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HAZAI INFORM�CI� 

A VELESZ�LETETT FEJLŐD�SI RENDELLENESS�GEK ELSŐDLEGES 
MEGELŐZ�S�RŐL 

Az �let kezdet�nek egyik leggyakoribb �s legs�lyosabb probl�m�j�t a 
velesz�letett fejlőd�si rendelleness�gek jelentik. N�peg�szs�g�gyi �s 
jelentős�g�ket az al�bb felsorolt t�nyek bizony�tj�k:  

1. Előfordul�si gyakoris�guk 6-6,5% (�vente t�bb mint 6000 
�jsz�l�ttet/csecsemőt/magzatot �rint), amelynek fele letalis vagy s�lyos 
�rtalom.  

2. Haz�nkban a kiemelt hal�lokok k�z� tartoznak.  

3. A csecsemőhal�loz�s m�sodik leggyakoribb ok�t k�pezik.  

4. Defekt �llapotot jelentenek  gy�gyul�s vagy teljes helyre�ll �t�s ritk�n 
�rhető el, gyakori az eg�sz �letre sz�l� fogyat�koss�g.  

A rendelleness�ggel sz �letettek �ri�si terhet jelentenek a csal�d �s a 
t�rsadalom sz�m�ra. A GY�GYINFOK adatai szerint egy spina bifid�s 
gyermek k�rh�zi/seb�szeti ell�t�sa 1997-ben 44 milli� Ft volt. Optim�lis 
megold�snak a megelőz�s tekinthető. 

1932 �ta ismert, hogy a vitaminhi�nynak szerepe lehet a fejlőd�si 
rendelleness�gek kialakul�s�ban (vemhes diszn�k magzataiban vitaminhi�ny 
miatt szemhi�nyt �szleltek). 1965-ben Hibbard �s Smithells megfigyelte, hogy 
a B11-vitamin (folsav+fol�t) hi �nyos terhesek gyermekeiben gyakoribbak a 
fejlőd�si rendelleness�gek. Az Optim�lis Csal�dtervez�si Szolg�ltat�s 
keretein bel�l v�gzett hazai vizsg�laton k�v�l sz�mos nemzetk�zi tanulm�ny 
megerős�tette, hogy a fogamz�sk�r�li időszakban szedett folsav/multivitamin 
k�sz�tm�ny 

70-90%-kal cs�kkenti az idegcsőz�r�d�si rendelleness�gek (koponyahi�ny, 
nyitott gerinc, agys�rv) kialakul�s�nak kock�zat�t (első előfordul�s 
kiv�d�s�re 0,8 mg, m�sodlagos előfordul�s 4 mg folsav sz�ks�ges);  

jelentősen cs �kkenti a vesefejlőd�si, a sz �v- �s nagy�r rendelleness�gek 
�s a v�gtagredukci�k előfordul�s�t;  

koraterhess�gben a h�nyinger, �melyg�s, h�ny�s ritk�bban fordul elő; 

a folsavnak igazolt a szerepe a sz �v- �s �rrendszeri betegs�gek (infarktus, 
agyi �rkatasztr�f�k, perif�ri �s �rbetegs�gek), valamint a m�hnyakr�k 
kiv�d�s�ben. 

A szervezetbe ker�lő folsav szintj�nek emel�se nem t�pl�lkoz�si hi�ny miatt, 
hanem egy g�nhiba hat�s�nak specifikus korrekci�ja c�lj�b�l sz�ks�ges. A 
k�v�nt szint el�r�se h�rom m�don lehets�ges:  



1. Folsav tartalm� t�pl�l�kok fokozott bevitele r�v�n: �tlagos bevitel 0,2 
mg/nap. Ez fokozhat� z�ld levelű z�lds�gek (spen�t, brokkoli, k�poszta, 
kelbimb�, sal�ta) narancsl�, grapefruit, burgonya, paradicsom, ban�n, m�j, 
teljes őrl �sű keny�r fogyaszt�s�val. A szervezetbe beker�lő folsav �s 
vitamin-koncentr�ci� m�g �gy is ritk�n �ri el a k�v�natos szintet (napi 1 mg). 

2. Megold�st jelenthet a t�pl�l�kok (pl. liszt, cere�li �k, narancsl�) folsavval 
t�rt�nő d�s�t�sa . Az USA-ban 1998. janu�r 1-j�től k�telezően bevezett�k 
a cere�li�k folsavval t�rt�nő d�s�t�s�t. Haz�nkban 1998. augusztust�l 
kaphat� a B vitaminokban gazdag „T�ltos” keny�r, amelynek betegs�g-
megelőz�ssel kapcsolatos előnye – sajnos – nem v�lt kellően ismertt�, �ra 
sem kedvező, �gy fogyaszt�sa nem terjedt el kellő m�rt�kben.  

3. A folsavbevitel megoldhat� a fogamz�sk�r�li időszakban t�rt�nő 
tablettaszed�s alkalmaz�s�val. Az idegcsőz�r�d�si rendelleness�gek 
kiv�d�se szempontj�b�l alapvető felt�tel, hogy tervezett fogamz�s előtt 
minimum egy-h�rom h�nappal kezdj�k el a gy�gyszer szed�s�t �s legal�bb 
a terhess�g harmadik h�napj�nak v�g�ig.  

A terhess�g alatti folsavfogyaszt�s ismeret�nek felt�r�sa, valamint a folsav-
kieg�sz �t�s alkalmaz�s�nak elterjedts�ge  �rdek�ben az OEK Hum�ngenetikai 
�s teratol�giai oszt�ly�nak munkat�rsai �tfog�, orsz�gos szintű felm�r�st
v�geztek az eg�szs�ges gyermeket vil�gra hoz� nők k�r�ben. A vizsg�lat 
r�sz�t k�pezte az International Clearinghouse for Birth Defects Monitoring 
Systems (ICBDMS) �ltal kezdem�nyezett, t�bb orsz�gra kiterjedő 
felm�r�snek. Ennek �rdek�ben eg�szs�ges gyermeket vil�gra hoz� any�k 
k�rdő�ves interj�j�t v�gezt�k el az orsz�g k�l�nb�ző r�sz�ből, 
v�letlenszerűen (random) kiv�lasztott mint�ban. �sszesen 574 any�val 
k�sz�lt interj� a sz�l�st k�vető egy h�ten bel�l.  

Az eredm�nyek szerint a vizsg�latban r�sztvevők �tlagos anyai �letkora 27,9 
�v volt, iskolai v�gzetts�g�k megoszl�sa megfelelt a popul�ci�s �tlagnak. A 
terhesek d�ntő t�bbs�ge  �ll �t�sa szerint  tervezte a terhess�get. Az any�k 
t�bbs�ge (82%) hallott a folsavr�l, k�z�l�k 77,1%-ban ismert�k a terhess�g 
alatti �ltal�nos pozit�v hat�s�t. A folsav-kieg�sz�t�s fejlőd�si rendelleness�get 
megelőző hat�s�val kapcsolatos specifikus ismeretek azonban nem voltak 
kiel�g�tőek: a periconceptionalis folsav-kieg�sz�t�sben r�szes�lő nők 
mind�ssze 10%-a tudta pontosan, milyen c�lt szolg�l a szedett k�sz�tm�ny. A 
megk�rdezettek t�bb mint fele (56,8%) az orvost�l vagy v�dőnőtől szerezte a 
folsavra vonatkoz� ismereteket, k�zel egynegyed�k (22,5%) a m�di�b�l. A 
sz�lő nők k�zel h�romnegyede (71%) tudott eml�teni legal�bb egy folsavban 
gazdag �lelmiszert. Ugyanakkor az interj�ban r�sztvevőknek alig t�bb mint 
fele (53,8%-a) n�velte a term�szetes folsav-bevitelt a terhess�g alatt, azaz 
v�ltoztatott t�pl�lkoz�si szok�sain a vitamind�sabb t�pl�l�kok fogyaszt�s�nak 
tudatos fokoz�sa r�v�n.  

A megk�rdezettek 88,3%-a legal�bb egyf�le vitamint szedett a terhess�g alatt, 



ill. az azt megelőző időszakban, 85,6%-ban folsavtartalm�t. B�r a terhess�gek 
2/3-�t tervezettnek vallott�k, kevesebb, mint 10%-ban fordult elő, hogy m�r a 
terhess�get megelőzően is alkalmazt�k a folsavat.  

2000-ben 33 k�l�nb�ző folsavtartalm� k�sz �tm�ny volt forgalomban 
haz�nkban. A gy �gyszerek/multivitaminok folsavtartalma 0,02-5,0 mg k�z�tt 
v�ltozik, ezek nem mindegyike aj�nlott terhes nőknek. A vizsg�latban 
r�sztvevő terhes any�k 10 k�l�nb�ző t�pus� folsavtartalm� gy�gyszert, ill. 
multivitamint szedtek. 

�sszefoglal�an elmondhat�, hogy a megk�rdezett any�k nagy t�bbs�ge 
hallott a folsavr�l, �s min�l magasabb volt az iskolai v�gzetts�g�k, ann�l 
nagyobb volt az ismeretek ar�nya. Ugyanakkor a terhess�g alatti folsav-
kieg�sz �t�s specifikus hat�s�r�l a megk�rdezettek ismeretei nem voltak 
kiel�g�tőek. 

B�r a terhess�gek t�bb mint k�tharmada tervezett volt �s az any�k t�lnyom� 
t�bbs�ge alkalmazott folsav-kieg�sz �t�st a terhess�g alatt, igen kis ar �nyban 
kezdt�k meg a folsav-kieg�sz �t�st a fogamz�s előtti időszakban. Az egy�n, a 
csal�d �s a t�rsadalom �rdeke, hogy min�l kevesebb fejlőd�si 
rendelleness�ggel s�jtott fogyat�kos gyermek sz�lessen. Hum�nusabb �s 
k�lts�ghaszon-elemz�sek szerint olcs�bb a primer megelőz�s, mint a 
rendellenes magzat felismer�s�t k�vető terhess�g-megszak�t�s, illetve a 
rendellenes �jsz�l�tt/csecsemő kezel�se. 

A periconceptionalis folsav/multivitamin kieg�sz�t�ssel a v�rhat� fejlőd�si 
rendelleness�gek jelentős h�nyada megelőzhető lenne. 

S�rgető feladat lenne az elsődleges megelőz�s gyakorlati kivitelez�se a 
k�vetkező m�dszerek aj�nl�s�val: 

a k�z�piskol�sok, csal�dtervező p�rok �s a szakter�leten dolgoz�k 
korszerű inform�ci�kkal t�rt�nő ell�t�sa; 
a periconceptionalis folsav+multivitamin kieg�sz�t�s előny�s hat�s�nak 

sz�lesk�rű elterjeszt�se;  
a tudatosan tervezett terhess�gek ar�ny�nak n�vel�se; 

a vitamin előny�s �ron t�rt�nő hozz�f�rhetős�ge a leg�rintettebb 
popul�ci�k sz�m�ra (pl. csal�dtervezők, illetve sz�lők�pes kor� nők 
vitaminsz�ks�glet�nek Orsz�gos Eg�szs�gbiztos�t�si P�nzt�r t�mogat�sa 
r�v�n); 

a folsav/multivitamin t�pl�l�kba (pl. liszt) t�rt�nő be�p�t�s�nek 
n�peg�szs�g�gyi c�l� bevezet�se. Megfelelő rekl�mkamp�nnyal �s 
kedvező �rfekv�ssel el�rhető lenne, hogy a gyermekv�llal�si kor� nők 
rendszeresen ilyen kenyeret vagy p�ks�tem�nyt fogyasszanak. 

A t�j�koztat�st adta: dr. M�tneki J�lia oszt�lyvezető 
OEK Hum�ngenetikai �s teratol�giai oszt�ly  



T�J�KOZTAT�S ENGED�LYEZETT FERTŐTLEN�TŐSZEREKRŐL 

2003. m�jus h�napban enged�lyezett fertőtlen�tőszerek list�ja 

Jelmagyar�zat: B = baktericid, F = fungicid, V = virucid, T = tuberkulocid  
* = műtőkben, intenz �v-, kora -, � jsz�l�tt -, tbc- �s fertőző oszt�lyokon, transzplant�ci �s  

egys�gekben �s művese �llom�sokon nem alkalmazhat�! 
 = szigor �tott fo lyamatos �s z�r�fert őtlen�t�sre nem alkalmazhat�  

T�j�koztat�st adta: dr. Milassin M�rta főtan�csos 
OEK Dezinfekci�s oszt�ly  

Fertőtlen�tőszer 
neve Forgalmaz� Felhaszn�l�si ter�let Alkalmaz�si 

koncentr�ci� 
Behat�si 

idő 
Antimikrobi�lis 

spektrum 

QUATOHEX 
B.BRAUN Medical Kft. 
1023 Budapest,  
Felh�vizi u. 5 

fel�letfertőtlen�t�s 
1 % 
0,5 % 

V: 1 % 

30 perc 
60 perc 
45 perc 

B (MRSA), F, V 

GIGASEPT AF 
ALLEGRO Kft. 
1135 Budapest,  
Szent L�szl� u. 97/b 

eszk�zfertőtlen�t�s, 
endoszk�p fertőtlen�t�s 

4 % 
3 % 
1,5 % 

15 perc 
30 perc 
60 perc 

B (MRSA), F, V, T 

SANISEPT DD M G Kereskedelmi  
�s Szolg�ltat� BT. 
1119 Budapest,  
Allende park 13. 

k�zfertőtlen�t�s 

t�m�nyen, 
h�g�tatlanul 

(cc.) 

  

B, F, V 

- higi�n�s 30 mp 
- seb�szi 5 perc 
bőrfertőtlen�t�s   
- injekci�, punkci�, 

v�rv�tel előtti 30 mp 

- műt�ti bőrter�let 3 perc 
- faggy�mirigyekben 

gazdag bőrter�let 10 perc 

SANISEPT-VHC fel�letfertőtlen�t�s 
1 % 
0,5 % 
0,25 %* 

20 perc 
30 perc 
60 perc* 

B (MRSA), F, V, T 

EVERBRITE 
Extra*  

NCH-Hungary Kereskedelmi Kft. 
1095 Budapest, 
Kvassay J. �t 1. K �p. 

fel�letfertőtlen�t�s 
2 % 
5 % 

V: 2 % 

60 perc 
15 perc 
2 �ra 

B, F,  
V: (megemelt 
behat�si idő mellett) 



A HAZAI J�RV�NY�GYI HELYZET �LTAL�NOS JELLEMZ�SE 

A 2003. j�nius 2-8. k�z�tti időszakban bejelentett fertőző megbeteged�sek 
alapj�n az orsz�g j�rv�ny�gyi helyzete az al�bbiakban foglalhat� �ssze: 

Az enter�lis fertőző betegs�gek epidemiol�giai helyzete a jellemző 
szezon�lis időszaknak megfelelően, �sszess�g�ben kedvezően alakult. A 
t�rgyh�ten jelentősebb esetsz�mmal j�r� �j gastroenteritis/enteritis j�rv�nyt 
nem jelentettek az �NTSZ illet�kes int�zetei. 

Az enteritis infectiosa diagn�zissal regisztr�lt megbeteged�sek sz�ma 20 %-
kal, a salmonellosis esetek� 30%-kal volt kevesebb az előző hetin�l. Somogy 
megy�ből egyetlen bakteri�lis eredetű hasmen�ses megbeteged�sről sem 
�rkezett bejelent�s. A salmonellosis �s a dysenteria előfordul�sa a kor�bbi 
�vek azonos id őszak�ban tapasztaltn�l is alacsonyabb volt, a salmonellosis 
bejelent�sek sz �ma alig t�bb, mint a fel�t tette ki az 1997-2001. �vi 
medi�nnak. A campylobacteriosis incidenci�j�ban sem az előző �vhez, sem 
a tavalyi �v azonos het�hez k�pest nem t�rt�nt figyelemre m�lt� v�ltoz�s.  

A v�rushepatitis bejelent�sek sz�ma (23) alig t�rt el az előző hetitől, 
mind�ssze hat ter�leten diagnosztiz�ltak heveny fertőző m�jgyullad�st. 
Kedvezőnek minős�thető a j�rv�ny�gyi helyzet az �v eleje �ta nyilv�ntartott 
megbeteged�sek sz�ma alapj�n is, az 1997-2001. �vi szumm�ci�s medi�nhoz 
viszony�tva k�zel fel�re cs�kkent az esetek ez �vi kumulat�v sz�ma. Ez ut�bbi 
jelens�g a hepatitis A esetek sz�m�nak cs�kken�s�vel magyar�zhat�. 

A korany�ri időszaknak �s a v�rtnak megfelelően kevesebb scarlatina fordult 
elő, mint a kor�bbi hetekben. Tov�bbra sem cs�kkent a varicella 
megbeteged�sek hetenk�nt �szlelt sz�ma, az előfordul�si gyakoris�g 
Veszpr�m �s Kom�rom-Esztergom valamint Győr-Moson-Sopron megy�ben 
volt kiemelkedően magas, az orsz�gos �rt�k h�rom illetve k�tszerese. 

Kanyar�t ezen a h�ten sem jelentettek, n�h�ny sz�rv�nyos mumpsz �s 
rubeola esetet diagnosztiz�ltak. 

Az idegrendszeri fertőző betegs�gek igen alacsony sz �mban fordultak elő. 
N�gy purulens �s �t serosus meningitist jelentettek, a n�gy bejelentett 
encephalitis infectiosa eset k�z�l egy bizonyult kullancsencephalitisnek. 

Nem v�ltozott sz�mottevően a kor�bbi hetekhez k�pest a Lyme-k�r
bejelent�sek sz�ma sem, az �v eleje �ta regisztr�lt megbeteged�sek sz�ma 
20%-kal kevesebb volt az előző �v 1-23. het�ben nyilv�ntartottn�l.  

  
  



  
  

EG�SZS�G�GYI, SZOCI�LIS �S MINISTRY OF HEALTH,
CSAL�D�GYI MINISZT�RIUM SOCIAL AND FAMILY AFFAIRS
Eng.sz.: 87104/1975 OF THE HUNGARIAN REPUBLIC

Bejelentett fertőző megbeteged�sek Magyarorsz�gon (+)
Notified cases of communicable diseases in Hungary (+)

 23/2003.sz.heti jelent�s (weekly report) (2003.06.02 – 2003.06.08.) 

  a 23. h�ten (week) az 1 – 23. h�ten (week) 
Betegs�g 
Disease 2003.06.02-

2003.06.08. 
2002.06.03-
2002.06.09. 

Medi�n 
1997-
2001 

2003. 2002. 
Medi�n 
1997-
2001 

Typhus abdominalis - - - - 1 - 
Paratyphus - - - - - - 
Salmonellosis 150 216 345 1925 2202 4313 
Dysenteria 1 4 9 52 99 215 
Dyspepsia coli 2 - 1 34 30 53 
Egy�b E.coli enteritis 2 2 • 36 30 • 
Campylobacteriosis 127 139 • 2032 2286 • 
Yersiniosis  1 2 • 55 52 • 
Enteritis infectiosa 759 794 • 18746 18532 • 
Hepatitis infectiosa 17 6 30 371 348 774 
AIDS - 1 - 10 12 11 
Poliomyelitis - - - - - - 
Acut flaccid paralysis 1 1 • 10 14 • 
Diphtheria - - - - - - 
Pertussis - 1 - 7 3 - 
Scarlatina 36 56 111 932 1608 3017 
Morbilli  - - - 3 1 6 
Rubeola 2 - 2 36 44 68 
Parotitis epidemica 3 2 6 104 73 151 
Varicella 935 800 • 24506 23315 • 
Mononucleosis inf. 26 24 22 656 648 576 
Legionellosis 5 1 • 50 17 • 
Meningitis purulenta 4 2 • 128 107 • 
Meningitis serosa 5 6 3 39 44 49 
Encephalitis infectiosa 4 1 3 43 36 34 
Creutzfeldt-J.-betegs�g - - • 3 6 • 
Lyme-k�r 29 35 • 147 183 • 
Listeriosis - - • 2 1 • 
Brucellosis - - - 1 - 1 
Leptospirosis 1 1 1 10 10 26 
Tularemia - 1 1 14 42 30 
Tetanus - - 1 - - 5 
V�rusos haemorrh. l�z - - • 2 - • 
Malaria* - - - 3 2 7 
Toxoplasmosis 4 4 3 83 101 148 

(+) előzetes, r�szben tiszt�tott adatok (preliminary, partly corrected figures)

 (*) import�lt esetek (imported cases)
 (•) nincs adat (no data available)

 A statisztika k�sz�t�s ideje: 2003.06.11



EG�SZS�G�GYI, SZOCI�LIS �S MINISTRY OF HEALTH,
CSAL�D�GYI MINISZT�RIUM SOCIAL AND FAMILY AFFAIRS
Eng.sz.: 87104/1975 OF THE HUNGARIAN REPUBLIC

Bejelentett fertőző megbeteged�sek Magyarorsz�gon (+)
Notified cases of communicable diseases in Hungary (+)

23/2003.sz.heti jelent�s (weekly report) (2003.06.02 – 2003.06.08.) 

Ter�let 
Territory 

Salmonel-
losis 

Dysenteria Campylo-
bacteriosis 

Enteritis 
infectiosa 

Hepatitis 
infectiosa 

Scarlatina Varicella Mononucl. 
infectiosa 

Meningitis 
purulenta 

Lyme-k�r 

Budapest 19 - 16 40 1 9 103 3 1 3 
Baranya 11 - 14 26 - 2 35 - - 2 
B�cs-Kiskun 8 - 8 21 - - 41 1 - - 
B�k�s 7 - 8 69 - 1 52 2 - 1 
Borsod-Aba�j-Zempl�n 3 1 2 12 6 2 56 1 - - 
Csongr�d 3 - 2 69 - - 17 1 - - 
Fej�r 9 - 3 52 - 3 28 1 - 1 
Győr-Moson-Sopron 8 - 10 18 1 6 89 2 - 4 
Hajd�-Bihar 12 - 8 13 4 3 45 3 1 - 
Heves 8 - 2 53 - 1 37 1 - 3 
J�sz-Nagykun-Szolnok 10 - 2 98 2 - 64 - - - 
Kom�rom-Esztergom 1 - 5 13 - 1 98 1 1 1 
N�gr�d 2 - 5 25 - - 24 - 1 - 
Pest 10 - 10 59 1 3 49 1 - 4 
Somogy - - - 10 - 1 3 - - - 
Szabolcs-Szatm�r-Bereg 12 - 8 6 1 1 24 2 - - 
Tolna 2 - 2 13 - - 7 1 - 1 
Vas 9 - 10 31 - 2 28 5 - 2 
Veszpr�m 11 - 10 103 1 - 115 - - 5 
Zala 5 - 2 28 - 1 20 1 - 2 
�sszesen (total) 150 1 127 759 17 36 935 26 4 29 
Előző h�t (previous week) 214 1 136 956 23 41 917 31 2 26 

(+) előzetes, r�szben tiszt�tott adatok (preliminary, partly corrected figures)

 A statisztika k�sz�t�s ideje: 2003.06.11



A „Johan B�la” Orsz�gos Epidemiol�giai K�zpont (OEK) kiadv�nya. 
A kiadv�nyban szereplő k�zlem�nyek szakmai egyeztet�st k�vetően jelennek meg, 
ennek megfelelően az orsz�gos jellegű �ssze�ll �t�sok, illetve a szerkesztős�gi 
megjegyz�sben foglaltak az Orsz�gos Epidemiol�giai K�zpont �s az orsz�gos 
tisztifőorvos szakmai v�lem�ny�t �s javasolt gyakorlat�t tartalmazz�k.  
A kiadv�nyt a „Johan B�la” Orsz�gos K�zeg�szs�g�gyi Int�zet �s a Centers for 
Disease Control and Prevention (CDC) a Magyar-Amerikai K�z�s Alapn�l elnyert 
p�ly�zat �ltal biztos�tott egy�ttműk�d�s r�v�n fejlesztett�k ki. 

Az Epinfo minden h�ten p�nteken ker�l post�z�sra �s az Internetre. 
Internet c�m: www.antsz.hu/oek 
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