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ELOSZO

Magyarorszag jarvanyugyi helyzete az ezredfordulén is kedvezben alakult, ez
a torvényi hattérrel megerdsitett jarvanyugyi biztonsagot célzé szakmai tevé-
kenységnek és az intézkedések fegyelmezett, kovetkezetes végrehajtasanak
kdszdnhetb.

A fert6zé betegségek, ezen belil kilondosen a védoéoltasokkal
megelézheté fert6z6 betegségek szamanak drasztikus csokkenése
egyike a magyar kozegészségligy legnagyobb sikereinek.

A WHO ajanlasok alapjan kialakitott hazai oltasi rend eurokomform. Oltasi
rendszeriunk nem csak az idelatogaté szakérték szerint "példaértékd", de a
gyakorlat prébajat is kiallja: akkor sikerult elérni el6szér (2003), hogy nem
fordult el6 hazankban hazai eredetli kanyaré megbetegedés, amikor Eurdpa
tdobb orszagaban, hatarainktél nem tul tavol (Olaszorszag, Németorszag)
jelentds, halalos esetekkel jaré kanyaré jarvanyok zajlottak.

A védooltasokkal kapcsolatos feladatokat — melyek jarvanylgyi biztonsagunk
egyik pillérét képezik — a "Johan Béla" Orszagos Epidemioldgiai Kézpont altal
évente kiadasra kerlul6é modszertani levél hatarozza meg [18/1998. (VI. 3.) NM
rendelet 4. § (2)].

A 2004. évi modszertani levélben megfogalmazott szakmai elvekben tukro-
z6dnek a Véddoltasi Tanacsado Testllet ajanlasai is.

A Kkotelez6 oltasrendben elbirt védboltasokhoz az oltdanyag biztositasa,
kdozpontilag torténik. A korabbi évekhez hasonldéan, a nemzetkozi oltdanyag-
el6allito cégek kodzbeszerzési eljaras keretében beszerzett kivaldé mindségl
oltbanyagai kerulnek felhasznalasra, melyek az oltanddk részére egyenld
eséllyel hozzaférhetdk, ingyenesek.

Az Alkotmany deklaralja az egészséghez valé jogot. A kotelez6 védo-
oltasok nemcsak a gyermekek, hanem az egész lakossag védelmét
szolgaljak. Ezt a nagyon fontos gyakorlati jarvanymegel6z6 tevékeny-
séget kivanjuk segiteni az EU-csatlakozas évében is a médszertani levél
Epinfo kiulonszamaként hagyomanyos szerkezetben, de felujitott tarta-
lommal torténé kiadasaval.
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A ,,JOHAN BELA” ORSZAGOS EPIDEMIOLOGIAI KOZPONT
MODSZERTANI LEVELE
A 2004. EVI VEDOOLTASOKROL

. BEVEZETES

Jelen modszertani levél a fert6zd betegségek megel6zése céljabdl sziukséges
védoboltasok 2004. évre érvényes hazai gyakorlatat, tovabba az oltasokkal
kapcsolatos altalanos és specifikus indikacidokat, kontraindikacidokat, az olt6-
anyagok beszerzésére, tarolasara, felhasznalasara, az oltasi nyilvantar-
tasokra, jelentésekre vonatkozo kotelezettségeket, illetve ajanlasokat foglalja
Ossze.

A hazai és nemzetkdzi tapasztalatok alapjan kialakitott oltasi rend érvénye-
slUlését az egészségugyrél szoldé 1997. évi CLIV. térvény, tovabba annak a
jarvanyugyre vonatkozo rendelkezései[a 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet]

biztositjak.

Il. OLTASOKKAL KAPCSOLATOS KONTRAINDIKACIOK

Osszességében kevés az a betegség vagy allapot, amely esetében az oltas
kontraindikalt. A védéoltasoknak abszolut kontraindikacidéja nincs.

A kontraindikaciok figyelembevételét a jarvanyugyi helyzet, valamint az
oltassal kivédhetd betegség veszélyessége hatarozza meg.

Altalanos oltasi kontraindikaciok:
1. Lazas betegség
2. Immunolégiai karosodas
Elévirus tartalmu vakcina, illetve BCG nem adhaté:

— immundeficiens betegségben (cellularis és humoralis immundeficienciaban:
kombinalt immundeficiencia, agamma-globulinaemia stb.) szenveddknek,

— malignus betegség (lymphoma, Hodgkin-kér és mas RES-t érintd
tumorok, leukémia stb.) kOvetkezményes immunszuppresszidjanal,

— terapias immunszuppresszié esetén (nagy dozisu szisztémas kortiko-
szteroid kezelés, sugarkezelés).

3. Sulyos oltasi szovédmény korabbi el6fordulasa
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Amennyiben egy oltott személynél az oltas kovetkeztében anafilaxias
reakcio (generalizalt urticaria, a szaj és torok duzzanata, nehézlégzés,
gégeodéma, hipotenzid, kollapszus, sokk) encephalitis/encephalopathia,
vagy nem lazas konvulzidé alakult ki, a késébbiekben nem szabad
ugyanazzal az oltéanyaggal véddboltasban részesiteni.

4. A gyermek neurolégiai rendellenességei

Pertussis komponenst tartalmazé vakcina nem adhatdé progressziv
idegrendszeri betegségben szenvedé gyermeknek (nem Kkontrollalt
epilepsia, progressziv encephalopathia).

5. Terhesség

Terhes néknél csak a legindokoltabb esetben végezhetdk oltasok,
akkor, ha a fert6zés Iényegesen jelentésebb veszélyt jelent, mint az oltassal
dsszefiiggé fokozott oltasi reakcid, vagy esetleges szévédmény. Elévirus
tartalmu vakcinak nem adhatéok terhes noének, mivel e vakcina-virusok
magzatkarosité hatasa még nem kelléen ismert. Ezen indokbdl oralis
poliovirus vakcina (OPV) is csak feltétlenul indokolt esetekben adhato.

A gyakorta lazas reakciot okozé vakcinak (pl. a teljes sejtes tifusz vakcina)
hasznalata egyedi elbiralast igényel.

6. A vakcina barmely oOsszetevojével szembeni tulérzékenység,
hiperszenzitiv, anafilaxias reakcidk

Ha valamely oltéanyag olyan antibiotikumot, vagy barmely egyéb
Osszetev6t tartalmaz, amely irant az oltandé ismert, sulyos hiper-
szenzitivitassal rendelkezik, az oltds nem végezheté el.

Az 1-6. pontban felsorolt kontraindikacidok egy része atmeneti (Iaz, terhesség),
masok (immundeficiencia, korabbi sulyos oltasi szévédmény, neuroldgiai
rendellenesség, vagy antibiotikum iranti anafilaxias reakcio) allanddak.

A kontraindikaciok 2. pontjaban leirtakkal ellentétben a HIV-pozitiv
személyek (akar tliinetmentesek, akar tilinetesek) altalaban olthaték
élévirus tartalmu vakcinaval, mivel naluk az esetleges betegség lényegesen
nagyobb rizikot jelent, mint az oltas. A HIV-pozitiv személyek szukséges
oltasaiban, az oltas id6zitésében a klinikai védboltasi szaktanacsadas orvosa
dént. BCG-vel azonban a tiinetes HIV-pozitiv (AIDS-beteg) személyek nem
olthatdk, illetve a HIV-pozitiv anyak ujszulottjei sem részesitheték BCG
oltasban.

Az életkorhoz kotott, folyamatos oltasok esetében lehet6ség van az atmeneti
kontraindikaciék miatt elmaradt oltasok poétlasara. A folyamatos oltasi
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rendszer leheté6séget ad arra is, hogy a gyermeket optimalis egészségi
allapotaban immunizaljuk: az oltasok végzése nem korlatozédik egészen szik
idétartamra, mint kampanyoltas esetében.

Ennek megfeleléen a folyamatos oltasi rendszerben tobb lehetéség van
mérlegelésre, illetve relativ kontraindikaciok figyelembevételére, mint a
kampanyoltasok esetében. Kétségtelenul fontos az indokolt kontraindikacidk
figyelembevétele, azonban legalabb ilyen fontos, hogy a védéoltasok id6ben
megtorténjenek, tehat ha kontraindikacié nincs, minden olthaté gyermeket
a megadott idében oltasban kell részesiteni.

Az oltasi kontraindikaciok megitélése sokat valtozott az elmult években.
A korabban oltasi kontraindikaciok kozé sorolt allapotok egy részénél
jelenleg inkabb a védodoltasok elvégzésének fokozott jelentésége
hangsulyozott. Ledalt egészségi allapot esetén ugyanis egy fert6zés, fert6zé
betegség kialakulasa lényegesen nagyobb veszélyt jelent az esetleges oltasi
reakcional.

Fentieknek megfeleléen az alabbiakban felsorolt allapotok/betegségek
nem tekinthetdok kontraindikacioknak, tehat az oltasokat el kell végezni:

— allergia, asztma vagy mas atdpias manifesztaciok nyugalmi szakasza;
— konvulziék a csaladi anamnézisben;

— lokalis szteroid kezelés;

— dermatdzisok, ekcéma vagy mas lokalizalt bérbetegség;

— kronikus sziv-, tud6- és vesebetegség;

— neurolégiai betegségek stabil allapota (pl. kézponti idegrendszeri bénulas)
és Down-szindroma;

— Ujszulottkori sargasag;

— Ujszulottkori kis suly;

— alultaplaltsag;

— a gyermek anyatejes taplalasa;

— az oltando6 anyjanak terhessége;

— betegség inkubacios ideje.

Amennyiben az oltéorvos bizonytalan egy esetleges oltasi kontra-
indikacié megitélésében, célszerii, ha a megyei/fovarosi klinikai
védooltasi szaktanacsadas, vagy a megyei/févarosi epidemiolégus
segitségét veszi igénybe.



lll. ELETKORHOZ KOTOTTEN KOTELEZO VEDOOLTASOK

OLTASI NAPTAR, 2004

Oltas Eletkor Megjegyzés
Folyamatos oltasok
BCG 0-6 hét Altalaban sziilészeti intézményben
Hib I/a 2 hénap
DPT l/a + IPV 3 honap
DPT I/b + OPV +Hib I/b 4 honap
DPT l/c + OPV + Hib l/c 5 hoénap
MMR + OPV + Hib Il 15 hénap
DPT Il + OPV 3 év
DPT Ill + OPV 6 év
Kampanyoltasok**
i szeptember hénapban az altalanos
dt 1 ev iskolak VI. osztalyaban
L. i oktoéber honapban az altalanos
MMR revakcinacié6 11 ev iskolak VI. osztalyaban
i o . az |. oltas szeptember hénapban az
Hepatitis B 14 ev altalanos iskolak VIII. osztalyaban

* az oltasi séma az alkalmazott oltdbanyagtdl fliggéen késbébb keril kdzlésre

**Az oltasok végzésénél els6sorban nem az életkor, hanem az iskolai osztalyok az iranyaddak

BCG = Bacillus Calmette-Guérin/tuberculosis elleni oltéanyag

DPT = diftéria-pertusszisz-tetanusz elleni oltéanyag

Hib = Haemophilus influenzae b elleni oltbanyag
IPV = inaktivalt poliovirus vakcina

OPV = oralis poliovirus vakcina

MMR = morbilli+mumpsz+rubeola elleni vakcina
dt =

diftéria-tetanusz oltéanyag emlékeztetd oltas céljara




€pinfo 9

A./ BCG OLTASOK

1.

Az ujszulottek BCG oltasat a szulészeti intézményben, illetbleg a szlletést
kovetd 6 héten belll, folyamatos oltas keretében kell elvégezni.

A szlletést kdovetd 6 héten belil BCG oltasban részesitett csecseméket
6 hénapos koruk betodltésekor ellenérizni kell. Azoknal a csecsemoknél,
akiknél a BCG oltas helyén besziir6dés, vagy heg nem lathaté, a BCG
oltast - tuberkulin préba nélkul - meg kell ismételni.

. A 2. pontban felsoroltak BCG oltasat a hazi gyermekorvos, haziorvos, tudé-

gondozo6 intézeti asszisztens, illetve Calmette névér egyarant elvégezheti.
Javasolt, hogy egy-egy teriuleten (megyében) egységes rend szerint tor-
ténjenek a BCG oltasok. Az egy-egy teriiletre vonatkozé egységes
eljaras kialakitasa tekintetében a megyei/févarosi (tovabbiakban:
megyei) pulmonolégus szakféorvos és a megyei epidemiolégus féorvos
javaslata alapjan az illetékes megyei tisztiféorvos dontése szerint kell
eljarni.

. A BCG oltasok szervezése, végrehajtasa, illetéleg nyilvantartasa tekin-

tetében a 18/1998. (VI. 3.) NM rendeletben, illetve az Orszagos Koranyi
TBC és Pulmonoldgiai Intézet és a ,Johan Béla” Orszagos Epidemioldgiai
Kozpont altal 2001-ben a BCG oltasokrél kiadott médszertani levélben
foglaltak - az ,Ellenjavallatok” cimszo 1. pontjanak kivételével - az irany-
adok. A 2500 gr-nal kisebb sziiletési suly nem tekintendé a BCG oltas

=y

B./ FOLYAMATOS OLTASOK

1.

2.

A b tipusu Haemophilus influenzae (Hib) fert6zés elleni véddoltasok elsé
részletét 2 honapos korban kell adni.

Diftéria-pertusszisz-tetanusz védoéoltasok (a tovabbiakban: DPT),
poliomyelitis elleni védéoltasok inaktivalt poliomyelitis vakcinaval,
illetve oralis poliomyelitis vakcinaval (a tovabbiakban: IPV, illetve OPV)

a) betoltétt 3 honapos korban DPT-t és IPV-t egyltt tartalmazo,
TETRACOQ 0,5 elnevezeési vakcinat, illetbéleg a "Tisztitott és adszor-
bealt diftéria-pertusszisz-tetanusz oltéanyag alapimmunizalasra”,
4 és 5 honapos korban a "Tisztitott és adszorbealt diftéria-
pertusszisz-tetanusz oltéanyag alapimmunizalasra” elnevezési, a
betoltott 36 hénapos korban kotelezé DPT Il és a betdltott 6 éves kor-
ban kotelezd DPT Il oltasra pedig a "Tisztitott és adszorbealt difté-
ria-pertusszisz-tetanusz oltéanyag ujraoltasra" elnevezésl, 0,5 ml
letdltésl vakcinakat kell alkalmazni.



10 €pinfo

b) Amennyiben 3 hénapos korban nem TETRACOQ keriil beadasra, a DPT
vagy Di-Te Forte vakcina beadasaval egyidejlileg mas testtajékra IPV-t
kell beadni.

c) A DPT lI/b, lic oltassal egyidejlleg OPV-t ("Polio Sabin" elnevezési,
10 adagos kiszerelési, oralis él6 poliomyelitis vakcinat), és Hib
vakcinat kell adni. A DPT Il és DPT Illl oltasokkal egyidejlileg OPV
szintén adando.

d) Azoknal a csecsemdknél, akiknél az oralis poliovakcina adasa allanddan
kontraindikalt (immundeficiens betegségben szenveddk), IPV-t Kkell
hasznalni. Az oltasi sémat a hasznalati utasitasnak megfeleléen egyedileg
kell megtervezni az OEK, illetve az ANTSZ epidemiolégusaval tértént
konzultaciot kovetéen.

A DPT, illetve a poliomyelitis elleni oltasok kontraindikacidéja minimalis,
illetve igen ritka az olyan allapot, amely az egyik oltast lehetdvé teszi, mig
a masik esetében kontraindikacio all fenn. Ennek megfeleléen az oltasi
naptar szerint azonos hoénapban esedékes vakcinakat kiilonb6zé
testtajékba egyidejlileg kell beadni. Egy esetleges elmaradas esetében
az oltas-pétlas altalaban valamennyi oltasra egyarant és egyidejlileg
vonatkozik.

e) Azon csecsemd&knél és kisgyermekeknél, akiknél a pertussis komponens
adasa tartésan kontraindikalt, a csecsemdkori alapimmunizalasra és a
3, tovabba a 6 éves korban szlikséges (DPT-t helyettesitd) ismételt
oltasra a Di-Te Forte oltéanyagot kell hasznalni.

3. Egyadagos kiszerelési morbilli-mumpsz-rubeola (MMR) trivalens
oltbanyaggal kell oltani a 15 hdnapos korukat betdltétt kisgyermekeket.
A trivalens oltéanyag adasaval egyidében OPV oltasban és Hib
emlékeztetd oltasban is részesiteni kell a gyermekeket.

C.. KAMPANYOLTASOK

Iskolai kampanyoltasok

Az életkorhoz kotott kotelezé oltasokat 11 éves kortdl iskolai oltasok
keretében kell elvégezni. Bar szamos elénye van a folyamatos oltasnak,
ennek ellenére 11-14 éves korban a gyermekek sokkal eredményesebben
utolérhetdok iskolaban, mint egyedileg. Ugyanakkor kampanyoltas keretében
egy kozosség szamara rovid idén belll lehet biztositani a megfeleld
védettséget, s ennek igen nagy jelentésége van.
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A kampanyoltasok iskolai osztalyokra és nem a tanuléi életkorokra vonat-
koznak. A megadott iskolai osztalyon kivili (alsébb osztalyok) tanulék csak
abban az esetben oltanddék, ha igen nagy valésziniiséggel feltételezheté,
hogy sohasem érik el az oltasra kijelolt iskolai osztalyt (pl. az altalanos
iskola Ill. osztalyaba jar6 14 éves gyermek hepatitis B ellen oltandd, hiszen jog-
gal feltételezhetd, hogy id6kézben kimarad az iskolabdl).

Az alabbi életkorhoz kototten kotelez6 véddoltasokat kampanyoltasok kereté-
ben kell végezni:

1. Diftéria-tetanusz emlékeztet6 oltas (dt)

Az 1992. junius 1 - 1993. majus 31. kdzott szuletettek (azaz az altalanos
iskolak VI. osztalyat a 2004/2005-6s tanévben végzdk) oltasa

2004. szeptember hénapban torténik meg.
(Ertelemszer(ien azon gyermekek, akik ehhez a korosztalyhoz tartoznak,
de valamilyen ok miatt mar dt emlékeztetd oltasban részesultek, 2004-ben
nem oltandok.)

Az oltasokat “Diftéria-tetanusz tisztitott és adszorbealt oltéanyag
emlékeztetd oltas céljara” elnevezésil vakcinaval kell végezni.

2. MMR ujraoltasok

El8, attenualt kanyaré-mumpsz-rubeola virust tartalmazé vakcinaval ujra-
oltdsban részesllnek az

1992. junius 1 - 1993. majus 31.

kozott szlletettek (azaz az altalanos iskola VI. osztalyat a 2004/2005-6s
tanévben végzdk) iskolai oltasok keretében

2004. oktéber hénapban.

3. Hepatitis B elleni véddéoltasok
Hepatitis B elleni védboltasban részesulnek:

a) Azok a tanuldk, akik az altalanos iskola VIII. osztalyat a 2003/2004.
tanévben végzik, és az alapimmunizalas elsé részletét 2003. szep-
temberében kaptak meg, a masodik oltas beadasara

2004. marciusaban keriil sor.

b) Azok a tanulék, akik az altalanos iskola VIII. osztalyat a 2003/2004.
tanévben végzik, és Budapesten valamint Borsod-Abauj-Zemplén
megyében a harom oltasbdl allé alapimmunizalas elsé két részletét
2003. szeptember-oktéober hénapjaban kaptak meg, a harmadik
részletet

2004. marciusaban kapjak.
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c) Hepatitis B elleni védboltasban részesulnek az

1990. junius 1 - 1991. majus 31.
kozott szuletettek (azaz az altalanos iskola VIII. osztalyat a 2004/2005-6s
tanévben végzdk) iskolai oltasok keretében.
A hepatitis B elleni oltasi sorozat elsé6 részlete
2004. szeptemberben keriil beadasra.
Az oltasi sorozat tovabbi részleteinek (egy vagy két oltas)

beadasardl az alkalmazandé oltéanyagtél figgden késébb torténik
intézkedés.

Egyéb kampanyoltasok

Diphtheria-tetanus

Az orvostudomanyi egyetemek V. éves hallgatoi, a felsdé- és kozépfoku
egészseégugyi oktatasi intézmények utolsé éves hallgatéi/tanuléi diphtheria-
tetanus elleni véddoltasban részesithet6k dnkéntes alapon.

Az oltasok elvégzésének ideje: marcius-aprilis.

Az oltasokat “Diftéria-tetanusz tisztitott és adszorbealt oltéanyag
emlékeztetd oltas céljara” elnevezésl vakcinaval kell végezni.

D./. KULONBOzO VEDOOLTASOK ADASA KOzZOTT BETARTANDO
LEGROVIDEBB IDOKOzZOK

Kilonb6zé inaktivalt oltéanyagok (pl. tetanusz, influenza, DPT stb.)
egyszerre, vagy meghatarozott id6koz tartasa nélkul, barmikor beadhatok.

Ugyancsak egyidejlileg, vagy id6ékoéz tartasa nélkal adhatd inaktivalt
kérokozoé tartalmu és élévirus tartalmua vakcina, vagy a BCG is.

Kiilonb6z6 élévirus vakcinak egyszerre is adhatdk (pl.: MMR és sargalaz).
Ha azonban nem egyszerre tortént a beadasuk, az élévirus vakcinak
adasa kozott legkevesebb 4 hét intervallumot kell tartani.

Ugyancsak 4 hét intervallum tartandé az élévirus vakcinak és a BCG,
illetve a BCG és az élévirus vakcinak beadasa kozott.

Egyidejlileg beadott oltbanyagok nem szivhaték ossze azonos
fecskendoébe, az oltasokat kiilénb6z6 testtajakra kell beadni (pl.: jobb és bal
felkar, stb.). Kivételt képeznek azok az esetek, amikor az oltéanyagok
alkalmazasi el6irata megengedi az egy fecskenddbe torténdé Osszeszivast
(pl.: Tetracoq és ActHib).
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Elévirus tartalma vakcinak — az OPV kivételével — gamma-globulinnal
egyszerre nem adhaték. Gamma-globulin oltast kovetéen ezen vakcinak —
a gamma-globulin mennyiségétdél fliggéen - minimalisan 3 hoénap
intervallum utan adhaték be. Az él6virus vakcindk adasat kdoveté 2 héten
bellil - megbetegedési veszély elharitasa céljabdl - adott gamma-globulin az
el6zb oltas hatékonysagat kedvezdbtlenul befolyasolja, ezért ebben az esetben
az él6virus tartalmu oltbanyag beadasat a gamma-globulin alkalmazasat
kdvetéd 3 hdonap mulva meg kell ismételni. Gamma-globulin az él6 poliovirus
vakcinaval végzett oltasok eredményességét nem befolyasolja, tehat fert6zés
veszeélye (pl. hepatitis) miatt adott gamma-globulin, a korabban adott, vagy
barmikor kés6bb esedékes OPV adasat nem befolyasolja, azt megismételni
nem szukséges.

Oltasok kozotti intervallumok

l. O. E.v.v. OPV BCG GG
I. O. 0 0 0 0 0
E.v.v. 0 0/4 hét 0/4 hét 4 hét 2 hét
OPV 0 0/4 het 4 hét | 0/4 hét 0
BCG 0 4 hét 0/4 hét 0
GG 0 3 ho 0 0 3 ho
l. O. = inaktivalt oltéanyag (beleértve a DPT, a dt, az IPV, a hepatitis
A, B, a Haemophilus influenzae, a pneumococcus, meningo-
coccus, tetanusz toxoid, a kullancsencephalitis és influenza
vakcinakat is)
E.v.v. = El8virus tartalmi vakcina
OoPV = Oralis poliovakcina
GG = Gamma-globulin
0 = Nem szukséges intervallumot tartani
0/4 hét = Egyidejlleg, vagy 4 hét intervallum betartasaval adhaté
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E./ELETKORHOZ KOTOTTEN KOTELEZO VEDOOLTASOK POTLASA

Azoknal a gyermekeknél, akiknél barmelyik kotelezéen eldirt védoboltas
elmaradt, azt a legrovidebb idén bellil pétolni kell. Azok az orvosok, akik
bolcs6débe, 6vodaba vagy altalanos iskolaba, illetéleg egyéb gyermek-
kozosségbe, tovabba oktatasi intézménybe kerilé gyermekek/tanuldk
vizsgalatat végzik, az életkor szerint esedékessé valt oltasok megtortén-
tét ellendrizni, a hianyzé oltasokat pedig poétolni kotelesek. Gyermek-
kozosségbe, tovabba als6- és kozépfoku oktatasi intézménybe csak az
eléirt oltasokkal rendelkez6é gyermekek vehetdk fel.

Azokat a gyermekeket, akik 36 honapos koruk betdltéséig a kotelezé6 DPT és
IPV/OPV oltasaikat egyaltalan nem, vagy hianyosan kaptak meg, “Tisztitott
és adszorbealt diftéria-pertusszisz-tetanusz oltéanyag alapimmuniza-
lasra" elnevezésl vakcina 0,5 ml-es adagjaval és IPV, illetve OPV beadasa-
val kell immunizalni a kévetkezdk szerint:

— ha egyetlen oltast sem kaptak, DPT + IPV vakcinat kell adni, amelyet
4-6 hetes id6kdzzel, 2 alkalommal DPT + OPV oltas kovet;

— ha csak egy oltast kaptak, abban az esetben 2 alkalommal 4-6 hetes
idékozzel DPT + OPV oltasban kell részesiteni;

— ha két oltast kaptak, egy alkalommal DPT + OPYV oltast kell adni;

— amennyiben a DPT oltasban még nem részesllt gyermek poliomyelitis
elleni védoboltasban legalabb egy alkalommal mar részesult, az els6 DPT
oltassal egyidejlleg is OPV-t kell adni.

Ha DPT Ill + OPV oltas idején megallapithatd, hogy az oltanddé gyermek
egyetlen DPT oltast sem kapott, vagy csak egyetlen alkalommal részesult
DPT oltasban, a DPT Ill oltas helyett 4-6 hetes id6kdzzel kétszer kell
“‘Diftéria-Tetanusz Forte”, alapimmunizalasra szolgalé vakcinaval oltani.
Az ilyen gyermeket egy év mulva ugyancsak Di-Te Forte vakcinaval
emlékeztetd oltasban kell részesiteni.

Ha a DPT IIl oltas idején azt allapitiak meg, hogy az oltandé gyermek a
korabban kotelez6 DPT oltasait hianyosan, de legalabb két alkalommal
megkapta, az alapimmunizalasra szolgalé Di-Te Forte vakcina 0,5 ml-es
adagjaval kell védéoltasban részesiteni.

Fenti oltas-potlasok keretében végzett DPT, vagy Di-Te Forte oltasokkal
egyidejileg OPV-t is kell adni.

Ovodai, altalanos- és kozépiskolai, tovabba fdiskolai és egyetemi felvételt
megel6zéen azt a gyermeket illetéleg fiatalt, aki az oltasi dokumentacidk
szerint kanyar6-mumpsz-rubeola elleni aktiv immunizalasban (illetve életkora
szerint szukséges revakcinacioban) nem részesullt, s akinél oltasi
kontraindikacié nem all fenn, MMR oltasban kell részesiteni.
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F./NYILVANTARTASOK ES JELENTESEK AZ ELETKORHOZ
KOTOTTEN KOTELEZO VEDOOLTASOKROL

1. A lll. A/ - C/ pontokban felsorolt véddoltasokat a Gyermek-egészségiigyi
Kiskonyvbe (ISBN 963 04 3330 3), valamint a Gyermek-egészséglgyi
Torzslapra (C. 3341-24/A) kell feljegyezni. A 8 éven aluliak oltasait a
Védooltasi Kimutatas (C. 3334-5/a/uj) megnevezésli nyomtatvanyon is
nyilvan kell tartani. Az oktatasi intézményben (altalanos iskola, kozép-
iskola, féiskola, egyetem) tanuldk oltasait a "Kimutatas oktatasi intéz-
ményben tanuldk védodoltasairél” (C. 3334-19/0j.sz.) ciml nyomtatva-
nyon is regisztralni kell a Gyermek-egészségugyi Kiskdonyvbe, vagy a
Véddoltasi konyv 14 év feletti személyek részére cimi oltasi konyvbe valo
bejegyzés mellett.

2. A 14 évesnél idésebb személyek véddoltasainak egyedi nyilvantartasa
céljabol a védboltasok megtorténtét a "Védodoltasi konyv 14 év feletti
személyek részére"cimui oltasi konyvbe is be kell jegyezni.

3. Ha a gyermek oltasat nem a terlletileg illetékes haziorvos, hazi
gyermekorvos végzi, az elvégzett oltasok adatait, az oltast beadd orvos
24 ¢6ran belul jelenti a teruletileg illetékes varosi intézetnek. A gyermekek
oltasi adatainak tovabbitasara harom példanyban kitoltend6, perforalt
lapokkal rendelkezé nyomtatvanyt, az un. ,Oltasi értesitét” (1. sz. mellék-
let) kell hasznalni. Ezen értesitd két példanyat kell eljuttatni az ANTSZ
varosi intézetének, mely 1 példanyt tovabbit a gyermek lakohelye szerinti
védoéndi kdrbe.

4. Az oltéorvosnak a folyamatos oltasokrél havonta, a kampanyoltasokrol
annak befejezését kdévetden azonnal jelentést kell tenni az ANTSZ varosi
intézetének. Az ANTSZ varosi intézete a folyamatos oltasok dsszesitett
adatait havonta, a kampanyoltasok adatait az oltas befejezését kovetben
kiildi meg az ANTSZ megyei intézetének. Az ANTSZ megyei intézetei a
kampanyoltasokrdl szo6lé jelentéseket — beleértve az un. egyéb
kampanyoltasokat is — a kampanyoltas utan két honap mulva, a marcius,
junius, szeptember és december havi oltasi jelentéseket (jelentés a
folyamatos oltasok allasarél és az atoltasi lGtem) a targyhdnapot kovetd
masodik hénap 10. napjaig megkuldik az OEK Jarvanyugyi osztalyanak.
(Pl. a marciusi jelentést majus 10-ig.)
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Az ANTSZ megyei intézeteinek a 2004. évrél sz6lé jelentéshez el@irt
adni
idészakokban szuletett gyermekek oltasainak teljesitésére vonatkozé
adatokat a kdvetkez6 csoportositas szerint:

tablazat megfeleld

rovatainak Kkitoltésével

meg kell

az alabbi

Védoéoltas Jelentendd korcsoportok

(sziiletési id6 szerint)
BCG 2003. 1. 1 — 2003. XII. 31.
Hib I/a 2003. 1. 1 - 2003. XII. 31.
DPT l/a + IPV 2003. 1. 1 = 2003. XII. 31.
DPT I/b + OPV + Hib I/b 2003. 1. 1 —2003. XII. 31.
DPT l/c + OPV + Hib l/c 2003. 1. 1 = 2003. XIlI. 31.
MMR + OPV + Hib I 2002. 1. 1 - 2002. XII. 31.
DPT Il + OPV 2000. 1. 1 = 2000. XIlI. 31.
DPT Il + OPV 1997. 1. 1 —1997. XIl. 31.

A fentieken kivul az itt fel nem tuntetett iskolai kampanyoltasokra (diftéria-

tetanusz, MMR, hepatitis B) vonatkoz6 adatokat is jelenteni kell.

Az ujszulottkori

BCG oltasok 6 honapos korban torténd ellenbrzésének

eredményér6l 3 havi O0sszesit6 jelentést kell késziteni, amelyet a gondozé
haziorvos/hazi gyermekorvos, illetve a védénd az ANTSZ varosi intézetének,
a varosi intézet az Osszesitést kovetéen a megyei intézetnek, ezen utébbi

pedig az OEK Jarvanyugyi osztalyanak kuldi meg.

IV. MEGBETEGEDESI VESZELY ESETEBEN KOTELEZO
VEDOOLTASOK

1. Akut fert6zési veszély esetében a legrovidebb idén beliil
a) Aktivimmunizalasban kell részesiteni:

a hastifuszos beteg kdrnyezetéhez tartozékat;
a diftérias beteg kornyezetében éléket;
a pertussziszos beteg kdrnyezetében a 6 éven aluli gyermekeket;

a kanyardés beteg kdrnyezetében,
a rubeolas beteg kdrnyezetében,
a mumpszos beteg kdrnyezetében é16 veszélyeztetetteket;

a tetanusz fert6zési veszélynek kitett személyeket;
a veszettség expozicidnak kitett személyeket.
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* A hastifusz fert6zési veszélynek kitett személyeket tifusz vakcinaval
kell oltani.

A hastifusz korokozé6-hordozé kornyezetében é16 veszélyeztetett
személyeket marciusban, idényoltas keretében hastifusz elleni
véddoltasban kell részesiteni.

* A diftérias, illetve pertussziszos beteg kdrnyezetében a 6 éven aluli
gyermekek szukséges oltasat az OEK Jarvanyugyi osztalyaval tortént
megbeszélés alapjan egyedileg kell mérlegelni.

A diftérias beteg kornyezetében a 6 évesnél idésebbeket a “Diftéria-
tetanusz tisztitott és adszorbealt oltbanyag emlékeztetd oltas céljara”,
illetve 25 éves kortdl a “Tisztitott és adszorbealt diftéria-tetanusz
oltbanyag feln6ttek részére” megnevezési oltébanyaggal (0,5 ml) kell
oltani.

* Kanyaré megbetegedés el6fordulasa esetén a beteg kornyezetében
él6, 15 hénaposnal idésebb, 34 évesnél fiatalabb, oltasi dokumentacio-
val nem rendelkez6, tovabba a korabban ujraoltasra kotelezett, de
revakcinacioban nem részesult személyeket él6, attenualt kanyardvirus
tartalmu oltéanyaggal kell oltani. Gyermek- és ifjusagi kdézoésségben
kanyar6 megbetegedés el6fordulasa esetén a revakcinacid szukséges-
ségérdl, illetve annak kiterjesztésérdl az OEK Jarvanyugyi osztalyaval
tortént el6zetes egyeztetést kovetéen kell donteni. Az oltasokat MMR
trivalens vakcinaval kell elvégezni.

* Rubeolas beteg kornyezetében é16 15 honaposnal idésebb, 29 évesnél
fiatalabb, oltasi dokumentaciéval nem rendelkezdé személyeket MMR
trivalens vakcinaval kell véd6oltasban részesiteni.

* Mumpszos beteg kornyezetében a 15 honaposnal idésebb, 20 évesnél
fiatalabb, oltasi dokumentaciéval nem rendelkezdé személyeket MMR
trivalens vakcinaval kell védéoltasban részesiteni.

* Hepatitis B elleni védboltas kotelez6 a HbsAg pozitiv gravidak
Ujszulottjeinek az alabbi séma szerint:

Véddoltas Az oltas ideje
Hepatitis B immunglobulin 0,5 ml szlletést kdvetd 12 oran beldl
HB vakcina (0,5 ml) 1. oltas szuletést kovetd 12 6ran belul
HB vakcina (0,5 ml) 2. oltas az 1. oltast kévetd 1 hénap mulva
HB vakcina (0,5 ml) 3. oltas az 1. oltast kévetd 6 hénap mulva
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Az egészséges Ujszuldttek és koraszllottek a fenti sémanak megfeleléen
részesulhetnek passziv-aktiv profilaxisban. Az igen alacsony sullyal (<1500
gr) szuletett vagy beteg koraszulotteknek a szuletés utan csak hepatitis B
immunglobulin (HBIG) adasa javasolt. Az aktiv immunizalast a 2000 gr-os
suly elérésekor vagy a betegségbdl valé gyogyulast kovetbéden célszeri
megkezdeni. Ha az aktiv immunizalast a csecsemd6 3 honapos koraig nem
kezdték meg, a HBIG adasat meg kell ismételni a HB véddoltasok egyideji
megkezdése mellett.

Azon anyak ujszuléttjeinél, akiknél a hepatitis B szlirévizsgalat eredménye a
szulés id6pontjaban nem all rendelkezésre, a hepatitis B elleni aktiv
immunizaciot meg kell kezdeni, és haladéktalanul el kell végeztetni a
HBsAg sziirévizsgalatot. Ha bebizonyosodik, hogy az anya HbsAg pozitiv,
az Ujszulottet azonnal (legkés6ébb a szuletéstdl szamitott egy héten belll)
HBIG védelemben is részesiteni kell. A megkezdett hepatitis B elleni
sorozatoltast az anya szeroldgiai statuszatol fuggetlenul be kell fejezni.

A hepatitis B elleni védboltas kotelezé6 a kozépfoku és felséfoku
egészségugyi képesitést add oktatasi intézmények tanuléi/hallgatoéi
szamara. Ezekben az oktatasi intézményekben az els6 évfolyamon a
tanévkezdést kovetéen valamennyi beiskolazott személynél
ellenérizni sziikséges a hepatitis B elleni védéoltasok meglétét.
Az intézmény vezetdjének gondoskodnia kell az oltasra kotelezett, de
nem oltott, vagy oltasi dokumentaciéval nem rendelkez6 személyek,
valamint az életkoruknal fogva oltasra nem kotelezettek (19 évesnél
idésebbek) HB elleni immunizalasarol.

A tetanuszfert6zésre gyanus sérilések alkalmaval a sebészi
ellatason kivul a sérilteket az alabbiak szerint kell védoéoltasban
részesiteni:

— a korabban alapimmunizalasban és emlékezteté oltasban részesllt
(1940. december 31. utan szuletettek, illetve az ennél idésebbek kozul
féként az 1986. évtdl megkezdett kampanyoltasok soran oltottak) sérultek
szamara elegenddé 0,5 ml adszorbealt tetanusz toxoid adasa. (Azoknal
a személyeknél, akik 10 éven belul diphtheria elleni védéoltasban
nem részesultek, ajanlott a “Tisztitott és adszorbealt diftéria-tetanusz
oltéanyag felndttek részére” oltébanyag adasa.) Ha a seb sulyosan
roncsolt, folddel szennyezett, idegen test maradt bent, fejsérulés
fordult eld, sokk, kivérzés, sulyos égési sérulés, radioaktiv sugarzas
esete all fenn, akkor a toxoid mellett testsuly-kilogrammonként
legalabb 4 NE human antitetanusz immunglobulint kell adni.



€pinfo 19

*

b)

Ha az alapimmunizalasban és emlékeztetd oltasban részesdilt
személy utolsé oltasat egy éven bellil kapta és sérlilése nem
sulyos, nem szukséges tetanusz toxoidot adni.

11 évesnél fiatalabb sérilt esetében tetanusz toxoid helyett a
védoéoltasi naptar szerint soron kovetkezé tetanusz toxoid
tartalmu oltéanyag (DPT vagy dt) adasa ajanlott.

— alapimmunizalasban és emlékeztet6 oltasban nem részesllt (vagy ezt
igazolni nem tudd) sérultet testsuly-kilogrammonként legalabb 4 NE
human antitetanusz immunglobulin és 0,5 ml adszorbealt tetanusz
toxoid egyidejii beadasaval kell passziv/aktiv immunizalasban
részesiteni. A sérilés ellatasa és az ehhez tarsulé aktiv/passziv
immunizalas utan a sérult aktiv immunizalasat folytatni kell a
tetanusz elleni teljes védettség (2 oltasbdl allé alapimmunizalas és
legalabb 1 emlékeztetd oltas) eléréséig.

Veszettségre gyanus sérllés esetén az oltasokat haladéktalanul meg
kell kezdeni (posztexpoziciés oltas). A gyermekeknek és a felndtteknek
a 0., 3., 7., 14. és a 30. napon kell beadni egy-egy adagot.
[ Az indikacié felallitasahoz, illetve az oltasok esetleges elhagyasahoz
szakmai anyagok (OEK: Tajékoztatdé a veszettség-fert6zésre gyanus
sérulésekkel kapcsolatos eljarasokrol), illetve a hasznalati utasitasban
leirtak figyelembe vétele szlikséges. |

Passziv immunizalasban részesitendok 16%-0os human
gamma-gobulinnal:

— jarvanyos majgyulladasban szenvedd beteg kérnyezetéhez tartozo
személyek a lehetdé legrovidebb idén belul, (legfeljebb az
expoziciét koveté 14. napig), testsuly-kilogrammonként 0,02 ml (16%-
os oldat) adasaval;

— a kanyarés beteg fogékonynak tekinthet6 kornyezetébdl, az
expoziciét kovetd 6 napon belual 0,25 ml/tskg (16%-o0os oldat)
adasaval: a 15 hénaposnal fiatalabb, ezért aktiv immunizalasban
még nem részesithetd kisgyermekek, illetve azon 33 évesnél
fiatalabb, kanyaron at nem esett, kanyard ellen nem oltott személyek,
akiknél az aktivimmunizalas ellenjavallt.
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V. MEGBETEGEDESI VESZELY ELHARITASA CELJABOL
TERITESMENTESEN VEGZENDO EGYEB VEDOOLTASOK

1. Tetanusz elleni aktiv immunizalasban részesitheték onkéntes alapon: az
1941. januar 1. el6tt szuletett, korabban tetanusz elleni aktiv
immunizalasban nem részesllt személyek abban az esetben is, ha
aktualisan tetanuszra gyanus sérulés naluk nem fordult el6. A védéoltasok
az év soran korlatozas neélkul végezhet6k.

2. Influenza elleni téritésmentes védoéoltasban részesitheték korét az
orszagos tisztifborvos 2004-ben kiadasra kerulé korlevele foglalja
magaban.

3. Hepatitis B elleni véddoltas javasolt:

— a hepatitis B akut beteg, ill. a kronikus HBV hordoz6 szexualis partnereinek
és fert6zési veszélynek kitett csaladi kontaktjainak;

— dializalt betegeknek és hemofiliasoknak.

A hepatitis B elleni immunizacio 3 oltasbdl all: 0, 1 és 6. hénapban kell beadni
az oltasokat. Bizonyos esetekben (pl. dializalandé betegek) a gyors
immunvalasz elérése érdekében un. gyorsitott séma (0, 1, 2 hoénap) is
alkalmazhatd, azonban ilyenkor egy év mulva emlékeztetd oltasra is szukség
van.

A dializaltak és az immunhianyos betegek esetében javasolt a
primovakcinacié utani ellenanyagvalasz ellendrzése, és a 10 U/l értéknél
alacsonyabb ellenanyagszint esetén Ujabb sorozatoltas szukséges.
Az eredményesen oltott dializaltaknal az ellenanyagszintet évente
célszerl ellen6rizni, és ha az anti-HBs ellenanyagok titere <10 IU/I ala
csokken, emlékeztetd oltas adasa javasolt.

VI. MUNKAKOROKHOZ KAPCSOLODO VEDOOLTASOK

A 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet 9. §-a értelmében a munkaltaté koteles a
munkavallalék egészségét és biztonsagat veszélyezteté bioldgiai
kockazatokat, a munkahelyi expoziciot (veszélyeztetettséget) a kiulon
jogszabalyban [61/1999. (XII. 1.) EuM rendelet] foglaltaknak megfeleléen
felmérni. Ennek csdkkentése érdekében - a munkaltaténak a foglalkoztatas
feltételeként - biztositania kell az adott veszélyeztetett munkakdrben
foglalkoztatott dolgozéok védooltasat, igy pl. hastifusz, kullancsencephalitis,
hepatitis A és B, veszettség, diftéria és tetanusz elleni immunizalasat.
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Javaslatok az alapimmunizalas és/vagy ujraoltas szabalyaira

1. Hastifusz elleni véddéoltasban kell részesiteni azon munkavallaldkat,
akiknek folyamatos, vagy id6szakosan végzett munkaja soran a S.typhi-vel
valo fert6z6désik nem zarhato ki. Ezen munkavallaléok kozé tartoznak azok,
akik munkajuk révén szennyvizzel, emberi urulékkel rendszeresen kontaktusba
kerUlhetnek (csatornamunkasok, mélyépitok, laboratériumok és korhazi fert6z6
osztalyok munkatarsai stb.).

2. Kullancsencephalitis elleni véddoltasban kell részesiteni azt a
munkavallalét, akinél a munkavégzés alkalmaval a kullancsencephalitis
fert6zés kullancs expozicio révén nem zarhatd ki (pl. erdégazdasagi
dolgozok, olajmunkasok stb.).

3. Hepatitis B oltas sziikségessége az egészségiigyi dolgozoéknal:

Azoknal az egészségugyi dolgozdéknal szikséges a hepatitis B oltas, akik
egészsegugyi intézményben olyan tevékenységet végeznek, amelynek
soran rendszeresen kontaminalédhatnak vérrel, vérkészitményekkel,
szovetnedvekkel, valadékokkal, testfolyadékokkal, illetve az ezekkel
szennyezett eszkdzokkel, miszerekkel.

Az egészségugyi dolgozék véddboltasaira vonatkozéan az OEK
»,A betegellatas soran vérrel és testvaladékokkal terjedé virusfert6zések
megelbzésérdl” szo6lo tajékoztatdéjanak 3.6. pontjaban foglaltak az
iranyadok.

Az egészségugyi intézményben eldszor oltott egészségugyi dolgozok
esetén az oltasi sorozat befejezését kovetd 1-2 honap mulva célszerl a
primovakcinacidé eredményességének ellen6rzése. Ha a teljes oltasi soro-
zat utan az anti-HBs szint 10 1U/I értéknél alacsonyabb, az oltasi sorozatot
meg kell ismételni, majd ezutan ujra meg kell hatarozni az anti-HBs szintet.
Annal az egészségugyi dolgozoénal, akinél a két teljes HB oltasi sorozatot
kdvetéen az anti-HBs szint <10 IU/l (non-responder), nem javasolt tovabbi
oltasokat végezni. A 10 IU/l értéknél magasabb anti-HBs szint az
eredményes immunvalasz megjelenését bizonyitja. A tovabbiakban
emlékezteté6 oltasra, illetve az ellenanyagszint ellen6rzésére nincs
szUkség.

A korabbi években oltott, teljes hepatitis B oltasi sorozatot kapott és azt
dokumentacioval igazolni tudo egészséges egészségugyi dogozoknal
emlékeztetd oltas nem szukséges.
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4. Hepatitis A oltas sziikségessége egészségiigyi dolgozéknal:

A fert6zés fekal-oral terjedésl, a korokozot a széklet kdzvetiti. Az egész-
ségugyben a fert6z6dési veszély minimalis, mivel a higiénés szabalyok
betartasa a normal populacioban szokasos standardoknal erételjesebb.
A lakossagi atlagnal magasabb kockazat azon ellatasok soran feltételezhet6
igen sziik korben, amelyeknél hepatitis A vagy arra gyanus betegeket latnak
el. Megjegyzend6 azonban, hogy a munkavédelmi szabalyok betartasaval a
fertézés altalaban megel6zhetd. Kérdéses esetekben ajanlhaté egyes
munkakorokben vagy tevékenységek végzése esetén az egészségligyi
dolgozdék hepatitis A atvészeltségi vizsgalatanak elvégzése a munkal-
tato koltségére, és a vizsgalatok eredményének ismeretében kizarélag
a fogékonyak oltasa.

5. Veszettség elleni preexpozicios oltasok:

Veszettség virusaval foglalkozé allatorvosokat, laboratériumi munka-
tarsakat, ebrendészeti dolgozdékat megel6z6 (preexpoziciés) oltasban
sziikséges részesiteni. A veszettség vakcina preexpozicids oltasi sémaja
a kovetkez6: 0., 28. és 56. nap + 1 év mulva a 4. dbzis, vagy 0., 7. és
21. nap + 1 év mulva a 4. doézis. Immunszupprimalt személyek
preexpozicids oltasa nem javasolt. A véddoltasi sorozat beadasat kovetben
az ellenanyagtiter évenkénti meghatarozasa ajanlott. Aktualis fert6zés
gyanuja esetén ugy kell eljarni, mint a posztexpoziciés oltasok utani
Ujrafert6z6dés esetén.

6. Diftéria elleni oltas: Fert6z6 osztalyokon dolgozé vagy human eredet
vizsgalati anyagok feldolgozasaval foglalkozé mikrobioldgiai laboratériu-
mok munkatarsai szamara szlikséges a diftéria elleni véddoltas abban az
esetben, ha az életkorhoz kotott kotelezé oltasokban részesilt személy
10 évnél régebben kapta utolsé diftéria elleni védboltasat. Az oltasokat a
felnéttek oltasara alkalmas diftéria-tetanusz vakcinaval kell elvégezni.

7. Tetanusz elleni védodoltas: Azon személyek szamara, akik olyan
munkakort latnak el, melynek esetében folddel szennyezett sérulések
el6fordulhatnak (mélyépités, mezégazdasagi tevékenység, allatgondozas
stb.) tetanus toxoid adasa szikséges. Ha a munkavallalé az életkorhoz
kotott kotelez6 valamennyi tetanusz elleni oltasban részesult, az utolsé
oltast kovetd 10 év mulva sziukséges oltani, s hasonlé munkakor ellatasa
esetén az oltasokat 10 évenként kell ismételni. Az oltasok végezhetbk
monovalens tetanus, vagy diftéria-tetanusz oltbanyaggal.
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8. Meningococcus betegség elleni védooltas:

Az egészségugyi dolgozok altalaban az atlag lakosoknal nincsenek
jelentésebben kitéve a meningococcus fert6zés veszélyének, azonban
bizonyos specialis munkakérokben, ellatasoknal felmerll a specifikus
védelem és/vagy antimikrobidlis profilaxis szukségessége.

A nemzetk6zi ajanlasokat is figyelembe véve egészségugyi ellatas/tevé-

kenység esetében védboltas javasolt:

— Mikrobioldgiai laboratériumok azon munkatarsainak, akik purulens
meningitisben vagy septicaemiaban szenved6 beteg liquorat és/vagy
haemokulturajat rendszeresen vizsgaljak;

— Mikrobioldgiai laboratériumok azon munkatarsainak, akik a
N.meningitidis tdorzsek tovabbi részletes vizsgalataval rendszeresen
foglalkoznak;

— Fert6z6 agyhartyagyulladasos betegek ellatasara kijelolt koérhazi
fert6z6 és/vagy intenziv osztalyok munkatarsainak, akik ezen betegek
ellatasa révén (resustitacid, intubalas stb.) rendszeresen fokozott
expoziciénak vannak kitéve.

VII. A GYOGYSZERTARAKBOL BESZEREZHETO EGYEB OLTO-
ANYAGOKKAL TORTENO OLTASOK

A./ AKTiV IMMUNIZALAS CELJARA HASZNALANDO OLTOANYAGOK

Az oltas beadasa el6tt az oltéanyaghoz mellékelt alkalmazasi leiratot at kell
tanulmanyozni, s az abban foglaltaknak megfeleléen kell a vakcinat hasznalni.
Kuldndsen érvényes ez a gyogyszertarakbol beszerezhetd vakcinak esetében,
melyekkel kapcsolatban az oltéorvosoknak kevesebb gyakorlatuk és
tapasztalatuk van, mint a mar évtizedek O6ta hasznalatos téritésmentes
vakcinakkal.

A 2003. év december 31-i allapot szerint a gyogyszertarakbdl beszerezhetd
vakcinak és azok alkalmazasa roviden a kovetkez6kben foglalhaté 6ssze:

1. B tipusu Haemophilus influenzae fert6zés elleni oltéanyag (Hib)

A Hib vakcindak a b tipusu H.influenzae okozta megbetegedések, vagy
ezen fert6zésekkel kapcsolatosan esetlegesen kialakulé meningitis, illetve
egyéb, un. invaziv koérképek (epiglottitis, pneumonia, laryngobronchitis,
sepsis) ellen nyujtanak védelmet.



Magyarorszagon négy Hib vakcina kerult térzskdnyvezésre, jelenleg azon-
ban harom rendelkezik forgalomba hozatali engedéllyel. Az oltéanyagok
oltasi sémaja nem azonos. Ezen vakcinak vényre torténé felirasa esetén
figyelembe kell venni, hogy 1999. aprilis 1-jétél a csecsemék
— 2 hénapos kortél - folyamatos oltas keretében kotelezéen
részesiilnek téritésmentesen Hib oltasban.

a) Act-HIB

Fél évesnél fiatalabb csecsemék alapimmunizalasa 3 oltasbdél all, az
oltasok kozotti intervallum 1-2 hoénap. 6-12 hoénapos csecsemoék
alapimmunizalasahoz két oltas elegendd, ugyancsak 1-2 hdnapos
intervallummal. A csecsemdOkorban végzett alapimmunizalasok
befejezését kdovetben 1 év mulva egy emlékeztetd oltas szikséges.
Amennyiben az oltast 1-5 éves gyermeknél kezdik meg, egyetlen oltas
elegendd az immunitas kialakitasahoz.

Oltasi séma

. ELETKOR
OLTAS , i 0 R
2-5 hénap 6-12 hénap 1-5 év
Alapi izala
a;’)lmmunl’za as 3 oltas* 2 oltas* 1 oltas
(oltasok szama)

] L szukséges
Emlékeztetd oltas , , 9 -
1 év mulva

* intervallum 1-2 hénap

b) Hiberix

Az alapimmunizalads 3 oltasbadl all, az oltasok kozott legalabb 4 hetes
intervallumot kell tartani. A csecsemdkorban végzett alapimmunizalast
kovetben a 2. életév soran egy emlékeztetd oltas adasa szukseéges.

c) Hibtiter
— 2-6 hoénapos korban megkezdett oltas esetén 3 oltasbdl allo
alapimmunizalas + emlékeztetd oltas szikséges.

— 7-11 honapos korban megkezdett oltas esetén az alapimmunizalas
2 oltasbdl all, emlékeztetd oltas szukséges.

— 12-14 honapos korban kezdett oltasoknal egy oltas és egy emlé-
keztetd oltas szukséges.

— 15-71 hénapos korban egyetlen dozis elegendé.
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2. Pneumococcus vakcinak

A Streptococcus pneumoniae okozta pneumonidk megel6zésében igen
hatékonyak a pneumococcus vakcinak, melyek a pneumococcusok tobb
mint 80 szerotipusa kozul azt a 23-at tartalmazzak, melyek a pneumoniak
dontdé tébbségéért feleléssé teheték. Természetesen a vakcina kizardlag
azon 23 tipus okozta fert6zés ellen nyujt védelmet, melyeket az oltbanyag
tartalmaz.

Poliszacharid vakcinak

Magyarorszagon két poliszacharid pneumococcus vakcina szerezhetd be a
gyogyszertarakbdl: a Pneumo 23 és a Pneumovax 23.

A két oltébanyag alkalmazasi moddja, az oltas indikacidja azonos: 2 évesnél
idésebb, kronikus betegségben (kardiorespiratérikus rendszer, a maj vagy
vese funkcidinak elégtelensége, diabetes mellitus, liquorcsorgas, alkohol
abusus stb.) szenvedék; 60 évesnél idésebb koruak, immunszupprimaltak,
szocialis intézményekben gondozottak, vagy kronikus korhazi osztalyokon
apoltak.

A védettséget mar egyetlen adag oltéanyag beadasa is biztositja.
Konjugalt vakcina - Prevenar

Az adszorbealt konjugalt vakcina a Streptococcus pneumoniae 7 szero-
tipusa altal okozott invaziv betegség ellen nyujt védelmet. Az oltéanyag
csecsemoék és kisgyermekek aktiv immunizalasara ajanlott: azok a
2 hénap — 2 év kozotti, rizikdcsoportba tartozé csecsemék/kisgyermekek
olthatok, akiknél az életkoruk miatt a poliszacharid vakcinaval val6 oltas
ellenjavallt.

3. Kullancsencephalitis elleni oltéanyagok

Inaktivalt virus-tartalmu vakcinak az allanddéan, vagy atmenetileg endémias
tertleteken tartézkodok védelmére szolgalnak. Az oltasokat a varhato
expozicio elott kell elvégezni vagy megkezdeni. Magyarorszagon két
oltbanyag van gyoégyszertari forgalomban: az Encepur, tovabba az FSME-
IMMUN Inject.

a) Az Encepur Junior az 1-12 évesek, mig az Encepur Adult a
12 évesnél id6ésebb személyek oltasara ajanlott.
Az alapimmunizalas 3 oltasbél all. Az els6 oltast koveté 1-3 honap
mulva kell beadni a 2. oltast és az ezt kdvetdé 9-12 honap mulva a
harmadikat (“A” séma). Amennyiben gyors védettség kialakitasa
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b)

szUkséges, akkor a 2. oltast az els6ét kévetd 7. napon, a harmadikat
pedig az oltas megkezdését kovetd 21. napon lehet beadni (“B” séma).
A védettség legkorabban a masodik oltast koveté 14 nap mulva alakul
ki. A hosszantarté védettség biztositasa érdekében 3 évenként
emlékeztetd oltas sziikséges.

Immunszuppressziv kezelés alatt, tovabba veleszlletett, vagy szerzett
immundeficiencia esetén az oltas hatasossaga korlatozott, vagy
kérdéses.

Oltasi sémak

Oltasok "A" séma "B" séma
1. 0. nap 0. nap
2. 1-3 hénap mulva 7 nap mulva
3. 9-12 hénappal 21 nap mulva
a 2. oltas utan
4. - 12-18 hénap mulva

"A" séma = altalanos
"B" séma = gyorsitott

FSME-IMMUN Inject

Feln6ttek és gyermekek szamara egyarant hasznalhaté oltéanyag.

A védettség kialakitdasahoz 3 oltasra van szikség. A masodik oltast az
elsé utan 1-3 hénappal késdbb, a 3. oltast a masodik oltas utan 9-12
honap mulva szukséges beadni. Amennyiben gyors védelem kialakitasa
szlUkséges, abban az esetben a 2. oltas az elsé utan 14 nappal adandé.

Ha az oltanddé személy immunkompetenciaja csokkent vagy nem
megfelel6, abban az esetben a 2. oltast kdvetd 4-6 hét mulva egy ujabb
oltast kell adni. A koOvetkezd oltas intervalluma valtozatlan, 9-12
honappal az utols6 (2/a.) oltas utan. 70 évesnél idésebbek oltasa
esetén ugyanez az oltasi séma javasolt.

A tartés immunitas biztositasa érdekében 3 évenként emlékeztetod
oltas szukséges.

Ha a kullancscsipés 14 nappal az 1. oltas utan fordult el6, a 2. oltast
azonnal be kell adni. Ha a kullancscsipés a 2. oltas utan kovetkezett be,
nincs teendd.
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Oltasi sémak

Oltasok "A" séma "B" séma "C" séma

1. oltas 0. nap 0. nap 0. nap

2. oltas 1-3 hénap mulva 14. nap 1-3 hénap mulva
2./a oltas - - 4-6 héttel a 2. utan
3. oltas 9-12 hénappal a masodik (vagy 2./a) utan

"A" séma = altalanos

"B" séma = gyorsitott

"C" séma = immunszupprimalt, vagy idds személyek

4. Hepatitis B elleni oltasok

(A kdzegészségugyi célzatu, kézpontilag iranyitott oltasokon kivuli oltasok)
Jelenleg Magyarorszagon a gyoégyszertari forgalomban az Engerix-B
(10 ug/0,5 ml, illetve 20 pg/1 ml kiszerelésben) és a H-B-VAX |l
(5 pg/0,5 ml, illetve 10 yg/1 ml), valamint a H-B-VAX PRO tartésitoszert
(thiomersalt) nem tartalmazoé (10 ug/1 ml; 40ug/1 ml) hepatitis B vakcina all
rendelkezésre.

Az alapimmunizalas mindkét oltdanyagnal 3 oltasbdl all gyermekeknél és
feln6tteknél egyarant. (A H-B-VAX Il 10 pg/1 ml-es és az Engerix B
20 pg/1 ml-es kiszerelésl vakcinabol azonban a 11-15 évesek szamara
2 oltas elegendd). Egészséges oltottak (megfelelé oltasi séma) esetében
emlékeztetd oltas egyik oltbanyag esetében sem szikséges.

ENGERIX-B

Gyermekeknek 15 éves korral bezardélag a 10 pg/0,5 ml, mig az ennél
idésebb fiataloknak és feln6tteknek 20 pg/1 ml mennyiség beadasara van
szukség.

H-B-VAX Il , H-B-VAX PRO

— feln6tteknek 10 ug/1 ml;
— gyermekeknek és 20 év alatti fiataloknak 5 ug/0,5 ml;
— dializalandé (dializalt) betegeknek 40 ug/1 ml.
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Mindkét oltbanyag esetében az els6é oltast kovetbden egyhdnapos
intervallummal kell adni a masodikat, majd az elsé oltast 6 hdénappal
kovetden a 3. oltast.

Az oltéanyagokat orvosi vényre lehet megvasarolni. A kdzegészségugyi
érdekli és a Mobdszertani Levél korabbi fejezetében részletezett
indikaciokon kivul a kovetkezd szemeélyek szamara javasolt az oltas:

— szexualis szokasuk, magatartasuk, életviteluk miatt fokozott fert6zési ve-
szélynek kitett személyek (szexualis partnereiket gyakran valtok, pros-
titualtak, nemi betegségben ismételten megbetegedettek, homoszexualis
férfiak stb.);

— kabitoszer-élvezék;

— onko-hematoldgiai betegek;

— kréonikus hepatitis C virushordoz6 személyek

— azon kulfoldi orszagokba utazéknak, ahol a hepatitis B el6fordulas
jelent6s és a latogaté hosszabb id6t tolt az adott orszagban.

5. Hepatitis A elleni aktivimmunizalas:
Magyarorszagon 3 inaktivalt virust tartalmazo hepatitis A vakcinat
torzskonyveztek. Ezek a kovetkezbk:

a) AVAXIM

Gyermekek (2 éves kortol) és felnbttek oltasara alkalmas hepatitis A
vakcina. A veédettség eléréséhez 2 oltas szukséges. A masodik oltast az
els6 dozis beadasa utan 6 honappal kell beadni.

b) HAVRIX
* HAVRIX 720 JUNIOR

1 évestdl betoltott 15 éves korig adhatd. A védettséghez szikséges emlé-
keztetd oltast az elsé dbézis beadasa utan 6-12 honap mulva kell beadni.

* HAVRIX 1440

A 15 évesnél idésebb fiatalok és feln6ttek immunizalasara hasznalatos
oltbanyag. Az immunizalas sémaja azonos a HAVRIX 720 JUNIOR-nal
leirtakkal.
c) VAQTA
* VAQTA gyermekek/serdulék részére:
2-17 év kozotti gyermekek/fiatalok oltasara hasznalhato,
* VAQTA felnbttek részére.

Az immunitas kialakitasahoz az alapoltas, majd a 6-18 hdénap mulva adott
emlékeztetd oltas szukséges.
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Hepatitis A vakcinak adasa javasolt:

= endémias/hyperendémias orszagok latogatasakor, ha a Kkinttartézkodas
hosszantarté;

= alapbetegséguk, vagy életmodjuk miatt kulondsen veszélyeztetettek
(hemofiliasok, kronikus majbetegségben szenveddk, intravénas kabito-
szer-élvez6k, homoszexualis személyek, stb.) részére.

6. Hepatitis A és B elleni kombinalt oltéanyag

Twinrix gyermekeknek
Egy doézis 360 Elisa Egység hepatitis A virus antigént és 10 pg rekom-
binans DNS hepatitis B virus fellleti antigént (HBsAg) tartalmaz.

Twinrix feln6tteknek

Egy dozis 720 Elisa Egység hepatitis A virus antigént és 20 ug rekombinans
DNS hepatitis B virus feluleti antigént (HBsAg) tartalmaz.

Az immunitas kialakitdsahoz mindkét vakcinabdl 3 dézis beadasa szukséges.

7. Influenza elleni oltéanyagok
Forgalomba hozatali engedéllyel a BEGRIVAC, a FLUARIX, a FLUVAL
AB, INFLUVAC és a VAXIGRIP influenza elleni oltéanyag rendelkezik.
Valamennyi vakcina trivalens, inaktivalt. A BEGRIVAC, a FLUARIX és a
VAXIGRIP un. “split” vakcina, az INFLUVAC un. “alegység” vakcina, a
FLUVAL AB pedig teljesvirus-tartalmu oltéanyag.

A BEGRIVAC, a FLUARIX, az INFLUVAC és a VAXIGRIP 3 évesnél
fiatalabb gyermekek oltasara is alkalmazhat6. A FLUVAL AB beadasa
3 évesnél fiatalabb gyermekek szamara nem ajanlott.

Az influenza vakcinak kizarélag egyetlen influenza szezonban
hasznalhaték fel. Felhasznalhatésagi idejlik az adott influenza szezont
kovetd junius 30-ig tart.

8. Varicella elleni oltéanyag

A VARILRIX™ varicella megel6zésére szolgald é16, attenualt virust
tartalmazo6 vakcina. Kilenc hdonaposnal idésebb csecsemék, kisgyermekek
és serdul6k aktivimmunizalasara alkalmas. Az oltas javasolt a

— leukémias betegek,

— immunszupprimalt betegek,

— szervtranszplantaciéra varok,

— kronikus betegségekben szenveddk,

— veszélyeztettek kdrnyezetében él6k szamara.
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9.

10.

11.

GYNEVAC lactobacillus vakcina

Akut, szubakut és kronikus bakterialis, tovabba trichomonas okozta
négyogyaszati megbetegedések kezelésére szolgald oltéanyag.

Alkalmazasi lehet6ségek:

— egyszeri,

— kuraszerlien 1-2 hetenként 1 dézis, 6sszesen 5 alkalommal,
— szuUkség esetén 2 havonta emlékeztet6 oltas.

Hastifusz elleni poliszacharid vakcinak - TYPHIM Vi, Typherix

Mindkét oltdanyag alkalmazasi moédja és az oltas indikacidja azonos:
egyszeri adag 0,5 ml subcutan vagy intramuscularisan beadott oltéanyag.
2 évesnel fiatalabb gyermekek oltasa nem ajanlatos. Haromévenként
Ujraoltas szukséges.

Meningococcus vakcinak

Az oltéanyagoknak kétféle tipusa (az un. poliszacharid és konjugalt)
ismeretes. Magyarorszagon mind poliszacharid, mind konjugalt vakcinak
engedélyezésre kerlltek és gyogyszertari forgalomban kaphatok.

Poliszacharid vakcinak

MENCEVAX™ AC:
MENINGOCOCCAL POLYSACCHARIDE VACCINE A+C;
MENPOVAX™ A+C

Az A és C, tovabba az A,C,Wi35Y szerocsoportt N.meningitidis
tokantigénjét tartalmazé poliszacharid vakcinak biztonsagosak és
hatékonyak 2 évesnél id6sebbek szamara, hasznalatuk specialis
rizikbcsoportok tagjainak is ajanlott. Ugyancsak ajanlott a vakcinak
hasznalata jarvanyok el6fordulasa esetén a veszélyeztetett személyek
szamara. A védettség kialakitasahoz egy oltas beadasa szukséges.

A bivalens vagy tetravalens (ACYW,35) vakcinak viszonylag rovid idére
sz6l6 immunitast biztositanak a 2 évesnél idésebb oltottak 85-100%-aban.

Az ellenanyag az oltast kovetéen 10-14 nap mulva alakul ki. Iskolaskoru
gyermekeknél vagy naluk idésebb fiataloknal, felnétteknél a vakcina
biztositotta védelem legalabb 3 évre szo6l, azonban a 4 évesnél fiatalabb
gyermekeknél az ellenanyag gyorsan (2-3 év) csdkken.
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Konjugalt vakcinak

A Meningococcus C konjugalt vakcinak hatékonysaga jobb a
poliszacharid vakcinakénal, miutan a meningococcus-antigén fehérjéhez
van konjugalva. Ennek megfeleléen a hatasa tartosabb, tovabba az
antigén 2 évesnél fiatalabb kisgyermekeknél is ellenanyag-valaszt indukal,
tehat szamukra is adhato.

®
MENINGITEC Konjugalt Meningococcus C vakcina
MENJUGATE'" Konjugalt Meningococcus C-CRM 197 vakcina

Csecsemdék esetében 3 dbdzis adasa szukséges.
NeisVac-C Konjugalt Meningococcus C vakcina

Két honapos kort betdltott csecsemdk legalabb 2 hénapos idékozzel két
alkalommal oltandék. Az 1 év feletti gyermekek, serdilék és felnbttek
immunizalasahoz egy oltas szikséges.

Tarsadalombiztositasi tamogatasban kizarélag a 2 évesnél fiatalabb
gyermekek részesiilhetnek. Csecseméknél a tamogatas 70%-os,
1 éves kor felett 50%-o0s.

B./ PASSZiV IMMUNIZALASRA HASZNALATOS KESZITMENYEK

Specifikus immunglobulinok:

— a tetanusz fertézésre gyanus sérllteket a korabbi fejezetben
részletezettek szerint human antitetanusz immunglobulinnal szukséges
oltani;

— Hepatitis B specifikus immunglobulin (HBIG)

Az intravénas hepatitis B hyperimmunglobulin (HEPATECT) a
forgalmazotdl szerezhetd be, kizardlag fekvBbeteg-gyogyintézetben
alkalmazhat6é. Posztexpoziciés profilaxisként 0,12-0,2 ml/tskg adandé.
Tartés hepatitis B veszély fennallasa esetén felnétteknek 10 mi-t kell adni.
(Ujsziilétteknek 0,4 ml/tskg adando.)

— Varicella-zoster elleni hiperimmun gamma-globulin adhatdé expoziciét
kovetéen profilaxisként;, immunkomprimalt betegek vagy sulyos varicella-
zoster megbetegedés esetén pedig adjuvans terapiaként. A jarvanyugyi
gyakorlatban azon ujszlloétteknek javasolt, akiknek az anyja a szulést
megel6z6 5 napon belll vagy a szulést kdveté 2 napon belll betegedett
meg varicellaban. A VARITECT megnevezésl intravénas készitmeény kiza-
rolag fekvbbeteg-gyogyintézetekben alkalmazhaté. Adagja 0,2-1,0 ml/tskg,
letoltése 5,0 ml/fiola.
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— Cytomegalia fertézések megel6zésére és gyogykezelésére adhato
hyperimmun gamma-globulin. Megel6zés céljabdl immunszupprimalt bete-
geknél vagy szervatultetések utan alkalmazhato készitmény. A CYTOTECT
megnevezésl intravénas készitmény kizarélag fekvébeteg-gyogyintézetek-
ben alkalmazhato.

VIIl. A KULFOLDI UTAKKAL KAPCSOLATOS VEDOOLTASOK

A kulfoldre utazé magyar allampolgarok sargalaz elleni védéoltasa kotelez6,
ha olyan orszagba utaznak, ahol sargalaz veszély van, illetéleg ha egy orszag
ezen oltast megkoveteli.

Sargalaz elleni védoéoltasokat kizarélag a ,Johan Béla” Orszagos
Epidemiologiai Kézpont Nemzetkozi Oltokozpontjaban végeznek.

A volt Szovjetunié utédallamaiba utazé személyek szamara — amennyiben
utols6 diphtheria elleni véddoltasukat 10 évnél régebben kaptak - javasolt a
diphtheria elleni véddéoltas. Az oltasokat “Diftéria-tetanusz tisztitott és
adszorbealt oltéanyag emlékeztetd oltas céljara” vagy “Tisztitott és
adszorbealt diftéria-tetanusz oltéanyag feln6ttek részére” oltéanyaggal kell
végezni.

Cholera endémias vagy epidémias teruletre torténd utazas esetén a cholera
elleni oltas elvégzésével egyidejiileg az oltandé személyt az oltéanyag
alacsony hatékonysagarodl és a sziikséges higiénés magatartasrél fel kell
vilagositani.

Fenti oltasokon kivul egyéb (hastifusz, gamma-globulin, poliomyelitis,
hepatitis A és B, veszettség, kullancsencephalitis, meningococcus
(A, C, Wy3s5, Y szerocsoport) altal okozott invaziv betegség elleni stb.) oltasok

is végezheték a kulfoldi orszag jarvanyugyi helyzete és a kiutazé magyar
allampolgar veszélyeztetettségének figyelembevétele alapjan.

A kulfoldre utaz6 magyar allampolgarok védéoltasait (és az ezzel kapcsolatos
tanacsadast) az ANTSZ teriiletileg illetékes megyei intézetei, az OEK
nemzetkdzi oltdhelye és az Orszagos tisztifborvos altal a nemzetkozi
utazasokkal kapcsolatos véddéoltasok végzésére feljogositott oltéhely végzi.
Nemzetkozi érvényl oltasi bizonyitvanyt csak ezen oltdhelyek allithatnak ki.
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IX. OLTOANYAGOK BESZERZESE, TAROLASA ES

FELHASZNALASA

A) Beszerzés

1.

Az Allami Népegészségiigyi és Tisztiorvosi Szolgalaton keresztiil
beszerezhet6 oltéanyagok elbzetes igénylést és Kkiértesitést kovetben,
kézpontilag kerlilnek kiszallitasra az ANTSZ teriileti intézeteihez.

. A téritésmentes influenza elleni oltashoz a vakcina igénylése kulon

rendelkezés szerint torténik.

. A veszettség elleni vakcina koézvetlenil a szallitotél rendelhetd

(Tel/fax: 06-(26)-501-009). A vakcina beszerezhetéségére vonatkozo
részletek az Orszagos Epidemioldogiai Kozpont veszettség-fertézésre
gyanus sérulésekkel kapcsolatos eljarasokrol szolé “Tajékoztatd”-jaban
allnak rendelkezésre.

Siirgés sziikség esetén az oltéanyag koézvetlenil az ANTSZ megyei
intézeteibdl is igényelhetd.

. Aktualis seérulés esetén tetanusz megbetegedés megel6zésére az

adszorbealt tetanusz toxoidot, illetbleg, ha szukséges tetanusz elleni
immunsavot  (human  immunglobulint) a gyoégyszerrendelési utmutato
szerint kell beszerezni.

. A VARITECT, HEPATECT és a CYTOTECT megnevezési, kizardlag intra-

vénasan adandoé varicella, hepatitis B és cytomegalia elleni specifikus
immunglobulin a Biotest Hungaria Kft-t6l (2045 Tordkbalint, Torbagy u.
15/a) szerezhetd be. Kozponti telefon: 06-(23)-511-311, a megrendelése-
ket a 06-(23)-511-321 vagy 06-(23)-511-322 telefonszamokon fogadjak.

. A munkakorokhoz kapcsolédéan sziikséges oltéanyagok beszerzése a

gyogyszerrendelési utmutaté szerint kell, hogy torténjen.
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B) Tarolas és felhasznalas

Az oltéanyagok kulonleges érzékenysége miatt a tarolas, szallitas és
felhasznalas kulonos figyelmet kovetel. Az immunbiologiai készitményeket
mindig az alkalmazasi el6iratban foglaltak szerint kell tarolni.

Fontos szabaly, hogy az oltéanyagokat +2°C - +8°C hoémérsékleten
(hGtészekrényben) kell tarolni. A folyékony allapotban letoltott,
aluminiumhidroxid vagy aluminiumfoszfat-tartalmu vakcinakat

lefagyasztani tilos.

A héérzékeny MMR vakcinat, illetve a monovalens élévirus tartalmu
vakcinakat ajanlatos a fagyasztétérben tarolni, amennyiben az oldészer kilon
kiszerelésben van (pl.: 10x1 adagos MMR vakcina). Az oldoszert
lefagyasztani tilos, mivel a felengedtetés soran a tarolé ampulla megrepedhet,
és az olddszer kifolyik.

Kulénds gondot kell forditani a liofilezett ,é16” vakcinak reszuszpendalas utani
felhasznalasara:

a) a reszuszpendalt 10, illetve 20 adagos BCG-t 4 o6ran belul fel kell
hasznalni;

b) a reszuszpendalt 1 adagos MMR trivalens vakcinat azonnal fel kell
hasznalni;

Az oralis poliovakcinat +2°C és +8°C kozo6tt, vagy a fagyasztétérben
-20°C-on kell tarolni. Amennyiben az OPV-t fagyasztétérben taroltak, azt
kozvetlenul a felhasznalas el6tt kell kivenni onnan, s néhany pillanat alatt
kézben tartva olvaszthato fel. A 10 adagos kiszerelési vakcina 10 alkalommal
olvaszthaté és hasznalhaté fel ily mdédon, amennyiben a hasznalat utan
azonnal visszakerult a fagyasztotérbe.

Az OPV vakcina a korabbi gyakorlatnak megfeleléen adando be: teaskanalban
lévd teaba az oltbanyagbdl 2 cseppet kell cseppenteni. Csecsem&k kivételével
a vakcina kockacukorra tortén6 csepegtetéssel is beadhatd, ha annak
lenyelésérdl (elszopogatasardl) az oltast végz6 személy meggy6zdédik.
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X. A VEDOOLTASOK LEBONYOLITASAHOZ, NYILVANTARTASAHOZ ES
JELENTESEHEZ SZUKSEGES FELTETELEK BIZTOSITASA

1. Az életkorhoz kototten kotelez6 BCG, DPT, IPV, Hib, MMR, dt és
hepatitis B védéoltasokhoz egyszer hasznalatos tiket és fecskenddket
kell biztositani és hasznalni.

2. Egyéb oltasi segédanyagok beszerzésérél a korabbi gyakorlatnak
megfeleléen kell gondoskodni.

3. Biztositani kell valamennyi védéoltas nyilvantartasahoz, jelentéséhez és az
oltbanyagok megrendeléséhez szukséges — a korabbiakban rendszeresitett
— nyomtatvanyok beszerzéseét is.

4. A védoéoltasokat kovetd sulyos, vagy nagyobb gyakorisaggal
eléfordulé oltasi reakcidkat, oltasi szovédményeket és oltasi
baleseteket be kell jelenteni a 2. sz. melléklet szerinti Bejelentélapon
(akar gyermek, akar feln6tt oltottnal észlelték a reakcidét, szovédményt,
vagy észlelték a balesetet). Az un. Bejelentélapon az olt6-, illetve észleld
orvos haladéktalanul jelenti az eseményt az ANTSZ varosi intézetének, a
varosi intézet a megyei intézetnek, a megyei intézet az OEK
Immunbioldgiai készitmények minéségellenérzé f6osztalyanak. Sulyos
esetben, vagy halmozott el6fordulaskor az OEK Immunbioldgiai
készitmények minbségellenérz6 fbéosztalya kodzvetlen uton azonnal
értesitendd.

Az ANTSZ megyei intézete altal elvégzett kivizsgalas részletes adatait az
un. Beszamolo lapon kell jelenteni az OEK Immunbiolégiai készitmények
min&ségellendrzé féosztalyanak.
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1. sz. melléklet

Oltasi értesitd

NEV: (e ANyja Neve: .....oociiiiiiii
Szuletési idb:............... BV hd ... nap
Lakdhely (VAros, KOZSEQ): .o e e
........................................................................................... (utca, hazszam)
OASOK MEGNEVEZESE: ...t
Oltéanyagok gyartasi SZAmMA: ......ciuiiiii i
Oltas ideje: ......ccenenees BV hé oo nap
Ol O0IVOS MV .ottt
ReNAEl® CimMe: .. e
TelefONSZAMA: ...
Kelt: oo BV hd .o nap
p. h.

orvos alairasa

(Kildend® az ANTSZ varosi, keriileti intézetének 2 példanyban, 1 példanyt a
varosi intézet tovabbit a véddndi korzetnek)
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2. sz. melléklet

BEJELENTES”

a 87251/1978. szamu kotelezd adatszolgaltatdshoz immunbioldgiai készitmények (vakcina,
immunglobulin, allati savd) véddoltas beadasa utan kialakult nem kivant eseményrél

(mellékhatasrol)

Az adatszolgaltatast kéré szerv neve, cime: Az adatszolgaltaték kore
Az ANTSZ teriiletileg illetékes varosi intézete

Eszleld orvosok

Az adatszolgaltaté intézmény, személy megnevezése: A jelentés tovabbitasanak maédja
Példanyszam Hataridd

Cime: 1 pld. az ANTSZ varosi

Telefonszama: intézetének azonnal

*Sulyos esetben, vagy halmozott el6fordulaskor az OEK Immunbiolégiai készitmények
mindségellenérz6 féosztalya kdzvetlen uton (telefon: 476-1381; 476-1101, telefax: 476-1230)

azonnal értesitendd.

Oltott:

Lakhely: (PONtOS CiM)...oeiiii e,
Oltéanyag:

MEgNEVEZESE: .. i

Szévédmény/reakcio:

Kezdete:.......ooviiiiiiiiin, BV i, hé ...... nap

PH

alairas
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Teriilet Klinikai véddoltasi tanacsadé :
Helye Telefonszama
Févarosi Szent Laszlé Korhaz
Budapest Felnétt tanacsadas 06/1-455-8100/8103 m.
P Gyermek tanacsadas 06/1-455-8100/8363 m.
1097 Budapest, Gyali ut 5-7.
Baranya Baranya Megyei Kerpel-Frénius Gyermekkérhaz 06/72-518-533

7624 Pécs, Nyar u. 8.

Bacs-Kiskun

Bacs-Kiskun Megyei Onkormanyzat Kérhaza
Gyermekosztaly, Ambulancia
6000 Kecskemét, 1zsdki u. 5.

06/76-516-700/6966 m.
8118 m.

Pandy Kalman Kérhaz Gyermekosztaly

Békés 5700 Gyula, Karpat u. 11. 06/66-463-633/349 m.
Semmelweis Korhaz Infektologiai osztaly 06/46-555-644
Borsod-A.-Z. 3529 Miskolc, Csabai kapu 9-11. 06/46-555-645
06/46-555-646/1340 m.
Szegedi Tudomanyegyetem
Csongrad Gyermekgyogyaszati Klinika 06/62-545-328
6725 Szeged, Koranyi fasor 14-15.
L. Szent Gyorgy Korhaz Infektologiai osztaly
Fejer 8000 Székesfehérvar, Seregélyesi Gt 3. 06/22-535-500/1673 m.
Petz Aladar Megyei Oktatdé Kérhaz
Gyor-M.-S. Csecsemd- és Gyermekosztaly 06/96-507-947
9024 Gyér, Vasvari P. u. 2.
A Kenézy Gyula Megyei Kérhaz Gyermekosztal
Hajdu-B. 4031 gebslecen, Dgoyrottya u. 5-6.y ’ 06/52-511-777
Markhot Ferenc Megyei Kérhaz és Rendel§intézet,
Heves Infektolégiai szakrendelés 06/36-411-444/2263 m.
3300 Eger, Széchenyi u. 27.
Ja Hetényi Géza Koérhaz Infektoldgiai osztaly, 06/56-503-603/3668 m.
asz-N.-Sz.

5000 Szolnok, Tészegi ut 21.

06/56-503-668

Komarom-E.

Esztergom Véaros Onkormanyzat
Vaszary Kolos Kérhaz
2501 Esztergom, Pet6fi u. 26-28.

06/20-460-3811

Szent Lazar Megyei Kérhaz Gyermekosztaly,

Négrad Intenziv koraszul6tt osztaly 06/32-522-090
3100 Salgoétarjan, Fileki ut 64.
,F10r Ferenc” Kérhéz lgazgatdsag ) )
Pest 2045 Kistarcsa, Semmelweis tér 1. 06/28-506-800
Kaposi M6r Megyei Kérhaz ) )
Somogy Infektologiai osztaly 06/82-501-353

7400 Kaposvar, Tallian Gy. u. 30-32.

06/82-501-300/353 m.

Szabolcs-Sz.-B.

Megyei Kérhaz I. Gyermekosztaly
4400 Nyiregyhaza, Szent |. u. 68.

06/42-465-666/1266 m.

Tolna Megyei Onkormanyzat Balassa Janos Kérhaz

06/74-501-500

Tolna Fert6z6 osztaly
7100 Szekszard, Béri Balogh A. u. 5-7. 06/74-501-682
Vas Megyei Markusovszky Kérhaz
Vas Infektoldgiai osztaly 06/94-311-260
9700 Szombathely, 11-es Huszar ut 138.
Veszprém Csolnoky Fer’enc I\/!egyel Kérhaz Gyermekosztaly 06/88-420-211/3621 m.
8201 Veszprém, Korhaz u. 1..
zala Zala Megyei Kérhaz Infektologiai osztaly 06/92-507-500/1380 m.

8900 Zalaegerszeg, Zrinyi u. 1.
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Az Epidemioldgiai Informacios Hetilap (€pinfo)
a "Johan Béla" Orszagos Epidemiolégiai Kézpont (OEK) kiadvanya.

A rendszeres heti kiadvanyon kiviili, ugynevezett KULONSZAM-ok magyarorszagi
részletes epidemioldgiai adatokat, illetve egy-egy betegség atfogdé elemzését, tovabba
ajanlasokat tartalmaznak.

Ezen utdbbi Osszeadllitdsok az OEK és az orszagos tisztiféorvos szakmai véleményét és
javasolt gyakorlatat tartalmazzak.

A kiadvanyt a "Johan Béla" Orszagos Kozegészségugyi Intézet és a Centers for
Disease Control and Prevention (CDC) Magyar-Amerikai K6zds Alapnal elnyert palyazat
biztositotta egyuttmikodés révén fejlesztették ki.

A kiadvannyal kapcsolatos észrevételekkel, kozlési szandékkal sziveskedjék az €pinfo
fészerkesztéjéhez fordulni:

"Johan Béla" Orszagos Epidemiolégiai Kozpont,
1966 Budapest, Pf. 64. Telefon: 476-1153, 476-1194
Telefax: 476-1223

Internet cim: www.antsz.hu/oek
E-mail: epiujsag@oek.antsz.hu

A kiadvanyban szereplé anyagok szabadon masolhatok és felhasznalhatdék, azonban a
kiadvanyra hivatkozni kell az alabbi moddon: Orszagos Epidemiolégiai Kozpont.
A kulénszam cime Epinfo a megjelenés éve; a kulénszam szama. (Pl.: Orszagos
Epidemiolégiai Kozpont. Modszertani levél a 2003. évi védbéoltasokrol. Epinfo 2003; 1.
kuldnszam)

Orszagos tisztiféoorvos:

dr. Bujdosé Laszloé
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