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HAZAI INFORM�CI� 
EG�SZS�GES NEMZET�RT N�PEG�SZS�G�GYI PROGRAM 2001 - 2010 
A J�RV�NY�GYI BIZTONS�G FOKOZ�SA (9. alprogram) 

Fő c�l: A fertőző betegs�gek megelőz�se, a j�rv�ny�gyi fel�gyeleti 
rendszer megerős�t�se  

1. Helyzet 
Magyarorsz�gon a j�rv�ny�gyi helyzet �sszess�g�ben kedvező, b�r az orsz�g 
"z�rt"-s�g�nak megszűn�s�vel az ut�bbi 10 �vben kedvezőtlen jelens�gek is 
tapasztalhat�k. A fertőző betegs�gek, �s ezen bel�l a v�dőolt�sokkal 
megelőzhető fertőző megbeteged�sek sz�m�nak cs�kken�se egyike a magyar 
k�zeg�szs�g�gy legnagyobb sikereinek. A v�dőolt�si rendszer ke ret�ben fo-
lyamatosan bevezet�sre ker�ltek a leg�jabb olt�sok �s olt�anyagok. A k�te-
lező v�dőolt�sok teljes�t�se 99% feletti.  
1999-ben a fertőző betegs�gek jelent�si rendszere alapj�n 46 fertőző beteg-
s�gből 106 850 esetet regisztr�ltak. A gyomor-b�lrendszeri fertőző megbe-
teged�sek fel�t a salmonella �s a campylobacter fertőz�sek adj�k. �rdemes 
kiemelni a v�rusos m�jgyullad�s �s a v�dőolt�ssal megelőzhető fertőző be-
tegs�gek incidenci�j�nak (egy �v alatt jelentkező �j esetek sz�ma) jelentős 
cs�kken�s�t az elm�lt h�rom �vtizedben. 
A l�g�ti terjed�sű betegs�gek k�z�l jelentős probl�m�t jelent a minden �vben 
fenyegető influenza-j�rv�ny. A vesz�lyeztetett szem�lyek sz�vődm�nyes 
megbeteged�s�nek, esetleges hal�loz�s�nak megelőz�s�re t�r�t�smentes 
influenza elleni olt�s biztos�tott egyre sz�lesebb k�rben (2000-ben 1 120 000 
szem�ly olt�sa t�rt�nt meg). Az 1970-es �vektől kezdődően a tuberculosis 
incidenci�ja egyenletes cs�kken�st mutatott az 1990-es �vek elej�ig, ezt k�-
vetően kism�rt�kű, de hat�rozott emelked�s volt megfigyelhető, mely napja-
inkban megtorpanni l�tszik. Az 1990-es �vekben megfigyelhető tuberculosis 
incidencia mintegy k�tszerese volt az Eur�pai Uni�s orsz�gok �tlag�nak. 
A nemi betegs�gek sz�ma a bejelent�si k�telezetts�g hi �nyoss�gaib�l ad �-
d�an pontosan nem ismert, a 90-es �vek elej�től a friss syphilises betegek 
sz�ma emelkedett, m�g a gonorrhoe�s esetsz�m folyamatosan cs�kkent. A 
HIV-fertőz�sek szempontj�b�l Magyarorsz�g tov�bbra is az alacsonyan fer-
tőz�tt orsz�gok k�z� tartozik, 1995-1999. k�z�tt �vente �tlagosan 60 �j HIV-
pozit�v szem�lyt regisztr�ltak. Haz�nk a kelet-k�z�p-eur�pai orsz�gok k�z�tt 
az egyik legmagasabb mutat�val rendelkezik az AIDS incidenci�j�t tekintve 
(1999-ben 0,4 eset/100.000 lakos), de ez az adat kedvezőnek minős�thető az 
Eur�pai Uni�s orsz�gok �tlag�hoz viszony�tva (1999-ben 2,5 eset/100.000 
lakos). A heveny fertőző m�jgyullad�sok előfordul�si gyakoris�ga az ut�bbi 
�vekben folyamatosan cs�kkent, az esetek h�romnegyed�t a hepatitis A v�rus, 
mintegy 10%-�t pedig a hepatitis B v�rus okozta. A hepatitis C v�rus fertőz�sek 



incidenci�j�r�l nincs megb�zhat� adat, ahogy a hepatitis B �s  
C v�rus hordoz�kra vonatkoz�an sem. 
A nosocomi�lis (eg�szs�g�gyi ell�t�s sor�n szerzett) fertőz�sekről nincsenek 
megb�zhat� adataink. A k�rh�zi fertőz�sek �ltal�ban t�bb gy�gyszerrel 
szemben ellen�ll � k�rokoz�k �ltal kiv�ltott fertőz�sek, nagym�rt�kben befo-
ly�solj�k a kezel�sek eredm�nyess�g�t, kimenetel�t, időtartam�t, k�lts�geit. 
A nem k�telező jelent�sek alapj�n a k�rh�zainkban �polt betegek 1 %-a szen-
ved el nosocomi�lis fertőz�st, a fejlett eg�szs�g�ggyel rendelkező orsz�-
gokban ez az ar�ny 3-15 %.  
A j�rv�ny�gyi helyzet �sszess�g�ben kedvező, melynek stabilit�s�t az �jon-
nan felbukkan�, vagy kor�bban m�r visszaszor�tott fertőző betegs�gek meg-
jelen�se, behurcol�sa, a s�lyos nosocomi�lis infekci�k, valamint a j�rv�ny�gyi 
szolg�lat - szakember �s anyagi forr�sok hi�ny�ra visszavezethető - el -
lehetetlen�l�se vesz�lyezteti. A j�rv�ny�gyi biztons�g kiemelt feladat az Eu-
r�pai Uni� orsz�gaiban, t�bb joganyag rendelkezik a korai riaszt� �s kontroll 
rendszer, a j�rv�ny�gyi fel�gyelet (surveillance) fejleszt�s�ről (hat�rozat a 
fertőző betegs�gek k�z�ss�gi h�l�zat�r�l, a korai riaszt� �s reag�l� rend-
szerről, a surveillance rendszerbe ker�lő fertőző betegs�gekről). Kiemelke-
dően fontos, hogy Magyarorsz�g eur�pai viszonylatban is j�nak mondhat� 
j�rv�ny�gyi helyzet�t a megn�vekedett migr�ci� mellett is megőrizz�k; jav�t-
suk egy megfelelő fel�gyeleti �s monitoroz� rendszer ki�p�t�s�hez, fenntar-
t�s�hoz �s ellenőrz�s�hez sz�ks�ges szakember g�rda ut�np�tl�s�t, to -
v�bbfejlessz�k hat�konyan műk�dő, k�telező v�dőolt�si rendszer�nket, to -
v�bb�, hogy mielőbb bekapcsol�djunk a fertőző betegs�gek megelőz�s�t, a 
gyors inform�ci�cser�t �s reag�l�st előseg�teni hivatott k�z�ss�gi epidemi-
ol�giai h�l�zat munk�j�ba. 



2. C�lok 

A fertőző betegs�gek monitoroz�s�ra szolg�l� hat�konyabb fel�gyeleti 
(surveillance) rendszer kialak�t�sa az informatikai h�l�zat �s a laborat�riumi 
diagnosztika fejleszt�se r�v�n.  

A b�lfertőz�sek gyakoris�g�nak cs�kkent�se 10 %-kal. 

A k�telező v�dőolt�sokkal megelőzhető fertőző betegs�gek el őfordul�s�nak  
0 szinten tart�sa, a jelenlegi �toltotts�gi ar�nyok fenntart�sa. 

A velesz�letett toxoplasmosis megelőz�se. 

A sebfertőz�sek 50 %-kal, a v�r�ram fertőz�sek 30 %-kal val� visszaszor�t�sa. 

A steril műt�teket k�vető fertőz�si ar�ny ne haladja meg a 2-3 %-ot.  

A nemi �ton terjedő betegs�gek visszaszor�t�sa, a korai velesz�letett lueses 
megbeteged�sek felsz�mol�sa. 

Az �j tbc-s megbeteged�sek sz �m�nak cs�kkent�se, k�l�n�s figyelemmel a 
nagym�rt�kben �rintett r�gi�kra. 

Az emberi prion betegs�gekkel kapcsolatos fel�gyeleti tev�kenys�g 
kialak�t�sa. 

3. Indik�torok 
Fertőző betegs�gek morbidit�si adatai. 
Fertőző betegs�gek mortalit�si adatai. 
Eg�szs�g�gyi ell�t�s sor�n szerzett (nosocomi�lis) fertőző betegs�gek adatai. 
V�dőolt�sok adatai (�toltotts�gi adatok). 
Szeroepidemiol�giai vizsg�latok adatai. 
Mikrobiol�giai vizsg�latok adatai. 
Mikrobiol�giai kontroll adatok. 

4. Akci�k 
1. Az informatikai h�l�zat, a laborat�riumi infrastrukt�ra �s diagnosztika fejleszt�se a 

j�rv�nyelh�r�t� tev�kenys�g hat�konys�g�nak fokoz�sa �rdek�ben. 
2. Gyors reag�l� k�pess�g fejleszt�se. Az �j, valamint a kor�bban felsz�molt, azonban 

jelenleg ism�telten fell�ngol� fertőző betegs�gek korai felismer�se.  
3. Az int�zm�nyekben műk�dő k�rh�z-higi�n�s szolg�latok megerős�t�se, fejleszt�se, 

a vonatkoz� minimumstandardok kidolgoz�sa. 
4. A toxoplasmosis megelőz�s�re ir�nyul� szűrővizsg�latok bevezet�se a terhes 

gondoz�s keret�ben. 
5. M�dszertani �tmutat�k, aj�nl�sok kidolgoz�sa szakter�letenk�nt, az eg�szs�g�gyi 

ell�t�s sor�n szerzett (nosocomi�lis) fertőz�sek megelőz�s�re; e bizony�tottan 



hat�sos m�dszerek oktat�sa �s megval�s�t�sa a gyakorlati tev�kenys�g sor�n. 
6. A szakember ell�totts�g �s a tov�bbk�pz�s biztos�t�sa, a j�rv�ny�gyi �s k�rh�z-

higi�n�s tev�kenys�g m�dszereinek fejleszt�se, korszerűs�t�se, EU programokban 
val� r�szv�tel. 

7. A nemi betegs�gek sz�m�nak visszaszor�t�sa, a prostitu�ltak rendeletileg elő�rt 
szűrővizsg�latainak �rv�nyes�t�se, a vesz�lyeztető, kock�zati magatart�sok 
felt�r�sa, megv�ltoztat�sa. 

8. Droghaszn�l�k speci�lis j�rv�ny�gyi probl�m�inak kezel�s�re ir�nyul� prevenci�s 
programok bevezet�se (hepatitis B, hepat�tis C, HIV-fertőz�s). 

9. A tbc megelőz�s erős�t�se �s a gy�gy�t�s eredm�nyesebb� t�tele, k�l�n�s 
figyelemmel a nagym�rt�kben vesz�lyeztetett megy�kben (Szabolcs-Szatm�r-Bereg, 
Hajd�-Bihar, Pest), valamint a főv�rosban. 

10. A Magyar Honv�ds�g speci�lis feladataib�l ad�d� j�rv�ny�gyi programok 
műk�dtet�se. 

4. Egy�ttműk�dők 

Szerkesztős�gi megjegyz�s: Az Eg�szs�ges Nemzet�rt N�peg�szs�g�gyi 
Program az eg�szs�g�gy �tfog� reformj�nak r�szek�nt c�lprogram a n�p-
eg�szs�g�gyi probl�m�k megelőz�s�re. Olyan, a korm�ny �ltal is elfogadott 
hossz� t�v� strat�gi�t v�zol fel, melyben a r�vid t�v� c�lok �s a hossz� t�v� 
c�lkitűz�sek fogalmaz�dnak meg. Az Eg�szs�g�gyi Miniszt�rium ir�ny�t�sa 
alatt az �NTSz vezet�s�vel val�sul meg; v�grehajt�s�ban az eg�szs�g�gyi 
int�zm�nyek, t�rst�rc�k megfelelő int�zm�nyei, t�rsadalmi �s civil szerveze-
tek vesznek r�szt. Kulcsszavai: eredm�ny– �s c�lorient�lts�g, hat�ridő, m�r-
hetős�g �s monitorozhat�s�g, felelőss�g, bizony�t�kokon alapul� orvosl�s, 
�sszkorm�nyzati egy�ttműk�d�s, t�rsadalmi konszenzus. 
K�zismert, hogy Magyarorsz�g sok tekintetben Eur�pa egyik legrosszabb 
eg�szs�g�gyi mutat�kkal rendelkező orsz�ga. A sz�let�skor v�rhat� �lettar-
tam igen alacsony (f�rfiakn�l 66,4 �v; nőkn�l 74,3 �v), s noha az ut�bbi 
�vekben kism�rt�kű javul�s regisztr�lhat�, a fejlett eur�pai orsz�gok�t�l 
messze elmarad. A munkak�ptelens�get okoz� megbeteged�sek ar�nya ma-
gas, az eg�szs�ges �let�vek sz�ma 6-8 �vvel alacsonyabb, mint a fejlett eu -
r�pai orsz�gokban. Napjainkra az orsz�g gazdas�gi helyzete, de a t�rsadalom 
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elv�r�sa is lehetős�get ad olyan �tfog� n�peg�szs�g�gyi program 
megind�t�s�ra, amely re�lis c�lokat kitűzve, szakmai ir �ny�t�ssal �s 
t�rsadalmi konszenzus alapj�n a kedvezőtlen tendenci�kat megford�tja, �s a 
lakoss�g eg�szs�gi �llapot�ban jelentős javul�st eredm�nyez. 

A Program fő priorit�sai: 

a magas hal�loz�s cs�kkent�se, az eg�szs�ges �let�vek kiterjeszt�se, 
az eg�szs�ges �letkezdet felt�teleinek biztos�t�sa, t�mogat�sa, 
az eg�szs�ges �lethez val� es�lyegyenlős�g lehetős�g�nek el őseg�t�se, 
az oktat�s, nevel�s, tudatform�l�s, a lakoss�g eg�szs�gmagatart�s�nak 

form�l�sa; annak előseg�t�se, hogy az eg�szs�get �rt�kk�nt kezelje, hogy 
eg�szs�gtudatosan �ljen. 

A Program 5 nemzeti c�lt hat�roz meg, amelyek 10 kiemelt nemzeti feladat 
teljes�t�se r�v�n �rhetők el, ezek megval�s�t�s�t a 17 alprogram seg�ti: 
1. Sz�vinfarktus okozta hal�loz�s cs�kkent�se. 
2. Agy�rbetegs�gek cs�kkent�se. 
3. Daganatos betegs�gek sz�m�nak cs�kkent�se. 
4. Ment�lis betegs�gek megelőz�se. 
5. Mozg�sszervi betegs�gek cs �kkent�se. 
6. Eg�szs�ges �letkezdet �s gyermekkor biztos�t�sa. 
7. A roma n�pess�g eg�szs�gi egyenlőtlens�ginek kezel�se. 
8. Eg�szs�ges k�rnyezet kialak�t�sa. 
9. J�rv�ny�gyi biztons�g fokoz�sa. 
10. �lelmiszerbiztons�g fokoz�sa. 
11. K�lső okok miatti hal�loz�s cs�kkent�se. 
12. C�lzott lakoss�gi szűrővizsg�latok kiterjeszt�se. 
13. Eg�szs�ges t�pl�lkoz�s t�mogat�sa. 
14. Doh�nyz�s visszaszor�t�sa. 
15. Eg�szs�gfejleszt�s oktat�sa, nevel�s.  
16. Akt�v testmozg�s t�mogat�sa. 
17. Alkoholfogyaszt�s visszaszor�t�sa, drogprevenci�. 

A Nemzeti N�peg�szs�g�gyi Program – amely szorosan kapcsol�dik a m�r ko -
r�bban megkezdett, �s jelenleg is foly� programokhoz – megjel�li a konkr�t 
c�lokat, tev�kenys�geket, r�sztvevőket �s felelős�ket minden alprogramn�l. A 
folyamatok nyomon k�vet�s�re v�lasztott indik�torok lehetős�get adnak az 
�rt�kel�sre. A Program felelőse az eg �szs�g�gyi miniszter, v�grehajt�s��rt az 
orsz�gos tisztifőorvos felel, akit az alprogramok vezetői, a program tan�csad� 
test�lete �s az OTH-n bel�l megalakult Program Iroda seg�t. Tekintettel arra, 
hogy a Program akci�inak jelentős r�sze csak a t�bbi t�rca k�zreműk�d�s�vel 
teljes�thető, meg�j�t�sra ker�lt a feladatok inter-szektori�lis koordin�ci�s 



szerve a N�peg�szs�g�gyi T�rcak�zi Bizotts�g. A korm�ny negyed�vente 
besz�moltatja az eg�szs�g�gyi minisztert �s ehhez kapcsol�dva a t�bbi 
�rintett t�rca vezetőj�t a Program előrehalad�s�r�l.  

Az Eg�szs�ges Nemzet�rt N�peg�szs�g�gyi Program nagy�vű v�llalkoz�s 
�s egyben lehetős�g, hogy sz�les szakmai �s t�rsadalmi �sszefog�ssal, 
konszenzussal a lakoss�g eg�szs�gi �llapot�ban r�vid időn be l�l is 
�rz�kelhető javul�s k�vetkezhessen be. 
  



A HAZAI J�RV�NY�GYI HELYZET �LTAL�NOS JELLEMZ�SE 
A 2001. j�lius 2-8. k�z�tti időben bejelentett heveny fertőző megbeteged�-
sek alapj�n az orsz�g j�rv�ny�gyi helyzete az al�bbiakban foglalhat� �ssze: 

Az enter�lis �ton terjedő fertőző betegs�gek előfordul�s�ban az el őző 
h�thez viszony�tva nem t�rt�nt l�nyeges v�ltoz�s, a salmonellosis, a 
campylobacteriosis �s az enteritis infectiosa bejelent�sek sz�ma gyakorlatilag 
alig t�rt el a 26. hetitől.  

A 27. h�ten az �NTSZ B�k�s Megyei Int�zete egy diszn�sajt �ltal terjesztett 
ter�leti j�rv�nyt jelentett: j�lius 7-10. k�z�tt T�tkoml�son �s Mezőhegyesen 
70 betegről szereztek tudom�st. A jellemző klinikai t�net a h�ny�s, a hasme-
n�s �s a magas l�z volt, k�rh�zi �pol�s 20 beteg eset�ben v�lt sz�ks�gess�. 
40 beteg sz�klet�bol S.Bredeney teny�szett ki. A fertőz�st a Koml�s H�s 
KKT. �ltal j�lius 6-�n gy�rtott diszn�sajt terjesztette, amelyből T�tkoml�son 15 
kg, Mezőhegyesen 23 kg ker�lt bolti forgalomba. A betegek otthon�b�l �s a 
h�s�zembol sz�rmaz� diszn�sajt mint�ib�l ugyancsak kimutathat� volt a 
S.Bredeney. Az �NTSZ ter�letileg illet�kes v�rosi int�zetei a h�s�zem �s a 
h�sboltok műk�d�s�t felf�ggesztett�k.  

A t�rgyh�ten az �NTSZ Borsod-Aba�j-Zempl�n Megyei Int�zete egy 
caliciv�rus �ltal okozott gastroenteritis j�rv�ny r�l �rtes�lt. J�lius 4-5-�n 
egy mogyor�skai vend�gh�zban t�boroz� 48 t�r�kszentmikl�si �ltal�nos is -
kol�s tanul� �s 4 pedag�gus k�z�l 15 fot (14 gyermek egy felnőtt) sz�ll �tottak 
fertozo oszt�lyra “�telm�rgez�s gyan�j�val”. A vezeto t�netek h�ny�s, hasi 
g�rcs voltak, l�z egy-k�t esetben jelentkezett. Az �rintett �tkez�si helyekrol 
(Aggtelek Barlang Vend�glo, Mogyor�ska Napkelte Vend�gh�z) besz�ll �tott 
�telmint�k �s a mogyor�skai v�zminta mikrobiol�giai vizsg�lata negat�v 
eredm�nnyel z�rult. A betegek sz�klet�bol k�rokoz� bakt�rium nem teny�szett 
ki, h�rom betegn�l a caliciv�rus k�roki szerep�t igazolt�k. Az epidemiol�giai 
vizsg�latok alapj�n azt val�sz�nűs�tik, hogy a megbeteged�sek k�z�s terjesztő 
t�nyező (�tel, iv �v�z) szerep�vel nem hozhat�k �sszef�gg�sbe. 

T�bb heveny v�rushepatitist regisztr�ltak az előző hetin�l, azonban a megbeteged�sek 
sz�ma nem �rte el a kor�bbi �vek azonos het�ben nyilv�ntartottat. Az �NTSZ Főv�rosi 
Int�zete egy csal�di hepatitis A j�rv�nyt jelentett. A X. ker�letben j�nius 8-23. k�z�tt 
egy rossz szoci�lis k�r�lm�nyek k�z�tt �lő, „nagy” csal�dban egy 3 �ves gyermek, 
h�rom 17 �ves �s k�t felnőtt betegedett meg v�russzerol�giai vizsg�lattal is igazolt 
hepatitis A fertőz�s k�vetkezt�ben. A betegek k�rnyezet�ben 75 fő r�szes�lt gamma-
globulin v�dőolt�sban. 

A ny�ri �vszaknak megfelelően a cseppfertőz�ssel terjedő betegs�gek igen 
alacsony sz �mban fordultak elő, a scarlatina bejelent�sek sz�ma 30%-kal, a 
varicella esetek� 40%-kal cs�kkent az el őző h�thez viszony�tva.  

Kedvezőtlen jelens�g, hogy ezen a h�ten 3 import�lt eredetu morbilli meg-



beteged�st jelentettek Veszpr�m megy�ből. Balatonakalin egy ifj�s�gi t�bor-
ban tart�zkod� 10 �ves k�rp�taljai ukr�n gyermekn�l t�pusos lefoly�s� ka-
nyar� megbeteged�st diagnosztiz�ltak. A morbilli diagn�zis�t IgM oszt�lyba 
tartoz� ellenanyagok kimutat�s�val is igazolt�k. A gyermek morbilli elleni ol -
t�si st�tusza nem volt biztosan meg�llap�that�. A t�borban 73 szem�lyt r�-
szes�tettek MMR v�dőolt�sban. A klinikai t�netek alapj�n kanyar� megbete-
ged�st diagnosztiz�ltak egy oltatlan fiatal veszpr�mi h�zasp�rn�l is. Az epi-
demiol�giai anamn�zisben a megbeteged�st k�zvetlen megelőző h�romhetes 
n�metorsz�gi tart�zkod�s szerepel, amelynek sor�n a megl�togatott n�met 
csal�dban kanyar�s megbeteged�sek fordultak elo. A v�russzerol�giai vizs-
g�latok folyamatban vannak. 

Az elm�lt n�gy h�tben a Lyme-k�r bejelent�sek sz �ma stagn�l, hetente �tla-
gosan 53 megbeteged�st regisztr�ltak. A 27. h�ten az esetek mintegy fel�t 
Budapesten, Borsod-Aba�j-Zempl�n �s Heves megy�ből jelentett�k be.  



EG�SZS�G�GYI MINISZT�RIUM MINISTRY OF HEALTH 
Eng.sz.: 87104/1975 OF THE HUNGARIAN REPUBLIC 

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

27/2001.sz.heti jelent�s (weekly report) (2001.07.02 – 2001.07.08.) 

 (+) előzetes, r�szben tiszt�tott adatok (preliminary, partly corrected figures) 
 (*) import�lt esetek (imported cases) 
 ( ) 2001. j�nius 1-től jelentendő (notifiable since 01.06.2001) 
 (•) nincs adat (no data available) 
A statisztika k�sz�t�s ideje: 2001.07.10 

  a 27. h�ten (week) az 1 - 27. h�ten (week) 
Betegs�g 
Disease 2001.07.02-

2001.07.08. 
2000.07.03-
2000.07.09. 

Medi�n 
1995-1999 2001. 2000. 

Medi�n  
1995-
1999 

Typhus abdominalis - - - - - 1 
Paratyphus - - - - - - 
Salmonellosis 194 271 729 2939 3458 8176 
Dysenteria 2 6 18 121 205 528 
Dyspepsia coli 2 6 5 54 65 87 
Egy�b E.coli enteritis - 1 • 53 56 • 
Campylobacteriosis 159 135 • 2993 2984 • 
Yersiniosis  2 2 • 63 37 • 
Enteritis infectiosa 669 885 • 17820 20036 • 
Hepatitis infectiosa 15 17 24 372 587 930 
AIDS - - 1 6 11 16 
Poliomyelitis - - - - - - 
Acut flaccid paralysis 1 1 • 7 9 • 
Diphtheria - - - - - - 
Pertussis - 1 - 1 1 1 
Scarlatina 38 42 61 2474 3255 3319 
Morbilli  3 - 2 9 4 18 
Rubeola 1 2 5 67 72 141 
Parotitis epidemica 4 9 3 124 179 189 
Varicella 637 458 • 29953 28018 • 
Mononucleosis inf. 27 24 19 727 676 486 
Legionellosis 2 - • 50 6 • 
Meningitis purulenta 6 7 • 160 224 • 
Meningitis serosa 5 10 4 61 99 58 
Encephalitis infectiosa 2 4 8 55 48 54 
Creutzfeldt-J.-betegs�g  2 • • 4 • • 
Lyme-k�r 54 50 • 434 366 • 
Listeriosis - - • 4 - • 
Brucellosis 1 - - 2 - 1 
Leptospirosis - - - 40 36 11 
Tularemia 2 2 2 23 62 61 
Tetanus - - - 2 6 5 
V�rusos haemorrh. l�z - - • 5 4 • 
Malaria* - - - 8 8 4 
Toxoplasmosis 1 9 2 107 145 160 
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27/2001.sz.heti jelent�s (weekly report) (2001. 06.25 – 2001.07.01.) 

Ter�let 
Territory 

Salmonel-
losis 

Dysenteria Campylo-
bacteriosis 

Enteritis 
infectiosa 

Hepatitis 
infectiosa 

Scarlatina Varicella Mononucl. 
infectiosa 

Meningitis 
purulenta 

Lyme-k�r 
Budapest 20 - 23 55 2 6 100 - 1 8 
Baranya 10 - 8 42 - - 20 - - 2 
B�cs-Kiskun 16 1 7 27 - 1 32 1 - - 
B�k�s 19 - 19 37 - 3 23 1 - - 
Borsod-Aba�j-Zempl�n 5 - 2 37 5 3 31 1 - 11 
Csongr�d 19 - 10 51 - 2 36 2 - - 
Fej�r 11 - 6 27 - 2 24 1 - - 
Győr-Moson-Sopron 9 - 16 42 - 2 39 - - 2 
Hajd�-Bihar 20 - 12 27 - 1 75 1 - 2 
Heves 4 - 5 58 2 - 12 1 1 7 
J�sz-Nagykun-Szolnok 5 - 3 39 1 1 17 2 - - 
Kom�rom-Esztergom 4 - 9 12 - - 36 - - 1 
N�gr�d 3 - 4 26 - 2 16 - - 3 
Pest 16 - 15 58 1 5 73 9 2 4 
Somogy 3 - 4 13 - 1 21 1 - 3 
Szabolcs-Szatm�r-Bereg 6 - 4 20 1 4 11 1 1 - 
Tolna 8 - 3 10 - 2 27 1 - 2 
Vas 5 1 3 18 - 1 20 1 1 - 
Veszpr�m 6 - 3 53 1 - 18 2 - 6 
Zala 5 - 3 17 2 2 6 2 - 3 
�sszesen (total) 194 2 159 669 15 38 637 27 6 54 
Előző h�t (previous week) 184 11 162 671 9 62 932 19 5 51 



 

Az Epidemiol�giai Inform�ci�s Hetilap (Epinfo) 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. 

A kiadv�nnyal kapcsolatos �szrev�telekkel, k�zl�si sz�nd�kkal sz �veskedj�k 
az Epinfo főszerkesztőj�hez fordulni:  

Johan B�la Orsz�gos Epidemiol�giai K�zpont 
1966 Budapest, Pf. 64., Telefon: 215-8027, 476-1383, 476-1224 

Telefax: 476-1223  
A heti kiadv�nyban szereplő anyagok szabadon m�solhat�k �s 
felhaszn�lhat�k, azonban a kiadv�ny forr�sk�nt val� haszn�lat�n�l arra 
hivatkozni kell. 
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