal okozott fert6zések szama novekszik, ezeket
nehéz, néha lehetetlen meggyogyitani. A hatékony, Uj antibiotikumok
fejlesztése hosszu és nagyon koltséges folyamat, a rezisztencia gyakran mar
az uj antibiotikumok piacra kerulése utan, rovid id6 alatt kialakul. Jelenleg
nagyon kevés antibiotikum fejlesztése torténik. A ndvekvd rezisztencia
mellett, Uj és hatékony antibiotikumok nélkul, a tarsadalom visszatérhet az
antibiotikumok el6tti id6khoz, amikor egy egyszeri tudbgyulladas
megolhetett egy gyermeket, vagy az orvosok nem tudtak gydgyitani a
bakterialis agyhartyagyulladast. A profilaxis elleni hatékony antibiotikumok
hianyaban, egy sor korszeri orvosi beavatkozas (pl. transzplantacid)
kivitelezése lehetetlenné valhat.
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Antibiotikum-rezisztencia és annak globalis terjedése

Olyan idbében élunk, amelyben a gydégyulas sikere nagymértékben az
antibiotikumoktdl vagy mas  antimikrobialis  gydgyszerektdl  fugg.
Az antibiotikumok és mas antimikrobialis gydégyszerek olyan allapotokat
kezelnek, melyek évtizedekkel vagy a HIV/AIDS esetében akar néhany évvel
ezel6tt még végzetesek lettek volna. Amikor az antibiotikum-rezisztencia
— melyet gyogyszer-rezisztencianak is neveznek — kialakul, e gyogyszerek
hatastalanokka valnak. A 2011. évi Egészség Vilagnapon a WHO
hatarozott globalis elkotelez6désre szoélit fel azért, hogy megtartsuk
e gyogyszereket a jové generacidi szamara.

A 2011. évi Egészség Vilagnap alkalmabdl a WHO felhivja a kormanyokat és
a dontéshozokat, hogy olyan vezérelveket és gyakorlatot dolgozzanak ki,
amelyekkel megel6zhet6 és elharithaté a multirezisztens mikroorganizmusok
kialakulasa és terjedése.

A WHO Eurdpai Régidjaban az antibiotikum-rezisztencia problematikaja
kalonos jelentéséggel bir.

Az eurdpai emberek egészségét egy egyre terjedd jelenség fenyegeti:
az olyan baktériumok, melyek altalanos és életveszélyes fert6zéseket
okoznak, egyre inkabb rezisztensekké valnak az antibiotikumokra — azokra a
gyogyszerekre, melyeket a kezelésukre hasznalnak. Mindez az emberek és
allatok kezelésére hasznalt antibiotikumok széleskorld és helytelen alkal-
mazasanak koszdnhetd6. Az Eurdpai Unidban évente mintegy 25 000 beteg
hal meg koérhazban sulyos, gydégyszer-rezisztens bakteridlis fert6zéstol.
A rezisztens baktérium-fert6zések komoly problémat jelentenek az
egészségugyi intézményekben, mivel életveszélyes fert6zéseket okoznak
(pl. véraramfert6zés, tudégyulladas, sebfert6zés stb.). Az antibiotikum-
rezisztencia noveli a kérhazi tartézkodasi idot, a terapias koltségeket, az
egyén és a csaladok valamint a tarsadalom kiadasait. Az Eurdopai Régié
szamos orszagaban barki szabadon hozzaférhet az antibiotikumokhoz.
Gyakran nem m{koédik az antibiotikum-rezisztens fertézések és az
antibiotikum-felhasznalas surveillance-a. igy, noha az orvosok nagyon is
tudataban vannak a rezisztencia miatt kialakul6 problémanak, annak mértéke
nem kerul feltarasra és megoldasra.
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A WHO felhivja a minisztereket, a politikai dontéshozdékat, az
egészségligy vezetdit, a lakossagot, a civil szervezeteket, az orvosokat
és mas egészségugyi dolgozékat, a gyogyszergyartdékat, gyoégy-
szerészeket és az allati eredetii élelImiszereket elballité szektort, hogy
Iépjen akcioba — felelésen irja fel és alkalmazza az antibiotikumokat,
monitorozza és kovesse nyomon az antibiotikumok alkalmazasat és a
rezisztenciat, valamint segitse el6 uj antibiotikumok kifejlesztését.

A WHO 2001-ben jelentette meg az antibiotikum-rezisztencia megel6zésére /
visszaszoritadsara vonatkoz6 ajanlasait, melyekben surveillance-rendszerek
kialakitasat és mikodtetéseét, akcidcsoport valamint globalis és regionalis
informalis halézatok szervezését javasolja. A WHO koézgyllése harom
hatarozatot hozott az antibiotikum-rezisztencia visszaszoritasa érdekében
[Ujonnan felbukkano fert6z6 betegségek és antibiotikum-rezisztencia (1998);
Az antibiotikum-rezisztencia csodkkentésének, visszaszoritdsanak fejlesz-
tése (2005); A MDR-TB és XDR-TB megel6zése és kontrollja (2009)].

Az antibiotikumok nagymérvii és nem megfelel6 alkalmazasanak
kockazataira valé figyelemfelkeltés érdekében a WHO az egész Régidban
szervezi és tamogatja e tevékenységeket és kampanyokat. A WHO Eurdpai
Régidja kulcsfontossagu eseményeket szervez Moszkvaban, Strasbourg-
ban, Koppenhagaban, Romaban és Londonban.

Forras: www.who.int
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A HAZAI JARVANYUGYI HELYZET ALTALANOS JELLEMZESE

A 2011. marcius 21-27. kozotti idészakban bejelentett fert6zé
megbetegedések alapjan az orszag jarvanyugyi helyzete az alabbiakban
foglalhatd 6ssze:

Az enteralis bakterialis betegségek csoportjaban a salmonellosis el&for-
dulasa nem valtozott a 11. hetihez képest, a jarvanyugyi helyzet kedvezébb
volt, mint a korabbi évek azonos idészakaban. A campylobacteriosisok
szama az el6z6 hetinek a duplajara emelkedett, az esetek szama a
2005-2009. évek azonos hetéhez tartozdé median értékét is meghaladta.

Az enteritis infectiosa megbetegedések szama nem valtozott Iényegesen
az elb6zé hetihez viszonyitva, mind a heti, mind az év eleje 6éta
nyilvantartasba vett esetszam 30-40%-kal volt tobb a 2005-2009. évek
megfeleld értékénél. A bejelentések kozel negyede a févarosbdl és Pest
megyebdl érkezett.

A 12. héten 20 uj gastroenteritis-jarvanyrol (két osszefliggd eset) érkezett
jelentés; 14 jarvany korhazban, ot id6sotthonban, egy pedig altalanos
iskolaban alakult ki. Kilenc jarvanyt igazoltan, kettét valdszinUsitetten
calici/norovirus okozott, egy kérhaz gyermekosztalyan rotavirus-jarvany
alakult ki. Tovabbi négy kérhazi jarvanyban C.difficile kéroki szerepe merult
fel. Négy jarvanyban az etiolégiat még nem sikerillt azonositani. Egy kérhazi,
valészindsitetten calicivirus-jarvany tdémeges méretet 61tétt (44 beteg).

A 12. héten kilenc virushepatitis gyanuja kerult a fert6z6beteg-
nyilvantartasba. Hat esetében mar azonositottdk a kérokozot (HAV — 3,
HBV — 2, HEV — 1). Egyik eset sem kapcsoldédik ismertté valt jarvanyhoz.

A léguti terjedésii fert6z6 betegségek csoportjaban a scarlatina
el6fordulasa alig valtozott az el6zdé hetekhez viszonyitva, a skarlat
jarvanyugyi helyzete — a heti esetszamot tekintve — a tavalyi év azonos
hetéhez hasonléan alakult. A 11. hetinél masfélszer tobb baranyhimlé
megbetegedést jelentettek, a varicella esetek szama harmadaval haladta
meg az el6z6 év azonos idészakaban észleltet. A héten pertussis, morbilli,
rubeola ill. parotitis epidemica megbetegedést nem regisztraltak.

Az idegrendszeri fert6z6 betegségek csoportjaban 15 gennyes meningitis
adatai kerultek a fert6zdébeteg-nyilvantartasba a héten, tobb, mint a korabbi
évek azonos hetében. Az év eleje oOta regisztralt esetszam masfélszerese
volt a tavalyi év 1-12. hetében jelentett megbetegedéseknek.
Kilenc meningitis purulenta etiolégiaja mar ismert (S.pneumoniae — 4,
C szerocsoportu N.meningitidis — 3, B szerocsoportu N.meningitidis — 1,
Streptococcus — 1.).



122

EGESZSEGUGYI MINISZTERIUM

Eng.sz.: 87104/1975

12. szam

MINISTRY OF HEALTH

OF THE HUNGARIAN REPUBLIC

A targyhéten regisztralt fert6z6 megbetegedések Magyarorszagon (+)
Cases of notified communicable diseases registered current week in Hungary (+)

12/2011. sz. heti jelentés (weekly report)

(2011.03.21 - 2011.03.27.)

12. hét (week)

12. hét (week)

Betegség L L.
Disease 2011.03.21 -|{2010.03.22 | Median 2011, 2010, Median

2011.03.27 |-2010.03.28(2005-2009 2005-2009
Typhus abdominalis - - - - - -
Paratyphus - - - - *1 -
Botulizmus - - ° - - °
Salmonellosis 33 # 44 47 695 # 755 773
Dysenteria - 3 - 12 # 18 14
Dyspepsia coli - - - 7 7 9
Egyéb E.coli enteritis - 1 - 24 12 10
Campylobacteriosis 90 103 65 # 943 #1229 872
Yersiniosis 5 4 1 25 # 25 14
Enteritis infectiosa 1130 1503 802 #13383| #10321 10393
Hepatitis infectiosa 9 1 8 # 76 93 113
AIDS 2 1 1 10 7 6
Poliomyelitis - - - - - -
Acut flaccid paralysis - - - - 3 2
Diphtheria - - - - - -
Pertussis - - - - 11 5
Scarlatina 94 88 91 1008 818 1390
Morbilli - - - - - 2
Rubeola - - 1 2 7 5
Parotitis epidemica - 4 1 10 21 33
Varicella 1820 1380 1756 14638 10965 16585
Mononucleosis inf. 21 18 17 258 325 251
Legionellosis - 3 - 8 44 6
Meningitis purulenta 15 1 8 76 49 68
Meningitis serosa 2 - - 19 15 13
Encephalitis infectiosa - - - 19 18 23
Creutzfeldt-J. betegség - - - 8 8 6
Lyme-kor 4 8 4 75 100 53
Listeriosis 1 - - 3 1 3
Brucellosis - - - - 1 -
Leptospirosis - - 1 2 6
Ornithosis - - - 2 - 3
Q-laz 1 1 - 17 9 4
Tularemia - - - 12 5 9
Tetanus - - - 1 1 1
Virusos haemorrh. laz - - - 8 #7 3
Maléria - *1 - 1 *2 2
Toxoplasmosis - 1 1 41 30 30

(+) Elb6zetes, részben tisztitott adatok - Preliminary, partly corrected figures
(*) Importalt esetek - Imported cases
(#) Importalt esetekkel egyltt - Reported cases included both indigenous and

(°) Nincs adat - No data available

A statisztika készités ideje: 2011.03.29.

imported cases
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Az Epidemiolégiai Informacios Hetilap (€pinfo)
Az Orszagos Epidemioldgiai Kézpont (OEK) kiadvanya.
A kiadvanyban szereplé kdzlemények szakmai egyeztetést kdovetben jelennek meg,
ennek megfeleléen az orszagos jellegli 0sszeadllitasok, illetve a szerkesztéségi

megjegyzésben foglaltak az Orszagos Epidemioldgiai Kdézpont és az orszagos tiszti
féorvos szakmai véleményét és javasolt gyakorlatat tartalmazzak.

A kiadvanyt Intézetiink a Centers for Disease Control and Prevention-nal

egylttmiikédve, a Magyar-Amerikai K6z6s Alapnal elnyert palyazat révén indithatta
el 1994-ben.

Az €pinfo minden héten pénteken kerll postazasra és az Internetre.
Internet cim: www.oek.hu; www.epidemiologia.hu; www.jarvany.hu;
www.antsz.hu/oek
az ANTSZ dolgozéinak belsd halézatrél: http://oek
Elektronikus Epinfo-hirlevélre torténd feliratkozas: epiujsag@oek.antsz.hu

A kiadvannyal kapcsolatos észrevételekkel, koézlési szandékkal sziveskedjék az
€pinfo foszerkesztéjéhez fordulni:

Postai cim: 1966 Budapest, Pf. 64.
Telefon: 476-1153, 476-1194

Telefax: 476-1223
E-mail: epiujsag@oek.antsz.hu
A heti kiadvanyban szerepl6 anyagok szabadon masolhaték és felhasznalhatok,
azonban a kiadvany forrasként valé hasznalatanal hivatkozni kell az alabbi médon:
Orszagos Epidemioldgiai Kézpont. A kdézlemény cime. Epinfo a megjelenés éve;
a kiadvany szama:oldalszam. (Pl.: Orszagos Epidemiolégiai Kézpont. 10 éves az
Epinfo. Epinfo 2003; 1:1-2.)

-

Megbizott orszagos tiszti féorvos:
dr. Paller Judit

~

€pinfo szerkesztésége

Alapité foszerkeszt6: dr. Straub llona
Foszerkeszto: dr. Melles Marta
Fészerkesztdé helyettes: dr. Csohan Agnes
Olvasoszerkesztd: dr. Krisztalovics Katalin
Szerkeszto: dr. Borocz Karolina

Technikai szerkeszto:
Kissné Sponga Zsuzsanna

ANTSZ OTH Kommunikaciés féosztaly Nyomda

k Csoportvezetd: Novak Aniko /

ISSN 2061-0947 (Nyomtatott)
ISSN 2061-0955 (Online)



http://oek/oek.web
http://www.epidemiologia.hu/
http://www.jarvany.hu/
http://www.antsz.hu/oek
http://oek/
mailto:epiujsag@oek.antsz.hu
mailto:epiujsag@oek.antsz.hu

