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AZ ORSZAGOS EPIDEMIOLOGIAI KOZPONT JELENTESE
A 2009. EVBEN BEJELENTETT FERT0z0 BETEGSEGEKROL

BEVEZETES

A 2009. évrél szdélé jelentés a tobbszorosen modositott 63/1997.
(XIl. 21.) NM rendelet alapjan be- és Kkijelentésre kotelezett fert6z6
betegségekre, valamint a 76/2004. (VIII. 19.) ESzCsM rendelet alapjan
aggregalt formaban jelentendd, szexualisan terjed6 infekcidkra
vonatkozik.

A jelentés alapjaul elsésorban a fert6z6beteg-jelenté lapok adatai
szolgaltak. A fertézdbeteg-jelentd lapok az ANTSZ kistérségi/kerileti
intézeteibe érkeztek, és az adatok ott kerlltek szamitogépes rogzitésre.

A klasszikus fert6zé betegségekre vonatkozd adatokat az ANTSZ
orszagos szamitastechnikai rendszere, az EFRIR (Epidemioldgiai
Felugyeleti Rendszer és az azt kiszolgaléo Informaciéos Rendszer)
fert6z6beteg-jelentd alrendszere statisztikai elemz& programjanak
segitségével dolgoztak fel a kistérségi és a regionalis intézetekben
valamint az Orszagos Epidemioldgiai Kézpontban.

A jarvanyigyi helyzet értékeléséhez felhasznaltdk az ANTSZ regionalis
intézeteinek 2009. évi munkajarol szold jelentésekben kdzolt, valamint
az egyes betegségekre vonatkozé specifikus adatgydjtésekbdl szarmazoé
informaciokat is.

A szexualis uton terjedd infekciok el6fordulasardl az orszag teruletén
mikodd 124 bér- és nemibeteg-gondozd, valamint a Semmelweis Egye-
tem Altalanos Orvostudomanyi Kara B6r-, Nemikértani és Béronkoldgiai
Klinikajanak STD Centruma az 1207/04 szamu adatlapon vagy elektroni-
kus uton havonta kuldte meg a személyazonositasra alkalmatlan,
aggregalt egészségugyi adatokat a targyhdéban kezelésbe vett szemeé-
lyekrdl nem, korcsoport és diagndzis szerinti bontasban.

Az aggregalt adatokat az Epi Info 6 szamitégépes programcsomag
segitségeével dolgoztak fel az OEK Jarvanyugyi osztalyan.
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Az adott évre vonatkozo jelentés/elemzés a kovetkezé részekbdl all:

l. A bejelentésre kotelezett fert6z6 betegségek jarvanyugyi helyzete

Ez a rész a bejelentésre kotelezett fert6z6 betegségek kulonb6zé
szempontok szerint részletezett adatait tartalmazza szoveges illetve
tablazatos formaban. A bejelentett megbetegedésekre vonatkozé, arab
szammal jelolt attekintd tablazatok a szdveges elemzés utan kerulnek
kozlésre.

Il. Influenza

A fejezet a 2008/2009. évi szezon, valamint a 2009-es A(H1N1)v
pandémias influenzavirus altal okozott jarvany fébb jellemzéit foglalja
O0ssze szOveges formaban.

I1l. A szexualis uton terjedo6 fert6z6 betegségek helyzete

A jelentési kotelezettség a syphilisre, a gonorrhoea-ra, az acut
urogenitalis chlamydiasisra és a szexualis uton terjed6 trépusi betegsé-
gekre (lymphogranuloma venereum, ulcus molle, granuloma inguinale)
terjed Ki.

V. Védooltasok

A szbveges és tablazatos jelentés értékel6 6sszefoglalast ad a 2009. évi
Védéoltasi Modszertani Levélben meghatarozott korcsoportokra vonat-
kozd, folyamatos oltasi rend szerint végzett, életkorhoz kotott, kotelezd
oltasok teljesitéseérdl, a targyévben végzett kotelez6 kampanyoltasokrol,
tovabba a megbetegedési veszély elharitasaval és a nemzetkozi
utazasokkal kapcsolatban végzett oltasokral.
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. A BEJELENTESRE KOTELEZETT FERTOZO BETEGSEGEK

2009. EVI JARVANYUGYI HELYZETE

2009-ben kedvezétlen és kedvezd jelenségek egyarant szerepet
jatszottak az orszag jarvanyugyi helyzetének alakitasaban.

Kedvezétlenul befolyasolta a jarvanylugyi helyzetet a 2009 aprilisaban
felboukkant és a késébbiekben vilagszerte elterjedt, pandémiat okozd
H1N1v altipusu influenza A virus magyarorszagi megjelenése és az
altala okozott jarvany.

A kedvezb jelenségek az alabbiakban foglalhatdk dssze:

A védboltassal megelézhetd fert6z6 betegségek jarvanyugyi helyzete
ebben az évben is kivaléo volt. Nem diagnosztizaltak sem hazai,
sem importalt eredetl poliomyelitis ill. diphtheria megbetegedést.
Harmadik éve nem fordult el laboratériumi vizsgalattal igazolt
rubeola megbetegedés, egy importalt kanyaré esetet diagnosztizal-
tak.

Az év soran nem regisztraltak anthrax, ancylostomiasis,
brucellosis, human lyssa, strongyloidosis, typhus abdominalis
és paratyphus megbetegedést.

Az el6z6 évihez viszonyitva csokkent a salmonellosis, a dysenteria,
a giardiasis, a hepatitis A, az akut hepatitis B, a parotitis epidemica,
és a leptospirosis el6fordulasa.

Az el6z6 évhez viszonyitva kevesebb bakterialis eredetl idegrend-
szeri fert6z6 megbetegedés fordult eld, csdkkent a pneumococcus
meningitisek és a meningitis serosa bejelentések szama.

Kevesebb szexualis uton terjedd fert6zést jelentettek, mint az el6zé
évben.
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ENTERALIS FERTOZO BETEGSEGEK

Botulizmus

2009-ben 7 megbetegedést jelentettek, tobb mint a duplajat a 2008. évi
esetszamnak (3). A morbiditas 0,07%o00 volt. Kérhazi elladtadsban négy
beteg részesdlt, halalozas nem tortént.

Mind a 7 eset a masodik negyedévben fordult elb.

Az esetek két csaladot érintettek, a legfiatalabb beteg 3 éves, a legid6-
sebb 60 éves volt.

A bejelentések harom megye teriletérdl érkeztek, Baranya (3), Fejér (3)
és Tolna megye (1 eset, melynek epidemiolégiai kapcsolata volt a
baranyai esetekkel).

A Baranya és Tolna megyét érinté csaladi halmozddas index betege
(Tolna megyei eset) tipusos Kklinikai kép (lataszavar, kettdslatas,
hanyas, nyelési nehézség, szajszarazsag) miatt kerult kérhazi felvételre,
és tlneti terapia mellett gyogyult. A jarvanylgyi vizsgalat deritette fel,
hogy korel6zményében hazi készitésl (Baranya megyei rokonok haztar-
tasaban elballitott) szalami és diszndsajt fogyasztasa szerepelt.
Az élelmiszer-készités helyszinén, Baranya megyében tovabbi 3 fének
voltak enyhe tunetei, esetukben koérhazi ellatasra nem volt szukség.
A Clostridium botulinum toxinjanak kimutatasara iranyulé6 human diag-
nosztikus vizsgalatok valamennyi betegnél negativ eredménnyel zarultak.
Az élelmiszermintakbdl a Mezbgazdasagi Szakigazgatasi Hivatal altal
végzett laboratoriumi vizsgalat szerint a diszndsajt botulotoxint tartal-
mazott, igy a betegeknél valészinlsithetd a botulizmus.

A Fejér megyei csaladi halmozddashoz tartoz6 harom beteget kérhaz-
ban kezelték, a diagnozist valamennyi esetben laboratériumi vizsgalattal
is megerdsitették. A jarvanylgyi vizsgalat soran felderitették, hogy
megbetegedésiiket megel6zéen hazi készitésl sonkat fogyasztottak,
melynek élelmiszermintajabdl sikerult azonositani a Clostridium
botulinum toxint.

Salmonellosis

2009-ben 6 029 salmonellosis megbetegedést regisztraltak, ez 16%-kal
kevesebb az el6z6 évinél (7 166). A morbiditas 60,1%o00 volt.

A fert6zés kovetkeztében hat idés beteg halt meg, akik egyéb krénikus
alapbetegségben szenvedtek. A mortalitas 0,06%o000-nek, a letalitas
0,1%-nak bizonyult. A betegek 39%-at korhazban apoltak.
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A megbetegedések 75%-a majus-november kozott fordult eld, a legtobb
eset (863) szeptemberben.

A morbiditas négy teruleten: Csongrad (108,1%o000), Gyér-Moson-Sopron
(96,4%000), Baranya (94,4%o000) €s Tolna (94,1%o000) megyében volt a
legmagasabb, az orszagos atlag tdbb mint masfélszerese. A megbete-
gedések el6fordulasi gyakorisaga legalacsonyabb Heves (42,3%o000),
Bacs-Kiskun (42,8%o000), és Pest (46,4%o000) megyében volt, csak
kevéssel haladta meg az orszagos érték felét.

Az el6z6 évhez képest a teruleti incidencia 13 megyében csokkent
(legerbteljesebben Vas, Somogy és Tolna megyében), mig 6 megyében
mérsékelt emelkedés volt tapasztalhatd, a legjelentésebb mértékben
Gy6r-Moson-Sopron megyében.

A korspecifikus morbiditas az el6z6 évihez hasonléan alakult: az
1-2 évesek (610,0%o000) €s a csecsembk (467,9%o000) voltak a legérin-
tettebbek.

Az év soran 6 089 személy mintajabdl izolaltak salmonellat, 12%-kal
keveseb torzset, mint 2008-ban (6 891). A S.Enteritidis dominan-
cidjanak csOkkenése, mely 2007-ben kezd6dott, tovabb folytatddott,
2008-ban illetve 2009-ben a torzsek 60,1%-a tartozott ebbe a
szerotipusba (az dsszes tipizalt torzset tekintve 64,1%, mig 2006-ban ez
az arany még 84,3% volt). A masodik leggyakrabban izolalt szerotipus a
S.Typhimurium (2009-ben 16,9%, 2008-ban 10,4%, 2007-ben 7,9%), a
harmadik a S.Infantis (7,3%) volt.

Hazankban els6é alkalommal kimutatott szerotipusok: S.Bochum,
S.Caen, és S.Parkroyal.

Az izolalt torzsek 89,6%-a sporadikus esetekbdl, 10,4%-a jarvanyokbdl
szarmazott, az aranyok a sporadikus esetek el6fordulasi gyakorisaga-
nak emelkedését mutatjak az el6z6 évhez képest. Az el6z6 évivel
(239 jarvany) szemben kevesebb, 178 olyan jarvany fordult el6, amely-
hez legalabb két, egymassal dsszefuggb eset (0sszesen 787) tartozott:
laboratériumi vizsgalattal igazolt beteg 585 f6; epidemioldgiai vizsgalat-
tal valoszinlsitett beteg 155 f6; tlinetmentes Urit6 47 f6). A jellegét
vizsgalva 6 teruleti, 18 k6zdsségi és 154 csaladi jarvany kerult nyilvan-
tartasba. A kozosségi jarvanyok hét gyermekintézmeényt, 6t rendezvényt,
harom munkahelyet és egy szocialis intézményt érintettek. A teruleti jar-
vanyok koézul harom élelmiszeripari termék (sertéshus, fustolt kolbasz,
torta) forgalmazasa kdovetkeztében alakult ki, ketté6 kozétkeztetést végz6
baziskonyhardl indult ki, egy esetében ismeretlen maradt a terjeszt6
kdozeg és a kiindulasi hely is. A legtobb jarvanyos eseményt Csongrad
megyében (14,8%) deritették fel.
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2009-ben 13 salmonellosis jarvanyban regisztraltak 10 vagy annal
tobb betegszamot (2008-ban 26 ilyen jarvany volt). E jarvanyokat ketté
kivételével (S.Goldcoast, S.Typhimurium) S.Enteritidis okozta. Két
jarvanyban sikerult mikrobioldgiai laboratériumi vizsgalattal igazolni,
hogy a kérokozé élelmiszer/étel utjan terjedt. Tovabbi 7 eseménynél a
Kivizsgalas soran gydjtdtt epidemioldgiai adatok alapjan volt feltételez-
het6 az élelmiszer/étel fert6zés kozvetitd szerepe. Négy jarvany Kkivizs-
galasa soran nem sikerult a terjedés maodjat kideriteni. Az el6z6eken
felil egy jarvanyban, ahol tobb koérokozd szerepe is felmerilt
(S.Enteritidis és calicivirus), az ételek salmonella kérokozét terjesztd
szerepeét laboratériumilag sikerult igazolni.

Kiemelésre érdemes tomeges méreti jarvanyok ismertetése:

1. Gyér-Moson-Sopron megyében egy laboratériumi vizsgalattal igazolt
és statisztikai vizsgalattal megerdsitett, S.Enteritidis okozta munka-
helyi k6zO0sségi jarvany alakult ki.

Egy kérhaz 65 f6 exponalt dolgozdja kézal 2009. 09. 28-10. 01. kdzott
35 f6 betegedett meg hanyassal, hasmenéssel (napi 8-10 széklet-
Urités) és lazzal jard panaszokkal. Ot beteg kertilt kérhazba. 23 betegnél
vegeztek diagnosztikus székletvizsgalatot, kozuluk 21 esetben
S.Enteritidis tenyészett ki. A torzsek fagtipusa (1-es), egységes képet
mutatott.

Valamennyi beteg szeptember 28-an ebédre ugyanazon étterem altal
szolgaltatott ,A” menut fogyasztott (pozsonyi kocka). Az étel eléalli-
tasanak korulményeit az MgSzH vizsgalta. A pozsonyi kocka nagy
valészinlséggel nem kapott megfelel6 hékezelést. A fert6zés terjesz-
tésével gyanusitott étel mintajabdl szintén sikerult izolalni az 1-es
fagtipusu S.Enteritidist. A szlirévizsgalatok soran egy tinetmentes
konyhai dolgozé székletmintaja bizonyult 1-es fagtipusu S.Enteritidis
pozitivnak.

A laboratériumi vizsgalat mellett a kistérségi intézet eset-kontroll
vizsgalattal, statisztikai elemzéssel is megerésitette a pozsonyi kocka
fert6zést terjeszt6 szerepét. A kontrollcsoportot a ,B” menut fogyasztd
dolgozok alkottak. Az elemzés eredménye: az ,A” menut fogyasztok
eselye a salmonellosis megbetegedésre 57-szer nagyobb volt, mint a
,B” menut fogyasztdke.
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2. Pest megyében, egy gyermekkozosségben fordult el epidemioldgiai
adatok alapjan igazolt S.Enteritidis okozta tdomeges méreti jarvany.

A 75 f6s 6vodaban 37 gyermek betegedett meg gastroenteralis
tunetekkel szeptember 11-23. k6zott, korhazba nem kerult senki.

A diagnosztikus vizsgalat 11 betegnél magyar 7-es (angol 51-es)
fagtipusba sorolhaté S.Enteritidis okozta fert6zést igazolt, amit
feltehetéen az o&évodaban kozdsen elfogyasztott étel terjesztett.
Jarvanyugyi adatok alapjan valdszinlsitheté a szeptember 17-i
uzsonnara készitett tojaskrém fogyasztasanak fert6zés terjesztd
szerepe.

3. Tolna megyében tomeges méretivée valt egy S.Enteritidis okozta
tertleti jarvany.

Egy &stermeld altal kdézfogyasztasra elballitott flstolt kolbasz és
szalami fogyasztasat kovetben, augusztus 31 - szeptember 19. k6zo6tt
26 f6 betegedett meg lazas gastroenteritis tiineteivel. Ot f6 kerdlt
kérhazba. A megbetegedések Paks (13), Tolna (8), Szekszard (3) és
Fadd (2) telepuléseket érintették. A diagnosztikus vizsgalatok soran
17 beteg, a szlrdvizsgalatok 1 tinetmentes urité székletébbl, tovabba
a betegek haztartasabadl begyljtott és a husuzemben vett kolbasz és
szalami mintakbol 4b (angol 6a) S.Enteritidis fagtipusu kérokozot
mutattak Kki.

A fustolt szalamibol és a szalami készitéséhez hasznalt borsbol
(1 kg kiszerelési) S.Infantis, egyéb kiszerelésl borsbd6l S.Poona
kerult kimutatasra.

4.A févaros és hat megye teruletét érinté S.Goldcoast okozta
orszagos meretd jarvany alakult ki az év folyaman.

Februar 5 - december 10. kdzo6tt 34 f6 betegedett meg lazas gastro-
enteritisben. Tizenot beteg szorult korhazi apolasra, egy 85 éves ferfi
a fert6zés kdvetkeztében elhunyt. Valamennyi beteg székletmintajabdl
S.Goldcoast-ot izolaltak, a torzsek azonos, illetve szinte azonos
PFGE-mintazatot mutattak.

A fertb6zés feltételezhetbden élelmiszerkereskedelmi halézatban vasa-
rolt sertéshussal és azok készitményeivel (disznodsajt, kolbasz)
terjedt. A feltételezés bizonyitasara az ECDC iranymutatasanak meg-
feleléen az OEK Jarvanyugyi osztalya illesztett eset-kontroll vizsgala-
tot végzett. Az adatok statisztikai elemzése soran a kis esetszam
miatt csak valdszinUsiteni lehetett a megbetegedések és a sertéshus
eredetl élelmiszertermékek fogyasztasa k6zotti dsszefliggést.
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Dysenteria

2009-ben 66 dysenteria szindromat jelentettek, kdzel harmadaval
kevesebbet az el6z6 évinél (2008. évben 107). Az elmult tiz évben a
2009. évihez hasonlé alacsony esetszamot csak a 2007. évben (87)
regisztraltak.

Az epidemioldgiai és a laboratériumi diagnosztikus vizsgalatok alapjan
42 eset (64%) shigellosisnak, 24 (36%) amoebiasisnak bizonyult,
dysenteria k.m.n. néven nem maradt nyilvantartdsban egyetlen eset
sem.

Shigellosis

Targyévben 42 shigellosis okozta megbetegedést jelentettek. Az el6z6
évhez (78) képest 42%-kal kevesebb bejelentést regisztraltak. A morbi-
ditdas 0,4%o000 voIt. A betegek felét kérhazban apoltak, haladlozas nem
tortént. A megbetegedések 12%-a importalt eredetlil (Egyiptom, Kuba,
India, Argentina).

Legtobb esetet Borsod-Abauj-Zemplén (10) megyében diagnosztizaltak,
amit a févaros kovetett 8 beteggel. A 100 000 lakosra jutd megbete-
gedések szama Borsod-Abauj-Zemplén (1.4%o000) megyében volt a
legmagasabb, az orszagos atlag 3,5-szerese, és tobb mint kétszerese
volt Heves (0,9%o000), Hajdu-Bihar (0,9%o000) és Szabolcs-Szatmar-
Bereg megyében (0,9%o000). Kilenc megyébél nem jelentettek egyetlen
esetet sem.

A korspecifikus morbiditas a 3-5 évesek koOzott volt a legmagasabb
(3,1%000). A legfiatalabb beteg 1 éves, a legidésebb beteg 68 éves volt.

A shigella surveillance adatai szerint az év soran mindosszesen
42 torzset izolaltak, 78,6%-a S.sonnei (33), 19,0%-a S.flexneri (8) volt,
2,4%-a (1 torzs) nem kerult szerotipizalasra. Az izolalt torzsek 7,1%-a
jarvanybdl szarmazott, 92,9%-a sporadikus betegbdl. A nyolc S.flexneri
torzs megoszlasa a kovetkezOképpen alakult: S.flexneri 2a - 4,
S.flexneri 1la — 2, S.flexneri NT - 2.

2009-ben mindosszesen egy csaladi jarvanyt regisztraltak. Fejér megyé-
ben egy rossz szociadlis korulmények kozott él6 csaladban 9 nap
leforgasa alatt 3 f6 betegedett meg vérhasban. A megbetegedéseket
S.sonnei okozta, 1f6 esetében koérhazi apolas valt szukségesseé.
A korokozo feltételezhet6en kontakt uton terjedt.



€pinfo 13

Amoebiasis

2009-ben 24 megbetegedést jelentettek, ami kevesebb, mint 2008-ban
(28). A morbiditas 0,2%o000 volt, halaleset nem tortént.

Ot megye és a févaros terlletérél tortént bejelentés, a regisztralt esetek
kdzel 60%-a Csongrad (14) megyeébdl szarmazott, ennek megfeleléen a
tertleti morbiditas is Csongrad megyében volt a legmagasabb, 3,3%o00.

Szezonalis ingadozas nem volt jellemzé.

A korspecifikus morbiditas a 20-39 évesek korcsoportjaban volt a
legmagasabb 0,5%o000. A legfiatalabb, 12 éves betegnek egy hetes
egyiptomi tartozkodasat kovetden jelentkeztek panaszai. A legidésebb
beteg 73 éves volt.

Minden megbetegedés laboratériumilag megerdésitett eset.

Dyspepsia coli

A megbetegedések szamanak tobb évtizede fennallé csokkenése tovabb
folytatédott, 2009-ben 4 esetet regisztraltak, az el6z6 évi (2008) 37-tel
szemben. Kérhazban 1 f6t apoltak, halaleset nem tortént.

A megbetegedések a harmadik negyedévben torténtek, valamennyi
sporadikusan jelentkezett négy kulonboz6 megye teruletén.

A csecsemObkre szamitott megbetegedési gyakorisag 4,1%o00 VOIt.
A harom megbetegedés 0-6 hénapos koruak korében tortént, kozuluk
egy volt 1 hénaposnal fiatalabb.

A Klinikai diagnozist laboratériumi vizsgalattal is sikerult megerésiteni.
A diagnosztikus laboratériumi vizsgalatok soran izolalt enteropatogén
E.coli térzsek O antigén szerinti besorolasa 3 esetben tértént meg,
melyek eredménye a kovetkezd: 026, O55 és O157. A verotoxin-
termelé E.coli 0157 korokozéval fertézott Nograd megyei 6 hdnapos
csecsembnek 1 napig tart6 véres hasmenése volt, melyet hanyas és
38°C-os laz kisért. A beteg szovédménymentesen gyogyult. A csecsemé
kdornyezetében hasonldé panasza senkinek nem volt, a fert6z6 forrast és
a terjedés maodjat nem sikerult kideriteni.

Egyéb Escherichia coli altal okozott megbetegedés

A referencia-laboratériumi  vizsgalatok szélesebb korben torténd
végzése kovetkeztében az egyévesnél idésebbek korében regisztralt
megbetegedések el6z6 években tapasztalt csokkenése 2009-ben tovabb
folytatodott, 9 eset kerult nyilvantartasba, harmada a 2008. évi (26)
esetszamnak. Korhazi kezelésre 4 beteg szorult, halaleset nem tortént.
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Az esetek 80%-a majus és augusztus hénapok kozott jelentkezett.

A legtdobb (3) beteget a févarosban észlelték, tovabbi 2-2 beteget
Borsod-Abauj-Zemplén, Hajdu-Bihar és Szabolcs-Szatmar-Bereg me-
gyében.

2009-ben - eltéréen az el6z6 évektél — a fertézés a 3-5 éves
korcsoportban fordult el6 legnagyobb szamban, kézo6ttik a morbiditas
1,4%o000 VOIt.

A betegek kétharmada férfi volt.

Valamennyi megbetegedés diagnoézisat laboratoriumi vizsgalattal is
megerdsitették, a térzsek enteropatogénnek bizonyultak. Két esetben
tortént meg az O antigén meghatarozasa, egy térzs 026, egy pedig
0157 (verotoxin-termeld) szerotipusunak bizonyult. A verotoxin-
termelé E.coli O0157-tel fert6zott févarosi 5 éves fil a betegség
lappangasi idejében Egyiptomban tartézkodott, hazaérkezését kovetben
jelentkezd enteralis panaszaival kérhazban apoltak, majd szévédmeény-
mentesen gyogyult.

Campylobacteriosis

2009-ben 6 583 campylobacteriosis bejelentést regisztraltak, 18,3%-kal
tobbet, mint az el6z6 évben (5 563). A megbetegedések szama meg-
kozelitette a 2006. évi (6 829) esetszamot. A morbiditas 65,6%o000 VOlIt.
A betegek kozel negyedét apoltak kérhazban, halalozas nem tortént.

A betegek 52,8%-a feérfi volt.

A 100 000 lakosra juté megbetegedések szama Csongrad (168,0%o000)
és Gyor-Moson-Sopron (116,3%o000) megye mellett Baranya (109,9%o000)
és Vas (104,2%o000) megyében volt a legmagasabb, az orszagos atlag
tobb mint 1,5-2-szerese. A korabbi években tapasztaltaknak megfele-
I6en az el6fordulasi gyakorisag Bacs-Kiskun (19,6%o000) megyében volt
a legalacsonyabb, az orszagos érték harmada, és jelentésen az orsza-
gos atlag alatt maradt Jasz-Nagykun-Szolnok (33,2%o000) megyében is.

A legkevesebb megbetegedést januarban (288), ennek haromszorosat,
a legtobbet juniusban (841) észlelték. Majus és november kozott
folyamatosan havi 500 feletti esetszamot regisztraltak.

A campylobacter surveillance eredményei szerint 2009. évben 6 703
torzset izolaltak, 15%-kal (1 043) tobbet az el6z6 évinél. E mellett
4 betegnél epidemioldgiai adatok — jarvannyal vald kapcsolatuk —
alapjan  valoszinlsitették a  campylobacteriosis  diagnozisat.
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A betegek mintajabol 6 578 torzset, tinetmentes személy vizsgalati
anyagabol tovabbi 124 torzset izolaltak. Az izolatumok csupan
23,9%-at tipizaltak, kevesebbet, mint 2008-ban (32,4%). A tipizalt
izolatumok 82,6%-a C.jejuni, 12,8%-a C.coli, 4,5%-a C.lari volt.
Az Osszes izolalas 98,4%-a jarvanyokbél, 1,6%-a sporadikus esetekbdl
szarmazott.

Az év soran o6sszesen 50 jarvanyt deritettek fel. Teruleti jarvanyrol nem
érkezett jelentés, a kdozosségi jarvanyok szama (1) alatta maradt az
el6zé évinek, a csaladi jarvanyok szama (49) negyedével volt
kevesebb, mint 2008-ban. A legtdbb jarvanyt Csongrad (16), tovabba
Veszprém (6) és Heves (5) megyében regisztraltak.

Egyetlen jarvanyra sem dertlt fény Hajdu-Bihar, Jasz-Nagykun-Szolnok,
Komarom-Esztergom, Nograd, Szabolcs-Szatmar-Bereg ¢és Tolna
megyében.

Ot jarvanyban C.jejuni volt a kérokozo, 2 jarvanyban C.coli, mig
33 jarvanyban a species meghatarozasa nem tortént meg.

A 2 megbetegedéssel jar6 kozosségi jarvany egy bentlakasos egész-
ségugyi intézményt érintett. A csaladi jarvanyok koézil 29-nél feltételez-
ték, hogy baromfihusbdl, illetve egyéb allati eredetli nyersanyagbdl,
maganhaztartasban készitett étel kdzvetithette a fertézést.

Yersiniosis

2009-ben 51 esetet regisztraltak, 22%-kal tobbet, mint 2008-ban (40).
A morbiditas 0,5%o000 volt. A betegek tobb mint harmada szorult kdérhazi
ellatasra, halalozas nem tortént.

A korabbi évben tapasztalttal megegyezéen a Kozép-magyarorszagi
régioban regisztraltak a legtobb esetet (20), a bejelentések kozel
40%-at. A terdleti morbiditas, hasonléan az el6zé évihez, Csongrad
megyében volt a legmagasabb (2,1%o000), az orszagos atlag négysze-
rese. Az atlagosnal gyakoribb volt a betegség el6fordulasa Békés, Pest
és Veszprém megyében (0,8%o000). Hat megyébdél nem érkezett jelentés.

Az esetek haromnegyedét (39) az els6 és a negyedik negyedévben
észlelték.

A korspecifikus morbiditas az 1-2 évesek (4,6%o000) €s a csecsemdk
kozott (4,1%o000) voIt a legmagasabb. A legfiatalabb beteg 1 honapos, a
legid6sebb 84 éves volt.
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A betegek 54%-a nd volt. Valamennyi megbetegedés laboratdriumilag
alatamasztott. A tdrzsek szerotipus szerinti megoszlasa: Yersinia
enterocolitica O3 (43), Y.enterocolitica O9 (2), Yersinia enterocolitica
NT (1), Yersinia sp. (5)

Az esetek sporadikusan fordultak eld.

A fertb6zések kialakulasanak egy része maganhaztartasban végzett
sertésvagassal, illetve a sertésvagasbdél szarmazoé hustermék elfogyasz-
tasaval volt 6sszefliggésbe hozhato.

Cryptosporidiosis
2009-ben 15 megbetegedést regisztraltak, tobbet, mint a 2008. évi

esetszam (10). A morbiditas 0,1%o000 volt. Halaleset nem tortént.
Kérhazban egy beteget apoltak.

Az esetek kétharmadat az év masodik felében észlelték.

A betegek kozel fele (7) 10 éven aluli gyermek volt. A korspecifikus
morbiditas a 3-5 évesek kozott volt a legmagasabb  (1,4%o000).
A legfiatalabb beteg 2 éves, a legidésebb 65 éves volt.

A nemenkénti megoszlas kdzel azonos volt.

A legtdobb (4-4) bejelentés a févarosban és Békés megyében tortént.
Tizenkét megyebdl egyetlen esetet sem jelentettek.

Két beteg, a megbetegedését megelb6zbéen, a lappangasi id6ben,
kulfoldon tartozkodott, feltételezhetd6en ott akviraltak a fert6zést.

A diagndzist minden esetben laboratoriumi vizsgalattal is sikerult
megerdsiteni.

Giardiasis

A giardiasis 6nallé diagndzisként a 2007. évvel kezddédben jelentendé;
2009-ben 100 esetet jelentettek, kevesebbet, mint az el6z6 évben (138).
A morbiditas 1,0%o000 volt. Kérhazi apolasra 16 beteg szorult, halaleset
nem tortént.

A megbetegedések el6fordulasaban szezondlis jellegzetesség nem
allapithato meg.

Az esetek tobb mint harmada (38) a Kozép-magyarorszagi régiobol
kerUlt nyilvantartasba, 20 eset a févarosban, 18 eset Pest megyében.
A legmagasabb teruleti morbiditast Tolna és Baranya megyében
észlelték.
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Heves megyében egy csaladi halmozddasra derult fény. Egy 32 éves
nébeteg enterdlis tunetei miatt kerult vizsgalatra, majd a Giardia
lamblia-pozitiv eredmény miatt a héttagu csaladban kornyezetszirés
tortént, és két gyermek tunetmentes uritének bizonyult.

Az évben harom importalt esetet jelentettek, az érintettek betegséguk
lappangasi idejében Egyiptomban, Indiaban illetve Tordkorszagban
tartézkodtak.

A korspecifikus morbiditdas — megegyezden a tavalyi évivel — az 1-2 év
kozottiek korében volt a legmagasabb (8,6%o000), ezt kdovette a
3-5 évesek (2,8%o000) és a 6-9 évesek (2,6%o000) morbiditasa, és
figyelemre méltdé a 0 évesek érintettsége (2,1%o000), mely kétszerese az
orszagos incidencianak. A megbetegedettek tébb mint a fele (63) férfi
volt.

A diagnodzist minden esetben laboratériumi vizsgalattal is sikerult
megerdsiteni.

Enteritis infectiosa

2009-ben a regisztralt gastroenteritisek 69,9%-a enteritis infectiosa
megnevezéssel maradt a nyilvantartasban (29 878), ami 16%-kal
kevesebb volt, mint az el6z6 évben (35 600). A regisztralt betegek
38,8%-at kérhazban apoltak. A fert6zés kovetkeztében harom beteg
meghalt (egyikuk kronikus alapbetegségben szenvedett, kett6 beteg
80 éven feluli volt. A mortalitas 0,03%o000-nek, a letalitas 0,01%-nak
bizonyult.

Enteritis infectiosa k.m.n.

A legtébb, kildn néven nem bejelentendd enteritis infectiosa k.m.n.
esetet januar és marcius kozott regisztraltak, havonta 2 000-et meg-
haladé szamu megbetegedést.

A jelentési fegyelem kdzigazgatasi terlletenként kulonb6zoétt. Az inci-
dencia Csongrad (538,9%o000) és Somogy (486,0%000) megyében az
orszagos atlag 2-2,5-szerese, Jasz-Nagykun-Szolnok (408,5%000),
Veszprém (406,2%o000), Tolna (329,4%o000) megyében az orszagos atlag
tobb mint masfélszerese volt. Ugyanakkor a betegség el6fordulasi gyako-
risaga Szabolcs-Szatmar-Bereg (58,6%o000) €s Hajdu-Bihar (72,9%o000)
megyében az orszagos atlag harmadat, illetve felét sem érte el.

A korabbi évekhez hasonléan a csecsem6k (2 077,9%o000) €s az
1-2 éves kisgyermekek (1 707,2%o000) érintettsége volt a legmagasabb,
a legalacsonyabb pedig a 40-59 éveseké (96,7-86,9%000).
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A diagnosztikus bakteriologiai vizsgalat eredményérdl az esetek
61%-aban értesult a jarvanyugyi szakterulet. 115 megbetegedés sajat
néven kerult bejelentésre: 100 betegnél Giardia lamblia, 15 esetben
Cryptosporidium volt a koérokozd. A betegek vizsgalati mintajabdl
elenyész6 szamban izolaltak olyan kérokozét, mely onalléan nem
bejelentendé gastroenteritist idéz el6 (C.difficile — 97 betegnél,
C.perfringens — 9 betegnél, Klebsiella — 39 betegnél, P.aeruginosa —
13 betegnél, S.aureus — 7 betegnél, sarjadzégomba — 3).

Az év soran harom C.perfringes jarvany (218 beteggel) mellett egy
C.difficile jarvanyra (4 beteg) derult fény. A C.perfringens jarvanyokat
étel terjesztette, ennek tényét az ételmintabdl és a betegek mintajabal
kimutatott kérokoz6 bizonyitotta. A C.difficile jarvany nosocomialisan
alakult ki és kozvetlen érintkezés utjan terjedt.

Viralis gastroenteritisek

Az enteritis infectiosa megbetegedések 25,6%-a (7 648) volt viralis
gastroenteritis. A jarvanyugyi vizsgalatok 3 740 esetben rotavirus
(3 597 esetben laboratériumi vizsgalat alapjan, és tovabbi 143 betegnél
epidemioldgiai adatok alapjan), 3 620 esetben calicivirus (1 807
esetben laboratoriumi vizsgalat alapjan, tovabbi 1 813 betegnél
epidemioldgiai adatok alapjan), 278 esetben adenovirus etioldgiai
szerepeét igazoltak.

Az ANTSZ 2009-ben 273 olyan kdzdsségi vagy teriileti gastroenteritis
jarvanyt tartott nyilvan, amelyben a baktériumok koroki szerepét
kizartak. E jarvanyokban Osszesen 5 113 személy betegedett meg.
Az események szamaban 5%-os csdkkenés, a jarvanyokhoz tartozo
esetszamban 23%-o0s csdkkenés volt tapasztalhaté az el6zb6 évhez
képest.

Calicivirus-gastroenteritisek

2009-ben oOsszesen 3 620 calicivirus-gastroenteritist regisztraltak,
szemben a 2008. évben bejelentett 6 465 megbetegedéssel. A nyilvan-
tartasba kerult esetek szama 44%-kal csokkent az el6z6 évhez
képest.

A megbetegedések szama a betegségre jellemzd6 szezonalitasnak
megfeleléen alakult: a megbetegedések 69%-a a téli honapokban,
januar és marcius kozott (546 - 1 279 megbetegedés) alakult ki, januari
csuccsal.

A betegek 15%-a 6 évesnél fiatalabb (ezen belll a 0-3 évesek aranya
74%) volt. A betegek 39%-a a 70 év feletti korosztalybdl kerult ki.
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A megbetegedések 73%-a jarvanyhoz kapcsolédéan fordult el6, mig
993 eset sporadikusként kerult a nyilvantartasba. A 198 jarvany kozul
3 teruleti, 185 kozosségi, 10 csaladi jarvanynak mindsult. A kozosségi
jarvanyok kétharmada els6sorban januar és marcius kozotti idészakban
zajlott le. A jarvanyok fele kérhazban, 19%-a idések otthonaban, 14%-a
oktatasi intézményben fordult el6.

Rotavirus-gastroenteritisek

2009-ben oOsszesen 3 740 rotavirus-gastroenteritis kerult a nyilvan-
tartasba, szemben a 2008. évben regisztralt 4 078 megbetegedéssel.
A bejelentett esetek szama 8%-kal csokkent az el6z6 évhez képest.

A megbetegedések szama a betegségre jellemz6 szezonalitast mutatta:
a megbetegedések 77%-a az év elsd félévében, a januar-juniusi
idészakban (327 - 673 megbetegedés) fordult eld, marciusi csuccsal.

A betegek négyotode (80%) 6 évesnél fiatalabb (23%-a csecsemd,
37%-a 1-2 éves, 20%-a 3-5 éves) volt.

A megbetegedések 91%-a sporadikusan fordult eld, 344 eset pedig
74 jarvanyhoz kapcsoldéddan kerult a nyilvantartasba. Kozuluk 30 k6z06s-
ségi, 44 csaladi jarvanynak mindsult. A ko6z6sségi jarvanyok elsésorban
a téli honapokban jelentkeztek: januar és marcius kozotti idészakban
zajlott ezen jarvanyok 57%-a. A jarvanyok harmada kérhazi osztalyokat
illetve ovodai kozosségeket, 17%-a bolcsdédéket, 10%-a idésotthonokat
érintett, a korokoz6 kontakt médon terjedt.

Adenovirus-gastroenteritisek

2009-ben 0Osszesen 278 adenovirus-gastroenteritist regisztraltak,
szemben a 2008. évi 373 bejelentett esettel. Az esetek szama 25%-kal
csOokkent az el6z6 évhez képest.

A megbetegedések el6fordulasa nem mutatott szezonalitast: a meg-
betegedések szama havonta 14 és 31 kozo6tt valtozott, a legmagasabb
bejelentési szam juniusban és oktdberben érkezett.

A betegek 85%-a 6 évesnél fiatalabb (24%-a csecsemé, 37%-a
1-2 éves, 23%-a 3-5 éves) volt.

Az esetek 99%-a sporadikusan fordult el6, mindossze 3 megbetegedés
kozott lehetett jarvanylgyi szempontbdl dsszefliggést talalni. Ez az
esemény kozosségi jarvanyként kerult regisztralasra, junius hénapban
egy bolcséde gondozottjait érintette.
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VIRUSHEPATITISEK

2009-ben 250 akut virushepatitist jelentettek be, 24,7%-kal kevesebbet,
mint 2008-ban (332). A hepatitis infectiosa diagndézissal bejelentett
esetek 42,8%-anal hepatitis A virus (107), 26,4%-anal hepatitis B
virus (66), 12,4%-anal hepatitis C virus (31), 37 betegnél hepatitis E
virus (14,8%) koroki szerepét igazoltak. 9 esetben a virusszerologiai
vizsgalat eredménye nem ismert. Az elmult 6t évet tekintve aranyaiban
2009-ben regisztraltak a legkevesebb hepatitis A és akut hepatitis B
esetet. Az akut hepatitis C esetek szama kevéssel csdkkent, a hepatitis
E esetek szama pedig n6tt a 2008-as évhez viszonyitva.

Hepatitis A

2009-ben 107 esetet jelentettek be, 35,9%-kal kevesebbet, mint
2008-ban (168). A morbiditas 1,1%o000 volt. Halaleset nem tortént.
A betegek 93,4%-at apoltak kérhazban.

Az 0Osszes megbetegedés 42,0%-at (45) Szabolcs-Szatmar-Bereg
megyében diagnosztizaltak. Ezen kivil a féovarosbél jelentették az ese-
tek 14,0%-at (15), Pest megyébdl pedig a 9,3%-at (10). Harom megye
(Borsod-Abauj-Zemplén, Fejér, Vas) kivételével minden megyében
regisztraltak megbetegedést.

A terlleti morbiditas Szabolcs-Szatmar-Bereg megyében, volt a leg-
magasabb (7,96%o000), az orszagos morbiditasi érték 7,4-szerese.

A szezonalitas jellemz6 0&szi csucsot mutatott. A megbetegedések
halmozdédasa augusztus hdénapban kezd6dott; az esetek magas el6-
fordulasi szama szinte az év végéig megmaradt. Az Osszes eset
33,6-a% fordult el6 november hénapban.

A megbetegedettek 20,6%-a a 30-39 éves korosztalyba tartozott, a
6-9 év kozotti gyermekek aranya 14,0%, a 20 -29 éves fiatal feln6tteké
pedig 13,0% volt. A csecsemék kozott nem fordult el6 megbetegedés.
A Kkorspecifikus morbiditas a 6-9 évesek (3,9%o000) €s a 10-14 évesek
kozott (2,5%o000) VoIt a legmagasabb.

Az év folyaman 4 jarvanyt (két Osszefiggd eset) jelentettek,
2009.12.31.-ig 0sszesen 39 megbetegedéssel. Két jarvanyban 10 fénél
kevesebb volt a betegek szama. A négy jarvany kozul 1 csaladi,
2 kOzOsségi és 1 teruleti volt.

A terlleti jarvany Monor (Pest megye) varosbdl indult ki,
2009. december 31-ig 5 megbetegedést jelentettek, a jarvany 2010-ben
tovabb folytatédott. A megbetegedések 2009 oktoberében két felnbtt
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megbetegedésével kezdbdtek, azonban a hepatitis A gyanujat csak
november kdzepén vetették fel, ekkor kerlltek a betegek kérhazba.
A fert6z6 forrast nem sikerllt azonositani, az elsd két beteg feltehetéen
egy olyan gyermektél fert6z6dott, akinek specifikus tinetei — sargasag —
nem voltak, orvoshoz nem vitték, azonban mind a két beteggel
érintkezett.

Nyirmada telepulésen (5 036 lakos) 2009.10. 12-én kezdddott teruleti
jarvany, és 2010. februar 11-ig tartott. Osszesen 30-an betegedtek meg,
minden beteget kdrhazban apoltak. A megbetegedettek tdobbsége otthon
nevelt, dvodaskoru illetve altalanos iskolas volt. A jarvany az alacsony
személyi- és kornyezethigiénés szemléletli, rossz szocialis helyzeti
lakossagcsoportban alakult ki, féleg a betegek csaladi kontaktjai
betegedtek meg. A jarvany megfékezése érdekében az érintett iskolai,
ovodai ko6zdsségekben, illetve a betegek kdrnyezetében 967 f6 Havrix
Junior, 130 f6 Avaxim és 270 f6 gamma-globulin véddéoltasban
részesult. Havrix oltéanyaggal 901 f6t, csak Avaxim oltéanyaggal
82 f6t, csak gamma-globulinnal 156 f6t oltottak. Havrix+gamma-globulin
oltast 66 f6, Avaxim+gamma-globulin oltast 48 f6 kapott.

A 2009. évben 10 importalt eredetl hepatitis A megbetegedésre derult
fény, ez az 6sszes megbetegedés 9,3%-a. A fert6z6dés feltételezett
idején a betegek a kovetkezd orszagokban tartézkodtak: Marokko,
Egyiptom, Toérokorszag, Oroszorszag, Ukrajna, Romania, Szlovakia,
Ausztria.

Akut hepatitis B

2009-ben 66 megbetegedés kerult a nyilvantartasba, 25%-kal kevesebb,
mint 2008-ban (88). A morbiditas 0,7%o000-nek bizonyult. A betegek
89,4%-at apoltak kérhazban. Két beteg halt meg hepatitis B virus okozta
heveny megbetegedés kdvetkeztében, a mortalitas 0,02%o000, a letalitas
3,1% volt.

A legtobb megbetegedést, az Osszes eset 31,8%-at (21 eset) a
féovarosbél, 16,7%-at (11 eset) Borsod-Abauj-Zemplén és 9,1%-at
(6 eset) Pest megyébdl jelentették. Két megye kivételével (Vas és
Veszprém) minden megyében diagnosztizaltak HBV okozta akut
megbetegedést.

A terlleti morbiditds Borsod-Abauj-Zemplén (1,52%o000), Nograd
(1,44%000), €s Komarom-Esztergom megyében (1,27%o000) volt a leg-
magasabb, az orszagos érték tobb mint kétszerese.
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Az el6z6 évhez hasonléan a megbetegedések 30,3%-a a 30-39 évesek
kozott fordult eld, ennek megfeleléen kdzottik volt a legmagasabb a
korspecifikus morbiditas, melyet a 40-49 évesek érintettsége kovetett.

A csecsemdék korében nem fordult el6 megbetegedés. A tiz éven aluli
gyermekek korében egy megbetegedést jelentettek. Az életkorhoz kotott
hepatitis B elleni véddoltasra kotelezett 13-22 éves fiatal feln6ttek kdzott
egy 1 megbetegedést diagnosztizaltak, a beteg oltasi statusza ismeret-
len. 2009-ben a betegek 72,7%-a férfi 27,3% nd volt.

Ebben az évben 58 betegre vonatkozéan allt rendelkezésre adat a
fert6z6dés terjedési modjara vonatkozoéan. A jarvanyilgyi vizsgalat soran
szerzett informaciok alapjan 29 betegnél (50%) sikerult valészinUsiteni a
fert6z6dés modjat. A betegség inkubacios idejében 20 betegnél tortént
invaziv orvosi beavatkozas, ebbél 9 fogaszati kezelés volt. Harom beteg
feltehetéen a vele koézds haztartdasban él6 krénikus HBV-hordozotdl
fert6z6dott. 4 esetben kockazati tényezét jelentett a rendezetlen
életvitel: drogfogyasztas (nem IDU), hajléktalan életmdd, alkoholizmus.
2009-ben két egészségligyi dolgozd (egy gondozéd, és egy beteghordd)
betegedett meg heveny B hepatitisben. A gondozdé nem részesult
hepatitis B elleni véd6oltasban, a beteghordé6 HB oltasi statusza nem
ismert.

Egyik megyei kérhazunk onkohaematoldgiai és csontvel6transzplanta-
cios osztalyan 2009. junius 26. és 2009. november 16. kozott 11 ujon-
nan regisztralt hepatitis B fert6zést észleltek, egy betegnél heveny
B hepatitis alakult ki.

A fert6zés forrasat nem sikerdlt megallapitani. A politranszfundalt
gyermekek szamos invaziv beavatkozason, kemoterapias kezelésen
estek at. Az esetekkel 6sszefuggésbe hozhatd higiénés hianyossagot a
jarvanyugyi kivizsgalas alkalmaval az osztalyon nem talaltak. A donorok
ismételt szeroldgiai vizsgalatat elvégezték. A fert6zés eredetének meg-
allapitasara az OEK Hepatitisz és molekularis viroldgiai osztalyan PCR,
nukleotid sorrend és genotipizalasi vizsgalatokat végeztek, amelyek
alapjan megallapitottak, hogy az osztalyon kezelt gyermekek mintaibdl
szarmazo virusok genetikailag igen kozel alltak egymashoz. Hat virus-
nak teljesen azonos volt a nukleotid sorrendje, és tovabbi két vizsgalati
mintabol szarmazd virus is igen kozel allt ehhez a szekvenciahoz.
Az eredmények kozos fert6zé6 forrasra utaltak. A vizsgalt 600
nukleotid-par hosszusagu szakaszon az eltérés kevesebb volt, mint 1%:
maximum 4 nukleotid eltérés volt a szekvenciak kozott. A filogenetikai
torzsfa alapjan val6szinli, hogy a virusok kdzos eredetliek lehetnek a
2002-2003. évi debreceni jarvanybdl kimutatott virusokkal.
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Akut hepatitis C

2009-ben 31 megbetegedést jelentettek be, kevesebbet, mint az el6z6
évben (34). A morbiditas 0,3%o00-nek bizonyult. Halalozas nem tortént.

A legtébb megbetegedést Borsod-Abauj-Zemplén (11), a févaros (9), és
Gy6r-Moson-Sopron megye (4) teruletérél jelentették. 11 megyében nem
regisztraltak C virus okozta heveny hepatitist.

Az el6zb évhez hasonléan, ebben az évben sem fordult el6 a 15 éven
aluliak kozott megbetegedés. A legtobb esetet, az 0Osszes eset
22,5%-at, a 20-29 évesek kozott észlelték.

A korspecifikus morbiditas a 15-19 évesek kozdtt volt a legmagasabb
(0,7%000), ezt kovette a 20-29 és az 40-49 évesek (0,5%o000) kor-
csoportja.

A fert6z6dés modja 18 esetben volt valoszinisithetd. A betegek kozul
kett6 egészségugyi dolgozd volt, egyikuk egy egészsegugyi intézmeény-
ben takaritéi munkakorben, a masik hazi gondozdoként dolgozott.
Az epidemiolégiai adatok alapjan kilenc f6 valészinilleg invaziv orvosi
beavatkozas (4 esetben fogaszati kezelés) soran, 6t pedig intravénas
droghasznalat révén fert6z6dhetett. Két beteg vélhetéen a nem
szakember altal, nem steril tlvel végzett tetovalas illetve piercing
behelyezés soran akviralta a korokozot.

Hepatitis E

2009-ben 37 megbetegedést jelentettek be, 13%-kal tébbet, mint
2008-ban (32). A morbiditas 0,4%o000 volt. A fert6zés kovetkeztében
halaleset nem tortént. A betegek 89,2%-at (33) apoltak korhazban.
2009-ben hepatitis E jarvanyt nem regisztraltak.

A legtobb megbetegedést (6) Somogy megyében diagnosztizaltak.
Ezen kivul Zala megyébdl 5, és Csongrad megyébdl 4 megbetegedést
jelentettek. Ot megyébdl nem érkezett bejelentés (Fejér, Gyér-Moson-
Sopron, Hajdu-Bihar, Jasz-Nagykun-Szolnok, Komarom-Esztergom
megye).

A legtobb megbetegedés (7 — 19%) marcius hdénapban fordult el6,
valamint magas volt még a novemberi esetek szama (6 — 16%).

A legfiatalabb beteg 18, a legidésebb 76 éves volt. A legtdobb meg-
betegedést a 60-69 éves korcsoportban jelentették, (11 — 30%),
valamint 9-9 megbetegedést jelentettek az 50-59 és a 40-49 éves
korcsoportokban (24%).
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A korspecifikus morbiditas a 40-49 éveseknél volt a legmagasabb
(0,71%o000) és a 20-29 éveseknél a legalacsonyabb (0,07 %o00).

A hepatitis E megbetegedések nemek szerinti megoszlasaban kifejezett
kalonbség mutatkozott. A betegek 67,5% férfi, 32,4%-a n6 volt.

HIV/AIDS

2009-ben o0sszesen 140 ujonnan diagnosztizalt HIV-fert6zott személyt
regisztraltak, kozel ugyannyit, mint az elmult évben (145). Az ismert
HIV-pozitiv személyek 88%-a (104) volt férfi, és csak 12%-a (14) volt
né. 2009-ben az ujonnan felderitett HIV-fert6zoéttek toébb mint
egyharmada a 30-39 éves korcsoportba, egyharmada a 20-29 éves
korcsoportba tartozott. Az ismert allampolgarsagu személyek kozul
103 magyar és 13 kulfoldi személy kerult a nyilvantartasba.

110 személynél volt ismert a rizikdbcsoport, az esetek 6todéenél nem all
rendelkezésre epidemioldgiai adat a fert6z6dés maoddjara vonatkozoan.
A 110 ismert rizikocsoportu HIV-pozitiv személy 77 %-a homo/biszexualis,
21%-a heteroszexualis érintkezés réven fert6z6dott. Két esetben diag-
nosztizaltak HIV-fert6zést kiskoru gyermekeknél, mindketten magyar
allampolgarok voltak. A testvérpar egyik tagja tinetes HIV-fert6zéssel,
masik tagja AIDS diagndzissal kerilt bejelentésre. Anyjuknal szintén
AIDS-betegséget allapitottak meg a gyermekek diagndzisaval egy
idoben, igy a gyermekeknél vertikalis terjedés valoszinlsithetd.
Az anyanal nem derult ki a fert6z6dés maodja.

2009-ben 23 AIDS-megbetegedést diagnosztizaltak, dsszesen kilenc
beteg halt meg a tunetegylttes kovetkeztében. A 23 AIDS betegbdl
13-nal volt ismert a HIV-pozitivitds a megbetegedés elbtt, 10 személynél
a HIV-fertézésre és az AIDS-betegségre egy idében derilt fény.

Acut flaccid paralysis

2009-ben 8 acut flaccid paralysis gyanus esetet jelentettek, koézullk
7 eset maradt a nyilvantartasban. Az el6z6 évihez képest felére
csokkent a nyilvantartott esetek szama, amely Iényegesen kevesebb a
célszintnél (15), és a surveillance bevezetése 6ta soha nem volt ilyen
alacsony. A nem-polio AFP-gyakorisag 0,54%o000-nek bizonyult, a
15 éven aluli gyermekek kozott kdérismézett esetek gyakorisaga nem
érte el az 1/100 000 értéket.

A regisztralt 7 beteg 71,4%-atol (5 esetben) kuldtek — az AFP
surveillance min6ségi kovetelményeinek megfeleléen — két héten belul
legalabb egy székletmintat virologiai vizsgalatra az OEK Virologiai
féosztalyara.



€pinfo 25

A surveillance indikator (0,38) a WHO mindsitése alapjan nem felelt
meg a kovetelményeknek.

Az év soran 7 megye jelentett AFP-szindromat. Pest megyében 2,
Budapest, Fejér, Gy6ér-Moson-Sopron, Jasz-Nagykun-Szolnok és
Szabolcs-Szatmar-Bereg megyékben 1-1 beteget regisztraltak, a Bacs-
Kiskun megyei eset nem mindsult AFP-nek. A tobbi teruletrél ebben az
évben bejelentés nem érkezett, ezen megyékben a ,vart” AFP-esetek
szama 0,3 és 1,2 kozott valtozott.

2009-ben surgobsen, prioritassal vizsgalandé AFP-eset nem fordult
elé.

A legtéobb AFP-t a 6-9 évesek kozott észlelték. A legfiatalabb beteg
5 éves volt.

A bénulas az AFP-szindromaval jelentett gyermeknél 6 esetben
kizardlag a végtagokra lokalizalédott, egy esetben végtag- és facialis
paralysis volt észlelhet6. A bénulas valamennyi esetben szimmetrikus
volt. Lazat egy gyermeknél észleltek, aseptikus meningitis egyetlen
esetben sem fordult el6. A rezidualis paralysisek felmérésére iranyuld, a
betegség kezdetétél szamitott hatvanadik napon végzett ellen6rzé
vizsgalat minden esetben megtortént. A gyermekek kozul négy
maradvanytinet nélkil gyégyult, harom esetben a nyomon kdvetés
idején még maradvanytuneteket észleltek.

A WHO altal akkreditalt Enterovirusok Nemzeti Referencia-Laboraté-
riuma altal végzett vizsgalatok soran az AFP-betegek feldolgozasra
alkalmas székletmintaibol sem poliovirus, sem enterovirus nem volt
kimutathato.

A végsoé diagndzis 4 esetben Guillan-Barre szindréma, 2 esetben

e

Az AFP surveillance-bél szarmazé informacidok alapjan megallapit-
haté, hogy 2009-ben Magyarorszagon sem vad virus altal okozott,
sem pedig vakcinaciés eredetii poliomyelitis (VAPP) nem fordult
elé.

Pertussis

2009-ben 33 megbetegedést jelentettek az OEK Jarvanylgyi osztalyara
11 megye és a févaros teruletérdl, ugyanannyit, mint 2008-ban (33).
A morbiditas 0,3%o00 volt, haldlozas nem tortént. A betegek kézul 15 6t
apoltak korhazban (45,5%).
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Aprilis kivételével minden hoénapban jelentettek megbetegedést.
5-5 esetet regisztraltak januarban és oktoberben, a legkevesebb eset
(1) majusban fordult eld.

Az Osszes eset 21,2%-a Budapesten, 15,2%-15,2%-a Borsod-Abauj-
Zemplén és Veszprém, 12,1%-a Pest megyében fordult el6.

A betegek 27,3%-a csecsemé volt, kozottuk volt a legmagasabb az
el6fordulasi gyakorisag is (9,3%o000). Az 1-2 évesek korében (1,0%o000),
a 3-5 évesek és a 6-9 évesek kozott 0,7%oo0 illetve 0,5%o000 VoIt a
morbiditas. Importalt eredetii megbetegedés nem fordult eld.

A B.pertussis koroki szerepét 31 esetben a mikrobioldgiai vizsgalatok
is alatamasztottak, két megbetegedés valdszinilsitett alapon maradt a
nyilvantartasban. Az egyedi adatgyUjtés szerint 8 beteg nem részesilt
pertussis elleni védbéoltasban, koézuluk 5 fé volt oltasi koron aluli.
Emellett egy 2 hoénapos csecseménél meég nem kezdték meg az
alapimmunizalast, a 4 hdénapos gyermek oltasa nem tortént meg és a
44 éves személy kulféldon élt, oltasi statusza ismeretlen. Ebben az
évben nem volt a betegek kozott olyan idés személy, aki életkorabdl
adédbéan soha nem részesult pertussis elleni aktiv védelemben.
22 betegnél dokumentalt volt a védéoltas, mig 3 személy esetében nem
allt rendelkezésre oltasi dokumentacio.

13 f6 volt otthon nevelt, iskolas koron aluli, 4 f6 altalanos iskolas, 1 f6
kdzépiskolas, 3 f6 GYES-en Iév6é anya volt. A betegek koézul 10 férfi,
23 né volt.

A megbetegedések kozul 24 sporadikusan, 9 eset jarvanyosan fordult
eld.

A csaladi jarvanyok ismertetése

Borsod-Abauj-Zemplén megyében egy csaladi halmozédasban egy
4 hdénapos csecsemd, valamint haroméves testvére betegedett megqg.
A csalad zsufolt lakasban, rossz szociadlis korulmények kozott élt.
A 4 honapos csecsemd januar 10-én jelentkezé (nem jellegzetes)
kohogés, orrfolyas, 39°C-os laz miatt két nappal kés6ébb kerult felvételre
a koérhazba pneumonia, bronchopneumonia felvételi diagndzissal.
Testvére enyhe tuneteket produkalt, valéjaban a jarvanyugyi kivizsgalas
soran iranyitottak orvoshoz. Mindkét esetben a laboratériumi vizsgalat
alatamasztotta a B.pertussis koéroki szerepét. A 4 hénapos csecsem§
az életkorhoz kotott kotelezé elsé DPT véddoltasat késve kapta meg,
batyja viszont koranak megfeleléen valamennyi véddoltassal rendel-
kezett. A fert6z6 forrast nem sikerult kideriteni.
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Gyoér-Moson-Sopron megyeében egy 44 éves férfi és 2,5 éves lanya
juliusban betegedett meg. Az apa 7 éves koraig Kubaban élt, oltasi
dokumentacidja nincs. A gyermek életkoranak megfeleléen alapimmuni-
zalasban és egy emlékeztetd oltasban részesult. A laboratoriumi
vizsgalat az apanal friss fert6zést igazolt. A gyermeknél diagnosztikus
laboratoriumi vizsgalat nem tortént, igy a pertussis diagndézisa csak
valdszinilsithetd.

Veszprém megyében harom csalad volt érintett 6t laboratériumilag
igazolt megbetegedéssel, az exponaltak szama 17 volt. A tlnetek
elészoér az egyik GYES-en |évd kismamanal jelentkeztek. Az 5 beteg
kdzul harom életkoranak megfeleléen oltott volt, egy beteg életkoranal
fogva még nem volt olthato, egy felndtt betegnél az oltasi anamnézist
nem sikerult tisztazni. Két beteget apoltak korhazban. Valamennyien

gyogyultak.

Scarlatina

2009-ben 2 356 megbetegedést jelentettek, negyedével kevesebbet,
mint az el6zé évben (3 274). A morbiditas 23,5%o000-nek felelt meg,
halalozas nem tértént. Osszesen 53 beteget apoltak kérhazban.

A legtobb megbetegedést februarban (360), a legkevesebbet augusztus-
ban (30) észlelték.

A betegség terileti elé6fordulasaban nagy volt az eltérés. A legmagasabb
volt az el6fordulasi gyakorisag Hajdu-Bihar megyében (39,7%o000), a
févarosban (36,6%o000) és Veszprém (32,7%o00) megyeében, de az
atlagosnal jelentésebb morbiditast észleltek Vas, Somogy, és Pest
megyeben is. A jarvanyugyi helyzet Szabolcs-Szatmar-Bereg (6,7%o000)
és Borsod-Abauj-Zemplén (6,9%o000) megyében volt a legkedvezbbb.

A korspecifikus morbiditds a 3-5 évesek (446,0%o000) kdrében volt a
legmagasabb, mintegy 19-szerese az orszagos atlagnak. Ezt kovette a
6-9 évesek (164,4%o000) majd az 1-2 évesek (128,5%o000) érintettsége.
A legfiatalabb beteg négyhdnapos, a legidésebb 58 éves volt.

Morbilli
A 2009. évben egy importalt eredetli megbetegedést diagnosztizaltak.

Egy 34 éves nd (Hajdu-Bihar megyei lakos) 2009. augusztus 20-an
jelentkezett a Laszl6 korhaz ugyeletén laz nélkuli kiutés miatt.
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Augusztus 26-an belazasodott, conjunctivitis és torokfajas jelentkezett,
majd két nap mulva az egész testére Kkiterjed6 Kkiltések miatt
Debrecenben fert6zé osztalyra kerilt, ahonnan szeptember 8-an
gyogyultan tavozott.

Az OEK Virusdiagnosztikai osztalyan elvégzett szeroldgiai vizsgalat
morbilli specifikus IgM osztalyu ellenanyagok kimutatasaval aktualis
morbilli fertézést igazolt.

A beteg két alkalommal, a dokumentacio szerint 1976-ban és 1984-ben
részesult védboltasban, monovalens Leningrad 16 vakcinaval.

A betegség lappangasi idejében (2009.08.04-14.) irorszagban jart, ahol
kanyardjarvany zajlott. Koérnyezetében postexpozicids profilaxis alkal-
mazasa nem valt szikségessé, masodlagos megbetegedés nem fordult
eld.

Parotitis epidemica

2009-ben ot megbetegedést jelentettek, kevesebbet, mint 2008-ban
(14). A morbiditas 0,1%o00 volt, valamennyi beteg gyégyult. Kérhazba
senki nem kerult, szovédmény egyik esetben sem alakult Ki.

Az esetek 4 megye (Borsod-Abauj-Zemplén, Csongrad, Jasz-Nagykun-
Szolnok, Szabolcs-Szatmar-Bereg) és a févaros terlletén fordultak eld.

Harom beteg 23 év feletti volt, akik koruknal fogva oltasban még nem
részeslltek. A 8 éves gyermek egy, a 15 éves két veédboltasban
részesult.

Importalt eredetlii megbetegedés nem fordult eld.

A betegség diagnozisat a laboratériumi vizsgalatok valamennyi esetben
alatamasztottak.

Varicella

2009-ben 40 460 megbetegedést jelentettek be varicella diagndzissal,
10%-kal tébbet, mint az el6z6 évben (36 412). A morbiditas 403,4%o00
volt. Kérhazban 364 beteget apoltak. A fert6zés kovetkeztében egy
5 éves gyermek meghalt, a mortalitas 0,01%o000, a letalitas 0,003% volt.

A legtobb megbetegedést marciusban (6 828), a legkevesebbet
augusztusban regisztraltak (212).
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A betegség el6fordulasi gyakorisaga megyénként kilonb6zé volt. Magas
morbiditast észleltek Vas (721,0%o000), Hajdu-Bihar (626,5%000),
Csongrad (606,6%o000) és Noégrad (575,0%o000) megyében, a leg-
alacsonyabb incidenciat Szabolcs-Szatmar-Bereg megyében (248,7%o000)
regisztraltak.

A korspecifikus morbiditas kiugréan magas volt a 3-5 évesek kozott
(6 697,3%000), elérte az orszagos atlag 16,5-szeresét. Az orszagos
morbiditas tobbszdrdsét észlelték 1 éves kor alatt (1 487,3%000), illetve
az 1-2 évesek (2 820,1%o000) és a 6-9 évesek kdzott (2 459,3%o000).

59 0j szulottnél diagnosztizaltak varicellat, valamennyien szévédmény
nélkal gyogyultak. A legidésebb beteg 78 éves volt.

48 varicellaban szenvedd betegnél észleltek szovédményt, 24 bak-
terialis felUlfert6zést, 12 pneumonitist, 8 neuroinfekciét véleményeztek,
4 esetben hepatitis, arthritis és otitis media alakult ki. Egy kivételével
valamennyien tartdés szervi elvaltozas nélkul gyogyultak. Egy Hajdu-
Bihar megyei fogyatékosokat ellatdé intézmény 5 éves gondozottja, egy
somato-mentalisan sulyosan retardalt gyermek a varicella talajan
kialakult tud6gyulladas, majd heveny |égzési elégtelenség kovetkezté-
ben meghalt.

Mononucleosis infectiosa

2009-ben 1 202 esetet regisztraltak, 8%-kal tdébbet, mint 2008-ban
(1 110). A morbiditas 12,0%o000 volt, halaleset nem tortént. A betegek
33%-at apoltak korhazban. A nemenkénti megoszlas kdzel azonos volt.

A legtobb megbetegedést szeptemberben (126), a legkevesebbet
decemberben (75) regisztraltak.

A terlleti morbiditas Vas megyében (28,0%o000) tobb mint kétszerese
volt az orszagos atlagnak. Kiemelkedé volt a morbiditas Csongrad
(22,4%o000) €s Heves megyében (21,3%o000) is.

A tavalyi évhez hasonldéan, a 15-19 évesek korcsoportjaban jelentették
a legtobb megbetegedést (471), amelyet a 20-29 évesek (209) és a
10-14 évesek (186) korcsoportja kovetett. A korspecifikus morbiditas
(77,0%000) is a 15-19 évesek kozott volt a legmagasabb, de a
3-5 évesek és a 10-14 évesek kozott is Iényegesen gyakoribb volt a
betegség, mint a tdbbi korosztalyban.

Az esetek 58,3%-aban a diagnozist mikrobioldgiai vizsgalattal is
alatamasztottak.
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Keratoconjunctivitis epidemica

2009-ben 25 megbetegedés kerult nyilvantartasba, a 2008. évi eset-
szam négyszerese. A morbiditas 0,2%o00 VvoOlIt.

A megbetegedések 84%-at a téli hdnapokban észlelték.

A korspecifikus morbiditas a 60 év felettiek (0,5%o000) és az 50-59 éve-
sek (0,4%o000) korcsoportjaban volt a legmagasabb.

A févaroson kivil 4 megye teruletérdl torténtek a bejelentések.
Az Osszes eset 60%-at (15) Baranya megyében regisztraltak, a teruleti
morbiditas is itt volt a legmagasabb (3,6%000).

Baranya megyében november 1. és december 20. k6z6tt 15 megbete-
gedéssel jard teruleti jarvany alakult ki. Az elsé hat beteg ugyanazon
szemeészeti szakrendelésen, eszkdzOs vizsgalaton esett at, a primer
betegek csaladi kornyezetében kontakt mdédon tovabbi kilenc megbete-
gedés alakult ki. Az ANTSZ Dél-dunantuli Regionalis Intézetének
Viruslaboratoriumaban elvégzett diagnosztikus vizsgalatok soran harom
betegnél PCR mddszerrel adenovirust azonositottak.

Legionarius betegség

2009-ben 66 megbetegedést regisztraltak, amely tobb mint kétszerese
volt az el6z6 évben jelentett esetszamnak (27). A morbiditas
0,7%o000-nek bizonyult. Ot beteg halt meg, a mortalitas 0,05%o000, a
letalitas 7,6% volt.

A legionellosis 1998 o6ta bejelentendd fert6z6 betegség, a megbetegedé-
sek és a halalozasok szama 2005-ben és 2006-ban volt a legalacsonyabb.
Az esetek alacsony szamat az is befolyasolta, hogy csak a klinikai és
laboratériumi kritériumoknak megfelelé esetek maradtak a nyilvantartas-
ban. A bejelentett esetek szamanak 2007-ben — az Orszagos Epide-
mioldgiai Kozpont és az Orszagos Kornyezetegészségugyi Intézet ko6zos
Modszertani levele a Legionarius Betegségrél és Megelbzésérol
(2007. julius 30. Epinfo 14. évfolyam 3. kulénszam) cimd kiadvany
megjelenésének évében — észlelt emelkedése 2008-ban is folytatddott.
Az esetszam 2009-ben észlelt ugrasszeri novekedése alapvetben a
surveillance-ban bekdvetkezett valtozasnak készénhet6. Annak, hogy az
EFRIR-t kiegészit6, un. Leletsegéd alkalmazéas hasznalataval az ANTSZ
jarvanyugyi szakemberei nagyobb aranyban és gyorsabban értesultek a
Legionella szeroldgiai vizsgalati eredményekral.

A legtobb megbetegedést, az dsszes eset kozel felét (32) a julius és
szeptember kozo6tti idészakban jelentették.



€pinfo 31

Megbetegedést Bacs-Kiskun, Borsod-Abauj-Zemplén, Somogy, Vas és
Zala megye Kkivételével minden terlletrél jelentettek. A morbiditas
Baranya megyében volt a legmagasabb, az orszagos érték tobb mint
haromszorosa (2,2%o000), de Tolna és Nograd megyében is kdzel az
orszagos atlag kétszerese volt.

2009-ben a legfiatalabb beteg 1 éves, a legidésebb 88 éves volt.
A legtdbb megbetegedés az 50-59 évesek kdrében fordult el6 (28,8%).

Laboratériumi vizsgalat 15 esetben a L.pneumophila antigén vizelet-
bél tértént kimutatasaval erdsitette meg a diagnozist. Otven beteg
diagnozisa a L.pneumophila és egyéb Legionella fajok ellen termel6dé
specifikus ellenanyagok egyszeri magas titere alapjan volt valdszi-
nUsithet6. Tovabbi két beteg diagn6zisa a specifikus Legionella antigén
léguti valadékbol direkt immunfluoreszcens festéssel (DIF) torténd
kimutatasa alapjan val6szindsithet6.

A jarvanyugyi vizsgalatok alapjan harom esetben merult fel annak a
gyanuja, hogy a megbetegedés utazassal fliigg ossze. A 17 éves,
alapbetegséggel nem rendelkez6 ndbeteg a lappangasi id6ben
Ausztriaban szallt meg, diagnoézisat a Legionella fajok ellen termel6dé
ellenanyagok egyszeri magas titere alapjan lehetett valdszinUsiteni.
A fert6z6dés pontos helyét nem lehet megallapitani, de a lappangasi id6
alapjan nem zarhatdé ki, hogy az expozicié a kulfoldi panzidéban
kovetkezett be.

A 36 éves, alapbetegséggel nem rendelkez6 nébeteg Baranya megyé-
ben egy wellness szallodaban szallt meg a lappangasi idében. A beteg
diagnozisa Legionella fajok ellen termel6d6é ellenanyagok egyszeri
magas titere alapjan volt valészinlsithetdé. A fert6z6dés pontos helyét
nem lehet megallapitani, de a lappangasi id6 alapjan nem zarhato ki,
hogy az expozicié a magyarorszagi szallodaban kovetkezett be.

A német allampolgarsagu, 62 éves férfi (alapbetegsége szivelégtelen-
ség, diabetes mellitus) a lappangasi id6ben Romaniaban tartézkodott,
de a nyelvi nehézségek miatt nem lehetett kideriteni, hogy milyen
szallashelyen szallt meg. A beteg diagnézisat 1-es szerocsoportu
L.pneumophila antigénjének vizeletbdl tortént kimutatasaval erdsitették
meg.

Két esetben merilt fel a nosocomialis eredet. Egy beteg feltételezhe-
téen és egy beteg bizonyosan egészségugyi intézményben fertézédhe-
tett meg.

A 47 éves férfi beteg (alapbetegsége szivelégtelenség) egy Veszprém
megyei kérhazban toltotte fekvébetegként a lappangasi id6 egy részét.
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A beteg diagnézisa L.pneumophila ellen termel6dé ellenanyagok
egyszeri magas titere alapjan valoszinUsithet6.

A 34 éves, alapbetegséggel nem rendelkezé férfi beteg a teljes
lappangasi idoben egy févarosi egészségugyi intézményben tartézko-
dott, ahova égési sérilései miatt kerilt felvételre. A diagndzisa a
Legionella fajok ellen termel6dé ellenanyagok egyszeri magas titere
alapjan volt valdszinilsithetd, a beteg meggyogyult. A megbetegedés
kapcsan a korhazban tartott kornyezeti szemle és mintavételezés
eredményeibdl kiemelendd a vizrendszer egészének Legionella
kolonizaltsaga, valamint az, hogy a hasznalati melegviz hémeérséklete
alacsonyabb volt az optimalisnal. A kérhaz vizhal6zataban a Legionella
csiraszam csOkkentését celzo intézkedésekre volt szukséqg.

Staphylococcosis

2009-ben 12 megbetegedésrdl érkezett bejelentés (kilenc fiu és 3 lany
csecsemd@), duplaja a 2008. évi esetszamnak (6). 5 f6 kdérhazi apolas
soran fert6z6dott, tovabbi harom csecsemd a staphylococcosis miatt
kerult felvételre.

A bejelentett esetek koézlil 8 beteg volt egy honaposnal fiatalabb, a
legid6sebb beteg 5 hénapos volt.

A legtdbb megbetegedést (5) Borsod-Abauj-Zemplén megyébdl
jelentették, négy esetet regisztraltak Zala és egy-egy esetet Heves,
Komarom-Esztergom, Somogy megyében.

Az esetek kétharmada sporadikusan jelentkezett, egyharmada egy
nosocomialis jarvanyhoz tartozott. Valamennyi megbetegedést diag-
nosztikus laboratériumi vizsgalattal sikerilt megerésiteni (S.aureus-8,
Staphylococcus sp.-1).

A nosocomialis jarvany egy Zala megye kérhaz ujszulott részlegén
01.25-02.06. kozott alakult ki. A 22 exponalt ujszulott kozul 4 betegedett
meg. A tunetekre 4-5 cm atméréji bullak megjelenése, a hajlatokban
Osszefuggd bdrlevalas volt jellemz6. A L leforrazott bér szindréma”-t
Staphylococcus aureus (fagtipus 3A/3C 55+, fagcsoport Il) okozta.
A jarvany kapcsan, az osztalyon kornyezet-bakterioldgiai vizsgalatot
végeztek, harom mintabél Gram-negativ koérokozét mutattak Kki.
Elvégezték a teljes személyzet, a bent Iévé anyak és ujszulottek orr-
torok szilr6vizsgalatat is: 3 ujszulott mintajabdl (orr és torokvaladék)
mutattak ki Staphylococcus aureust. A torzsek fagtipizalasa soran csak
az egyik Ujszulott orrvaladékabol kimutatott torzs felelt meg a
jarvanytorzsnek.
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Meningitis purulenta

A 2002-2008. kozotti idészakban évente 217-273 gennyes meningitist
regisztraltak. Ezt a trendet megtorte a 2009. évi adat: ebben az évben
208 purulens meningitist jelentettek be, ebbél 39 meningitis
epidemica, 49 Streptococcus pneumoniae, harom pedig Haemophilus
influenzae altal okozott meningitis volt. 117 gennyes meningitis-t nem
onallé néven jelentendd baktérium okozott.

Meningitis epidemica

A bejelentett esetek szama 39 volt (a 2002-2008. években 32-49 kdzott
valtozott a megbetegedések szama, a kdzépérték: 43 volt), a morbiditas
0,4%o000-nek felelt meg. A betegségben o6ten haltak meg, a letalitas
12,8%-nak bizonyult.

Ebben az évben a betegek kozott a nemek aranya — a betegségre
jellemz6 mdédon — ismét a férfiak felé tolédott el kismértékben, a betegek
59,0%-a férfi volt.

2009-ben januarban diagnosztizaltak a legtobb megbetegedést
(10 eset). Az els6 és az utols6 negyedévben regisztraltak az Osszes
megbetegedés kétharmadat. Csongrad, Hajdu-Bihar, Noégrad, Szabolcs-
Szatmar-Bereg, Vas és Veszprém megyék kivételével minden teruletrdl
érkezett bejelentés. A morbiditas Gyér-Moson-Sopron megyében volt a
legmagasabb, az orszagos érték kbzel haromszorosa (1,1%o00), de
Heves és Jasz-Nagykun-Szolnok megyében (1,0%o000) is meghaladta az
orszagos atlag kétszeresét.

Ez évben is — a betegségre jellemz6 — kisgyermekkori érintettség volt
tapasztalhatdé. A betegek fele 15 évesnél fiatalabb volt, a halalesetek
zOme (4) a 2 évesnél fiatalabbak kérében fordult elé.

Az esetek harmada (15) a csecsemék és az 1-4 évesek kdzott fordult
elé. A csecsem6bk korspecifikus morbiditasa (6,2%o000) kbzel 16-szorosa,
az 1-4 éveseké 6-szorosa (2,3%o00) volt az orszagos atlagnak.
2009-ben a betegség 17 esetben (43,6%) meningitis, 2 esetben (5,1%)
sepsis formajaban jelentkezett, 19 esetben (48,7%) mindkét klinikai
forma tunetei egyarant észlelhetdk voltak.

A modszertani levélben ajanlottak ellenére az eseteknek mindossze
12,8%-aban, a 39 beteg kozul 5f6 kapott a kérhazba szallitast
megel6zéen antibiotikum-kezelést, az 06t meghalt beteg kozull
egyikuknél sem kezdték meg az antibiotikum-terapiat a kérhazon kival.
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Valamennyi megbetegedés sporadikus volt, a jarvanyugyi vizsgalat egy
betegnél sem deritett fel a ,szoros kdérnyezetben” torokgyulladasos
illetve lazas megbetegedést az elsé tunetek jelentkezését megel6zben.

A megbetegedések 94,8%-aban (37 eset) sikerult mikrobiolégiai
vizsgalattal megerdsiteni a klinikai diagndzist. Ezen megbetegedések
kétharmadat (25 eset) B szerocsoportu N.meningitidis okozta,
Ot beteg (13,5%) mintajabol a C szerocsoportu korokozo volt azonosit-
hatd, tovabbi hét esetben a korokozé szerocsoportja ismeretlen maradt.
A laboratériumi vizsgalatok az 6t meghalt személy kozul kettd esetében
B szerocsoportid N.meningitidis koroki szerepét igazoltak, harom
megbetegedés kérokozdjanak szerocsoportja ismeretlen maradt.

Tartoés szervi elvaltozassal gyogyult egy 2 éves (mindkeét alsé végtag
amputacioja) és egy 4 hodénapos fiugyermek, betegségiket ismeretlen
illetve B szerocsoporti N.meningitidis okozta.

Haemophilus meningitis

2009-ben harom megbetegedést jelentettek. 2001 ota az évente
regisztralt megbetegedések szama 2-5 kozott valtozott. A morbiditas
2009-ben 0,03%o000 VvoIt, valamennyi beteg meggydgyult.

A megbetegedések Pest és Zala megyében, valamint és a févarosban
fordultak eld.

Két beteg a 3-5 évesek korcsoportjaba sorolhatd, Hib alapimmunizalas-
ban részeslltek, a harmadik beteg a 30 év feletti korcsoportba tartozik,
a betegség ellen oltatlan. Mind a harom esetben sikerult a klinikai
mintabdl a H.influenzae kimutatasa, egy esetben (az egyik Hib-oltott
gyermeknél) a torzs f-szerotipusunak bizonyult, a fennmarado két
esetben a szerotipus meghatarozasa sikertelen volt.

Pneumococcus meningitis

2009-ben 49 beteget jelentettek (2001-2008. ko6zott az esetek szama
56-72 kozott valtozott). Az etioldgiai diagndzis alapjan torténé nyilvan-
tartds bevezetése (2001) o6ta a legkevesebb esetet ebben az évben
regisztraltak.

A morbiditas 0,5%o000 volt. Minden beteget kérhazban apoltak. Tiz beteg
meghalt, a mortalitas 0,1%o000-nek, a letalitas 20,4%-nak bizonyult.
A meghaltak fele-fele a 30-49 éves és az 50 éven feluli korosztalyba
tartozott.
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A morbiditas Vas megyében volt a legmagasabb, az orszagos érték
haromszorosa (1,5%o00), de Békés, Fejér és Gydr-Moson-Sopron
megyeben (1,0-1,3%o000) is meghaladta az orszagos atlag kétszeresét.

A betegek kozel 80%-a fiatal vagy felnétt koru volt. A betegek fele
(25 o) ferfi volt. A legtobb megbetegedés, az 0sszes eset 51,0%-a az
els6 negyedévben jelentkezett, hasonléan az el6z6 években tapasz-
taltakhoz.

A Kkét legfiatalabb beteg kevesebb, mint 1 illetve 9 hdénapos volt
(meggyogyultak), a legidésebb 84 éves (meggyodgyult). A nyilvan-
tartasba kerilt betegek negyede a 60 éven fellliek kdézul kerult Ki.
A csecsemObk kozott kettd, az 1-4 éves gyermekek kdozott egy megbete-
gedést korisméztek. Az el6z6 évekhez hasonldéan a korspecifikus
morbiditas a csecsemdk (2,1%o00) koOrében volt a legmagasabb.
A meghaltak a 30 éven fellliek korcsoportjaba tartoztak.

A diagnézist mind a 49 esetben a kérokozé (S.pneumoniae) kitenyész-
tésével erdsitették meg.

Meningitis purulenta k.m.n.

2009-ben 117 beteg esetében fordult el6 kulon néven bejelentésre nem
kotelezett bakterialis meningitis, illetve baktérium jelenlétét nem sikerult
igazolni, és csak a klinikai laboratoriumi lelet tamasztotta ala a purulens
meningitis diagnodzisat.

A morbiditas 1,2%o00 volt. Egy beteg kivételével mindenkit korhazban
apoltak. A 117 beteg koézll 28 meghalt. Az 6sszes bejelentendé fert6z6
betegség/tinetegyittes kézil 2009-ben is ebben a koérképben haltak
meg a legtébben. A letalitas 23,9% volt, a haromnegyedik a 60 évesnél
idésebbek korosztalyaba tartozott.

A Dbetegek 53,0%-a (62) féerfi volt. A letalitas a férfiak kozott kissé
magasabb volt (25,8%), mint a n6k korében (21,8%).

A legtdobb megbetegedést, az O6sszes eset kdzel egyharmadat (34)
a januar-marcius kozotti idészakban jelentették, ellentétben a tavaly
augusztus-oktdber hénapokban tapasztalt csuccsal.

Nograd megye kivételével az orszag minden teruletérél jelentettek
— legaldbb egy — megbetegedést. A korabbi évekhez hasonldan,
2009-ben is Borsod-Abauj-Zemplén megyében volt a legmagasabb a
tertleti morbiditas (4,3%o000). A teruleti mortalitas Somogy megyében
volt a legmagasabb (1,3%o000).
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A korspecifikus morbiditas tekintetében kiemelkedd volt a csecsemdk
érintettsége (12,4%o000), az orszagos érték tizszerese. A 60 éven felluliek
morbiditasa kétszerese volt az orszagos atlagnak, a letalitas ebben a
korosztalyban 38,2% volt.

A betegek 48,7%-anal (61 esetben) sikerult a megbetegedést okozo6
baktériumot kimutatni. 10-10 megbetegedést (16,4-16,4%) P.aeruginosa
ill. S.aureus okozott, kimutattdk még kalénféle streptococcus-ok (8),
S.agalactiae (6), E.coli (5), Acinetobacter baumannii (4), ill.
E.faecalis (3), coag. neg. Staphylococcus (3), S.epidermidis (3), ill.
egyéb baktériumok (9) kéroki szerepét.

Meningitis serosa

2009-ben 56 esetet jelentettek be, harmadaval kevesebbet az el6z6
évivel (84) szemben. A morbiditdas 0,6%o000 voIt. Valamennyi beteget
kérhazban apoltak. Haladlozas nem tortént.

A betegek 59%-a férfi volt.

A megbetegedések kétharmada (36) februar-augusztus kozott fordult
elé. A legtdbb esetet juliusban diagnosztizaltak (10).

Egy kivételével (8 éves olasz fiu Kelet-Afrikaban tartézkodott a meg-
betegedését megel6zb 2,5 hétben), mind hazai eredetil megbetegedés-
ként kezelhetd.

A legtobb esetet Gydr-Moson-Sopron megyébdl (12) és a févarosbol (9)
jelentették. A betegség el6fordulasi gyakorisaga Gyér-Moson-Sopron
megyében (2,5%o000) volt kiemelkedéen magas, az atlagos morbiditas
négyszerese. Ezt kdvette Békés (1,9%o000) és Somogy (1,7%o000) megye
érintettsége, ahol a morbiditas értéke az orszagos atlag tobb mint
haromszorosa volt. Hét megyében 2009-ben nem regisztraltak
meningitis serosa diagnozissal beteget.

A bejelentett betegek 58,9%-a (30) a 30 éves illetve annal idésebbek kor-
csoportjaba tartozott. A legfiatalabb beteg 4, a legidésebb 74 éves volt.
A legtobb megbetegedés a 20-29 (11) és a 30-39 évesek (10) kozott
fordult el6. A korspecifikus morbiditas a 15-19 évesek kozott volt a
legmagasabb (1,0%o000), majdnem kétszerese az atlagos morbiditasnak.
Ezt kovette a 6-9 és a 20-29 évesek morbiditasa (0,8%o000).

A 2009-ben bejelentett 56 beteg kodzul 32 személynél (57,1%) ismert a
diagnosztikus laboratériumi vizsgalat eredménye, kozuluk 12 betegnél
(21,4%) sikerult az etiologiat tisztazni: 4 esetben HSV, 3-3 esetben
entero-, illetve arenavirus és 1-1 esetben Epstein-Barr, illetve
parainfluezavirus volt felel6s a megbetegedés kialakulasaért.
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Encephalitis infectiosa

2009-ben 55 megbetegedést jelentettek be, kdzel annyit, mint 2008-ban
(56). Az utébbi 10 évben regisztralt megbetegedések szama csodkkend
tendenciat mutatott, az évi atlagos esetszam 67 volt. A '90-es évek
elején jelentettek a mostaninal kevesebb szamu megbetegedést.
A morbiditas 0,5%o000 volt. Egy beteg kivételével valamennyi beteget
kérhazban apoltak. Két beteg halt meg. A mortalitds 0,02%o000, a
letalitas 3,7% volt.

A betegek 47,3%-a férfi, 52,7%-a n6 volt.

Ebben az évben a legtobb esetet juniusban (9) és juliusban (9) re-
gisztraltak. Az dsszes eset 30,9%-a a masodik negyedévben fordult eld.

Az Osszes megbetegedés kozel felét (49,0%) a foévarosbdl és Pest
megyébdl jelentették, a legmagasabb morbiditast Zala megyében észlel-
ték. (2,9%o000), mig Budapesten és Pest megyében 0,9-0,9%o00-nek
felelt meg az incidencia. Baranya, Csongrad, Somogy é€s Vas megyeében
egyetlen esetet sem jelentettek be.

A korspecifikus morbiditas a 15-19 (1,3%o000), a 0 és az 1-2 évesek
(1,0%000) kozOtt volt a legmagasabb, az 50-59 éveseknél pedig a
legalacsonyabb (0,1%000).

Otvendt betegnél tortént laboratériumi vizsgalat, kozilik Osszesen
19 betegnél (34,5%) sikerult virusdiagnosztikai vizsgalatokkal megalla-
pitani az etiologiat: 9 betegnél HSV, 2 esetben CMV, 3 esetben
Epstein-Barr virus, 1 esetben arenavirus volt felel6ssé tehet6,
4 esetben egyeéb virus koroki szerepét igazoltak.

Nem volt tartdés szervi elvaltozassal gyogyuld beteg.

Kullancsencephalitis

2009-ban 70 megbetegedést regisztraltak, mérsékelten kevesebbet az
el6zd évinél (77). A morbiditas 0,7%o000 volt. A betegek 97,1%-at (68)
apoltak kérhazban, halalozas nem tortént.

Az esetek 81%-at az aprilis-julius k6zotti négy hdnap alatt észlelték, a
legtobb megbetegedés (16 illetve 22) majusban és juniusban
jelentkezett.

A megbetegedéseket a févaros és 12 megye teruletén regisztraltak.
Az el6fordulasi gyakorisag — a korabbi években is ismert természeti
gocos teruleteken — Zala (7,2%o000), Somogy (4,0%o000) és Vas (0,7%o000)
megyeben volt a legmagasabb.
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A korspecifikus morbiditas az 50-59 évesek korcsoportjaban az
orszagos atlag kétszerese (1,4%o000) VvoIt, ezt kdovette a 15-19 éveseké
(1,1%000).

A betegek 65,7%-a férfi volt. Valamennyi megbetegedés sporadikusan
fordult el6. A klinikai diagndézist minden betegnél szeroldgiai vizsgalat is
alatamasztotta.

Nyugat-nilusi laz

2009-ben 7 neurionvaziv megbetegedést regisztraltak, ami harmada volt
a 2008-ban (19) regisztralt esetszamnak. A morbiditas 0,07%oo00-nek
felelt meg. A betegek 57%-at apoltak kérhazban, halalozas nem tortént.
A betegek haromnegyede né volt.

Az 0Osszes megbetegedés négy hdénap - majus, julius, augusztus,
szeptember — soran jelentkezett, a legtébb (4) szeptemberben.

A megbetegedések a févaros és harom megye teruletén, sporadikusan
fordultak el6. A legtobb esetet Békés (4) megye teruletén diagnosztizal-
tak.

Egy eset importalt, a Pest megyei beteg a betegség lappangasi idejében
Horvatorszagban tartézkodott.

A legfiatalabb beteg 10, a legidésebb 66 éves volt. A korspecifikus
morbiditas a 10-14 évesek (0,4%o000) korcsoportjaban volt a legmaga-
sabb.

Minden betegnél az idegrendszeri tunetek dominaltak. A diagnodzist
minden esetben sikerult szeroldgiai vizsgalattal megerdsiteni.

Creutzfeldt-Jakob betegség

2009-ben 15 CJB-gyanus megbetegedés maradt a nyilvantartasban,
40%-kal kevesebb, mint 2008-ban (25). A morbiditas 0,2%o000 VvoOlIt.
14 beteg halt meg, a mortalitas 0,14%o00 VoOlIt.

A megbetegedések 6 megye (Csongrad 1, Gyér-Moson-Sopron 2, Jasz-
Nagykun-Szolnok 2, Komarom-Esztergom 1, Négrad 2, Pest 4) és a
févaros (3) teruletén fordultak elé.

A legfiatalabb beteg 37, a legidésebb 82 éves volt, az atlagéletkor
61 évnek bizonyult.

Az elvégzett kdérszovettani vizsgalatok 9 esetben igazoltak a diagno-
zist.

A betegek kozel haromnegyede n6 (11 f6) volt.
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Lyme-koér

2009-ben a Lyme-kor bejelentések szama (1 738) mérsékelt (5%-0s)
csdkkenést mutatott a 2008. évihez (1 811) képest. A morbiditas
17,3%o000-nek bizonyult. A betegek 4,1%-at apoltak kérhazban. A nék
aranya 54% volt.

Az esetek 89,6%-at az aprilis és szeptember ko6zotti 5 honap alatt
észlelték. Ez az idészak, amikor az éghajlati viszonyok a fert6zést
terjeszt6 vektorok (kullancsok) életfeltételeinek, szaporodasuknak
kedvezett.

Valamennyi megye teruletérdl érkezett bejelentés. Kiugréan magas
morbiditast, az atlagos érték Otszorosét észlelték Négrad megyében
(90,5%000), ezt kovette, Vas (53,0%000) és Heves (36,9%o000) valamint
Veszprém (35,5%o000) megye érintettsége.

A betegek 79%-a 20 évesnél idésebb volt. A korspecifikus morbiditas
alapjan legérintettebb korcsoport a 6-9 éveseké (25,1%o000) VvoIt, ezt
kovette két korcsoport, melynek érintettsége egyforma: a 3-5 éveseké
és az 50-59 éveseké (23,3%o000).

A nyilvantartott esetek 18,8%-anal (327 személynél) tortént diag-
nosztikus szerolodgiai vizsgalat, amellyel a regisztralt esetek 18,3%-aban
(318 személy) sikerllt megerdsiteni a diagndzist.

A nyilvantartasban szerepl6 adatok szerint a betegek kozul mindossze-
sen 48 f6 volt mezdgazdasagi foglalkozasu (2,8%), akiknél feltételez-
het6, hogy munkavégzés (erdész, erdei munkas, vadasz, fakitermeld,
kertész, természetvédelmi 6r, allattenyésztd) kdzben ferté6zédtek.

Listeriosis

Magyarorszagon az el6z6 évi 19 bejelentést kovetéen 2009-ben
16 megbetegedés fordult el6 (2000-2008. kozott 4-19 kozott alakult a
regisztralt esetszam). A morbiditas 0,16%o000 volt. A hat férfi és tiz né
mindegyike korhazi apolasban részesult. Harom halaleset tortént, igy a
letalitas 18,8%-nak bizonyult.

A terlleti morbiditas Gyér-Moson-Sopron és Vas megyében volt a
legmagasabb, az orszagos atlag kozel oOtszorose. Tiz terlletr6l nem
érkezett jelentés listeriosis megbetegedésral.

Két ujszulott lany feltehetéen szuletéskor fert6z6dott. A tobbi beteg
35 éven feluli, kdzel haromnegyeduk 50 éven fellli volt.

A klinikai diagnézist minden esetben laboratériumi vizsgalat alapozta
meg.
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Leptospirosis

2009-ben a leptospirosis bejelentések szama (9), harmadaval keve-
sebb volt, mint az el6z§ évben (15), a betegség bejelentésének
elrendelése 6ta elsd izben volt ilyen alacsony a regisztralt bejelentések
szama. A morbiditas 0,09%o000 volt. Egy kivételével minden beteg
kérhazi apolasban részesult, halalozas nem tortéent. A betegek
haromnegyede férfi volt.

Az év masodik felében észlelték az esetek haromnegyedét.

A févaros és 4 megye terlletén regisztraltak a bejelentéseket. A terlleti
morbiditas Zala (0,7%o000) megyében volt a legmagasabb, az orszagos
atlag nyolcszorosa.

A legfiatalabb beteg 16, a legid6sebb 89 éves volt. A 15-19 évesek és a
30-39 évesek kozott a korspecifikus morbiditas (0,2%o000) kétszerese
volt az orszagos atlagnak.

Foglalkozassal O6sszefliggésbe hozhatd fert6zés 2 betegnél feltételez-
het6 (szarvasmarha-tenyészték). ValdszinlUsithetéen 2 beteg szabad-
idés tevékenység soran (horgaszat, természetes vizben flurd6zés)
talalkozott a korokozoval, tovabbi 2 beteg esetében elhanyagolt
lakokornyezetikben megtelepedett ragcsaldk kdzvetithették a fertézést.

A Kklinikai diagnézist mind a 9 esetben sikerllt szeroldgiai vizsgalattal
alatamasztani. A korokozé szerotipusonkénti megoszlasa a kovetkezd
volt: Leptospira canicola (4), Leptospira icterohemorrhagiae (3),
Leptospira tarassovi (1), Leptospira sp. (1).

Tularemia

A 2009-ben regisztralt tularemia esetek szama (38) kdzel azonos volt
az el6z6 évivel (25). A morbiditas 0,4%o000 voIlt. Az esetek tobb mint
40%-at (15) apoltak kérhazban, halaleset nem tortént.

A regisztralt betegek 87%-a férfi volt.

A megbetegedések Kklinikai formaja a kdvetkezdképpen alakult: az
esetek 42%-a ulceroglandularis (16); 37%-a glandularis (14); 8%-a
thoracalis (3); a fennmaradd 13%-a oculoglandularis, typhosus és
septicus formaban jelentkezett.

Az esetek tobb mint haromnegyede aprilis-szeptember kdzott fordult elé.
Kiugréan magas volt a morbiditas, az orszagos atlag 5-szérose Vas
(2,2%000), és Nograd (1,9%o00), négyszerese Veszprém (1,7%o00)
megyében. Ot megye terlletérdl egyetlen bejelentést sem regisztraltak.
A legfiatalabb beteg 4, a legid6sebb 70 éves volt. A legérintettebbnek a
40-49 évesek korcsoportja bizonyult (0,9%o000).
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A megbetegedések kettd kivételével sporadikusan fordultak el6. A kivé-
telként jelzett 2 Veszprém megyei altalanos iskolas koru beteg
vadallatok itatasara mesterségesen kialakitott toban torténd flird6zeést
kdovetben, kdozel azonos idépontban betegedett meg.

A fert6zés forrasara és terjedésére vonatkozd epidemioldgiai adatok
gydjtésére szolgald egyedi jarvanyugyi vizsgalati lapok tartalma alapjan
a fert6z6 forras azonositasa 26 esetben (68%) nem sikerult, vadnyulat
5 esetben, egyéb nagyvadat (2) és ragcsalét 3 esetben jeldltek meg.

A tunetek az esetek 55%-ban a rovarcsipést (21), 26%-ban vadon él6
allattal tortént kozvetlen kontaktust (10) kovet6en alakultak ki, 8%-ban
léguti (3) terjedési mdd feltételezett, a maradék 11%-ban (4) nem
sikerult azonositani/valdszinUsiteni, vagyis ismeretlen maradt a fert6zés
terjedésének maodja.

A betegek foglalkozasa 6 esetben (16%) volt kapcsolatba hozhaté a
fertbzés lehetséges terjedési modjaval (erdész, vadaszati fellgyeld,
erdei munkas, szennyviztechnolégus, mezdgazdasagi tevékenyseéget
vegzo).

Tetanus

2009-ben hat beteget jelentettek. A morbiditas 0,1%o000 voIt. Egy beteg
halt meg. A mortalitas 0,01%o000, a letalitas 16,7% volt.

Egy-egy esetet észleltek januarban, oktéberben, két-két esetet pedig
majusban és juniusban.

A betegek 60 éven fellliek voltak. Oltottsagi allapotukat tekintve
valamennyien oltatlanok.

A betegek kozul 4 férfi, 2 n6é volt. A megbetegedések 3 megye és a
févaros teruletén fordultak eld.

Csak egy beteg fordult a sérllés napjan orvoshoz, a tébbi beteg par
nappal késdbb, vagy a tunetek jelentkezésekor.

A budapesti 80 éves oltatlan, nyugdijas férfi hazkordli tevékenység
végzése soran zuzodast, horzsolast szenvedett, mikdozben a
hazipermetezbvel elesett. Sérulésével orvoshoz nem fordult. A tunetek
jelentkezését kovetben kerult kérhazba, ahol anatoxint kapott, gyogyult.

A Csongrad megyei 62 éves oltatlan, nyugdijas férfi jarvanyugyi
vizsgalata soran derult ki, hogy korme ala a megbetegedés kezdete
el6tt kb. két héttel rozsdas szeg szurddott. A beteg sériulésével nem
fordult orvoshoz. A paciens az ugyeleten jelentkezett el6szor a
panaszaival, mivel el6zé nap reggel nem tudott labra &allni, labat nem
tudta emelni, hati, dvszerid fajdalma volt, ami a mellkasra lokalizalédott.
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Két nappal korabban egy zsak megemelése kozben megroppant a
dereka, a tunetek alapjan traumatoldégiai ambulanciara utaltak. Ezen az
ambulancian vet6dott fel a tetanusz gyanuja a tapasztalt jellegzetes
tunetek alapjan: szajzar, opisthotonus, kotott tarkd, fej mozgatasara
jelentkez6 gerincbe sugarzé fajdalom, alsé végtagokban fokozott
izomtonus. Ekkor 500 NE TETIG-et és 1 adag tetanus elleni védéoltast
kapott. A beteg meggyogyult.

A Pest megyei 78 éves oltatlan, nyugdijas nét sajat kutyaja harapta
meg, a séruléssel orvoshoz nem fordult. A tlunetek jelentkezését
kovetéen kerult korhazba, ahol anatoxint kapott, gydgyult.

A Pest megyei 71 éves oltatlan, nyugdijas férfi mez6gazdasagi munka
végzése soran labat megszurta. Sériulésével 2 hét mulva, a tlinetek
jelentkezésekor fordult orvoshoz, kérhazba kerult. Gyégyult.

A Szabolcs-Szatmar-Bereg megyei oltatlan, 74 éves nyugdijas
férfibeteg kerti munka végzése kdzben sérilt labszaran. Sérulést kovetd
napon orvosanal jelentkezett, ahol sebészeti ellatdasa megtortént,
anatoxint kapott. A tetanusz klinikai tunetei sérulést koveté masodik
napon jelentkeztek: végtagon izomgdrcs, fulladas, nyelési és beszéd-
zavar. Sérulést kovetd harmadik napon koérhazba szallitottak,
|élegeztetés és megfelel6 specifikus terapia mellett gyogyult.

A Szabolcs-Szatmar-Bereg megyei oltatlan, 89 éves nyugdijas n6 haz
koruli tevékenység végzése kozben az alsé végtagjan szuras jellegi
sérulést szenvedett, mellyel orvoshoz nem fordult. A sérllést kdvetd
18. napon kerult kérhazba, intenziv osztalyra. A klinikai tinetek alapjan
diagnosztizaltdk megbetegedését. Korhazi felvételét kovetd harmadik
napon részesult anatoxin oltasban, apolasanak hetedik napjan
elhalalozott.

Ornithosis

2009-ben a bejelentések szama (22) 60%-kal emelkedett a 2008-ban
észlelthez (9) képest. A morbiditas 0,2%o000 volt. A betegek harom-
negyedét kérhazban kezelték, egy halaleset tortént (a 72 éves férfi
megbetegedésének 24. napjan hunyt el, esetében a fert6zés forrasat és
a terjedés maodjat nem sikerult azonositani).

A betegek kétharmadat az év els6 felében észlelték kétharmaduk férfi
volt.

A legtobb (5-5) megbetegedést a févaros és Tolna megye teruletén
regisztraltak. A févaroson kivlil mindosszesen 8 megye teruletén
észlelték a megbetegedéseket, 90%-ban sporadikusan. Pest megyében
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deritették fel a 2 Osszeflggd esetbdl allé csaladi halmozoédast, a
betegek a lappangasi idében egy szarnyasokat is arusitdé allatvasaron
(Dunafoldvar) vettek részt.

Az el6z6 évhez hasonléan valamennyi beteg 30 évesnél idésebb volt,
a korspecifikus morbiditas a 40-49 évesek kozott (0,6%o000) voIt a
legmagasabb, az orszagos atlag haromszorosa.

A jelentett esetek kdzul egy importalt volt, a Heves megyei 32 éves
férfi tinetei harom hetes egyiptomi tartézkodasa alatt kezd6édtek, majd
hazaékezése utan folytatédtak. A fert6z6dés Egyiptomban, nagy
valoszinliséggel galamb kontaktus révén jott Iétre. A beteg egyiptomi
szallashelye kornyékén rengeteg galamb fordult eld, valamint
rendszeresen vasarolt az egyiptomi piacokon kuléonb6z6 gabona
magvakat, amelyeket elészeretettel fogyasztott. Gyakran latta, amint a
piacon a fedetlenll tarolt magokat a galambok ,késtolgattak”, ill.
,megmartéztak” abban.

A hazai eredetli (21) megbetegedések expozicidja munkahelyi
(allattenyésztés) és szabadiddés/hobby (galambtenyésztés, diszmadar-
tartas) tevékenység soran kovetkezett be.

Az ornithosis diagnézisat minden esetben szeroldgiai vizsgalattal
er@sitették meg.

Q-laz
2009-ben 19 megbetegedést jelentettek, kozel 60%-al tobbet, mint az

el6z6 évben (2008-ben 11 eset). A morbiditdas 0,2%o000 voOIt. Az esetek
kdzel kétharmadat korhazban apoltak, halalozas nem fordult el6.

A betegek tobb mint 84%-a férfiak korébdl kerult ki. A legfiatalabb beteg
29, a legidésebb 68 éves volt. A korcsoportos morbiditas az 50-59 éve-
sek kozott volt a legmagasabb 0,5%o000, az orszagos atlag két és
félszerese. Az esetek tobb mint kétharmada az els6 félévben fordult eld,
a legtobb (5 eset) marciusban.

A megbetegedések a févaros és 10 megye teruletén, sporadikusan
fordultak el6. Az esetek tobb mint 32%-at — a tavalyi évhez hasonldéan —
az Eszak-alféldi régioban, Hajdu-Bihar megyében (3) és Jasz-Nagykun-
Szolnok megyében regisztraltak. A diagndzis laboratoriumi megerési-
tése minden esetben megtortént.

A jarvanyugyi vizsgalatok alapjan 12 beteg esetében sikerult olyan
informaciot gydjteni, ami alapjan valdoszinUsithet6, hogy a munkahelyen
vagy a lakéhelyen haziallatokkal torténd kontaktus soran fert6zédhettek.
A fert6zés forrasa az esetek egyharmadaban ismeretlen maradt.
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A jarvanyugyi vizsgalatok alapjan egy eset minésult importaltnak, a Vas
megyében élé beteg ausztraliai utazasaval volt 6sszefliggésbe hozhaté
a megbetegedése.

Virusos haemorrhagias laz

2009-ben 12 megbetegedést jelentettek, az el6z6 évhez képest
harmadaval tébbet (9). A morbiditas 0,1%o000 volt, haldlozds nem tortént.
Koérhazi apolasra 11 betegnek volt sziksége.

A legtobb megbetegedést Pest megyében (3) észlelték, 2-2 esetet
regisztraltak Borsod és Veszprém megyében, 1-1 esetet Csongrad,
Hajdu, Vas, Zala megyében és a févarosban. A teruleti morbiditas
Veszprém megyében volt a legmagasabb 0,6%o00.

A legfiatalabb beteg 14 éves, a legidésebb 52 éves volt.

Az érintett 10-59 év kozotti hat korcsoportban a korcsoportos morbiditas
0,1-0,2%o000 kOz06tt valtozott.

Valamennyi megbetegedés sporadikusan fordult el6 és kizardlag a
férfiakat érintette.

Az esetek tobb mint fele (7) majus és augusztus kdzott tértént.

Minden esetben tortént laboratériumi megerésités, 1 esetben dengue-
virus 1-4; 3-3 esetben hantavirus (Dobrava) illetve hantavirus
(Puumala), 1 esetben hantavirus (Soeul) és 4 esetben ismeretlen
tipusu hantavirus aetioldgiai szerepét sikerilt igazolni.

A dengue-virus okozta megbetegedés importaltnak tekinthet6, mert a
beteg a lappangasi id6ben dél-vietnami koruton vett részt, ahol homoki
légy csipéssel akviralta a fert6zést.

Malaria

2009-ben 8 esetet jelentettek be az OEK Jarvanylgyi osztalyara,
tobbet, mint 2008-ban (5). Valamennyi eset importalt volt. Halalozas
nem tortént.

A megbetegedéseket 3 megye (Borsod-Abauj-Zemplén 1, Noégrad 1 és
Pest 2) és a févaros (4 eset) teruletérél jelentették.

A betegek az alabbi korcsoportokba tartoztak: 20-29 éves 3 f6, 40-49
éves 2 f6, 50-59 éves 2 f6, és 60 év felett 1 6.

A laboratoriumi vizsgalatok valamennyi esetben Pl.falciparum koéroki
szerepét igazoltak.
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5 esetben Afrikabol, 2 esetben Azsiabol, 1 esetben Ausztraliabdl
importaltak a megbetegedést (Tanzania, Indonézia-Malayzia, Guinea,
Niger, Libéria, Togo, Malawi).: Harom beteg kulfoéldi munkavallalas
soran, 5 f6 pedig turistaként betegedett meg. Négy beteg nem részesult
gyoégyszeres malaria profilaxisban. Két beteg részlegesen, ketté pedig
az utazas megkezdése elbtt mar szedett profilaktikumot.

Egy kivételével valamennyi beteget kérhazban apoltak, a betegek kozil
5 férfi, 3 nd volt.

Toxoplasmosis

A 2009-ben a bejelentett esetek szama 102, kézel 6tédével tébb, mint a
2008-as bejelentések szama (84). A morbiditas 1,0%o000 volt, halalozas
nem tortént. Mindéssze az esetek 15,6%-at apoltak kérhazban. A bete-
gek negyede férfi, haromnegyede né volt.

Az orszag minden teruletérdl érkezett jelentés ezzel a diagnozissal.
A legtobb esetet Borsod-Abauj-Zemplén (13), Pest (11) megyébdl és
Budapestrél (11) jelentették. E teruleteken fordult el6 az 6sszes eset
34%-a. A 100 000 lakosra szamitott morbiditas Tolna megyében harom-
szorosa, Békés megyében két és félszerese volt az orszagos atlagnak.

A korspecifikus morbiditdas a 0 évesek ko6zdtt volt a legmagasabb
(3,1%o000), €2t @ 30-39 évesek (2,1%o000), majd a 6-9 évesek morbiditasa
(1,8%000) kOvette. A legfiatalabb beteg 0 hénapos, a legidésebb beteg
70 éves volt.

Minden betegnél sikerult a diagnozist szeroldgiai vizsgalattal megerési-
teni.

Az expoziciét vizsgalva jellemz&en a hazi kedvencek (macska, kutya) és
egy esetben nyers hus fogyasztasa volt megallapithaté.

Egy velesziletett toxoplasmosisra derult fény:

Nograd megyében a 35. gesztacios hétre meconiumos magzatvizbdl
csaszarmetszéssel vilagra segitett fiu Gjszilottnél a szemészeti sz(ird-
vizsgalat soran chorioretinitisre utald eltérést talaltak, ezért koponya
ultrahang vizsgalat tortént, mely jelentés foku kamratagulatot irt le.
Ezzel egyidejlilegTovabba hydrocephalia és szivhagyobbodas tuneteit
észleltéek. Az elvégzett diagnosztikai szerologiai vizsgalat Toxoplasma
gondii pozitiv eredményt adott.

Az édesanyanal végzett szeroldgiai vizsgalat soran szintén Toxoplasma
gondii IgA, IgM, 1gG ellenanyagokat mutattak ki, a betegség tuneteit
sem korabban, sem szuléskor nem korismézték. Feltételezhet6, hogy az
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Ujszulott fert6zédése transplacentaris uton jott Iétre, és congenitalis
toxoplasmosisnak tekintendd. A diagndzist felallito kérhaz tartdés szervi
elvaltozas megjelolésével (hydrocephalus) a toxoplasmosisbol gyo-
gyultnak nyilvanitotta a csecsemét, a tervezett muatéti beavatkozas
elmaradt, otthonaba bocsatottak, tovabbi kérhazi ellatasra nem szorult.

Az elvégzett jarvanyugyi vizsgalat megallapitotta, hogy a csalad igen
rossz higiénés és szocialis korulmények kozott él, kutyat, macskat
tartanak, az anya ételkészités kozben a hust nyersen is gyakran
megkostolja.

Echinococcosis

2009-ben 8 megbetegedésrdl kaptunk jelentést, ez kodzel azonos az
el6z6 évben regisztralt esetszammal (7). A morbiditas 0,08% o000, kdrhazi
apolasra 4 beteg szorult. Halaleset nem tortént.

A megbetegedések hat megye teruletén, sporadikusan jelentkeztek, az
éev els6 felében egyenletesen elosztva, majd julius hdénapban harom
esetet diagnosztizaltak.

A korspecifikus morbiditas a 15-19 éves korcsoportban volt a leg-
magasabb, 0,2%o000. A legfiatalabb beteg 17, a legidésebb 73 éves volt.
A 17 éves beteg majaban talalt cystan kivul a tuddben is talaltak tomlét.

Harom férfi és 6t n6 betegedett meg.

Minden esetben laboratériumi megerdsitést nyert a diagnozis. A vizsga-
latok 1 esetben E.granulosus, a tovabbi 7 esetben Echinococcus sp.
eredménnyel zarultak.

Hat beteg esetében valt ismertté, hogy lakdkornyezetikben kutyat
tartanak, 2 beteg esetében a fert6z6dés moddjanak kutatasa nem
vezetett eredményre.

Taeniasis

2009-ben 5 megbetegedést regisztraltak, a morbiditas 0,05%000 VoIt
halaleset nem tortént. Egy beteg kérhazi apolasra szorult.

Budapesten 2, Bacs-Kiskun megyében, Fejér megyében és Pest megyeé-
ben 1-1 megbetegedést észlelték. A teruleti morbiditas Fejér megyében
volt a legmagasabb 0,3%o000.

A betegek 30-49 év kdzottiek voltak.

Az esetek az év elején (januar, marcius) és julius, augusztus honapok-
ban fordultak eld.
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Négy esetben feltételezhetd, hogy a fert6zést importaltak, (Szomalia,
Romania, Koszovo, Vietnam).

A laboratériumi vizsgalat 4 esetben Taenia saginata, 1 esetben Taenia
sp. pozitivitast igazolt.

Trichinellosis

2009-ben kilenc megbetegedés fordult el6, kdzel duplaja a 2008. évi
esetszamnak. A morbiditas 0,09%o00 VvoOlt.

Az ot férfi, és négy nébeteg kozul egy koérhazi kezelésre szorult.
A legfiatalabb beteg 26 éves volt, a legidésebb 65 éves.

Valamennyi beteg maradvanytinetek nélkul gydégyult. Az eseteket
diagnosztikus laboratériumi vizsgalat igazolta.

A megbetegedéseket az év els6 harom honapjaban észlelték. Egy
importalt (Romania) esetet a févaros teriletérdl, nyolc hazai eredeti
esetet Békés megyébdl jelentettek, utobbiak egy teruleti jarvanyhoz
tartoztak.

A hazai eredetd megbetegedések 2009. januar 15 - februar 5. kozott
Csongrad megyében, Medgyesbodzas-Gabortelep telepllésen jelent-
keztek, ahol megkozelitéen 400 f6 lakik 150 lakéépuletben, és sertés-
tartassal (30-32 udvarban) foglalkoznak. Az egyik csaladi gazdasagban
hizlalt sertés vagasakor a nyers hust kostolgatoé és a vagasbol szarmazo
termék (fustolt kolbasz) fogyasztdi korébdl kerult ki a 8 beteg. Az OEK
parazitologiai laboratériumaban végezték a betegek diagnosztikus
vizsgalatait, melyek minden esetben igazoltak a Trichinella-fertézést.
A human koérnyezet-szlirévizsgalatbdl (56 f6) tovabbi 4 f6 tinetmentes
személynél sikerilt trichinella fert6zést igazolni. Az Eurdpai Trichinella
Referencia-laboratérium Romaban ezeket az eredményeket meg-
er@sitette.

Az MgSzH a fert6z6 forrasnak tekintett sertés husabdl szarmazo
fagyasztott oldalast és flstolt kolbaszt emésztéses vizsgalattal
Trichinella-pozitivnak talalta. Az allategészségugyi kornyezeti vizsga-
latok (157 sertés szeroldgiai vizsgalata) alapjan az MgSzH a
telepllésen két fert6zési gécot hatarolt korbe (11 lakdhaznal dsszesen
24 sertés bizonyult fert6zottnek).

A tovabbi fert6zések megel6zése érdekében széleskorl lakossagi
tajéekoztatas tortént, az allategészségugy korlatozta az élé allat, fustolt
kolbasz, fagyasztott hus forgalmazasat és az érintett telepulésen
ragcsaloirtast rendelt el.



48 €pinfo
1/a. sz. tablazat
Bejelentett fert6z6 megbetegedések Magyarorszagon
2005-2009
Betegség 2005 2006 2007 2008 2009
Botulizmus . . 5 3 7
Typhus abdominalis 3 - - 1* -
Paratyphus - 2# 1* 2* -
Salmonellosis 8 157 9752 6 891 7 166 6 029
Dysenteria 109 107 87 107 66
Shigellosis 85 93 67 78 42#
Amoebiasis 21 12 20 29 24
Dysenteria k.m.n. 3 2 - - -
Dyspepsia coli 71 53 42 37 4
Egyéb E.coli altal okozott mb. 78 59 36 26 9
Campylobacteriosis 8 293 6 829 5 856 5563 6 583
Cryptosporidiosis . . 6 10 15#
Giardiasis . . 86 138 100
Yersiniosis 41 38 55 40 51
Enteritis infectiosa 32961 41 307 29 562 35 600 29 878
Hepatitis infectiosa 481 445 384 332 250
Hepatitis A 279 287 252 168 107#
Hepatitis B 119 83 81 88 66
Hepatitis C 22 29 22 34 31
Hepatitis E . . 12 32 37
Hepatitis infectiosa k.m.n. 61 46 17 10 9
AIDS 33# 22# 23# 23# 23#
Pertussis 22# 17 48 33 33
Scarlatina 3543 6 720 7 202 3274 2 356
Morbilli 2% 1* - - 1*
Rubeola 32 22 - - -
Parotitis epidemica 72 30 16# 14+# 5
Varicella 52 608 46 372 48 313 36 412 40 460
Mononucleosis infectiosa 1199 1195 983 1110 1202
Keratocon;. epid. 5 145 17 6 25
Legionellosis 13# 12# 20# 27# 66%#

(§) ajelentés éve, és azt megel6zd 4 év;

(#) importélt esetekkel egyutt

(*) nincs adat;

(*) importalt eset;
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1/b. sz. tablazat
Bejelentett fert6z6 megbetegedések Magyarorszagon
2005-2009
Betegség 2005 2006 2007 2008 2009

Staphylococcosis 33 9 - 6 12
Meningitis purulenta 220 217 239 220 208

Meningitis epidemica 32 35 49 34 39

Pneumococcus meningitis 60 56 57 65 49

Haemophilus meningitis 2 - 2 6 3

Meningitis purulenta k.m.n. 126 126 131 115 117
Meningitis serosa 69 87 57 84 56
Encephalitis infectiosa k.m.n. 72 58 76 56 55
Kullancsencephalitis 53 57 69 77 70
Nyugat-nilusi l1az . . . 19 T#
cJB 12 27 17 25 15
Lyme-kor 1433 1231 947 1811 1738
Listeriosis 10 14 9 19# 16
Brucellosis 1* - 1* - -
Leptospirosis 32 27 34 15 9
Tularemia 87 139 20 25 38
Tetanus 3 7 4 4 6
Ornithosis 140 29 28 22#
Q-laz 13 12 7 11 19
Virusos heamorrhagias laz 6# 8# 11# o# 12#
Malaria 4* 18* 7* 5* 8*
Toxoplasmosis 115 99 69 84 102
Echinococcosis 5 7 8 8
Taeniasis 1 2 - 3 5#
Trichinellosis - - 2* 5# o#
Ancylostomiasis - 1 - -
Strongyloidosis 4 9 5 3 -

(§) ajelentés éve, és azt megeldzé 4 év;

(#) importélt esetekkel egyutt

(*) nincs adat;

(*) importalt eset;
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2/a. sz. tablazat
Bejelentett fert6zé megbetegedések (100 000 lakosra) Magyarorszagon
2005-2009
Betegség 2005 2006 2007 2008 2009
Botulizmus . . 0,05 0,03 0,07
Typhus abdominalis 0,03# - - 0,01 -
Paratyphus - 0,02# 0,01 0,02 -
Salmonellosis 80,8 96,8 68,5 71,3 60,1
Dysenteria 1,1 1,1 0,9 1,1 0,7
Shigellosis 0,8 0,9 0,7 0,8 0,4#
Amoebiasis 0,2 0,1 0,2 0,3 0,2
Dysenteria k.m.n. 0,03 0,02 - - -
Campylobacteriosis 82,1 67,8 58,2 55,4 65,6
Yersiniosis 0,4 0,4 0,5 0,4 0,5
Cryptosporidiosis . . 0,06 0,1 0,1#
Giardiasis . . 0,9 1.4 1,0
Enteritis infectiosa 326,4 409,9 293,7 354,4 297,9
Hepatitis infectiosa 4,8 4.4 3,8 3,3 2,5
Hepatitis A 2,8 2,8 2,5 1,7 1,1#
Hepatitis B 1,2 0,8 0,8 0,9 0,7
Hepatitis C 0,2 0,3 0,2 0,3 0,3
Hepatitis E . . 0,1 0,3 0,4
an(a.E\étitis infectiosa 06 05 0.2 0.1 0,09
AIDS 0,3# 0,2# 0,2# 0,2# 0,2#
Pertussis 0,2# 0,2 0,5 0,3 0,3#
Scarlatina 35,1 66,7 71,5 32,6 23,5
Rubeola 0,3 0,2 - - -
Parotitis epidemica 0,7 0,3 0,2# 0,1 0,05
Varicella 521,0 460,2 480,0 362,5 403,4
m]?enc‘:ig‘;‘;eos's 11,9 11,9 9,8 11,0 12,0
g[‘)ei:ja;(r)ncigg 0,05 1,4 0,2 0,06 0,2
Legionellosis 0,1# 0,1# 0,2# 0,3# 0, 7#

(§) ajelentés éve, és azt megel6z8 4 év; (*) nincs adat;

(#) importalt esetekkel egyutt
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2/b. sz. tablazat

Bejelentett fert6zé megbetegedések (100 000 lakosra) Magyarorszagon

2005-2009
Betegség 2005 2006 2007 2008 2009

Meningitis purulenta 2,2 2,2 2,4 2,2 2,1

Meningitis epidemica 0,3 0,3 0,5 0,3 0,4

Haemophilus meningitis 0,02 - 0,02 0,06 0,03

Pneumococcus meningitis 0,6 0,6 0,6 0,6 0,5

Meniningitis purulenta k.m.n. 1,2 1,3 1,3 1,1 1,2
Meningitis serosa 0,7 0,9 0,6 0,8 0,6
Encephalitis infectiosa k.m.n. 0,7 0,6 0,8 0,6 0,5
Kullancsencephalitis 0,5 0,6 0,7 0,8 0,7
Nyugat-nilusi laz . . . 0,2 0,07#
cJB 0,1 0,3 0,2 0,2 0,1
Lyme-koér 14,2 12,2 9,4 18,0 17,3
Listeriosis 0,1 0,1 0,09 0,2 0,2
Leptospirosis 0,3 0,3 0,3 0,1 0,09
Tularemia 0,9 1,4 0,2 0,2 0,4
Tetanus 0,03 0,07 0,04 0,04 0,06
Ornithosis 1,4 0,3 0,3 0,09 0,2#
Q-laz 0,1 0,1 0,07 0,1 0,2
Virusos heamorrhagias laz 0,06# 0,08# 0,1# 0,09 0,1#
Toxoplasmosis 11 1,0 0,7 0,8 1,0
Echinococcosis 0,05 0,07 0,08 0,07 0,08
Taeniasis 0,01 0,02 - 0,03 0,05#
Trichinellosis - - 0,02 0,05 0,09#
Ancylostomiasis - 0,01 - 0,01 -
Strongyloidosis 0,04 0,09 0,05 0,03 -

(§) ajelentés éve, és azt megel6z8 4 év; (¢) nincs adat; (#) importalt esetekkel egyutt
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3. sz. tablazat
Bejelentett fert6z6 megbetegedések okozta halalozasok”™ Magyarorszagon
2005-2009
Betegség 2005 2006 2007 2008 2009
Botulizmus . . 1 - -
Salmonellosis 2 7 4 4 6
Dysenteria 1 1 - - -
Shigellosis 1 1 - - -
Campylobacteriosis 1 - - - -
Enteritis infectiosa 6 3 - 2 3
Hepatitis infectiosa 1 2 3 6 2
Hepatitis A - 1 - 1 -
Hepatitis B 1 1 3 4 2
Hepatitis E . . - 1 -
AIDS q 6 6 10 4 9
Varicella 1 - 2 2 1
Mononucleosis infectiosa 1 - 1 - -
Legionellosis 2 1 6 4 5
Meningitis purulenta 84 70 60 57 43
Meningitis epidemica 7 7 8 7 5
Haemophilus meningitis - - - 2 -
Pneumococcus meningitis 29 17 22 19 10
Meningitis purulenta k.m.n. 48 46 30 29 28
Meningitis serosa 1 - 1 1 -
Encephalitis infectiosa k.m.n. 4 3 - 2 2
Kullancsencephalitis 1 - - 1 -
Creutzfeldt-Jacob-betegség q 12 26 18 22 14
Listeriosis 1 5 3 3 3
Leptospirosis - 1 4 3 -
Tetanus 1 2 3 - 1
Ornithosis 2 - 1 - 1
Virusos haemorrhagias laz - - 1* - -

(+) a targyévben megbetegedettek kozll elhaltak szama

(*) importalt eset

() a targyévben meghaltak szama, fliggetleniil a megbetegedés idejétdl

(*) nincs adat
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4, sz, tablazat

53

Bejelentett fert6z6 betegségek okozta halalozasok (100 000 lakosra)® Magyarorszagon

2005-2009

Betegség 2005 2006 2007 2008 2009
Botulizmus . . 0,01 - -
Salmonellosis 0,02 0,07 0,04 0,04 0,06
Dysenteria 0,01 0,01 - - -
Shigellosis 0,01 0,01 - - -
Campylobacteriosis 0,01 - - - -
Enteritis infectiosa 0,06 0,03 - 0,02 0,03
Hepatitis infectiosa 0,01 0,02 0,03 0,06 0,02
Hepatitis A - 0,01 - 0,01 -
Hepatitis B 0,01 0,01 0.03 0,04 0,02
Hepatitis E . . - 0,01 -
Varicella 0,01 - 0,02 0,02 0,01
Mononucleosis inf. 0,01 - 0,01 - -
Legionellosis 0,02 0,01 0,06 0,04 0,05
Meningitis purulenta 0,8 0,7 0,6 0,6 0,4
Meningitis epidemica 0,07 0,07 0,08 0,07 0,05
Haemophilus meningitis - - - 0,02 -
Pneumococcus meningitis 0,3 0,2 0,2 0,2 0,1
Meningitis purulenta k.m.n. 0,5 0,5 0,3 0,3 0,3
Meningitis serosa 0,01 - 0,01 0,01 -
Encephalitis infectiosa k.m.n. 0,04 0,03 - 0,02 0,02
Kullancsencephalitis 0,01 - - 0,01 -
Listeriosis 0,01 0,05 0,03 0,03 0,03
Leptospirosis - 0,01 0,04 0,03 -
Tetanus 0,01 0,02 0,03 - 0,01
Ornithosis 0,02 - 0,01 - 0,01
Virusos haemorrhagias laz - - 0,01 - -

(+) a targyévben megbetegedettek kozlil elhaltak 100 000 lakosra vonatkozva

(*) nincs adat
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5. sz. tablazat

€pinfo

Bejelentett fert6zd betegségek letalitasa (halalozasok 100 betegre) Magyarorszagon

2005-2009

Betegség 2005 2006 2007 2008 2009
Botulizmus . . 20,0 - -
Salmonellosis 0,02 0,07 0,05 0,06 0,1
Dysenteria 0,9 0,9 - - -
Shigellosis 1,2 1,1 - - -
Campylobacteriosis 0,01 - - - -
Enteritis infectiosa 0,02 0,007 - 0,006 0,01
Hepatitis infectiosa 0,2 0,2 0,8 1.8 0,8
Hepatitis A - 0,4 - 0,6 -
Hepatitis B 0,8 1,2 3,7 4,5 3,0
Hepatitis E . . - 3,1 -
Varicella 0,002 - 0,004 0,005 0,003
Mononucleosis inf. 0,08 - 0,1 - -
Legionellosis 15,4 8,3 30,0 14,8 7,6
Meningitis purulenta 38,2 32,3 25,1 25,9 20,7
Meningitis epidemica 21,9 20,0 16,3 20,6 12,8
Haemophilus meningitis - - - 33,3 -
Pneumococcus meningitis 48,3 30,4 38,6 29,2 20,4
Meningitis purulenta k.m.n. 38,1 37,1 22,9 25,2 23,9
Meningitis serosa 1.4 - 1,8 1,2 -
Er;r?i?hamis infectiosa 5.6 5.4 i 36 36
Kullancsencephalitis 1,9 - - 1,3 -
Listeriosis 10,0 35,7 33,3 15,8 18,8
Leptospirosis - 3,7 11,8 20,0 -
Tetanus 33,3 28,6 75,0 - 16,7
Ornithosis 1,4 - 3,6 - 4,6
Virusos haemorrhagias laz - - 9,1 - -

(*) nincs adat
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6/b. sz. tablazat

Bejelentett fertézé megbetegedések havonként

Magyarorszag, 2009

Betegség Jan. Feb. Mar. Apr. Maj. Jan. Jal. Auq. Szept. Okt. MNow, Dec. |Osszesen
Staphylococcosis 4 1 - - 1 - - 2 1 1 1 1 12
Meningitis epidemica 10 2 5 3 4 3 3 1 - 3 - 5 39
Haemophilus meningitis - - - - 1 - 1 - - - - 1 3
Prneumoc. meningitis 6 9 10 6 5 1 - 2 2 2 4 2 49
Meningitis pur. k.m.n. 16 6 12 12 10 T 14 8 6 10 B 10 17
Meningitis serosa 3 8 6 1 2 2 10 7 4 4 4 5 56
Enceph. inf. k.m.n. 4 4 7 4 4 g =] 6 2 4 2 - 55
kKullancsencephalitis 1 - 1 5 16 22 14 1 1 6 1 2 70
Myugat-nilusi laz - - - - 1 - 1 1 4 - - . 7
Creutzfeldt-J. betegséqg 2 1 2 - - 3 2 - - 2 3 - 15
Lyme-kor 21 14 28 107 275 445 415 207 104 58 39 21 1738
Listeriosis 2 - - 2 3 1 2 2 3 1 - - 16
Leptospirosis - 1 - - 1 - 2 - 3 1 - 1 ]
Tularemia 2 - 3 5 4 8 7 3 3 - 2 1 38
Tetanus 1 - - - 2 2 - - - 1 - - 6
Omithosis 3 2 - 1 2 3 3 2 3 2 1 - 22
Q-laz 2 - 5 3 2 2 1 1 1 - - 2 19
Virnusos haemorh. laz 2 - - - 1 3 2 1 - 1 1 1 12
Malaria* 1 2 - - - 1 - 1 1 2 - - 8
Toxoplasmosis 9 12 12 G 12 9 Fi G 7 4 10 8 102
Echinococcosis 1 1 1 1 1 - 3 - - - - - 8
Taeniasis 1 - 1 - - - 2 1 - - - - 5
Trchinellosis 5 3 1 - - - - - - - - - 9

*importalt esetek
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7/b. sz. tablazat

Bejelentett fertézé megbetegedések teriletenként
Magyarorszagon, 2009

58

m

8 © | © g | <

g 3| B 3 c o | E

§ 2 = @ 8 2 a 5 | =

Tertlet 0 i & . 5 | 5§ 8| 8 |eg|<ce|lse| 2 g | E

2 g . P P S g = e l=zg 85| 8%| 5 =4 r

0 2 = 3 = @ & 2 5 £ |g5|EE|EE| £ £ a

= g g 5 5 5 5 5 2| § |82 | 88|28 § | & | g

T, (Wl o = o = = o — o =ao | T E | & = = L
Budapest 1 7 627 5344 206 4 19 - 5 1 ] 13 4 16
Baranya 1 - 75 1632 29 15 4] - 2 - 1 4 1 -
Bacs-K. - 1 56 1 580 50 - - - 1 - 1 4 3 1
Bekes 27 1 356 10 2 1 4 T T 2
Borsod-A.-Z. 1 5 50 2830 105 3 - 5 2 - 4 M T 6
Csongrad - - 112 2571 a5 - 1 - - - - 3 - -
Fejér 2 1 87 1084 63 2 1 4 4 4 1
Gydr-M.-5. - 3 104 1940 46 - 1 - B - 6 ) 11 1
Hajdi-B. 2 2 215 3 397 54 - 4 - - - - 5 4 1
Heves T4 1554 67 1 1 3 1 3 1 1
Jaszr-N.-57. 1 - 71 2164 67 1 4 - 4 - 1 4 4 2
Komarom-E. - 1 53 1 355 27 - 1 1 2 - 1 2 - 1
Mograd 1 46 11584 17 3 1 1
Pest 4 4 33z 4 209 114 2 12 - G 1 T (4] 4 11
Somogy - - dz 1419 43 - - 1 1 - 1 a 5 -
Szabolcs-5z -B. 2 a8 1 406 14 3 1 3 1
Tolna - - 45 1333 15 - 3 - 1 - 1 2 - 1
Vas - 1 a0 1958 76 - - - - - 4 4 1 -
Veszprém 5 118 1175 43 1 3 4 1
Zala - 1 64 a09 56 - - 4 2 1 2 2 - 8
Osszesen 23 33 2 356 40 460 1202 25 66 12 39 3 49 117 56 55

*importalt esetek
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8/a. sz. tablazat

Bejelentett fertézd betegségek morbiditasa (100 000 lakosra) teriiletenként
Magyarorszagon, 2009

N © _ = = O
Teriilet @ g w 2 m E .m 0 ..m s .,.m = m o w
el oz |8 B2 |ud| 2 | g 3|8 s |2|e]|z2]|e
A S T D o | 2 a = = 2 E g= g= = =
= £ = =) ] = = i & = & o o o o
o ] = = =, o 3 @ [ s = ] ] i [
M 73] 73] < & i (5] > (5] O] W T T T T
Budapest - 535 0.5 0,2 - 0.2 &0 .0 0,6 0,2 1,2 183,2 09 1,2 0.5 0,2
Baranya 07 Od 4 - - - - 1095 0,7 - 29 168.5 05 0,2 0,2 0,2
Bacs-K. 42 8 0,2 0,2 196 1.1 2734 06 06 0,4
Békes - o541 0.3 - 0.3 - 805 0,8 1.1 1.9 4419 0.3 0.3 - 0,8
Borsod-A.-Z. - 30 6 1.4 - - 0.3 510 0.3 - 0.4 1924 - 15 1.5 0.3
Csongrad - | 1081 0.5 3.3 - - 168 .0 2.1 - 0.9 G99 1 1.2 0.2 - 0.9
Fejér 07 892 0,7 0,3 0,3 - 68 4 0.5 0,3 1.2 4006 - 1.0 - -
Gyar-M.-5. 96 4 1163 0.5 0,2 0,2 204 2 05 0.2 0,9
Hajdi-B. - 62,7 0.9 0.4 - 04 84 3 0.4 0,2 1.3 105,7 1.5 0.2 - -
Heves - 423 1,0 - - - 54 4 0.6 0.6 0,6 3600 03 03 0.3 0.6
Jasz-MN -5z, - 327 0,3 - - - 332 - - 0.5 5184 1.0 03 0.5 -
Komarom-E. - 45 9 - - - - 62,7 - - - 3657 06 13 - -
Noégrad 38 .5 0.5 48 6 0,5 0.5 461.4 05 14 0,5
Pest - 46 4 0.3 0.3 - - 46 .5 0,8 0.1 1.5 1723 0.8 05 0,2 0,2
Somogy - 83.7 - - 0.3 - 56.5 0,3 - 1,0 7592 03 03 - 20
Szabolcs-5z.-B. - 39.3 0.9 - - 04 405 0.2 - - 898.0 8.0 0.7 0.2 0.4
Tolna 0.4 041 - - - - 437 - 0.4 3.0 5316 04 D4 - 0.4
\as 87 .3 104 2 3881 0,7
\eszprém - 716 - - - - 80.2 0.8 - - 507.8 0.8 - - 0.3
Zala 579 40 4 0,7 2675 11 04 1.8
Osszesen 0,07 60,1 0.4 0,2 0,04 | 0,09 65,6 0,5 0,1 1.0 2979 11 0,7 0,3 0,4

“importall esetek
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8/c. sz. tablazat

Bejelentett fert6zd betegségek morbiditasa (100 000 lakosra) teriiletenként
Magyarorszagon, 2009

=
W._ m I R
2 2 & .m m H
Teriilet = 5 2 2 ® g = . & 8 @ 2

5 = © 2 £ g 9 @ e L a © e

(=] b o 2 = = = M ] 3 o £ = =

= |2 |g |3 |& [2 |8 |E |% |En|= |5 |5 |& |@

= (] r _ _ — = o & == = Ll — —
Budapest 0.1 0.2 15,7 0.2 0.1 0.1 0.1 0,3 0.1 0.1 0.2 06 - 0.1 01
Baranya - - 348 0.2 0.2 - - 0,5 0,5 - - 1.7 - - -
Bacs-K. - - 36 - - 0.2 - - 0.6 - - 06 - 02 -
Békes 1.1 - 143 0.3 - 1.1 - 0.3 03 - - 24 05 - 22
Borsod-A.-Z. 120 0.1 0.1 0.3 01 1.8
Csongrad 02 0.2 191 - - 0.2 0,2 - - 0,2 - 1.2 0,2 - -
Fejér - - 8o 03 - 0,3 - - 0,5 - - 0.3 - 0,3 -
Gyar-M.-5. - 0.5 a0y 09 - 07 - - - - - 05 - - -
Hajdu-B. - - 5.2 - 0,6 - - 0,2 0.6 02 - 06 04 - -
Heves 369 0.3 0.6 1.3
Jasz-M.-Sz. - 0.5 5.3 - - 1,0 - 0.5 0.8 - - 1.3 0.3 - -
Komarom-E. - 0,3 99 0.3 - - - 0.6 - - - - - - -
MNograd - 1.0 a0 5 - - 1.9 - - 05 - 05 1.0 05 - -
Fest 0,1 0,3 16,2 - - 0.2 02 02 0.1 03 0.2 0% - 01 -
Somogy 212 0.3 1.0
Szaboles-Sz.-B. - - 2.7 - - - 0.4 - - - - 0.4 0.2 - -
Talna - - 8.1 04 - 0.4 - 2.1 - - - 3.0 - - -
\as - -| 530 07 - 2.2 - - 0.4 0.4 - 18 - - -
\eszprem - -| 355 03 - 1,7 - - 0,3 0.6 - 19 - - -
Zala 322 0,7 0.4 0.4 0.7
Osszesen 0,07 0,1 17,3 0,2 0,09 04| 0,06 0,2 0,2 0.1 0,08 1,0 008 0,05( 0,09

“importalt esetek




63

€pinfo

BLUEZS YE}EYD [NZoY yanapabajagbaw

uagnafBie] (+)

82

ok

uasazss)

ElES

waudzsap,

5B/

B |

‘g-"I5-2|0geIS

Abowosg

| v

1584

peiboy

I-LUCIELUOY

'ZG-'N-Zser

sanay

‘B-npleH

S W-InAs

Jaled

pelbunss

“Z-y-posiog

sgMad

“W-s0Bg

efUBIER

1sadepng

SISOYIWIO

SNUEls |

SISOUS]SM

Wy Ul ydaau

Uy

nd smfuuspy

smbuusw
JoLnaud

EJUSpIds
smbuusw

sI1s0)auoibeT]

E|[=IUEN,

g snnedaH

EsonIalUl SOUSU

SIE0|aucwes

BnJaa L

600z ‘uofezsioieASey

WUPHURIINIDY HOosezoje|ey BIZ0NO0 Yadasdalaq gzoua) N Rlag

1e281qRY ‘75 6




€pinfo

64

Bejelentett fertdzd betegségek okozta halalozasok' 100 000 lakosra teriiletenként
Magyarorszagon, 2009

10. sz. tablazat

2 o = o
Teriilet = m @ g o m o .2 @ = o o

s | 838 | £ e 2 | 8 | E®2 | B, | 8. | 8 E g

2 | 5% g g e | €8 | 38 | E= | ¥ | = & m

5 | GE | 2 S g | 25 | €8 | 22| &2 | 3 2 S
Budapest 012 0,06 . . 0,12 0,06 0.06 0,12 0,06 0,06 . .
Baranya - - - - - - - 0,48 - 0,24 - -
Bacs-K.
Békés 0,27
Borsod-A.-£L. - - - - - 0.14 0,14 1.1 - - - -
Csongrad - - - - - - - 0,24 - - - -
Fejér 0,25 - - - 0,25 - 0,25 0.49 - - - -
Gyor-M.-3. 0.22 0,22 0,67 0,22
Hajdi-E. 0,18 0,18 0.18 0,18
Heves - - - - - - - - - - - -
Jasz-N.-5z. = = = = = 0,25 = = = = = =
Komarom-E. - 0,32 0,32 - - - - - - - - 032
MNograd 048 0.48
Pest 0,08 0.08 0.08 0,16 0,16 0,08
Somogy - - - - - - 0,34 1,34 - - - -
Szabolcs-5z-B. - - - - - - - - - - 0,18 -
Tolna - - - - - 0.42 042 0,85 - - - -
Vas - - - - - - - - - - - -
Veszpréem 0,28 0.28
Zala - - - - - - - - - - - -
Osszesen 0,06 0,03 0,02 0,01 0,05 0,05 0,1 0,28 0,02 0,03 0,01 0,01
i+) Targyévben megbetegedetiek kizdl elhaltak 100 000 lakosra vonatkoztatva
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11/b. sz. tablazat

Bejelentett fert6z6 megbetegedések életkor szerinti megoszlasa
Magyarorszag, 2009

€pinfo

66

© B B
Eletkor " @ q s | Ba T |8 g 29 | 22| g2 | 2 “ E 2
években | 2 | £ | = |£E| 5 |28 S |E| 2 | ®E|S2| E® | 2. | B |£.| &5
2 F £ |83 2 |€8| &8 |&| & |2 |gc| 8 | £¢ £ 35| =9
a @ = |&£8] £ |2E| ¢ |8 i S5 |fE| £E | 22 = 82 | 25
0 9 12 - - | 1443 3 -1 - 12 6 - 2 12 - 1 -
1 1 84 - - 2397 19 - - 3 - - - - 2 -
2 1 169 - - [ 3155 | 22 - - 6 - - - - - -
3 1 416 B - 6618 33 N B B - - - - 1 -
4 1 461 6078 | a4 1 1 1 1
5 - 08 - - | 5600 | a7 -1 - - 1 1 2 - 1 - 1
6 - 274 - - 4313 23 1] - - - - 1 - 1 1 -
7 1 187 - - 2432 21 - - 1 - 1 - - - -
8 1 130 - 1| 1623 | a2 - - - - - - 1 - -
9 44 1131 [ 22 1 1
10 1 40 - - 901 19 -1 - - 1 - - - - 1 1
1 - 21 - - 704 27 - - - - - i 2 - - i
12 - 22 - - | 534 a7 - - - - - - - 1 1
13 - 20 - -] 512 40 N - 1 - 1 1 - - 1
14 1 8 34 | 83 2 1
0 9 12 - - [ 1443 3 - - 12 6 - 2 12 - 1 -
1-2 2 253 - - | 5552 | 41 -1 - 9 - - - - 2 -
35 2| 1285 19205 | 104 1] 1 1 2 3 2 1 1
69 2 635 - 1] 9499 | 98 1] - - 1 - 2 1 3 1 -
10-14 2 111 - - | 2995 | 186 - - - 2 - 2 5 1 2 4
15-19 2 38 - 1 652 | 471 -1 - 6 - 1 4 6 8 7
20-29 4 10 - 1| 403 | 209 2| 4 - 5 - 1 9 11 11 5
30-39 6 8 1 1] 461 | 62 1] 10 5 1 8 7 10 14 14
4049 4 1 - 1 13| 16 2 | 12 - 2 - 4 9 6 5 13
50-59 - 3 - - 29 [ 10 6| 19 - 1 - 12 15 9 2 20
60 18 2| 12 18 1 14 55 8 8 6
Osszesen | 33 [ 2356 1 540460 [1202 | 25| 66 12 39 3 49 117 56 55 70

» a 0 éves csecsemdk E. coli okozta megbetegedése dyspepsia coli diagnozissal jelentendd;

* importalt esetek
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12/a. sz. tablazat

Bejelentett fertézo betegségek korspecifikus morbiditasa (100.000 lakosra)

Magyarorszag, 2009

m - =
Eletkor " g @ @ e E = " = " = < ) 3) w E
Gvekben | g T g < 2 ui S 8 7 @ 2 8 a 2 2 | &
| =] = o i o a = j=1 i E b= b= 5 5 5
2 E 2 =] @ S E g =2 = T 2 a a o 2
[=] [ = £ = o o @ c i = @ @ @ @ @
0 - 4879 - - 4.1 .| 8905 4.1 - 21| 30931 - - - - -
2 5365 3.0 468 6 1,0 10 80| 21234 30 1.0
3 1.0 3975 4,1 - - 1.0 41,3 - 1.0 20| 15881 1,0 - - - -
4 1.0 3224 3,1 - - 21 2952 1.0 21 21 1107.5 21 - - - -
5 | 2407 2.1 R 3 11| 2143 3.2 42 4.2 R R R 3
7 1372 1,0 10 125,8 10 21 444 7 52
8 - 8996 1.0 - - - 1138 - - 5.1 4035 20 - - - -
9 - 855 1,1 - - - 80,2 1,1 - 21 3503 32 - - - -
10 - 76.7 _ _ - _ 80,0 _ - 2.1 276 1.0 _ _ _ -
11 - 73.9 - - - - 73.9 - - 10 258,0 3.0 0 - - -
12 40,1 1,0 62,1 1,0 789 3,8 1,0
13 - 478 - - - - 65,8 08 - 18 232 45 0,9 - - -
14 - 397 - - - - 61,7 18 - - 2504 - - - - -
0 4679 4.1 . 890,5 4.1 21 3093,
1-2 - 610, 2,5 - - 05 506,9 45 05 85 | 25854 1,5 0,5 - - -
35 07 | 3211 3.1 3 - 14| 2843 14 14 28 | 12062 2.4 3 3 3 -
6-9 - 1302 16 : - 03| 1292 05 05 26 4655 3.9 ; ; ; -
10-14 - 54,7 - 0.2 - - 68,5 0.5 - 1 274 4 2.5 0.6 - - -
15-19 arh 02 67,9 1,1 02 02 2876 1,3 07 02
20-29 0,07 306 0,3 05 - - 496 02 0,1 1.0 1638 1,0 07 0.5 0,07 0,1
30-39 0,1 253 7 0.5 - 0,06 31,3 03 02 13 142,0 1.4 1,3 0.4 0.2 0,1
40-49 - 275 02 0.2 - - 21,3 0.4 - 06 12086 09 09 0.5 0.7 0,08
50-50 - 317 0.2 0,07 - 0,07 20,7 0.1 0.07 04 120,8 0.7 0.8 04| 08| 0.1
60- 0.09 357 0.09 0.2 - 3 22.5 04 0.04 04 247 4 0.1 0.4 000 | 06| 009
Osszesen 0,07 60,1 0.4 0,2 0,04 0,09 65,6 05 0.1 10 2079 1.1 0.7 02| 04| 009

« a 0 éves csecsemok E.coli okozta megbetegedése dyspepsia coli diagndzissal jelentends;

*importalt esetek
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12/c. sz. tablazat
Bejelentett fert6zo betegségek korspecifikus morbiditasa (100.000 lakosra)
Magyarorszag, 2009
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1 - - fills] - - - - - - - - - - - -
2 210
3 - | 184 - - - - - - - - - - - -
4 : | 04 - - 1,0 - - - - : 1,0 - - :
7 208 41
8 - - 224 - - - - - - - - 10 - - -
9 - - 278 - - - - - - - - - - - -
10 1,0 - 33,2 . - 1,0 - - . - - 10 . . -
12 153 1,0
13 - - 16,2 - - 09 - - - - - - - - -
14 - - 62 - - - - - - 08 - 08 - - -
0 10 21 a
50 - - 25,1 . - - - - . - - 18 . . -
10-14 0.4 R 166 - R 06 - - - 02 R 08 - - R
15-19 129 02 0,3 02 1,1 0,2
20-29 0,07 - 10,4 - 0,07 0,3 - - Q.07 01 02 16 0,1 - 0,2
30-39 0,1 0,08 151 0,06 02 0.4 - 02 03 02 - 21 0,06 02 0,2
4049 - - 20,0 ; - 0.9 ; 06 02 02 02 ; 02 -
50-50 0,07 0.4 233 03 0,1 03 - 03 0.5 0,1 0.1 03 0,1 - 0,1
60- 0,04 0.4 175 0.4 0,00 D.2 03 0,3 0,1 - 0,04 0.1 0,09 . 0,04
Dsszesen 0,07 0.1 17.3 0,2 0,09 0.4 0,08 0,2 0,2 0,1 0,08 1,0 0,08 0,05 0,09

= a 0 éves csecsemik E.coli okozta megbetegedése dyspepsia coli diagnozissal jelentendd;

* importalt esetek
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13. sz tablazat

Bejelentett fert6zé betegségek okozta halalozasok™ életkor szerint

Magyarorszag, 2009
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II. INFLUENZA, INFLUENZASZERU MEGBETEGEDESEK

A 2008/2009.évi szezonalis influenzajarvany
Az influenza-surveillance mikodése:

Az influenza szezonalis id6északaban (a 2008. év 40. hetétél a 2009.
20. hetéig) a sentinel tipusu influenza-surveillance keretében integralt
klinikai és virologiai adatgyljtés tortént az influenza aktivitasanak
monitorozasa érdekében.

A 2008/2009. évi szezonban mintegy 1 390 haziorvost/hazi gyermek-
orvost (701 felnétt, 374 gyermek, és 315 vegyes haziorvosi praxist ellaté
orvos) jeloltek ki adatszolgaltatasra, a feln6tt- és a gyermekkoru lakos-
sag aranyosan reprezentalt volt. A kijeldlt orvosok hetente jelentették a
betegforgalmat és az influenzaszeri tiinetekkel orvosnal jelentkezdk
szamat korcsoportok szerint. A klinikai adatok mellett virolégiai adato-
kat is gyljtottek az influenzavirusok megjelenésének és elterjedtségé-
nek nyomon kovetése érdekében. A 84 felkért haziorvos az influenza-
gyanus betegektdl rendszeresen, legalabb heti egy alkalommal kuldott
léguti mintat az etiologia tisztazasa céljabdl az OEK Léguti virus oszta-
lyara.

A 20%-os lakossagi mintan végzett megfigyelés alapjan megallapithaté
volt, hogy 2009. 4-12. hete koOzoOtt az orszagban kozepes meéretl
influenzajarvany bontakozott ki. A jarvany 9 hete alatt a becsult adatok
szerint 291 000 személy fordult orvoshoz influenzas panaszok miatt.
A legtobb megbetegedést, az dsszes eset 14,3%-at a 9. héten, 13,5%-at
a 8. héten, 13,4%-at pedig a 7. héten jelentették. A betegek 30%-a
gyermek volt. A jarvany Magyarorszag valamennyi régiojat érintette.
A legérintettebb régié a Kozép-magyarorszagi, az Eszak-alféldi és a
Nyugat-dunantali régid, a legkevésbé érintett az Eszak-magyarorszagi
régio volt.

A jarvany 9 hete alatt 40 ko6zosséget érintdé influenzaszerii megbete-
gedéssel jaro halmozodasrol érkezett jelentés: 3 bolcsédébdl, 21 évo-
dabol, 10 altalanos iskolabdl, 1 gimnazium, valamint 6t apolé-gondozé
intézetbdl.

2008. év 40. hetétdl a 2009. év 20. hetéig az OEK Léguti virus oszta-
lyara 6sszesen 1 303 léguti minta érkezett. Kozuluk 920 mintat a sentinel
orvosok kuldtek be, a fennmaraddé 383 minta pedig kérhazakbdl, gécos
megbetegedésekbdl, egyéb bekuldé orvosoktdl érkezett. Az 1 303 min-
tabol 253 (19,4%) bizonyult influenza-pozitivhak, 221 influenza A
(87,4%), 32 influenza B virus jelenlétét igazoltak az elvégzett vizsgalatok.
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Tizennyolc betegnél parainfluenza-virus, hat betegnél adenovirus,
32 betegnél RSV etiolégiat igazoltak. 61 beteg garatvaladékabdl
Mycoplasma pneumoniae kérokozét, d6tvendt betegnél pedig Chlamydia
pneumoniae-t mutattak Ki.

A 2009. évi influenza A (H1IN1v) pandémia

Hazankban majus 29-én (22. hét) diagnosztizaltak az els6 pandémias
influenzaban szenved6 beteget, és augusztus 8-ig (32. hét) 125 iga-
zoltan az uj influenzaban szenvedd beteget azonositottak. Az O6sszes
beteg tdbb mint kétharmada (87 beteg) a betegség lappangasi idejében
kalfoldon jart, 37 beteg pedig a kilfoldon fert6z6dott betegek
magyarorszagi kontaktja volt.

A legtobb esetben az Egyesilt Kiralysagbdol (24 beteg) hurcoltak be
a betegséget, ezt kovette az USA (11), Spanyolorszag (8), Gorog-
orszag (8), Bulgaria (5), Tajvan (4), Horvatorszag (3), Olaszorszag,
Thaiféld és Szingapur (2-2-2). Erkezett beteg Kdzép- és Dél-Amerikabdl
(Mexiko, Brazilia, Uruguay), Azsiabol, Ausztraliabdl és Afrikabol is.
Hét beteg tobb eurdpai orszagban is jart a lappangasi iddben.
Augusztus 8-at kovetéen megsziint a pandémias influenza esetek
egyedi jelentése és kivizsgalasa.

A pandémias virus hazai lakossag korében torténdé terjedése
szeptember hénapban feler6sddott, és a 36. héten, az iskolakezdéssel
ugrasszerilen megnétt a kézdsségi jarvanyok szama (szeptemberben
48 jarvanyt regisztraltak). Ezzel egyltt meredeken emelkedni kezdett az
influenzaszeri megbetegedések morbiditasa is (a 36. heti 14%o000-rél a
39. héten 127%o00-re). A jarvanyugyi adatok szeptemberben a Kozép-
magyarorszagi reégidéban Kkialakult regionalis jarvanyt korvonalaztak.
Az oktéberi stagnalast kdvetéen novemberben ujra felgyorsult a kor-
okozé cirkulacidja, a 46. héten az incidencia atlépte a 200%o00-€s jarva-
nyos ,kisz6bdt” majd a honap végére 403%o00-re emelkedett. Mind az
influenza figyel6szolgalat, mind a k6z6sségi jarvanyokra vonatkozé ada-
tok (129 jarvany) orszagos jarvany kibontakozasat jelezték. Az orszagos
morbiditds a maximumat december masodik hetében érte el (458%o00),
az 51. héten a regisztralt esetszam a jarvanyos kuszob ala, majd az év
veégi tanitasi szlnet és szabadsagolasok idejében meredeken tovabb
csokkent. Az uj influenzavirus jarvanyos el6fordulasa Magyarorszagon a
37. héten kezd6dott meg. Az influenza aktivitas a 46. hétig régionkeént el-
térd intenzitasu, de o0sszességében alacsony volt, majd a 46. és 51. hét
kozotti ot hétben orszagos méretl jarvany bontakozott ki. Az 6szi-téli
hullam kb. 14 hétig tartott, 0sszességében atlagos intenzitasu volt.
A jarvany elsé hullamaban becslések szerint 800 000 f6 betegedett meg.
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Marcius végeig 9 424 betegnél tortént viroldgiai vizsgalat influenzavirus
kimutatasa céljabol, 0sszesen 2 150 esetben igazoltak a pandémias
H1N1 varians kéroki szerepét.

Az A(H1N1)v influenzavirus a behurcolasat kovetéen egyeduralkodova
valt, szezonalis influenza A(H1N1), A(H3N2), illetve influenza B fert6-
zést nem igazoltak hazankban.

A pandémia els6 hullama az egyes régiokban kulonb6zé intenzitassal és
kissé kulonb6zdé idészakban zajlott le. A legkorabban, mar november
kozepén a Nyugat-dunantuli régiéban, majd november végén a Kozép-
magyarorszagi régioban érte el az incidencia a legmagasabb értékeét.
A jarvany legkésébb, december harmadik hetében az Eszak-alféldi
régioban tet6zott.

Az influenza figyeldszolgalati adatok alapjan végzett becslés szerint a
2009. év 37. hetétél a 2010. 12. hét ko6zott a lakossag kb. 5%-a
(514 000 beteg) fordult orvoshoz influenzaszerlii megbetegedés miatt.
A kumulativ morbiditas Pest megyében volt a legmagasabb (13,9%).
Szabolcs-Szatmar-Bereg megyében 6,7%, Gyér-Moson-Sopron, Heves
megyében és a f6évarosban a lakossag 5,3 illetve 5,9%-a fordult
orvoshoz influenzaszer( tunetekkel. A tobbi tertleten az orszagos atlag
(5,0%) alatti megbetegedési gyakorisagot regisztraltak. Nograd (1,4%),
Bacs-Kiskun (1,8%), Borsod-Abauj-Zemplén (1,9%) és Veszprém
megyében (1,9%) él6ék kisebb aranyban keresték fel orvosukat
influenzas panaszok miatt.

A figyel6szolgalati adatok alapjan megallapithaté, hogy az influenza
legerételjesebben a gyermekek és a fiatal felndttek kdrében terjedt.
Az influenzaszerli megbetegedések 28,3%-a a 0-14 éves gyermekek,
42.8%-a a 15-34 éves fiatal felnottek, 22,6%-a a 35-59 évesek és
6,3%-a a 60 éves vagy annal idésebbek kdrében fordult elé.

A gyermekek korspecifikus morbiditasa volt a legmagasabb (8,5%), ezt
kovette a 15-34 évesek (7,5%), a 35-59 évesek (3,4%) érintettsége.
A 60 évesek illetve annal idésebbek ko6zott minddéssze 1,3%-0s
megbetegedési aranyt regisztraltak.

A 2009. év 44. hete és a 2010. év 12. hete ko6zott Magyarorszagon
5 224 beteget utaltak kérhazba influenza miatt, amely 100 000 lakosra
vonatkoztatva 52 f6 kérhazi apolasat jelenti. A 22 hét alatt kérhazban
kezelt betegek 11,6 %-a szorult intenziv ellatasra. Gépi lélegeztetésre
412 esetben, az intenziv osztalyon kezeltek 68%-anal volt szukség.
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A hetente korhazba kerult betegek szama a 2009. év 50. hetében érte el
a csucspontjat, amikor 630 f6 kerllt kérhazba. Ezt megel6z6en a 49.
héten 569 f6, ezt kovetéen az 51. héten 553 f6. 2010. 12. hetében
mindossze 22 f6 kerllt kérhazba influenzaszerli megbetegedés miatt.

Leggyakrabban a gyermekek kerultek kérhazi felvételre influenza miatt
(118/100 000), a 15-29 évesek kdzott 42,0%o000, a 30-64 évesek kozott
38,9%o000, a 65 éves, vagy annal idésebbek kdrében pedig 42,6%000 VoIt
a korhazi apolasi gyakorisag.

Magyarorszagon a 2009. évi pandémia idején kezd6dott meg a
laboratériumilag igazolt, halalos kimenetelli pandémias H1N1 influenza
megbetegedésekre vonatkozé adatok aktiv gyljtése, valamint orszagos
szinten az adatok rogzitése és elemzése.

Az adatgydljtés valamennyi elhunyt személyre kiterjedt, akinél a
laboratériumi vizsgalat pandémias H1N1 influenza-fertézést igazolt.
Annak megitélése, hogy az elhalalozas az influenzanak tulajdonithaté-e,
a rendelkezésre all6 egészségugyi dokumentacidé alapjan tortént.
Az egészseégugyi adatok forrasat képezte a boncjegyz6konyv, a klinikai
zarQjelentés, az oltast kovetdé nem kivanatos események kivizsgalasi
dokumentacidja és a jarvanyugyi kivizsgalasok soran felvett egyedi
vizsgalati lap. Az egészségugyi dokumentaciot két epidemioldégus
egymastoél faggetlentl, elére meghatarozott szempontrendszer szerint
tekintette at, a két adatbazis ezt kovetben kerult egyeztetésre. A védo-
oltasi statusz validalasa minden esetben megtortént.

Az influenzafert6ézés és a haladlos kimenetel kozotti o6sszefuggés
megallapitasa nem minden esetben egyértelml. Egységes, nemzetkozi
szinten elfogadott esetdefinicié az influenzahalalozasra jelenleg nem all
rendelkezésre.

Magyarorszagon a 2009-2010-es szezonban o6sszesen 135 elhunyt
személyt regisztraltak, akiknél a laboratériumi vizsgalat pandémias
influenza-fertézést igazolt. A rendelkezésre all6 egészségugyi
dokumentacio 76,3%-ban (103 f6) zarojelentés és boncjegyzékonyv,
11,8%-ban (16 f6) csak zardjelentés, 10,4%-ban (14 f6) csak
boncjegyzékonyv volt, valamint két f6 esetében a fentiek egyike sem.
Az egészseégugyi dokumentacio alapjan 18 esetben az influenzafert6zeés
nem volt Osszefuggésbe hozhaté az elhalalozassal, igy a tovabbi
elemzések 117 f6 (65 ferfi és 52 nd) adatai alapjan torténtek.
A kozvetlen halalok 58 fénél primer virusos tudégyulladas, 43 fénél az
influenza és annak bakterialis vagy egyéb szévédménye, illetve 16 f6
esetében nem volt egyértelmi az influenza szerepe.
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Megallapithatd, hogy az elvesztett életévek szama jelentds. A becsult
elvesztett életévek szama 3 244 év (a 2009-es halanddsagi tablak
alapjan, az életkornak megfelelé elvesztett életévek szamanak
O0sszege).

A halalozas a fiatal korosztalyok felé toldédott el. Az elhunytak median
életkora 52 év (interkvartilis tartomany, a tovabbiakban IQR: 39-61),
80%-uk (94 f6) a 65 év alatti korosztalyba tartozott.

A meghaltak koézal 3 f6 15 éven aluli volt, 14 f6 a 15-29 évesek, 77 f6 a
30-64 évesek, 23 f6 pedig a 65 éves vagy annal idésebbek korcsoport-
jaba tartozott. A korspecifikus mortalitas, azaz a pandémias influenza
H1N1 miatt tortént halalozas kockazata a 30-64 éves korcsoportban volt
a legmagasabb (1,56%o000), mig a 15 éven aluli gyermekek kdrében ez a
kockazat az atlagosnak alig tizedét tette Ki.

A terlleti mortalitas Vas és Csongrad megyében haladta meg az
orszagos atlag kétszereséet.

Az elhunytak 6téde nem rendelkezett krénikus alapbetegséggel, 26%-uk
egy, 54%-uk kett6 vagy tdobb alapbetegséggel rendelkezett. Sziv-
érrendszeri betegsége 63 fének (54,8%), kronikus tuddbetegsége
36 fének (31,6%), cukorbetegsége 28 fonek (24,4%), rosszindulatu
daganatos korképe 18 fének (15,8%) és kronikus vesebetegsége
15 fének (13,2%) volt. Negyeduk volt elhizott.
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A 135 elhunyt kdzul 6ten voltak (4,3%) pandémias influenza ellen oltva.

Ot f6 (4%) nem fordult orvoshoz, 16 f6 (14%) korhazban fert6z6dott.
Az orvoshoz forduld 96 beteg, két f6 kivételével, korhazi kezelésben
részesult. Az orvoshoz fordulasig eltelt napok szamanak medianja:
1 nap (IQR=0-4; n=95). Az apolasi napok szamanak medianja
kérhazban 8 nap (IQR=4-19; n=10%5), intenziv terapias osztalyon 7 nap
(IQR=3-14; n=89) volt.

A tunetek kezdetét koveté 48 oran belul orvoshoz forduld 76 f6 70%-a
(53 f6) részesdllt antiviralis kezelésben, kdzuluk 21 f6 a tinetek kezdetét
kovetd 48 6ran belll. A tunetek kezdetét kdvetben az antiviralis terapia
megkezdéséig eltelt napok szamanak medianja 4 napnak bizonyult
(IQR=2-6; n=53).

Ot véarandés né halt meg pandémids H1N1 influenzafertézéssel
O0sszefliggésbe hozhatdéan: [Budapest (1), Csongrad megye (1), Gybér-
Moson-Sopron megye (1), Szabolcs-Szatmar-Bereg megye (1), Pest
megye (1)]. A varanddés nok (4,3%) felllreprezentaltak az elhunytak
kozott. A varandésok becsult aranya Magyarorszagon, az influenza-
szezon id&szakara vonatkozdéan: a lakossag 0,7%-a (70 000 f6).
A varanddés n6k mortalitdsa Otszorosét tette ki az atlagos mortalitasnak.

A varandoés nok életkora 20 és 40 év kozotti, megbetegedésik a
ternesség 25-31. hete kozott tortént. Kozuluk csak egy rendelkezett
kronikus alapbetegséggel (tud6betegség). Egyikik sem volt pandémias
influenza ellen oltva. Antiviralis kezelésben részeslltek, de csak egy f6
a tunetek kezdetét kovetd 48 oran belul. A kérhazi apolasi napok szama
5 és 46 nap kozotti volt, mind az oten gépi lélegeztetésben részesultek.
A kozvetlen halalok harom esetben primer virusos tudogyulladas, két
fébnél az influenza és annak bakterialis vagy egyéb szévédménye volt.
A terhesség kimenetele két esetben magzati haladlozas, harom betegnél
élve szulletés volt.

Osszegzés: a pandémias influenza 6szi-téli hullama Magyarorszagon
meérsékelt intenzitdsu volt. A megbetegedések dontd tobbsége enyhe
lefolyasu volt, azonban a terhes nék és a gyermekek koérében tdbb
sulyos megbetegedés fordult el6, mint a szezonalis influenzajarvanyok-
ban. A halalozasi gyakorisag a varandésok és a 30-64 évesek kozott
volt a legmagasabb.
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11l. SZEXUALIS UTON TERJEDO FERTOZESEK

2009-ben a bejelentett syphilis megbetegedések szama 11%-kal, a
chlamydia fert6zések szama 6%-kal, a gonorrhoeas fertézések
szama 2%-kal csokkent az el6z6 évhez viszonyitva.

A mult évben egy megerdsitett connatalis syphilis kerult a
nyilvantartasba.

2009-ben lymphogranuloma venereum, ulcus molle és granuloma
inguinale megbetegedést nem regisztraltak az orszagban.

Syphilis

2009-ben 0Osszesen 490 (4,9%o000) syphilis megbetegedést jelentettek.
Az esetek kétharmadat férfiak korében, egyharmadat noéknél
diagnosztizaltak, a férfi-né arany nem valtozott a 2008-as adatokkal
osszehasonlitva.

Ebben az évben a févarosi gondozok jelentették be a syphilis
megbetegedések kozel 60%-at, Budapesten kozel harom és félszer
tobb syphilis jutott 100 000 lakosra, mint vidéken. Vidéken Heves
(6,7%000) €s Hajdu-Bihar (5,0%000) megyékben regisztraltdk a legtobb
esetet.

2009-ben a bejelentett megbetegedések donté tdbbségét, 88%-at a korai
fert6z6 szakaszban diagnosztizaltak, a megbetegedések 11,4%-a
késdi, 0,6%-a velesziletett syphilis volt. Osszesen 433 syphilis meg-
betegedést jelentettek korai fert6zé syphilisként, 47%-uk tinetes
szakaszban, 53%-uk tunetmentes szakaszban kerilt felismerésre.
A 2008. évvel Osszehasonlitva a fert6zottek ugyanilyen aranyban
kerultek tinetes szakaszban diagnosztizalasra.

A korspecifikus morbiditas a 15-19 éves korcsoport kivételével
minden korcsoportban nagyobb volt a férfiaknal, mint a ndéknél.
Férfiaknal a 25-29 éves korcsoport volt a legérintettebb, amelyet a
20-24 éves és a 35-39 éves korosztaly kovetett. A nék korében a
20-24 évesek kozott volt a legmagasabb az incidencia, a 25-29 éves és
a 30-34 éves korcsoport el6tt.

2009-ben egy veleszuletett syphilist jelentettek. Az anya 2008
novemberében jelentkezett ikerterhessége 22. hetében a békéscsabai
bér- és nemibeteg gondozéban RPR és TPHA pozitivitassal. Az anyat
syphilis latens recens diagnézissal gondozasba vették, azonban
penicillin-érzékenység miatt csak erythromycin kezelésben részesllt.
2009. februarjaban csaszarmetszéssel fiut szult a 36. terhességi héten.
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A mitétre azért volt szukseég, mert az ikerpar masik tagja a beavatkozas
el6tt 4 nappal intrauterin elhalt. Az ujszulott vérmintaja TP IgM és RPR
(1:1024) pozitiv volt, a femur kétiranyu RTG felvételén metaphysitis,
ultrahangon a maj bal lebenyében echoszegény teruletek abrazolodtak.
A laboratoriumi eredményekre vald tekintettel, az ujszulott megerdsitett
connatalis syphilis esetként kerult a nyilvantartasba.

Gonorrhoea

2009-ben 6sszesen 872 gonorrhoea-fertézést jelentettek, 2%-kal keve-
sebbet, mint az el6z6 évben. Az el6z6 évhez hasonléan a bejelentett
esetek haromnegyede férfi, egynegyede nd volt. A fert6zések csupan
44%-at regisztraltak a févaros teruletén, vidéken Hajdu-Bihar (12,7%o000)
és Baranya megye (11,4%o000) rendelkezett a legmagasabb incidencia
ertékekkel.

2009-ben a férfiaknak minden korcsoportban magasabb volt a
korspecifikus morbiditasa, mint a n6éknek. A férfiaknal kiemelkedden
magas volt az incidencia a 25-29 éves korcsoportban, amelyet
szorosan kovetett a 20-24 éves és a 30-34 éves korosztaly. A néknél a
20-24 éves korcsoport volt a legnagyobb kockazatnak kitéve, a
masodik legveszélyeztetettebb korcsoport a 15-19 évesek, a harmadik
pedig a 25-29 évesek voltak.

A fert6zések 87%-a urogenitalis, 2%-a pharyngeadlis, 1%-a rectalis
lokalizaciéju volt. Az esetek 10%-aban multilokalis volt a kdérokozoé
fellelhetésége.

Acut urogenitalis chlamydiasis

A hazai bér- és nemibeteg gondozok Osszesen 711 urogenitalis
chlamydiasist jelentettek ebben az évben, kozel 6%-kal kevesebbet,
mint 2008-ban. Az el6z6 évekhez hasonldéan a diagnosztizalt fert6zottek
kézel kétharmada férfi (490), egyharmada né (221) volt.

Budapesten 100 000 lakosra 23 fert6zés jutott, vidéken a legnagyobb
incidencia értékekkel Somogy (9,0%o000), Bacs-Kiskun (7,9 %oo00) és
Borsod-Abauj-Zemplén (10,3%o000) megye rendelkezett.

A teljes lakossagra vonatkoztatott morbiditast (7,1%o000) a 20-24 éves
(29,1%000), a 25-29 éves (27,1%o000) és a 30-34 éves (14,8%o00)
korcsoport morbiditasa haladta meg szamottevéen.
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STD. 1. sz. tablazat
Bejelentett szexualis uton terjedd fert6z6 betegségek,
Magyarorszag, 2005-2009*

Betegség 2005 2006 2007 2008 2009
Syphilis 545 561 396 552 490
Gonorrhoea 851 916 1041 892 872
Lymphogranuloma venereum, ) i ) ) i
ulcus molle, granuloma inguinale
Urethritis, cervicitis non-
gonorrhoica acuta 10463 12837 * * *
Acut urogenitalis chlamydiasis 585 598 699 754 711
Herpes simplex genitalis 1679 1684 ° ) °
Condyloma acuminatum 3524 3297 ) ° °
* Forras:OEK: 2005-2009
e 2007-t6l nincs adatgydijtés

STD. 2. sz. tablazat
Bejelentett szexualis uton terjedd fert6z6 betegségek 100 000 lakosra,
Magyarorszag, 2005-2009*

Betegség 2005 2006 2007 2008 2009
Syphilis 54 5,6 3,9 55 49
Gonorrhoea 8,4 9,1 10,3 8,9 8,7
Lymphogranuloma venereum, ) ) i i )
ulcus molle, granuloma inguinale
UrethrmsZ cervicitis non- 103.6 127.4 . . .
gonorrhoica acuta
Acut urogenitalis chlamydiasis 5,8 5,9 6,9 7,5 7,1
Herpes simplex genitalis 16,6 16,7 ° ° °
Condyloma acuminatum 349 32,7 ° ° °

* Forras:OEK: 2005-2009
e 2007-t6l nincs adatgyjtés

Bejelentett szexualis uton terjed6 fert6z6 betegségek nemek szerint,

STD. 3. sz. tablazat

Magyarorszag, 2009

Betegség Férfi N6 Egyutt
Syphilis 348 142 490
Gonorrhoea 669 203 872

Lymphogranuloma venereum,
ulcus molle, granuloma inguinale

Acut urogenitalis chlamydiasis 490 221 711
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STD. 4. sz. tablazat

Bejelentett szexualis uton terjedo fert6z6 betegségek 100 000 lakosra, nemek szerint,
Magyarorszag, 2009

81

Betegség Feérfi N6 Egyutt
Syphilis 7,3 2,7 49
Gonorrhoea 14,0 3,9 8,7
Lymphogranuloma venereum, i ) i
ulcus molle, granuloma inguinale
Acut urogenitalis chlamydiasis 10,3 4,2 7,1

STD. 5. sz. tablazat

Bejelentett szexualis uton terjedd fert6z6 betegségek teriiletenként,
Magyarorszag, 2009

Lymphogranuloma Acut
Teriilet Syphilis Gonorrhoea u\llgﬂsrri%Wé, urogenit'ali's
granuloma inguinale chlamydiasis
Baranya 10 45 - 20
Bacs-Kiskun 13 36 - 42
Békés 15 14 - 12
Borsod-A.-Z. 14 46 - 52
Csongrad 7 18 - 18
Fejér 13 16 - 2
Gy6r-M.-S. 8 13 - 15
Hajdu-Bihar 27 69 - 9
Heves 21 13 - 2
Jasz.-N.-Sz. 11 17 - 1
Komarom-E. 11 6 - 11
Négrad 7 2 - 5
Pest 16 74 - 30
Somogy 3 28 - 29
Szabolcs-Sz.-B. 13 37 - 27
Tolna 3 23 - 13
Vas 6 10 - 7
Veszprém - 11 - 13
Zala 5 9 - 8
Vidék 203 487 - 316
Budapest 287 385 - 395
Osszesen 490 872 - 711
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STD. 6. sz. tablazat

Bejelentett szexualis uton terjedé fert6z6 betegségek teriiletenként 100 000 lakosra,
Magyarorszag, 2009

€pinfo

Lymphogranuloma

Teriilet Syphilis | Gonorrhoea ulcus r\rlm((e)rlllir,egurgﬁuloma urogecrlljiiali's
inguinale chlamydiasis
Baranya 2,5 11,4 - 51
Bacs-Kiskun 2,5 6,8 - 7,9
Békés 4,0 3,8 - 3,2
Borsod-A.-Z. 2,0 6,6 - 7,4
Csongrad 1,7 4.2 - 42
Fejér 3,0 3,7 - 0,5
Gyé6r-M.-S. 1.8 2,9 - 3,4
Hajdu-Bihar 50 12,7 - 1,7
Heves 6,7 4,1 - 0,6
Jasz.-N.-Sz. 2,8 4,3 - 0,3
Komarom-E. 3,5 1,9 - 3,5
Noégrad 3,4 1,0 - 2,4
Pest 1,3 6,1 - 2,5
Somogy 0,9 8,7 - 9,0
Szabolcs-Sz.-B. 2,3 6,5 - 4,8
Tolna 1,3 9,8 - 5,5
Vas 2,3 3,8 - 2,7
Veszprém - 3,1 - 3,6
Zala 1,7 3,1 - 2,8
Vidék 2,4 5,9 - 3,8
Budapest 16,8 22,5 - 23,1
Osszesen 4,9 8,7 - 7.1
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IV. VEDOOLTASOK

Eletkorhoz kotott kotelezé védéoltasok

Az életkorhoz kotott kotelez6 védoboltasok esetében az atoltottsag az
el6zé évekhez hasonléan igen magas volt mind a folyamatos, mind a

kampanyoltasok esetében meghaladta a 99%-ot.

1. sz. tablazat

Eletkorhoz kotott kotelezé véddoltasok teljesitési aranya*

2008-2009

Oltas megnevezése

Védodoltasok teljesitési
aranya (%)

2008 2009
évben

BCG 99,9 99,9
DTPa + IPV + Hib (2 hd) 99,9 99,9
DTPa + IPV + Hib (3 hd) 99,9 99,9
DTPa + IPV + Hib (4 hd) 99,9 99,8
MMR (15 ho) 99,9 99,8
DTPa + IPV + Hib (18 ho) 99,7 99,6
DTPa + IPV (3 éves) 99,9 -

DTPa + IPV (6 éves) 99,8 99,7
dT 99,5 -

MMR ujraoltas 99,5 99,3
Hepatitis B | 99,5 99,4
Hepatitis B |l 99,4 %99,1

* Beszamolas a 2008. évi Védboltasi Modszertani Levélben meghatarozott

szempontok szerint

BCG = Bacillus Calmette-Guérin / tuberkuldzis elleni oltbanyag
DTPa = diftéria-tetanusz és acellularis pertussis

Hib = b tipusu Haemophilus influenzae
IPV = inaktivalt poliovirus vakcina

OPV = oralis poliovirus vakcina

MMR = morbilli-mumpsz-rubeola

dT = diftéria-tetanusz emlékeztetd oltas

12007/2008. iskolai tanévben oltott személyekre vonatkozé adatok
22008/20009. iskolai tanévben oltott személyekre vonatkozé adatok
$2009/2010. iskolai tanévben oltott személyekre vonatkozé adatok
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A folyamatos oltasokat a 2008. évre vonatkozd Véddoltasi Modszertani
Levélben elbirt jelentendd korcsoportban valamennyi terileten 99% fe-
lett teljesitették.

A 2009-ben végzett kampanyoltasok teljesitése kedvezétienebb volt,
mint az el6zé években. Kiemelésre érdemes, hogy mig 2007-ben a
99,9%-0s atoltottsag mellett 91 gyermek és 2008. évben 99,5%-0s
atoltottsag mellett 502 gyermek nem részesult az MMR ujraoltasban,
addig 2009-ben a 99,3%-0s atoltottsag mellett mar 677 gyermek nem
kapott ismételt MMR oltast.

A 2009-ben végzett kampanyoltasok kozul a hepatitis B elleni véddoltas
masodik részletét az oltanddk csupan 99,1%-a kapta meg. Kiemelésre
érdemes, hogy Pest megyében az iskolai kampanyoltas keretében
végzett MMR ujraoltas (97,0%) és a hepatitis B elleni védboltas masodik
részletének oltottsagi aranya (97,6%) nem érte el a 98%-ot. (2/a-b.
tablazat)

A folyamatos oltasok atoltasi liteme a 2009. juniusi adatok alapjan
lényegesen nem valtozott az el6z6 évhez viszonyitva. Fejér, Komarom-
Esztergom és Veszprém megyében (azaz a Kozép-dunantuli Régidban)
az esedékesség utani két honap mulva minden oltas esetében elérték a
98%-0s atoltottsagot. Kedvezd volt az atoltasi utem Bacs-Kiskun
megyeében is, ahol egy oltasfajta kivételével valamennyi oltas esetében
.gen jo” volt az atoltasi utem. Borsod-Abauj-Zemplén megyében a
négyhonapos korban esedékes DTPa+Hib+IPV véddoltas atoltasi uteme
igen lassu, 6 vagy annal tobb hénap szukséges a 98% feletti atoltottsag
eléréséhez. Igen lassu atoltasi utem tapasztalhaté Pest megyében a
18 honapos korban esedékes DTPa+Hib+IPV védboltasnal is, tovabba a
Kbézép-magyarorszagi Régidban (févaros és Pest megye) a 6 éves
korban esedékes DTPa+IPV oltasok esetében is.

Az el6z6 évekhez hasonléan a folyamatos oltasok atoltasi uteme
Borsod-Abauj-Zemplén és Szabolcs-Szatmar-Bereg megyében volt a
legkedvezdbtlienebb. (3. tablazat)

A védoéoltasi fegyelem lazulasa kiulonb6zé médon jelentkezett az
egyes teruleteken, van ahol csak az atoltas uteme volt lassubb, de
van ahol a lassulé atoltasi utem mellett az oltasok teljesitése
csokkent.
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Eletkorhoz kotott kételezd oltasok teriilet szerint

Magyarorszag, 2009

2/b. sz. tablazat

Megye DﬁTm..TIEiT{_ (18 ho) _.u..#.ﬁmim:.__ (6 év) MMR ..“__qmn_zmm ,_.._m.um::m Bl .;J._m._um::m B Il
oltandd | oltott Ya oltandd | oltott T oltandd | oltott Ya oltandd oltott % | oltandd | oltott o
Budapest 14968 | 14916 997 10791 | 10770 99,8 13793 13662 990 29159 286875990 15151 15014 | 991
Baranya 3795 3783 997 3716 3709 098 3876 3865 997 7 864 78370996 4126 4105| 994
Bacs-Kiskun 4 886 4850 999 4890 4882 9948 51901 51680 999 11189 11179 999 6 065 6057 998
Békés 2974 2971 999 3334 3330 998 3 542 3540 999 7 685 7681099 4 044 4042 999
Borsod-A.-Z. 6 904 6064 996 7141 7129 99,8 B266( 8218 094 16 821 16715 993 B 672 8539 984
Csongrad 3742 3741 999 3527 3524 999 3826 3820 998 8 204 8196( 998 4317 4311 998
Fejér 4 046 4044 999 3875 3871 @99 4112 4108| 999 8 669 BEB65( 099 4 760 4759 999
Gyor-M.-5. 4179 4172 998 3975 3973 999 4143 4136 998 8728 BEOG| 996 4 588 4 567 | 995
Hajdi-Bihar 5439 5429 998 5479 5468 | 998 6045 5996 991 12 472 12386) 993 6 603 6520 987
Heves 2910 2906 999 2972 2971 @99 3147 3142 998 6 394 6300|999 3207 3204 999
Jasz-Magykun 3 699 3690 998 3809 3805 998 3983 3972 997 8 710 BET1| 995 4 541 4519 995
Komarom-E. 2994 2990 999 2857 2857|1000 3290 3277| 996 6 681 6667 99,7 3518 3510 997
Mégrad 17492 1792 100,0 2004 2002 999 2025 2021 998 4170 4153|995 2248 2232 992
Fest 13825 13702 991 124056| 12327 993 11555 11214 970 23 749 23437986 12282 11984 976
Somogy 2 547 2545 999 2 648 2646 | 999 3 001 2997 998 6 196 6173|996 3220 3206 995
Szabolcs-5z -B. 6072 6051 997 6153 | 6137 997 Te19( 7602 997 14 894 14 783 992 7380 7329 993
Tolna 2072 2068 998 2096 2094 999 2 251 2246 997 4 957 4939996 2 504 2500 998
Vas 2204 2201 999 2231 2229 999 2379 2368 995 5 249 5191|089 2812 2773 986
Veszprém 3192 3190 999 3263 | 3263|1000 3 341 3339 999 7 040 7031|998 3734 3732 999
Zala 2358 2351 997 225 2249 999 2613 2609 998 5 256 H244( 997 2 756 2753 998
Orszag 94 GBE 94 386 99,6 89417 | B89 236 99,7 97 998 | 97 321 993 204087 202909| 994 106 528 | 105 G666 99.1

* 2009/2010. iskolai tanévben oltott szemelyekre vonatkozd adatok
** 2008/2009. iskolai tanévben oltott személyekre vonatkozo adatok
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3. sz. tablazat

Az életkorhoz kotott oltasok uteme teriiletenként
a 2009. juniusi adatok alapjan

rertet | Bcc | by | by | v | R [y | PTEEAPY
(2 ho) (3 ho) (4 ho) (18 ho)

Budapest igenjo | igenjé igen jo jo kézepes | elh(izodo eTf?L?ZyOOgO
Baranya igen jo igen jo igen jo igen jo jo jo6 J[o)
Bacs-K. igen jo igen j6 igen j6 jo igen j6 igen j6 igen j6
Békés igen jo igen j6 igen j6 jo jo igen j6 j6
Borsod-A.-Z. igen jo igen jo kdzepes e?ﬁgzyggé kdzepes | kozepes elhuzodo
Csongrad igen j6 igen j6 j6 igen jo jo kbzepes koézepes
Fejér igen jo igen jo igen jo igen jo igen jo igen jo igen jo
Gyér-M.-S. igen j6 igen j6 igen j6 igen jo jo j6 j6
Hajdu-B. igen jo igen jo igen jo jo jo jo jo
Heves igen jo jo6 igen jo igen jo igen jo jo jo
Jasz-N.-Sz. igen j6 igen j6 igen j6 jo igen j6 j6 igen j6
Komarom-E. igen jo igen jo igen jo igen jo igen jo igen jo igen jo
Noégrad igen j6 igen j6 igen j6 jo jo igen j6 j6
Pest igen jo igen j6 igen j6 kbézepes j6 eT;nggé e?;gzyggé
Somogy igen j6 igen j6 igen j6 kbzepes igen jo j6 j6
Szabolcs-Sz.-B. | igen j6 igen jo j6 elhizo6dd | kdzepes | elhizédd | elhizodo
Tolna igen jo igen j6 igen j6 elhuzbédé igen j6 j6 kbzepes
Vas igen j6 j6 igen j6 kbzepes jo j6 elhuzédé
Veszprém igen jo igen j6 igen j6 igen jo igen j6 igen jo igen j6
Zala igen j6 igen j6 igen j6 jo jo kbzepes j6

A 98%-o0s atoltottsag elérése az esedékesség utani
2 hénapban =igen j6
3. honapban = j6
4. hénapban = kbzepes
5. hénapban = elhizédé
6. honapban vagy tobb = nagyon elhuz6dé




88 €pinfo

Megbetegedési veszély elharitasa érdekében végzett kotelezé
véddoltasok

Hastifusz elleni kdtelezd véddoltasban dsszesen 81 személy részesilt,
az el6z6 évi 42 fével szemben. Valamennyi védboltast (Borsod-Abauj-
Zemplén — 3, Hajdu-Bihar — 71, Nograd — 7) korokozé-hordozdk kornye-
zetében végezték.

A lyssa fert6zésre gyanus sériulés miatt oltott személyek szama
2009-ben 3 785 volt, amely kdzel egydtddével kevesebb, mint a 2008.
évben volt (4 543).

A hepatitis A posztexpoziciés profilaxisanak valtozasa miatt Iényege-
sen csOkkent a gamma-globulin védboltasban részesitett személyek
szama, 2009-ben O6sszesen 1 225 f6 passziv immunizalasa tortént meg
az el6z6 évi 4 782 fével szemben. Aktiv immunizalas céljabol 1 695 f6
kapott elsd, mig 2 958 f6 emlékeztetd hepatitis A elleni védboltast.

Egészségugyi oktatasi intézmeény hallgatdéjanak véddéoltasaihoz Ossze-
sen 625 adag, mig HBsAg pozitiv anya ujszulottiének oltasaihoz
661 adag hepatitis B oltéanyagot hasznaltak fel. A dializalt betegek
hepatitis B profilaxisahoz biztositott oltbanyag mennyisége 7 371 adag
volt, amely 30%-kal tdbb mint az el6z6 évben.

Egyharmadara csokkent a hemofilias betegek koérében alkalmazott
hepatitis B oltasok szama, az ANTSZ csupan egy megyében biztositott
erre a celra 40 adag oltéanyagot.

A hepatitis B betegek kornyezetében él6k véddboltasaihoz 848 adag
vakcinat hasznaltak fel. A terhesség alatt nem vizsgalt anyak ujszulott-
jeinek oltasaihoz az el6z6 évekhez (2 095) hasonl6 mennyiségl
oltbanyag fogyott el (2 147 adag vakcina).

A HbsAg pozitiv anyak ujszuléttjei HBV fert6zédésének megelbzése
céljabdl 245 ujszulott részesult aktiv-passziv immunizalasban.

Megbetegedési veszély elharitasa céljabél téritésmentesen végzett
onkéntes oltasok

Influenza elleni oltasok

2009-ben 1 176 793 személy (harom éven feluli) részesult influenza
(A+B) elleni véddéoltasban. Az oltasok 60,2%-at a 60 éven feliiliek
(beleértve ezen korcsoportba tartozé krénikus betegeket is), 39,8%-at a
60 évesnél fiatalabbak korében végezték. A 2009/2010. évi szezonban
74 316 f6 egészségugyi dolgozoét oltottak influenza ellen, az el6z6 évi
61 023 f6ével szemben. A szocialis intézményekben foglalkoztatott,
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influenza elleni véddoltasban részesult személyek szama csokkent
(15 801) a tavalyi szezonhoz képest (19 948). A jelentések alapjan az
orszagban a 60 évesnél idésebbek 31,8%-a részesllt téritésmentes
oltbanyag felhasznalasaval influenza elleni véddoltasban, amely
alacsonyabb a 2008. évi oltottsagi aranynal (38,5%).

4. sz. tablazat

A 2009/2010. évi téritésmentes influenza oltéanyag felhasznalasarél
és az elvégzett védooltasokrol

Oltott személyek szama

Oltott csoport* 60 éven 60 éves |
felili vagy annal | Osszesen
fiatalabb

Krénikus légzészervi betegség 64 753 61 795 126 548
Sziv-, érrendszeri betegség 319774 109 111 428 885
Kronikus vesebetegség 10 185 8 272 18 457
Diabetes 69 022 35114 104 136
Egyéb anyagcsere betegségben szenveddk 28 864 20 165 49 029
Betegs.eg vagy orvosi kezelés miatt csdkkent 28 188 22 356 50 544
immunitasu személyek

Tartés szalicilat kezelésben részesuld 1724 1724

gyermekek és serdul6k

Szocialis otthonban, éregek otthonaban vagy
egeszsegugyi intézményben tartésan 34 105 20 294 54 399
apolt/gondozott barmilyen kort személyek

60 éven fellliek egészségi allapotuktol

fiiggetlentil 98 841 98 841
Egészséglgyi dolgozdk 10 584 63 732 74 316
Szocialis intézmények dolgozoi 2380 13421 15 801
Egyéb 41 231 112 882 154 113
Osszesen 707 927 468866| 1176793

* Tobb szervrendszert érintd kronikus betegségben szenvedbket csak egy
betegségnél (legsulyosabb) kell figyelembe venni
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Az egyes teruleten rendelkezésre all6 oltbanyag felhasznalasa szerint:
3 megyében 84,9% alatti, 6 megyében 85,0-89,9% kozotti, 6 megyében
90,0-94,9% kozotti és 5 megyében 95,0% feletti volt az oltdanyag
felhasznalasa.

5. sz. tablazat

A FLUVAL AB oltéanyag felhasznalasa teriiletenként
2009/2010

Terulet Oltéanyag felhasznalas (%)

Baranya
Fejér
Komarom-Esztergom > 95,0%
Veszprém
Zala

Budapest
Bacs-Kiskun
Csongrad
Somogy
Tolna

Vas

90,0-94,9%

Borsod-Abauj-Zemplén
Gyér

Heves

. 85,0-89,9%
Jasz-Nagykun-Szolnok
Pest

Szabolcs-Szatmar-Bereg

Békés
Hajdu-Bihar < 84,9%
Noégrad

A 2009-ben 10 000 adag vakcina allt rendelkezésre a 3 éven aluli
kockazati csoportba tartozé gyermekek téritésmentes influenza elleni
védboltasahoz. Ebbél 2 275 f6 6 hdénaposnal idésebb csecsemd és
3 évesnél fiatalabb kisgyermek részesult 2 oltasbdl alloé, mig
2 406 kisgyermek 1 oltasbdl allé influenza elleni véddoltasban. Ennek
megfeleléen a gyermekek részére biztositott vakcina 69,6%-a kerult
felhasznalasra.
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FLUARIX

Kimutatas a 2009/2010. évi téritésmentes gyermek influenza elleni oltéanyag
felhasznalasarol és az elvégzett védooltasokrol

91

6. sz. tablazat

Oltott személyek szama

Osszesen
Oltott csoport* 6-35 hénapos felh'asznalt
oltéanyag
1.oltas | 2.oltas | MennYisege
Kromkusﬂszw-, légz6-rendszeri betegedésben 2504 1216 3720
szenvedd gyermekek
_\/eIeszuIe’Fe_tt vagy masodlagos" 504 233 757
immundeficienciaban szenvedé gyermekek
Vesebeteg gyermekek 251 113 364
Anaem|a’pan, hemoglobinopathiaban 211 131 342
szenvedd gyermekek
I-I,ossqun"['arto acetilszalicilsav terapiaban 66 30 96
részesulé gyermekek
Eg_yeb kronikus betegségben szenvedbk 898 449 1347
(diabeteses, anyagcsere betegek)
Egészséglgyi intézményben tartésan apolt
gyermekek, csecsem6- és gyermekotthonok 227 103 330
lakoi
Osszesen 4681 2275 6 956

* Tobb szervrendszert érintd kronikus betegségben szenveddket csak egy betegségnél

(legsulyosabb) kell figyelembe venni.
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Az egyes teruleten rendelkezésre allé6 oltbanyag felhasznalasa szerint:
10 megyében 74,9% alatti, 9 megyében 75,0-89,9% kozo6tti és
1 megyeében 90,0% feletti volt az oltdbanyag felhasznalasa.

7. sz. tablazat

FLUARIX oltéanyag felhasznalasa teriiletenként
2009/2010

Teriilet Oltéanyag felhasznalas (%)

Fejér > 90,0%

Baranya

Csongrad
Gy6r-Moson-Sopron
Heves
Komarom-Esztergom 75,0-89,9%
Pest
Tolna
Veszprém
Zala

Budapest
Bacs-Kiskun
Békés
Borsod-Abauj-Zemplén
Hajdu-Bihar

) <74,9%
Jasz-Nagykun-Szolnok
Négrad
Somogy
Szabolcs-Szatmar-Bereg

Vas
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Pandémias influenza elleni védooltasok

2009. szeptember 26. és 2010. aprilis 30. kd6zo6tt 6sszesen 2 690 805 f6
részesult Fluval P védéoltasban, amely orszagosan 26,8%-o0s atoltottsa-
got jelent.

A téritésmentes Fluval P oltéanyaggal veédd6oltasban részesitett
személyek koézul 2 219 658 f6 esetében allnak rendelkezésre prioritasi
csoport szerinti részletesebb adatok. A védéoltasok 32,6%-at a 60 éven
fellliek (beleértve ezen korcsoportba tartozé kronikus betegeket is),
67,4%-at a 60 éves vagy annal fiatalabbak korében alkalmaztak.
A 60 éven fellli lakossag 32,5%-a részeslult pandémias influenza elleni
védelemben.

A krénikus betegek kozil dsszesen 1 002 677 f6 részesilt védéoltas-
ban, a felhasznalt oltéanyag 45,2%-at ezen indikaciés csoportba tarto-
zOk oltasahoz hasznaltak fel.

Az influenza A(H1N1)v virus altal leginkabb veszélyeztetett varandoés
nék kozul 17 200 fét oltottak be Fluval P oltbanyaggal.

A 2009/2010. évi szezonban 128 072 f6 egészségugyi és 25 645
szocialis intézményben dolgozét oltottak pandémias influenza ellen.
Megallapithatd hogy az egészségugyi dolgozok kozul 60%-kal tdbben
részesultek pandémias, mint szezonalis influenza elleni védelemben.

Iskolai kampanyoltasok soran az iskola-egészségugyi szolgalatoknal,
illetve a haziorvosi, hazi gyermekorvosi praxisokban 557 700 nevelési,
oktatasi intézménybe jard altalanos és kozépiskolas tanulot, dolgozot
részesitettek pandémias influenza elleni védéoltasban. A 2009/2010.
szezonban az un. kritikus infrastruktiura mikddését biztosité személyek
kézil 96 296 f6 immunizalasarél érkezett jelentés az ANTSZ
intézeteihez.



94

€pinfo

8. sz. tablazat

A Fluval P oltéanyag felhasznalasanak
prioritasi csoportok szerinti megoszlasa

Oltott személyek szama
60 éves
Oltott csoport* 60 éven vagy ..
. p Osszesen
feltli annal
fiatalabb

Krénikus légz6szervi betegek (beleértve az asztmat is) 87 198| 104 358| 191556
Sziv-, érrendszeri betegek 340 630| 145892 486 522
Krénikus vesebetegek 11162 11218 22 380
Krénikus majbetegek 7 995 8 859 16 854
Diabetes 74 239 45885| 120124
Egyéb anyagcsere betegségben szenvedék 26 888 24 075 50 963
Betegs.eg vagy orvosi kezelés miatt csdkkent 14 439 21 171 35 610
immunitasu személyek
Malignus daganat 18 164 12 335 30 499
Kronikus idegrendszeri betegség 10 748 12 980 23728
Korqs elhlza’s, vagy neu.rc?.rpuscularls betegség miatt 8 412 16 029 o4 441
korlatozott légzési funkcidju betegek
Szocialis otthonban, éregek otthonaban vagy
egészségulgyi intézményben tartdsan apolt/gondozott 31 816 20 750 52 566
barmilyen koru személyek
Egészséglgyi dolgozdk 14260| 113812| 128072
Szocialis intézmények dolgozoi 3333 22 312 25 645
Terhes nék 17 200 17 200
Csecsemé-gyermekotthonban gondozott 4213 4213
12 hotol a kdzépiskola befejezéséig 514 184| 514184
12 hénapon aluli csaladtagja 2 838 25938 28 776
Pedagogus, boélcsédei, dvodai dolgozé 2 095 41 421 43516
Kritikus infrastruktura 4 905 91 391 96 296
Egyéb 63056 | 234486 297542
Onkormanyzatok tgyfélszolgalatai 648 8 323 8971
Osszesen 722 826| 1 496 832| 2 219 658
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Az egyes koOzigazgatasi teruleteken a prioritasi csoportba tartozék
pandémias influenza elleni oltottsagi aranya kdzott kdzel kétszeres
kildnbség is megfigyelhetd. A legmagasabb oltottsagi aranyt Somogy
megyében érték el (30,4%), mig a legalacsonyabbat Gydr-Moson-
Sopron megyeében (16,4%) regisztraltak.

Pneumococcus elleni oltasok

A Kormany kotelezettséget vallalt arra, hogy biztositja a két éven aluli
csecsemOk és kisgyermekek szamara a pneumococcus elleni, térités-
mentes véddoltast. A véddoltasi program jogi hatterének megteremtése
erdekében az egészségugyi miniszter rendeletben szabalyozta a
veéddboltasok végrehajtasat.

Az ANTSZ jarvanyiigyi szakemberei a Véddoltasi Modszertani levélben
foglaltaknak megfelel6en el6segitették az Onkéntes pneumococcus
védoboltasok végrehajtasat, a kampanyoltasrél a folyamatos oltasi rendre
tortené atallast. Kiemelked6 szerepet jatszottak abban, hogy a
kampanyoltas soran oltandd gyermekek 82,9%-a véddoltasban részesiilt.
Az el6zetes adatok szerint az atoltottsag a folyamatos oltasi rendben is
meghaladta a 80%-ot. A targyévben az ANTSZ intézetek 290 181
Prevenar oltbanyagot biztositottak az oltdorvosok szamara és naprakész
nyilvantartast vezettek az oltéanyagok elszamolasaral.

Nemzetkozi utazassal kapcsolatos védooltasok

2009-ben Osszesen 21 nemzetkozi érvényl oltasi bizonyitvany
kidllitasara is feljogositott oltohely mikodott az orszagban. Kozuluk
12 az ANTSZ regionalis intézeteiben vagy annak megyei kirendeltségén
mUkodott, egy az Orszagos Epidemiologiai Kozpont altal fenntartott
oltéhely. A sargalaz elleni védboltasok decentralizalasat kovetben
2009-ben mar 9 volt az ANTSZ haldzatan kiviil, nemzetkdzi utazasokkal
kapcsolatos tanacsadasra és véddoltasok végzésére feljogositott
oltéhelyek szama. A 21 oltdhelyen 6sszesen 17 149 f6 kért tanacsot,
kdzuluk 16 995 részesult védéoltasban kulfoldi utazassal kapcsolatosan.
A beadott védboltasok kozul kiemelésre érdemes, hogy sargalaz elleni
védodoltasban 2 904 f6t részesitettek, szemben az el6z6 évi 6 785 fovel
szemben. 2009-ben tobb személyt részesitettek malaria profilaxisban
(2 512 f8) mint 2008-ban (2 067 f8). Osszességében — a maléria elleni
profilaxis kivételével — mind a tanacsadast igényld, mind a véddboltasban
részesitett személyek szama jelentésen csokkent az el6z6 évhez
viszonyitva.
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