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VÉDŐOLTÁSOK TELJESÍTÉSE, 2012 

Életkorhoz kötött kötelező védőoltások 

Az életkorhoz kötött kötelező védőoltások teljesítése lényegesen nem tért el 

az előző évekétől. Budapest Főváros és a megyei kormányhivatalok 

Népegészségügyi Szakigazgatási Szervétől kapott jelentések szerint a 

folyamatos és kampányoltás keretében végzendő valamennyi oltást az 

oltandók több mint 99%-a megkapta.  

A 2012. évre vonatkozó Védőoltási Módszertani Levélben előírt jelentendő 

korcsoportok átoltottsága a folyamatos oltások tekintetében a fővárosban 

és 19 megyében meghaladta a 99%-ot. (1. sz.táblázat)  

A 2012-ben végzett kampányoltások teljesítése 99,2-99,4% között változott. 

A 2011/2012. tanévben 7. osztályos/évfolyamos tanulók 2011 

szeptemberében esedékes hepatitis B elleni oltása első részletének 

beadására 2012 márciusában került sor, ezért a hepatitis B I. megnevezés 

alatt két korosztály adatai szerepelnek. (2/a-b. táblázat) 
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1. táblázat 

Életkorhoz kötött kötelező védőoltások teljesítési aránya*  

2011-2012 

 

Oltás megnevezése 

Védőoltások teljesítési  
aránya (%) 

2011 2012  

évben 

BCG 99,9 99,9 

DTPa +IPV +Hib (2 hó) 99,9 99,9 

DTPa +IPV +Hib (3 hó) 99,9 99,9 

DTPa +IPV +Hib (4 hó) 99,8 99,9 

MMR (15 hó) 99,9 99,8 

DTPa +IPV +Hib (18 hó) 99,7 99,6 

DTPa+IPV (6 éves) 99,7 99,8 

dTap 99,3 99,2 

MMR újraoltás 99,5 99,4 

Hepatitis B I - 299,4 

Hepatitis B II 199,4 399,2 

 
BCG  = Bacillus Calmette-Guérin / tuberkulózis elleni oltóanyag 
DTPa= diftéria –tetanusz és acelluláris pertussis   
Hib  = b típusú Haemophilus influenzae  
IPV = inaktivált poliovírus vakcina 
MMR = morbilli-mumpsz-rubeola 
dTap = diftéria-tetanusz-acelluláris pertussis emlékeztető oltás 
 

*Beszámolás a 2012. évi Védőoltási Módszertani Levélben meghatározott 
szempontok szerint 

1 a 2011/2012. iskolai tanévben oltott személyekre vonatkozó adatok 

2 a 2011/2012. és a 2012/2013. iskolai tanévben oltott személyekre 
   vonatkozó adatok 

3 a 2012/2013. iskolai tanévben oltott személyekre vonatkozó adatok  
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3. táblázat 

Az életkorhoz kötött oltások telejsítésének üteme területenként a  
2012. júniusi adatok alapján 

 

Terület BCG 
DTPa+Hib 

+IPV  
(2 hó) 

DTPa+Hib
+IPV  

(3 hó) 

DTPa+Hib
+IPV  

(4 hó) 

MMR  
(15 hó) 

DTPa+Hib 
+IPV  

(18 hó) 

DTPa+IPV  
(6 év) 

Budapest igen jó igen jó igen jó közepes elhúzódó 
nagyon 

elhúzódó 
nagyon 

elhúzódó 

Baranya igen jó igen jó igen jó jó igen jó igen jó közepes 

Bács-Kiskun igen jó igen jó igen jó jó igen jó igen jó igen jó 

Békés igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó jó 

Borsod-A.-Z. igen jó igen jó közepes elhúzódó közepes 
nagyon 

elhúzódó 
elhúzódó 

Csongrád igen jó igen jó igen jó jó igen jó jó jó 

Fejér igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó 

Győr-M.-S. igen jó igen jó igen jó jó igen jó jó jó 

Hajdú-Bihar igen jó igen jó jó jó jó jó jó 

Heves igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó jó közepes 

Jász-N.-Sz. igen jó igen jó igen jó jó igen jó igen jó igen jó 

Komárom-E. igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó 

Nógrád igen jó igen jó jó jó igen jó jó igen jó 

Pest igen jó igen jó jó elhúzódó közepes 
nagyon 

elhúzódó 
nagyon 

elhúzódó 

Somogy igen jó igen jó igen jó jó igen jó igen jó jó 

Szabolcs- 
Sz.-B. 

igen jó igen jó elhúzódó elhúzódó közepes 
nagyon 

elhúzódó 
nagyon 

elhúzódó 

Tolna igen jó igen jó igen jó jó közepes jó közepes 

Vas igen jó igen jó jó jó jó jó 
nagyon 

elhúzódó 

Veszprém igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó igen jó 

Zala igen jó igen jó igen jó elhúzódó igen jó jó közepes 

 
A 98%-os átoltottság elérése az esedékesség utáni 
2. hónapban = igen jó 
3. hónapban = jó 
4. hónapban = közepes 
5. hónapban = elhúzódó  
6. hónapban vagy több = nagyon elhúzódó 
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A folyamatos oltások átoltási üteme a 2012. júniusi adatok alapján Fejér, 

Komárom-Esztergom és Veszprém megyében volt a legkedvezőbb : eze-

ken a területeken az esedékesség utáni két hónap múlva minden oltás 

esetében elérték a 98% feletti átoltottságot. Kedvezően alakult az átoltás 

üteme Bács-Kiskun, Békés és Jász-Nagykun-Szolnok megyében is, ahol 

egy oltásfajta kivételével valamennyi oltás esetében „igen jó” volt az átoltási 

ütem. Borsod-Abaúj-Zemplén, Pest és Szabolcs-Szatmár-Bereg megyében, 

a négyhónapos korban esedékes DTPa+Hib+IPV védőoltás átoltási üteme 

lassú: 5 hónap kellett a 98% feletti átoltottság eléréséhez. Igen lassú átoltási 

ütem tapasztalható a fővárosban, Borsod-Abaúj-Zemplén, Pest és Szabolcs-

Szatmár-Bereg megyében a 18 hónapos korban esedékes DTPa+Hib+IPV 

védőoltásnál, és négy területen (Budapest, Pest, Szabolcs-Szatmár-Bereg 

és Vast megye) a 6 éves korban esedékes DTPa+IPV védőoltásnál, amely 

azt jelenti, hogy 6 vagy annál több hónap szükséges a 98% feletti átoltottság 

eléréséhez. A folyamatos oltások átoltási üteme Szabolcs-Szatmár-Bereg 

megyében volt a legkedvezőtlenebb. Az előző évekhez viszonyítva a 

Fővárosban és Pest megyében több oltásfajta esetében is jelentősen lassult 

az átoltás üteme, azaz csökkent az optimális életkorban az esedékesség 

idején beadott oltások száma. (3. táblázat) 

Megbetegedési veszély elhárítása érdekében végzett kötelező védőoltások 

Hastífusz elleni kötelező védőoltásban összesen 35 személy részesült. 

Beteg környezetében Budapesten (14), kórokozó-hordozó környezetében a 

fővárosban (1), Fejér (2) Hajdú-Bihar (18) megyében végeztek. 

Kanyaró megbetegedési veszély miatt 2 fő részesült MMR oltásban.  

A lyssa fertőzésre gyanús sérülés miatt oltott személyek száma (4 813 fő) 

alig tért el a 2011. évben regisztrált oltott személyek számától (4 732 fő). 

A hepatitis A posztexpozíciós profilaxisához alkalmazott gamma-

globulin védelemben részesített személyek száma jelentősen nőtt az előző 

évhez viszonyítva: 2012-ben összesen 1 023 fő passzív immunizálása tör-

tént meg az előző évi 378 fővel szemben. A védőoltás 65 %-a a fővárosban 

és Borsod-Abaúj-Zemplén megyében történt. Aktív immunizálás céljából 

2 132 (1 230) fő kapott első, míg 343 (1 333) fő emlékeztető hepatitis A 

elleni oltást. 

A HBsAg pozitív anyák újszülöttjei HBV fertőződésének megelőzése céljá-

ból 190 újszülött részesült aktív-passzív immunizálásban. 
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Egészségügyi oktatási intézmény hallgatójának védőoltásaihoz összesen 

155 adag, míg HBsAg pozitív anya újszülöttjének oltásaihoz 568 adag 

hepatitis B oltóanyagot használtak fel.  

Hepatitis B megbetegedés megelőzése céljából a dializált betegek körében 

az ország egész területét tekintve 8 546 adag, a hemofíliás betegek körében 

10 adag (Hajdú-Bihar megye), az akut beteg, vagy krónikus HBV hordozó 

környezetében élők oltásához 16 közigazgatási területen összesen 365 adag 

vakcinát használtak fel. A terhesség alatt nem vizsgált anyák újszülöttjeinek 

oltásaihoz 1 223 adag oltóanyag fogyott el. Intravénás-kábítószer használók 

hepatitis B elleni aktív immunizálásához 6 dózis (Baranya megye), míg az 

onkohematológiai betegek védőoltásaihoz 71 dózis vakcinát használtak fel 

Borsod-A.-Z., Csongrád és Hajdú-Bihar megyében. 

Megbetegedési veszély elhárítása céljából térítésmentesen végzett 

önkéntes oltások 

Pneumococcus program 

Az önkéntes pneumococcus védőoltások végrehajtását és átoltottság ala-

kulását a megyei NSzSz-ek és a kerületi/járási népegészségügyi intézetek 

folyamatosan figyelemmel kísérték. 

A 2012. december havi oltási jelentés alapján megállapítható, hogy a 2011. 

január 1. és december 31. között született 85 373 nyilvántartott oltandó 

94,6%-a kapta meg a pneumococcus elleni alapimmunizálás első (PCV1), 

míg 93,1%-a második részletét (PCV2). (4. táblázat)  

A pneumococus elleni védőoltásban részesített csecsemők aránya nőtt az 

előző évi kohorszhoz viszonyítva, PCV1 oltás vonatkozásában 92,8%-ról 

94,6%-ra, PCV2 oltás esetében pedig 90,7%-ról 93,1%-ra. 
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4. sz. táblázat 

 
A 2011. január és december között születettek pneumococcus elleni 

alapimmunizálásának teljesítése terület szerint, Magyarország, 2012  

 

Terület 
Oltandók 

száma 

PCV1 PCV2 

Oltottak 
száma 

% 
Oltottak 
száma 

% 

Budapest 15 060 14 245 94,6 13 913 92,4 

Baranya 3 145 2 967 94,3 2 951 93,8 

Bács-Kiskun 4 247 4 048 95,3 4 030 94,9 

Békés 2 603 2 549 97,9 2 542 97,7 

Borsod-Abaúj-Zemplén 6 195 5 586 90,2 5 492 88,7 

Csongrád 3 250 3 163 97,3 3 125 96,2 

Fejér 3 712 3 478 93,7 3 425 92,3 

Győr-Moson-Sopron 3 952 3 818 96,6 3 789 95,9 

Hajdú-Bihar 4 703 4 488 95,4 4 460 94,8 

Heves 2 583 2 481 96,1 2 438 94,4 

Jász-Nagykun-Szolnok 3 106 3 053 98,3 2 836 91,3 

Komárom-Esztergom 2 621 2 498 95,3 2 476 94,5 

Nógrád 1 569 1 446 92,2 1 433 91,3 

Pest 12 605 11 547 91,6 11 367 90,2 

Somogy 2 449 2 367 96,7 2 359 96,3 

Szabolcs-Szatmár-
Bereg 

5 128 4 766 92,9 4 683 91,3 

Tolna 1 734 1 683 97,1 1 672 96,4 

Vas 1 850 1 797 97,1 1 782 96,3 

Veszprém 2 795 2 720 97,3 2 701 96,6 

Zala 2 066 2 025 98,0 2 010 97,3 

Országosan összesen 85 373 80 725 94,6 79 484 93,1 
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A jelzett korosztályban az átoltottság Békés és Zala megyében volt a leg-

magasabb mind a PCV1 (97,9% és 98,0%), mind a PCV2 (97,7% és 97,3%) 

oltások tekintetében, míg Borsod-Abaúj-Zemplén (PCV1-90,2%; PCV2-88,7%) 

és Pest (PCV1 91,6% és PCV2 90,2%) megyében volt a legalacsonyabb.  

(1. ábra) 

 
 
 

1. ábra 

A 2011. évben születettek PCV1 és PCV2 oltások teljesítése 
területenként 

 

 

 

 

A 2010. január 1. és december 31. között születettek 15 hónapos korban 

esedékes pneumococcus elleni oltásának (PCV emlékeztető) országos telje-

sítési aránya 87,9% volt, elmarad a kívánatostól. (5. táblázat)  
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5. táblázat 
 

A 2010. január-december között születettek pneumococcus elleni 
emlékeztető oltásának teljesítése* terület szerint, Magyarország, 2012 

 

Terület 
Oltandók 

száma 
Oltottak 
száma 

% 

Budapest 15 259 13 403 87,8 

Baranya 3 235 2 989 92,4 

Bács-Kiskun 4 384 4 033 92,0 

Békés 2 517 2 365 94,0 

Borsod-Abaúj-Zemplén 6 347 5 175 81,5 

Csongrád 3 238 3 103 95,8 

Fejér 3 757 3 340 88,9 

Győr-Moson-Sopron 4 062 3 821 94,1 

Hajdú-Bihar 4 762 4 393 92,3 

Heves 2 594 2 374 91,5 

Jász-Nagykun-Szolnok 3 200 2 956 92,4 

Komárom-Esztergom 2 819 2 511 89,1 

Nógrád 1 596 1 423 89,2 

Pest 13 335 11 426 85,7 

Somogy 2 464 2 356 95,6 

Szabolcs-Szatmár-Bereg 5 079 4 290 84,5 

Tolna 1 797 1 684 93,7 

Vas 2 038 1 919 94,2 

Veszprém 2 869 2 732 95,2 

Zala 2 112 2 012 95,3 

Ország összesen 87 464 78 305 89,5 

 
*Betöltött 2 éves korban vizsgálva, az oltandók száma a 2012. december havi  
oltási jelentésben közölt adat 

Ezen korosztályban négy területen (Csongrád, Somogy, Veszprém és Zala 

megye) haladta meg az átoltottság aránya a 95,0%-ot. A legalacsonyabb 

átoltottság Borsod-Abaúj-Zemplén megyében (81,5%) volt tapasztalható.  
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Egyéb központilag szervezett térítésmentes oltások 

A megyei kormányhivatalok népegészségügyi szakigazgatási szervei a 

fővárosban, Baranya, Hajdú-Bihar, Heves, és Jász-Nagykun-Szolnok megyében 

soron kívüli, önkéntes hepatitis A elleni védőoltásokat szerveztek a betegség 

azon településeken ahol az átlagosnál magasabb a szociálisan hátrányos 

helyezetűek aránya a megbetegedés esetére készletezett, lejárat előtti Havrix 

720 Junior vakcina felhasználásával. A kampányoltások során 2012 november 

és december hónapokban, az országban összesen 10 047 1-18 év között 

gyermek és serdülő részesült hepatitis A elleni védőoltásban.  

BFKH NSzSz által szervezett önkéntes védőoltási kampány során 2012. január 

és márciusa között 873 személy részesült meningococcus elleni védőoltásban 

tetravalens oltóanyaggal (Mencevax ACWY).  

2012 szeptemberében lehetőség nyílt arra, hogy a diftéria-tetanusz-acelluláris 

pertussis komponenseket (dTap) tartalmazó oltóanyaggal a fővárosban, 

Baranya, Hajdú-Bihar, Szabolcs-Szatmár-Bereg és Somogy megyében 

önkéntes kampányoltást szervezzenek a felsőfokú egészségügyi oktatási 

intézmények végzős hallgatói körében, amelynek során 179 hallgató részesült 

védőoltásban.  

Nemzetközi utazással kapcsolatos védőoltások 

2012-ben összesen 30 nemzetközi oltóhely működött az országban. Közülük 

(13) az NSzSz által működtetett, egy az Országos Epidemiológiai Központ által 

fenntartott oltóhely. 2012-ben 17 volt az NSzSz hálózatán kívül, nemzetközi 

utazásokkal kapcsolatos tanácsadásra és védőoltások végzésére feljogosított 

oltóhelyek száma. A 30 oltóhelyen összesen 12 417 fő részesült védőoltásban. 

Az oltóhelyeken tanácsadást igénylők száma 5 870 fő volt.  

Sárgaláz elleni védőoltásban 2 490 főt részesítettek, szemben az előző évi 

2 475 fővel szemben. 5 913 főt hastífusz ellen, 2 002 főt diftéria-pertussis-

tetanusz, 2 390 személyt pedig invazív meningococcus betegség elleni oltásban 

részesítettek. 514 személy kapott MMR védőoltást, veszettség el leni oltás 

beadására 532 esetben került sor. Hepatitis A elleni aktív immunizálásban  

2 389 fő részesült, míg a hepatitis B elleni oltási sorozatot 2 395 főnél kezdték 

meg. Kombinált hepatitis A+B vakcinával végzett oltások száma 8 410 volt. 

Malária profilaxisban 2 933 fő részesült. 

Forrás:  Országos Epidemiológiai Központ Járványügyi osztály  
Osztályvezető főorvos: dr. Csohán Ágnes  

Az összeállítás a kormányhivatalok népegészségügyi szakigazgatási szerveinek 2012. évi 
jelentései, továbbá az EFRIR (Epidemiológiai Felügyeleti Rendszer és az azt kiszolgáló 
Információs Rendszer) védőoltási alrendszerében rögzített adatok alapján készült.  

Az összeállítást készítette: dr. Molnár Zsuzsanna főorvos,  
 Omán Erika járványügyi felügyelő 
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A HAZAI JÁRVÁNYÜGYI HELYZET ÁLTALÁNOS JELLEMZÉSE 

A 2013. július 8-14. közötti időszakban bejelentett fertőző megbetegedések 

alapján az ország járványügyi helyzete az alábbiakban foglalható össze:  

Az enterális bakteriális fertőző betegségek közül a bejelentett 

salmonellosisok száma 60%-kal emelkedett az előző hetihez képest, azon-

ban a megelőző évek azonos időszakához viszonyítva nem változott. 

Budapesten és Pest megyében került a legtöbb megbetegedés a nyilván-

tartásba. A campylobacteriosis bejelentések száma is jelentősen (59%) 

megnövekedett mind az előző hetihez, mind a 2007-2011. évek azonos idő-

szakát jellemző középértékhez képest. A legtöbb megbetegedést 

Budapesten és Hajdú-Bihar megyében jelentették. 

Ötödével nőtt a rotavírus-gastroenteritis bejelentések száma az előző 

hetihez viszonyítva. A legtöbb megbetegedést Somogy megyében 

regisztrálták. 

A 28. héten egy területi gastroenteritis járványról érkezett jelentés. 

Nagykinizs és Szentistvánbaksa (Borsod-Abaúj-Zemplén megye) telepü-

léseken július 8-án 17 fő (13 gyermek és 4 felnőtt) betegedett meg hányás, 

hasi fájdalom tünetekkel. Az ügyeletes orvos valamennyiüket kórházba 

utalta, ahonnan két nap múlva gyógyultan távoztak. A megbetegedések az 

ingyenes ételhordós étkezésben részesülők körében alakultak ki. Az ételt 

egy miskolci főzőkonyha állította elő, amely további helyekre is szállított.  

A menüből 150 adag készült. Megbetegedés csak ezen a két településen 

történt. Öt beteg gyomormosó folyadékának vizsgálata során 3 főnél 

Bacillus cereust, egy főnél Staphylococcus aureust mutattak ki. Az állat-

egészségügyi és élelmiszerbiztonsági hatóság az előállítónál mintavétele-

zéssel egybekötött helyszíni ellenőrzést tartott, a vett élelmiszer-minták 

vizsgálata folyamatban van.  

A héten 13-ról hatra csökkent a bejelentett akut vírushepatitis meg-

betegedések száma, négyet HAV okozott, egy-egy megbetegedés 

hátterében HBV- és HEV-fertőzés állt. 

A számszerű adatok között még nem szerepel, hogy Berekböszörmény 

községben 2013. 06.18-07.18 között 14 heveny fertőző májgyulladás fordult 

elő 12 esetet július 9-én diagnosztizáltak. A betegek közül nyolc 14 éven 

aluli, hat felnőtt. Minden betegnél történt vírusszerológai vizsgálat, eddig  

11 főnél igazolták  az aktuális hepatitis A fertőzést anti-HAV IgM 

ellenanyagok kimutatásával. A járványügyi vizsgálat során megállapították, 
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hogy a betegek családi kapcsolatban állnak egymással, zsúfolt lakásokban, 

nem kielégítő higiénés körülmények között élnek. A járványban exponáltak 

száma 143 fő. A Hajdú-Bihar Megyei Kormányhivatal és a Berettyóújfalui 

Járási Hivatal Járási Népegészségügyi Intézete a kontakt személyeket,  

61 gyermeket és 68 felnőttet hepatitis A elleni aktív védőoltásban részesített. 

A légúti fertőző betegségek közül a scarlatina megbetegedések száma 

mérsékelten emelkedett, a varicella bejelentések száma alig változott az 

előző hetihez képest. Két parotitis epidemica gyanút jelentettek, mindkét 

gyermek (5 illetve 10 évesek) az életkorhoz kötött védőoltást megkapta, a 

klinikai diagnózis megerősítésére vagy elvetésére irányuló laboratóriumi 

vizsgálatok folyamatban vannak. 

Az idegrendszeri fertőző betegségek közül négy meningitis purulenta 

került a nyilvántartásba, melyek közül egy esetben a laboratóriumi vizsgálat 

a B szerocsoportú N.meningitidis kóroki szerepét igazolta. A bejelentett 

két meningitis serosa megbetegedés közül az egyiket enterovírus okozta.  

A regisztrált öt encephalitis infectiosa megbetegedés közül két betegnél 

kullancsencephalitis vírus fertőzés állt a tünetek hátterében. A többi meg-

betegedés etiológiájának tisztázása még nem zárult le.  
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