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KANYAROJARVANY KAPCSAN (lakossagi tajékoztato)

Kanyardéjarvany Gorogorszagban és Franciaorszagban, 2010

A Gorog Betegség-feligyeleti és -megel6zési Kbézpont adatai szerint
Gorogorszagban 2010. januar 29. és julius 20. kozott 125, laboratoriumi
vizsgalattal igazolt kanyaré megbetegedést regisztraltak. A betegek harmada
0-4 éves, negyede 5-14 éves, harmada 20 évesnél idGsebb. A dél-nyugat-
gorogorszagi llia terlletén és Krétan halmozott formaban jelentkeztek a
megbetegedések, de Gordégorszag 52 kozigazgatasi terulete kozul
20 érintett. Korinthoson és egy, Viota teruletén fekvé faluban Iévé roma
telepen is halmozddast észleltek.

A részletes Kklinikai informacidkkal rendelkezé betegek kétharmadat
(79 beteg) apoltak koérhazban, negyediuknél (30) alakult ki szovédmeény:
17 esetben tudoégyulladas, 7 betegnél kozépfilgyulladas, egy esetben
agyhartyagyulladas. Halalesetrdl ezideig nem érkezett jelentés.

Minden egészségugyi hatdésagot és klinikust tajékoztattak a kanyarojarvany-
rol, a kanyard diagnosztikajarél és kezelésérél, fokoztak az adatgydjtést, és
utmutatot adtak ki a betegség terjedésének megel6zésérdl. Felhivtak az
orvosok figyelmét az oltasok fontossagara, és szorgalmaztak az elmaradt
oltasok mihamarabbi pétlasat. Oltasi kampanyt szerveznek a roma lakossag
korében, ahol az orszagosnal nagyobb az elmaradt oltasok aranya.
A lakossagot tajékoztattak a jarvanyrol, a betegség jellemzdirdl és
veszélyeir6l és a megel6zés, koztuk az oltas fontossagarol.

Forras: http://www.episouth.org/cgi-bin/searchbull?”TEMP=_2& QUART=20103
http://www.eurosurveillance.org/ViewArticle.aspx?Articleld=19629
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A francia egészséglgyi hatosag adatai szerint Franciaorszagban er6sodik a
2008-ban megkezd6dott kanyardjarvany, 2008 januarja és 2009 decembere
k6zott 2148 kanyard megbetegedést jelentettek, 2010. januar-majus kozott
1 972 beteget regisztraltak aprilisi csuccsal (625 beteg). A 2010-ben
ezideig regisztralt betegek 10%-a 1 évesnél fiatalabb, 40%-a 20 évesnél
idésebb volt. Az ismert oltasi statuszu betegek 83%-a oltatlan, 13%-uk egy
oltasban részesiilt. A francia egészségligyi hatésag megitélése szerint a
jarvany annak kovetkezménye, hogy a gyermekek kdérében a kanyaré-
oltasban részesiiltek aranya nem éri el azt az optimalis szintet, mely
ennek az igen ragalyos betegségnek a terjedését meg tudna gatolni.
Szakvéleménylk szerint a nyari idészak kedvez a virus cirkulacidéjanak,
foként a nyaralok korében, és a betegség mas eurdépai orszagokra
torténo atterjedésének.

Forras: http://www.ecdc.europa.eu/en/healthtopics/pages/vaccines_and_
immunisation_newsletter.aspx

KANYAROJARVANY EUROPABAN

2006 ota Eurdpa tobb orszagaban (Ausztria, Svajc, Egyesult Kiralysag,
Németorszag, Franciaorszag, Lengyelorszag, irorszag, Bulgaria, Goérog-
orszag) egyre emelkedik a kanyards betegek szama. A jarvany nem csak az
oltatlan bevandorlé6 korében ill. roma koézosségekben terjed, hanem a
mérsékelt oltasi hajlam miatt mas lakossagcsoportokat is érint.

A betegség turizmus révén torténd behurcolasa ill. a jarvanyos terlletekre
utazok korében torténé megjelenése a 15 hdnapos kor alatti, nem oltott
kisdedeket veszélyezteti leginkabb.

Mi a kanyaré (morbilli)?

A kanyard (morbilli) nyalcseppekkel terjedd, virus okozta, fert6z6 betegséqg.
1-2 hét lappangasi id6 utan laz, kohogés, hurut és kotéhartya-gyulladas a
kezdeti tunetek. Par nap mulva a ful modgott, majd az egész testen
veégigvonuld kilutések alakulnak ki. A kanyard sulyos betegség, mely igen
ragalyos, konnyen atvihet6 egyik emberr6l a masikra. Leggyakoribb
szovodmeénye a kozépflul- és tuddégyulladas. A virus ritkan agyvelégyulladast
is okozhat, melynek kovetkeztében életre sz6l6 idegrendszeri karosodas és
értelmi fogyatékossag maradhat vissza.
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A kanyaré gyakorisaga Eurépaban, 2009
(esetek szama 100 000 lakosra)

L] o [] <o0,1a1acsony [l 0,1-1 mérsékelt [ >1 magas

Forras: EUVACNET

El6fordul-e Magyarorszagon a kanyaro6?

Magyarorszagon az 1950-60-as években 20-60 ezer megbetegedést
jelentettek évente, kozuluk 50-260 halallal végz6dott. A korszer( védoéoltasi
rend (két, kombinalt oltasbdl allé immunizalas) bevezetését kovetden,
1992-t6l a regisztralt megbetegedések évi atlaga 15 ala csdkkent, 2001 6ta
csak behurcolt esetek valtak ismertté (évente 0-2 eset).

Milyen az oltasi rend Magyarorszagon?

Hazankban a gyermekek szamara 1969. 6ta életkorhoz kototten kotelezé a
téritésmentes kanyard elleni oltas. 1989. 6ta két oltasbal allé kanyaro elleni
veédelmet alkalmaznak. 1992. 6ta a 15 hdénapos gyermekeknél kombinalt
oltéanyaggal torténik az oltas, és 11 éves korban ujabb oltast kapnak
kanyaro ellen a hosszu tavu védelem biztositasa érdekében. Hazankban a
gyermekek 99%-a az elbirt korban védbéoltasban részesul [Védboltasi
Mdédszertani Levél, oltasi naptar —

http:/lIwww.oek.hu/oek.web?to=16&nid=444&pid=1&lang=hun].
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Milyen védoéoltas van forgalomban a kanyar6-mumpsz-rubeola
megeldézésére?
A gyermekek életkorhoz kotott, kotelezd védboltasat 15 hdnapos és 11 éves

korban MMR (morbilli — mumpsz — rubeola / kanyar6 — fultémirigy-gyulladas
— rézsahiml®) oltéanyaggal, téritésmentesen végzik.

A kotelezd oltasi renden kivli, dnkéntes oltashoz gydégyszertari forgalomban
Priorix oltéanyag kaphatd, mely ugyancsak él6 virusokat tartalmaz, és
szintén kanyard, mumpsz és rubeola elleni védelmet alakit ki. A vakcina
vénykoteles, teljes aron hozzaférhetd.

Ki nem kaphat kanyar6-mumpsz-rubeola elleni oltast?

Lazas, beteg személy nem olthaté. Immunhianyos A&llapotban (daganat
ellenes kezelés, veleszlletett immunhiany) az oltéanyagban 1évé gyengitett
virusok is betegséget tudnak okozni. Alacsony vérlemezke-szam esetén
megfontolandé az oltas. Korabban kapott immunglobulin pédtlas vagy
verkészitmények az oltas védbéhatasat legalabb harom hdénapig csokkentik.
Varanddés nbék sem olthatdék, illetve az oltas beadasat kovetben harom
honapot javasolt varni a csaladtervezéssel.

Milyen mellékhatasa lehet a kanyar6-mumpsz-rubeola elleni
MMR oltasnak?

Az oltéanyagban gyengitett él6 kanyard-, mumpsz- és rdézsahimlé-virusok
vannak. Az oltas a természetes fert6zéshez hasonlé6 modon hat a védekez6-
rendszerre (immunrendszer). Ennek megfeleléen, a 7-14. nap kdzott un.
oltasi betegség léphet fel lazzal, kiutéssel, esetleg nyalmirigy-duzzanattal.
A tunetek sokkal enyhébbek, mint a természetes betegségnél és altalaban
1-2 napnal nem tartanak tovabb. 1 millié oltott koézul egynél Iéphet fel
sulyosabb szé6v6dmény agyvelégyulladas formajaban.

Az oltott kisgyermekek lazas allapota gondos megfigyelést és folyamatos
lazcsillapitast igényel (gyogyszer és/vagy hatéfurdo).

Tévhitek az oltassal kapcsolatban

A bélfal gyulladasa és az autizmus (tanulasi és kapcsolatteremtési zavar)
nem allnak kapcsolatban az MMR oltassal. (Tovabbi informacidk: a
VACSAT C honlapjan — www.vacsatc.hu — talalhatoéak.)

Miért fontos, hogy minden gyermek idében be legyen oltva?

Azokban az orszagokban, ahol a tomeges oltasokat bevezették és az
atoltottsag nagyaranyu (nagyobb, mint 95%), a kanyaré szinte alig fordul el6.
A védoboltas hatasara immunvalasz alakul ki, mely a virussal vald
talalkozaskor védelmet nyujt a betegséggel szemben. Az oltottakban a virus
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nem tud megtelepedni. A virus cirkulacidja a lakossag korében csokken,
mivel nem talal fogékony személyeket.

Azokban az orszagokban, ahol nem elég nagyaranyu az atoltottsag (kisebb,
mint 95%), mert példaul sokan megtagadjak az oltast, vagy pénzugyi
nehézségek miatt nem oltanak, ott napjainkban is jarvanyosan fordul el6 a
kanyaro.

Mi a teend6 a 9-15 hénapos, kanyaro ellen még nem oltott gyermekek
kulfoldre torténé utaztatasa elott?

» Az ilyen koru gyermek kulfoldi utazasat mindig meg kell fontolni, amig a
legfontosabb életkorhoz ko6tott oltasait, koéztik a kanyard elleni,
15 hénapos korban adandé oltast meg nem kapta.

» Amennyiben a sziilék ragaszkodnak az utazashoz, akkor a
gyermekorvossal at kell tekinteni a gyermek oltasait, és tervezetten kell
felkésziteni az wutazasra. Tekintettel a kanyard jelenlegi eurdpai
jarvanyugyi helyzetére, a felkészllés része kell legyen egy soron Kivili
kanyaré elleni oltas.

» A 15 honaposnal korabbi életkorban beadott oltas azonban nem alakit ki
olyan hatasos védelmet a kanyard ellen, mint a 15 honapos kori, ezért a
kotelezd oltasra elbirt korban - a soron kivuli oltastol fuggetlendl - ujra
be kell oltani a gyermeket kanyaro ellen.

» A soron kivuli oltast a gydgyszertarban kaphatd, és vényre felirt,
téritéssel beszerezhetdé oltéanyaggal lehet elvégezni. (Az oltbanyag
téritétsmentesen csak a kotelez6en elbirt oltashoz biztositott, a soron
kivll, a szul6k kérésére beadandé oltéanyag téritéskoteles.) Az oltéanyag
az élbvirus-tartalma miatt igen érzékeny a tarolasi homérsékletre, ezért
az eldirt tarolasi hdmérseékletrdl a megvasarlastol a beadasig gondoskodni
kell.

» Az oltast ugy kell idéziteni, hogy az az utazast legalabb két-harom héttel
megelbézze, egyrészt, hogy az oltas esetleges nem vart hatasai még az
utazast megel6zéen jelentkezzenek (10%-ban oltasi betegség laz és
kiltések formajaban az oltast kovetd 7-14 nap koézott), masrészt, hogy a
betegség elleni védelem kialakulasahoz szukséges id6 (14-21 nap) is
leteljen, és a gyermek ne csak oltott, hanem mar védett is legyen az
utazas megkezdésere.

» A 9 hénaposnal fiatalabb gyermekek kanyard elleni oltasatél nem
varhato hatas, ilyen fiatal korban nem alakul ki megfelel6 védelem a
betegség ellen.
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A kanyaré ellen egy oltasban részesiilt, egészséges gyermekek utazasa
veszélyes-e?

A 15 honapos korban kanyaré ellen kotelez6en oltott gyermekeknél
96-98%-ban képzb6dik ellenanyag. A védelem tartdéssa tétele és a védettség
aranyanak tovabbi novelése céljabdl szukséges a 11 éves korban beadott
masodik oltas. E két oltasi id6pont kozott tehat a gyermekcsoportokban nem
100 %-o0s a védettség, de ez a hazai kdrilmények k6zott nem jelent veszélyt,
mivel Magyarorszagon a gyermekek kornyezetében kanyards betegek szinte
alig fordulnak elé. Ha az utazas kapcsan a gyermeket kiemelik a virusmentes
hazai kdrnyezetbdl, ahol tulnyomérészt a betegség ellen védett (oltott vagy a
betegségen atesett) személyek vették korual, és atkeril egy olyan
kornyezetbe, ahol a kanyar6s megbetegedések a hazainal nagyobb szamban
fordulnak el6 (tehat a virus a lakossag korében terjed), ott a gyermek
megbetegedésének kockazata — ha kicsi is, de — valés.

Soron kivuli oltasban a 2-10 éves gyermekek is részesitheték (I. a 9-15
hénaposok pontjat).

Egészséges fiatalok és felnéttek szamara kockazatos-e az utazas?

> A 12-33 éves koru magyar allampolgarok 99%-a a két oltasbdl allo,
kotelez6 kanyard elleni immunizalasban részesult mar, igy védettséguk
teljesnek mondhato, korikben szinte kizart a betegség kockazata.

> A 34-41 éves korosztalyok gyermekkorukban egy oltasban részesiultek,
igy ezen korosztalyok mesterségesen szerzett védettsége részleges.
Mivel abban az id6északban (1970-80-as évek) még hazankban is
elénkebben cirkulalt a virus, természetes modon is ateshettek a
betegségen. Az, hogy jelenleg rendelkeznek-e védettséggel a betegség
ellen (akar ugy, hogy atvészelték a betegséget, akar ugy, hogy oltas utjan
alakult ki immunitasuk), laboratoriumi vizsgalattal megitélhetd.

» A vizsgalatot az Orszagos Epidemioldgiai Kézpontban végzik, a téritéses
vizsgalathoz (vizsgalat ara 7000 Ft) beutalé nem szikséges. Vérmintat
lehet kuldeni az OEK Virusdiagnosztikai osztalyara (Budapesten vérvételi
hely: OEK, Budapest, IX. Gyali u.2-6., kedd: 11-13 éra, szerda: 16-18 éra,
csutortok: 13,30-15,30; vidéken a haziorvos intézkedhet a vérvételrdl, és
a vérminta postai uton a laboratériumba kuldhetd, az elbirt csomagolasi
rendszerben). Az eredmény Budapesten 2 héten belul, vidéken 3-4 héten
belul vehet6 kézhez.

» Tekintettel az atvészeltség megallapitasahoz szikséges hosszu idoére,
gyorsabb és nagyobb haszonnal jarhat a vizsgalat helyett egy ismétlé
oltas beadasaval biztosabba tenni az egyén védelmét.
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» A felnéttek oltasa a felnétt haziorvosnal toérténhet, az oltéanyag vényre
szerezhetd§ be a gyodgyszertarakban (I. a 9-15 hodénaposok pontjat).
Az oltas beadasat kovetben 7-10%-ban enyhe altalanos tunetek,
héemelkedés, nyirokcsomoé-duzzanat, kiutés és izuleti panaszok
jelentkezhetnek.

> A 41 évesnél idésebbek vélhetdleg mar gyermekkorukban atestek a
betegségen, igy természetes védettséguk kialakult, tehat e korosztalyban
a megbetegedés veszélye gyakorlatilag elhanyagolhaté (teljesen
persze nem zarhato ki).

A 9 hoénaposnal fiatalabb, egészséges csecsemdk, a kronikus betegségben
szenved6 gyermekek és felnbttek, tovabba a varandésok utazasaval
kapcsolatban egyedi tanacsadas soran mérlegelenddék a teendék.

Felndttek onkéntes utazas eldtti oltasara a kockazat felmérését kdvetden
az OEK Nemzetkdzi Utazas-egészségugyi és Oltokézpontjaban, vagy az
ANTSZ regionalis nemzetkdzi oltékdzpontjaiban, térités ellenében keriilhet
sor (www.oek.hu Utazas és egészség). Ehhez az oltbanyag gyogyszertari
forgalomban is elérhet6.

Mik a teend6k kanyaré megbetegedés gyanuja esetén?

A kanyardé bejelentendé fert6zé6 betegség, melynek gyanuja esetén az
orvosnak értesiteni kell az ANTSZ terlletileg illetékes kistérségi intézetét.
(A fert6z6 betegek bejelentésérdl szold 63/1997. (XI11.21.) NM rendelet.)

A kanyardés vagy arra gyanus beteggel és annak kornyezetével
kapcsolatos teenddk tekintetében a fert6zé betegségek és a jarvanyok
megelb6zése érdekében szukséges jarvanyugyi intézkedésekrél szo6ld
18/1998. (VI.3.) NM rendelet 1.sz. mellékletében, a Morbilli cimszénal leirtak
az iranyadok.

Kanyarés beteggel tortént kontaktust kdvetbéen a Véddoltasi Moédszertani
Levélben leirtak az iranyadok.
(http://www.oek.hu/oek.web?to=16&nid=444&pid=1&lang=hun)

A kanyaro betegségrdol és megel6zésérél az alabbi helyen lakossagi tajékoz-
tatdo cimmel lehet még olvasni:

http://lwww.oek.hu/oek.web?t0o=1725&nid=670&pid=1&lang=hun - MMR:
kanyaré-rubeola-mumpsz.
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TAJEKOZTATAS SZAKMAI RENDEZVENYROL

A Magyar Zoonézis Tarsasag SZENT-IVANYI — BINDER NAP
»Elelmiszer altal terjedé zoonézisok” c. rendezvénye
2010. augusztus 19-én lesz (Budapest Var, Hilton Szalld).

A rendezvény részletes programja és bévebb tajékoztaté a Magyar
Zoonozis Tarsasag honlapjan talalhaté (www.mzt.hu)

A Szent-lvanyi - Binder Nap az |. Fenntarthatd Elelmiszerlanc Vilagtalalkozé
(2010. augusztus 17-22.) és a X. jubileumi Hushigiéniai és Husvizsgalati
Vilagkongresszus tarsrendezvénye.

A Vilagtalalkoz6 programja: www.foodlawment.hu

A HAZAI JARVANYUGYI HELYZET ALTALANOS JELLEMZESE

A 2010. jalius 19-25. k6zotti idészakban bejelentett fertézé megbetegedések
alapjan az orszag jarvanyugyi helyzete az alabbiakban foglalhatd dssze:

Az enteralis fert6zdé betegségek koézil a salmonellosis bejelentések
szama (186) — az idén eddig regisztralt legmagasabb esetszam -
mérsékelten meghaladta az el6z6 hetit, harmadaval tobb bejelentést
regisztraltak, mint a 2009. év azonos hetében, de a heti esetszam nem tért el
lényegesen a 2004-2008. évek megfeleld heti median értékétél. A betegek
tobb mint harmadat a kozép-magyarorszagi régioban  észlelték.
A campylobacteriosis megbetegedések szama masfélszerese volt az el6z6
hetinek és a 2004-2008. évek azonos hetét jellemzd mediannak, a kumulativ
esetszam is mérsékelten meghaladta az el6zé évek megfeleld értékét.
A megbetegedések kétharmadat két régio (a kozép-magyarorszagi és a
dél-alfoldi) teruletén észlelték, ugyanakkor harom megyében egyetlen
bejelentést sem regisztraltak. Alig valtozott az enteritis infectiosa
bejelentések szama az el6z6 hetihez viszonyitva, és negyedével alatta
maradt a 2004-2008. évek azonos id6szakat jellemzd mediannak.

A héten két uj gastroenteritis jarvanyt jelentettek, egyik sem minésithetd
tdomegesnek. A koérhazi jarvanyt rotavirus okozta, a szallodai jarvany
aetiolégiaja még nem ismert.



29. szam €pinfo 377

A 29. héten 11 virushepatitis-t jelentettek, szemben az el6zb heti 6t esettel.
A megbetegedések a févaros és hét megye teruletén szérvanyosan fordultak
el6, kivéeve egy esetet, amely a tobb héttel korabban jelzett, Pest megyei
csaladi jarvanyhoz kapcsolhatd. A diagnosztikus laboratériumi vizsgalat két-
két esetben HAV, HCV illetve HEV tovabba egy betegnél HBV Kkoroki
szerepét igazolta, négy esetben még tisztazatlan a kérokozo.

A léguti fert6z6 betegségek kdzll a nyilvantartasba kerllt scarlatina és
varicella el6fordulasa a nyari mélyponthoz kozelit, mindkét betegség év
eleje O6ta regisztralt esetszama alatta maradt a 2004-2008. évek 1-29.
hetéhez tartoz6é kdzépértéknek. Két — feltehetéen egymassal 6sszefliggd —
pertussis bejelentést regisztraltak Bacs-Kiskun megyében, az idés hazaspar
(61 éves féerfi és 56 éves nd) panaszai marcius elején kezddédtek,
B.pertussis-fert6zésuk diagnosztikus laboratériumi vizsgalattal igazolt.
A betegek kornyezetében elvégzett jarvanyugyi vizsgalat alkalmaval a
fert6z6 forrast nem sikertlt felderiteni. Morbilli és rubeola megbetegedést
nem jelentettek. Két parotitis epidemica gyanus eset kerult nyilvantartasba,
a klinikai diagnézis laboratériumi vizsgalattal torténd megerésitése még
folyamatban van.

Meningitis purulenta diagnozissal a 29. héten nem érkezett bejelentés.
Ot encephalitis infectiosa megbetegedést regisztraltak, alig kevesebbet,
mint az el6z6 héten. Az elvégzett diagnosztikus laboratériumi vizsgalatok
harom esetben kullancsencephalitis-virus fert6zést igazoltak (Fejér megye
— 2, Zala megye -1), két betegnél az etiolégia még nem ismert.

Ez évben a Lyme-kér diagnozissal regisztralt bejelentések szama (142)
a 29. héten érte el az eddigi csucsot, negyedével tobb esetet észleltek, mint
az el6z6 héten. A heti esetszam 40%-kal meghaladta a tavalyi év
29. hetében regisztraltat is, a 2004-2008. évek megfelelé hetét jellemzé
kozepertéknek pedig kozel a duplaja volt. A legtobb beteget Vas és Nograd
megyeében valamint a févarosban észlelték.
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MINISTRY OF HEALTH

OF THE HUNGARIAN REPUBLIC

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

29/2010. sz. heti jelentés (weekly report)

(2010.07.19. - 2010.07.25.)

29. hét (week)

1 - 29. hét (week)

Betegség — —
Disease 220;1060077.1295- 220(;)(?50077'1139- 2Medlan 2010. 2009. Median
.07. .07. 004-2008 2004-2008
Typhus abdominalis - - - - - -
Paratyphus - - - #3 - -
Botulizmus - - - 8 °
Salmonellosis 186 141 188 #2239 # 2370 2568
Dysenteria 2 3 - # 28 # 35 48
Dyspepsia coli 1 - 1 10 11 23
Egyéb E.coli enteritis - - - 19 21 24
Campylobacteriosis 192 166 132 # 3323 #2719 2841
Yersiniosis 3 1 - # 51 34 24
Enteritis infectiosa 485 504 651| # 24018| # 21901 22294
Hepatitis infectiosa 11 3 11 # 218 # 191 271
AIDS - - - 15 # 15 12
Poliomyelitis - - - - - -
Acut flaccid paralysis 1 1 - 10 3 8
Diphtheria - - - - - -
Pertussis 2 1 2 # 30 16 21
Scarlatina 16 15 29 1841 1701 2553
Morbilli - - - - 2 3
Rubeola - *1 - 13 #7 37
Parotitis epidemica 2 - 3 40 40 72
Varicella 299 522 360 29745 35956 38163
Mononucleosis inf. 18 23 19 775 688 686
Legionellosis 1 3 - 83 #19 12
Meningitis purulenta - 2 2 # 114 # 147 150
Meningitis serosa 4 1 1 37 # 35 40
Encephalitis infectiosa 5 4 4 69 72 73
Creutzfeldt-J. betegség - 1 - 14 19 10
Lyme-kor 142 102 75 1019 768 543
Listeriosis - - - 10 7 3
Brucellosis - - - 1 - -
Leptospirosis - - - 5 4 15
Ornithosis - - 1 1 #10 15
Q-laz - - - 26 17 5
Tularemia 1 - 1 12 16 14
Tetanus - - - 1 5 1
Virusos haemorrh. laz - - - #10 4 5
Malaria - - *3 *4 3
Toxoplasmosis 4 3 2 56 65 73

(+) El6zetes, részben tisztitott adatok - Preliminary, partly corrected figures
(*) Importalt esetek - Imported cases
(#) Importalt esetekkel egyltt - Reported cases included both indigenous and imported cases
(°) Nincs adat - No data available

A statisztika készités ideje: 2010.07.27.
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Az Epidemiolégiai Informacios Hetilap (€pinfo)
Az Orszagos Epidemioldgiai Kézpont (OEK) kiadvanya.

A kiadvanyban szerepl6 kdozlemények szakmai egyeztetést kovetéen jelennek meg,
ennek megfeleléen az orszagos jellegl Osszeallitasok, illetve a szerkesztdségi
megjegyzésben foglaltak az Orszagos Epidemioldgiai Kézpont és az orszagos tiszti
féorvos szakmai véleményét és javasolt gyakorlatat tartalmazzak.

A kiadvanyt Intézetiink a Centers for Disease Control and Prevention-nal
egyuttmikodve, a Magyar-Amerikai K6z6s Alapnal elnyert palyazat revén indithatta el
1994-ben.

Az €pinfo minden héten pénteken kerlil postazasra és az Internetre.
Internet cim: www.oek.hu; www.epidemiologia.hu; www.jarvany.hu;
www.antsz.hu/oek;
az ANTSZ dolgozéinak belsé halézatrél: http://oek

A kiadvannyal kapcsolatos észrevételekkel, kozlési szandékkal sziveskedjék az
€pinfo foszerkesztdjéhez fordulni:
Postai cim: 1966 Budapest, Pf. 64.
Telefon: 476-1153, 476-1194
Telefax: 476-1223
E-mail: epiujsag@oek.antsz.hu

A heti kiadvanyban szerepl6 anyagok szabadon masolhatok és felhasznalhatok,
azonban a kiadvany forrasként valdé hasznalatanal hivatkozni kell az alabbi mddon:
Orszagos Epidemioldgiai Koézpont. A kdzlemény cime. Epinfo a megjelenés éve;
a kiadvany szama:oldalszam. (Pl.: Orszagos Epidemiologiai Kozpont. 10 éves az
Epinfo. Epinfo 2003; 1:1-2.)

Megbizott orszagos tiszti féorvos:
dr. Paller Judit
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