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A KELET-KOZEP-EUROPAI DROGHELYZET IIl.

ARTALOMCSOKKENTES
Az artalomcsokkenté intézkedések tipusai és elterjedtsége

Ma mar minden kdzép-kelet-eurdpai orszagban legalabbis bizonyos fokig

bevezetésre kerultek artalomcsokkentd intézkedések. Ezek kiterjednek
(amennyire a rendelkezésre allé6 adatokbdl megallapithatd) az informacié
aramoltatasra, az alacsony kuszobl szolgaltatasokra, a megkereséses
programokra, az intravénas adagolashoz szukséges steril felszerelés
biztositasara, az Ovszerosztasra, a tanacsadasra és HIV-tesztek
elvégzésére, a HIV/AIDS kezelésre, valamint — néhany esetben - a
hepatitis B oltasra.

A kezelésbe vétel lehet6sége valtozo, néhany esetben meglehetésen
korlatozott. A legtdbb orszagban az artalomcsdkkentd és a f6 prevencios
intézkedések csekély mértékben allnak rendelkezésre, és az altaluk
nyujtott lefedettség szintje is alacsony a problémas kabitészer-hasznalat
prevalenciajanak és jov6beni potencialis kdovetkezményeinek mértékével
osszehasonlitva. Bar mar a régié6 minden orszagaban l|éteznek tlcsere-
programok, csupan a Cseh Koztarsasagban sikerllt az intravénas
kabitéoszer-fogyaszték jelentés (becslések szerint 50% folétti) hanyadat
elérni a tlcsere-programok orszagos halézata és az alacsony kiuszobU
projektek révén, és csupan néhany orszagban, mint példaul Szlovéniaban
teremt6dott meg a nagyvarosok ezen programok altali elfogadhatd szintd
lefedettsége. Az egészségkarosodasok — a kabitéoszerrel 06sszefiggb
halalozas és a fert6z6 betegségek — csdkkentését segité fenntartd
metadon kezelés elérése Szlovénia kivételével minden orszagban
rendkivul korlatozott.

Az artalomcsokkentd intézkedések tobbségének célja a kabitdszerrel
kapcsolatos fert6z6 megbetegedések prevencidja. Viszonylag kevés azon
intézkedések szama, melyek a kabitészer-fogyasztassal 0Osszefliggd
halalesetek prevenciojara Osszpontositanak, jollehet néhany intézkedés,
mint a metadon programok vagy az egészségugyi felvilagositast nyujto
megkereséses projektek, valamint az ellatasba valdé biztosabb bejutas
lehetdvé tétele nem kis eredményeket jelentenek e teruleten.

Kérdések és feladatok

A kozép-kelet-eurdpai orszagokban az egyik legjelent6sebb
népegészségugyi kihivas a HIV, a HBV és a HCV-fert6zések terjedésének
megakadalyozasa az intravénas kabitdészer-fogyaszték korében. Az
orszagok tobbségében tapasztalt alacsony HIV és HCV prevalencia nem



szolgaltat okot az elégedettségre, ezt bizonyitjak a Balti-allamokban az
utobbi években kialakult exploziv HIV-jarvanyok.

Az egyén és a tagabb kozosség altal viselt egészségugyi és szocialis
koltségek jelentés meéreteket Olthetnek, és jelentés hatasuk lehet az
elkovetkezend6 jé néhany évben. A potencialis probléma csokkentése
erdekében torténd beavatkozas ezért a népegészségugyi politika
egyértelmiien els6rangu feladata, és a népegészségugyi probléma
minéségének és dimenzidinak megfelel6 hataskdrrel és eléréssel
rendelkezé orszagos és helyi strukturakba val6 jelentés befektetéseket
igényel.

A hatékony artalomcsokkenté intézkedések gyakorlatban torténd
bevezetéséhez atfogé nemzeti stratégiara és elkdtelezettségre van
szukség.

A kabitészerrel kapcsolatos fert6z6 betegségek és halalesetek prevencidja
terén az alabbi feladatok fogalmazhaték meg:

a szakemberek, a politikusok és a lakossag ismereteinek novelése és
attitidjének megvaltoztatasa, a szakemberek tovabbképzése;

az intravénas kabitoszer-fogyasztok és a veszélyeztetett csoportok
elérése, és felvilagositasa;

artalomcsodkkenté beavatkozasok bevezetése (pl. tlicsere-programok,
fenntart6 metadon programok és a tuladagolas prevencidjat szolgalo
kezdeményezések);

az ilyen programok elérésének novelésére és a veszélyeztetett
csoportok tagjainak ezen programokba valé bekerulési esélyének
javitasa: marginalizalt csoportok, mint az orosz anyanyelvli kozosségek,
roma fiatalsag, elitéltek, prostitualtak, migransok és emigransok;

a megbélyegzés és a tarsadalmi kirekesztés visszaszoritasa.

Végul, de nem utolsésorban, sok kézép-kelet-eurépai orszagban fontos a
HIV és egyéb kabitéoszer-fogyasztassal kapcsolatos fert6zé betegségekkel
— kuléndsen a hepatitis C-vel — rendszeresen elérhetd, megbizhatd és
id6szerl adatok gyduljtése és nyilvantartasa csakugy, mint a halalozasi
adatok min6ségének javitasa.

Kabitoszer-kereskedelem

A kelet-kO0zép-eurdpai geopolitikai helyzet tobb mint 20 évig a kabitoszer-
kereskedelem kulcsfontossagu eleme volt. Az 1970-es évek végétdl a Dél-
nyugat Azsiab6l szarmazé heroin a Pakisztanbol és Afganisztanbdl
kiindul6 ’Balkani utvonal’ mentén jutott el Iranon, Torokorszagon,
Bulgarian és Jugoszlavian keresztul Nyugat-Eurépaba. A régié mas
tertletein uralkodé autokratikus rendszerek és az aru- és személyforgalom



szigoru ellendrzései korlatoztak a kabitoszer-kereskedelem mértékét.
Valtozast az 1989-es események hoztak. A Jugoszlaviaban dul6é haboru az
1990-es évek elején szétszakitotta a balkani utvonalat és a kereskedelmet
atterelte a Bulgarian, Romanian, Magyarorszagon és bizonyos meértékig
Szlovakian keresztlil vezetd utakra. Ugyan a hatarellend6rzések enyhitése
lehetévé tette a kereskedelem région keresztuli bonyolitasat, ebben a
szakaszban még inkabb a nyugati, mint a helyi piacok jelentették az
els6édleges ceélallomast. A délszlav haboru azonban Jugoszlavia egyes
teriletein azonban a heroin-fogyasztas ndévekedéséhez vezetett. Bar a
téerségre elsdédlegesen jellemz6 kabitészer a heroin volt, jelentés
kannabisz- és kokainmennyiségek is lefoglalasra keriltek.

A ‘90-es évek vége felé, a koszovéi valsag elmélyllése maga utan vonta a
kabitoszer-kereskedelembe valé alban/koszovdi bekapcsolédast. Ez
elsésorban Olaszorszagot, Gorégorszagot és Svajcot érintette mindaddig,
amig 1999-ben Olaszorszag megerfsitette hatarait a koszovoéi
menekiltaradatok csdkkentése érdekében, ezaltal megndvelve a Cseh
Koztarsasagon keresztul bonyolodd kereskedelmet.

A Szovjetunié felbomlasa ujabb fontos tényezdnek bizonyult a
kereskedelmi utvonalak valasztékanak szélesitésében a Koézép-Azsiabol
kiindulé, Oroszorszagon, Ukrajnan, Lengyelorszagon és a balti allamokon
athalado un. ,Selyem Ut” altal. A balti allamokba aramlé heroinon tul
megné6tt a makszalma kinalat is.

Jelenleg, tébb Dél-nyugat és Kodzép-Azsiabdl kiinduld heroin keresked®di
utvonal létezik, melyek gyakran a Balkan és a Selyem Ut médosult
valtozatai. A 10 évvel ezel6tti helyzethez képest, a nyugati orszagokat
tartalmazd célpiaci orszagok soraba beléptek a kozép- és kelet-eurdpai
orszagok is. Raadasul, a kannabisz és kokain keresked&i utvonalak a Balti
és Balkan régioba és région at haladnak, ezzel kijatszva a nyugat-eurdpai
orszagokon — Spanyolorszagon, Hollandian vagy az Egyesiult Kiralysagon
— athalad6é tradicionalis utvonalak ellen6rzéseit. Az amfetamin-
kereskedelem is felbukkant f6leg a kelet- és kdzép-eurdpai orszagokbal
Kiindulva nyugat felé és az ecstasy és mas szintetikus kabitdészerek
kereskedelme, mely eredetileg a nyugat eurdopai orszagokbdl, mint példaul
Hollandiabadl, indult most mindkét iranyba bonyolddik.

Belfoldi kabitoszer-elodallitas

Azon orszagokban, ahol a maktermesztés tradicidja legitim célokat
szolgal, példaul konyhai felhasznalasra keral (balti allamok, Bulgaria,
Magyarorszag és Lengyelorszag), az opiatok elballitasa bizonyos mértékig
tovabbra is megfigyelhetd, bar a korabbiaknal &ltaldban alacsonyabb
mértékben. Ez a csokkenés részben az import heroin biztosabb



hozzaférhet6ségét tukrdzi, mint példaul Lengyelorszagban, részben pedig
az alacsony oOpiumtartalmu mak termesztésének iranyaba tortént egyfajta
elmozdulas eredménye. Az 1989-ben kezd6dd privatizaciot és a kémiai,
valamint gyogyszeripari cégekre vonatkoz6 szabalyozasok megszinését

kovetéen, a pszichotrop anyagok - kiléndsen az amfetaminok -
kontrollalatlan elballitasa példaul Lengyelorszagban megnovekedett.
Azé6ta, a szintetikus kabitdszerek — amfetaminok és ecstasy - illegalis

laboratériumokban térténé gyartasa mas orszagokban is megjelent (balti
allamok, Bulgaria, a Cseh Koztarsasag és Magyarorszag). A helyi
fogyasztasra, a Cseh Koztarsasagban eldallitott Pervitin iranti kereslet
csOkkenni latszik, és a belsé piacon lassan atveszi a helyét a heroin. A
gyartas egy része valdszinlleg még mindig exportra térténik. A belféldi
kannabisz-termesztésre vonatkozéan nincsenek megbizhaté becslési
adatok, bar néhany orszag beszamolt ilyenrdl.

A kabitészerek hozzaférhetdsége

A kabitészerek hozzaférhetésége fligg az egyes orszagokban jellemzd
kabitoszer-elosztas és kinalat mértékeét6l, valamint attol, hogy az adott
piacon kik és milyen feltételekkel juthatnak hozza a szerhez. Kulénb6z6
mutatészamok jelzik a kabitészerek hozzaférheté6ségének kulonb6zé
aspektusait, €s nem mindig vannak Osszhangban egymassal vagy a
kabitészer-kereslet mas mutatodival.

A lefoglalt kabitészer-mennyiségekrdl szd6l6  statisztikak gyakran
Osszesitve regisztraljdk az atmendé és a belféldi piacon célba ért
kabitoszerek mennyiségét, igy nem adnak megbizhatd képet a kulonb6zo
kabitoszerek kinalatardl, mivel néhany jelentésebb lefoglalas nagyobb
mértékben torzithatja a képet. A rendérségi lefoglalasok szama (a
vamhatosagi lefoglalasokkal szemben) kozvetett maodon néha
meghatarozhatja a hozzaférhet6ség mértékét egy orszagban, bar ezen
lefoglalasok szamara is hatassal vannak a rend&rségi prioritasok és
tevékenységek. A legtdbb orszagban a kannabisz-lefoglalasok szama
novekszik, mig a heroinra, amfetaminokra és kokainra vonatkozé legujabb
trendek valtozéak: néhol stagnalnak vagy ingadoznak, mashol novekedést
mutatnak. Az arakrél sz6lé informaciok nem teljesek és ritka, hogy
kovetkezetesen azonos id6szakra vonatkoz6an és kulonosen azonos — az
inflaciés ratakat figyelembe vevé formatumban allnanak rendelkezésre. A
korlatozott adatok alapjan — altalanossagban — azt feltételezhetjik, hogy
az arak nem emelkednek, fluggetlenek a lefoglalasok szamatél és a
lefoglalt kabitoszer-mennyiségektal.

A kulénb6z6 szerek a potencialis vasarlok, igy fiatalok altal észlelt
hozzaférhet6ségének mértéke a hozzaférhetéség egy alternativ



mutatészamat kinalja. Példaul minden, az 1995. és 1999. évi ESPAD
felmérésben résztvevd orszagban, a két kutatas kozott eltelt négy évben, a
16 éves kdzépiskolasok koérében jelentds emelkedés volt megfigyelhetd a
kannabisz, az ecstasy és az LSD észlelt hozzaférheté6ségének
tekintetében. Hasonl6 modon emelkedett az inhalansok észlelt
hozzaférhet6sége, de ez nem jelentett emelkedést a szertipusok
prevalenciajaban.

Kérdések és feladatok

Mint az a kabitéoszer-fogyasztas esetében is megfigyelheté volt, a
kabitoszer-kereskedelem és kabitoszer-kinalat kiszélesedése a kozép-
kelet-europai orszagokban is tagabb torténeti, gazdasagi és tarsadalmi
valtozasok tukrében vizsgalandd. A kabitoszer-kereskedelem és elosztas
szervezésének helyi sajatossagai és a bevont csoportok helyi jellemzéi
ellenére, mindezen fejlemények képesek koézds elemeket felmutatni a
Balkantol, Kozép-Europan és szovjet utodallamokon at, a Balti régioig.
Ezek a fejlemények, a meglévd strukturak és ellenérzési mechanizmusok
osszeomlasaval jaro, hirtelen politikai és gazdasagi valtozashoz
kapcsolédoan alakultak ki. Legtobb orszagban megtortént az atallas a
szabad piaci rendszerre, mely azonban nélkulozott minden hatasos
szabalyoz6 eszko6zt, ezaltal a legitimitas valsagat okozva, ugyanakkor
megajandékozta a befolyasosakat és hatalommal birékat a gyors
profitszerzés lehetéségével. A polgarhaboruk, fegyveres konfliktusok, a
gazdasagi elszegényedés, a migracidés é€s menekultugyi valsagok szintén
mind hozzajarultak ehhez a folyamathoz. Elkerulhetetlen volt, hogy ezek a
tényez6k ne 0sztondzzék a szervezett blnbozés és a korrupcid
fokozédasat, és hogy ne kdvetkezzen be jelentés ndvekedés az ember-
kereskedelemben, a szexualis szolgaltatasokkal valé kereskedelemben, a
lopott autok kereskedelmében, az illegalis alkohol-, dohany- és fegyver-
kereskedelemben az elmult 10-15 év soran.

Koévetkezésképpen, az egy kifejezetten a kabitoszerekre fokuszald
koncepci6 szemszogébdl atgondolt valaszok mint példaul a
hatarellen6rzések szigoritdsa, vagy a kabitoszer-felismerd technoldgiak
javitasa mellett érvel6 valaszok tulsagosan beszlkultek. A szervezett
binozés egészére vald reagalashoz altalanosabb stratégiara van szukség,
mely Kkiterjed az azt tamogaté pénzugyi strukturakra és politikai
kapcsolatokra, valamint a gyakran ezek alapjaul szolgal6é tarsadalmi és
gazdasagi korulményekre is. Az ilyen torekvések ugyanakkor olyan
altalanosabb tarsadalmi és gazdasagi kérdéseket vetnek fel, mint a
fejlédés és felzarkoztatas elébmozditasa, a politikai és szocidlis
intézmények legitimitasanak és stabilitasanak megerfsitése vagy a
tarsadalmi és gazdasagi valtozas negativ kovetkezményeit kézben tarté és



csOkkent6 gazdasagi szabalyozé mechanizmusok megerdsitése.

A torvényi végrehajtas és az igazsagszolgaltatas teruletén dolgozo
politikusok, hivatalnokok és szakemberek szamara a drogpolitika szintjén
jelentés feladatot az jelent, hogy stratégiaikat és tevékenységliket egy
tagabb, sok orszagban meég kialakuléban |év6, globalis elképzelésbe
integraljak. Ez orszagos és helyi szinten is fokozd6ddé egylttmikodést
igényel a kalonb6z6 egeészségugyi, oktatasi, szocialis-joléti
szakteruleteken mikodd, uj, a nem-kormanyzati szervezeteket és a civil
tarsadalom egyéb csoportjait is magaba foglaldé partnerekkel. Tovabbi
feladat lesz a térvényhozas ¢és a végrehajtas hatasanak és
hatékonysaganak vizsgalata annak a folyamatnak a részeként, mely soran
meghatarozasra kerul, hogy ezek mi médon tudnak hozzajarulni a globalis
stratégiak célkitizéseinek eléréséhez.

Tajékoztatast adta: Nyiradi Adrienn koordinator
Nemzeti Drogmonitorozasi Kozpont

A teljes jelentés online verzidoja megtalalhaté: http://candidates.emcdda.eu.int




TAJEKOZTATAS ALAPITVANY LETREHOZASAROL

A Févarosi Birésag 2003. januar 2-an nyilvantartasba vette a ,,A magyar
epidemiolégia fejlesztéséért Alapitvany”-t, és egyidejlleg kdzhasznu
szervezetté mindsitette.
Az Alapitvany f6 célja az epidemiolégiai munka személyi és targyi
feltételeinek javitasa, igy kuléndsen:
epidemioldgiai informacids kiadvanyok megjelenésének tdmogatasa,
szakmai oktatas, konferencia, képzés, tovabbképzés szervezése,
lebonyolitasa,
epidemioldgiai kutatasok, vizsgalatok szervezése, azok anyagi
tamogatasa,
az Alapitvany céljaival dsszefiggd nemzetk6zi kapcsolatok kiépitése,
fejlesztése, szakmai palyazatok kiirasa és dijkitlizése.

Az Alapitvany elnoke: dr. Melles Marta
Az Alapitvany székhelye: 1096 Budapest, Gyali ut 2-6.



TAJEKOZTATAS SZAKMAI PROGRAMROL

EPIDEMIOLOGUSOK SZAKMAI TOVABBKEPZO MUNKAERTEKEZLETE
A rendezvény helye: Balatonboglar, Kodaly Z. u. 9-15.

MAV Rt., Vasutas Udiild
A rendezvény idépontja: 2004. majus 27-28.

SZAKMAI PROGRAM TERVEZET

MAJUS 27. (CSUTORTOK) 1190
Megnyité — dr. Melles Marta féigazgato féorvos, OEK

1. Aktualitasok az ANTSZ életében
— dr. Bujdos6 Laszlé orszagos tisztiféorvos, OTH

2. Népegészséglugyi program/Uniés csatlakozas
El6adé: dr. Hargittai Réka f6osztalyvezet6 helyettes, ESZCSM

3. A WHO stratégiaja a védoéoltasokkal megel6zhetd fert6zo
betegségekre vonatkozéan 2004-2005. kozott
El6adé: dr. Vass Adam féosztalyvezetd, OTH

4. Magyarorszag 2003. évi jarvanyligyi helyzete
El6ad6: dr. Csohan Agnes osztalyvezeté féorvos, OEK

Sziinet

5. A veszettség allategészséqgugyi kérdései
El6ad 6: prof. dr. Varga Janos tanszékvezetd, Szent Istvan Egyetem
Allatorvosi Kar, Jarvanytani tanszék

6. A lyssa-fert6zésre gyanus sériulésekkel kapcsolatos eljarasok
tapasztalatai az utébbi években
El6adé: dr. Pauliny Zsuzsanna mb. osztalyvezetd, OEK

Felkért hozzaszo6lok: dr. Széles Klara osztalyvezetd féorvos,
ANTSZ Gydr-Moson-Sopron Megyei Intézete

dr. Kohut Zsuzsanna osztalyvezet6 féorvos,
ANTSZ Hajdu-Bihar Megyei Intézete
7. A gyorsreagalas id6szeri kérdései a jarvanyugyben az EU-
csatlakozas utan
Eléad6: dr. Csohan Agnes

8. Az influenza vilagjarvany és a madarinfluenza problémaja
El6ad6: dr. Berencsi Gyorgy féosztalyvezetd féorvos, OEK

9. Tajékoztatas kulonleges bioldgiai veszélyhelyzetekben a



mintavétel és mintaszallitas lehetéségeirél, problémairoél
El6ad6: Bognar Csaba bakteriolégus, OEK

10. A human toxocariosis
El6add: dr. Szénasi Zsuzsanna osztalyvezetd, OEK

11. A pertussis mikrobiolégiai diagnosztikaja, az eredmények
értékelése
El6ad6: Bognar Csaba

Kérdések, hozzaszolasok

MAJUS 28 (PENTEK) 990

1. Helyzetkép a vilag lakossaganak egészségi allapotarol
El6adé: dr. Vitrai Jozsef osztalyvezetd féorvos, OEK

2. Helyzetkép a magyar lakossag egészségi allapotarol
El6adé: Boros Julianna vezetd elemz6, OEK

Sziinet

Az Egészségmonitorozasi Hal6ézat kiilon szekciéoban/teremben
folytatja az értekezletet:

Munkamegbeszélés a 2003. évi OLEF szervezésével kapcsolatos

tapasztalatokrol
Vezeti: dr. Vitrai Jozsef

»Szinpad az egész vilag” — kozszereplési tréning
El6add: Csépanyi Mariann tajékoztatasi irodavezetd, OEK

% sk ok

1090 A védéoltasok jelentésége
— felkészilés a Védooltasi Napra (junius 21.)

Vezeti: dr. Melles Marta
dr. Vass Adam

Kérdések, hozzaszolasok

1290 Ertékelés, zarszé — dr. Melles Marta



TAJEKOZTATAS SZAKMAI TOVABBKEPZESROL

A ,Johan Béla” Orszagos Epidemiolégiai Kozpont Parazitolégiai osztalya
6tnapos tovabbképz6 tanfolyamot hirdet
»Klasszikus és modern laboratériumi médszerek a parazitolégiaban”
cimmel.

A tanfolyam elméleti és gyakorlati foglalkozasokat tartalmaz. A tovabbképzésre
diplomasok és szakasszisztensek/asszisztensek jelentkezését egyarant varjuk.

A tovabbképzé tanfolyamot kredit-pontszerzé formaban szervezzuk.
Tervezett idépont: 2004. majus 17-21.

Helyszin: OEK Parazitoldégiai osztaly
1097 Budapest, Gyali ut 2-6., "B” épullet (,Pasteur” épilet) Ill.
emelet

A teljes tanfolyam részvételi dija: 25.000.- Ft
Az ANTSZ dolgozdk részvételi dijanak kiegyenlitését az OEK vallalja.

A megfelel6 technikai feltételek biztositasa érdekében a tanfolyam
résztvevdinek szamat 8 fében limitaljuk.

A tanfolyamra az OEK Parazitolégiai osztalyan lehet jelentkezni:
telefonon (06-1-476-1233), fax-on (06-1-476-1233), vagy

e-mail-en (szenasizs@oek.antsz.hu).

A jelentkezések elfogadasa a beérkezés sorrendjében, a lIétszam beteltéig
torténik.



A HAZAI JARVANYUGYI HELYZET ALTALANOS JELLEMZESE

A 2004. aprilis 12-18. ko6zotti idében bejelentett heveny fert6zé
megbetegedések alapjan az orszag jarvanyugyi helyzete az alabbiakban
foglalhat6 dssze:

Az enteralis uton terjed6é fert6z6 betegségek jarvanyligyi helyzete
Osszességében kedvezden alakult. Az enteritis infectiosa bejelentések
szama az el6z6 hetihez viszonyitva csokkent, jelentésebb jarvanyt az
ANTSZ megyei intézeteinek nem jelentettek. Kiildnésen kedvezének
mindsithetd a salmonellosis jarvanyugyi helyzete: a 16. héten regisztralt
esetek szama csak kb. egyharmadat tette ki az 1998-2002. évekre
jellemz6 median értékének. A medianhoz viszonyitva csokkent a
campylobacteriosis el6fordulasa is, azonban a regisztralt esetek szama
mintegy 20%-kal magasabb volt az el6z6 hetinél. A megbetegedések
egyotode Hajdu-Bihar megyébdl szarmazott.

Mindéssze 11 heveny virushepatitist jelentettek, a betegségcsoport
helyzete mind a targyheti, mind az év eleje 6Ota regisztralt megbetegedések
szama alapjan igen jonak itélhet6.

A léguti fert6z6 betegségek el6fordulasaban a 15. héthez viszonyitva
nem tortént figyelemre mélté valtozas. A varicella jarvanylgyi helyzete
ezen a héten is kedvezétlenebb volt a korabbi évekénél, a bejelentett
esetek szama mintegy 30%-kal magasabb volt az 1998-2002. évi median
ertékénél. Morbilli illetve mumpsz megbetegedést nem regisztraltak.

Az idegrendszeri fert6zé betegségek jarvanyugyi helyzete
0sszessegében kedvezd volt.
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a 16. héten (week) az 1 — 16. héten (week)

Botegscg 2004.04.12-| 2003.04.14-| Median Median

1998- 2004. 2003. 1998-

2004.04.18.| 2003.04.20.| 2002 2002

Typhus abdominalis - - - - - -
Paratyphus - - - - - -
Salmonellosis 36 43 102 795 1180 1310
Dysenteria 2 1 4 46 38 137
Dyspepsia coli 2 - 1 26 25 36
Egyéb E.coli enteritis 1 - 1 18 27 32
Campylobacteriosis 69 62 102 1377 1356 1521
Yersiniosis 1 3 5 29 47 51
Enteritis infectiosa 585 623 478 10131 13389 9307
Hepatitis infectiosa 11 16 21 241 268 400
AIDS - - - 9 6 8
Poliomyelitis - - - - - -
Acut flaccid paralysis - - - 2 7 4
Diphtheria - - - - - -
Pertussis - 1 - 11 4 -
Scarlatina 82 47 119 1111 697 2016
Morbilli - - - 2 3 5
Rubeola 3 2 3 24 27 51
Parotitis epidemica - 4 6 70 82 82
Varicella 1435 917 1091 19519 17313 18706
Mononucleosis inf. 31 24 34 416 454 438
Legionellosis 1 1 - 26 34 1
Meningitis purulenta 2 4 2 94 93 107
Meningitis serosa 4 - 1 27 22 35
Encephalitis infectiosa 2 2 1 23 22 22
Creutzfeldt-J.- - . 3 .

betegség - 3

Lyme-kor 1 46 44 60
Listeriosis - - - 3 2 1
Brucellosis - - - - 1 1
Leptospirosis - 1 1 5 6 20
Tularemia - - 1 4 13 36
Tetanus - - - - - 2
Virusos haemorrh. laz - - - 1 2 2
Malaria* - - - 1 3 3
Toxoplasmosis 5 2 4 42 66 85

(+) elbzetes, részben tisztitott adatok (preliminary, partly corrected figures)

(*) importalt esetek (imported cases)
(*) nincs adat (no data available)

A statisztika készités ideje: 2004.04.20
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Teriilet Salmonel- | Dysenteria Campylo- Enteritis Hepatitis | Scarlatina | Varicella | Mononucl. | Meningitis | Lyme-kor
Territory losis bacteriosis | infectiosa | infectiosa infectiosa purulenta
Budapest 3 - 4 42 1 20 264 5 - -
Baranya 1 1 3 19 1 2 40 1 - -
Bacs-Kiskun 3 - 4 24 1 2 134 1 - -
Békés - - 5 28 - - 59 1 - -
Borsod-Abauj-Zemplén 1 1 1 15 4 4 110 1 - -
Csongrad - - 4 16 1 2 64 1 - -
Fejér 2 - 1 26 - 2 54 3 - -
Gyoér-Moson-Sopron 4 - 5 40 - 5 36 5 - 1
Hajdu-Bihar 2 - 15 54 - 6 46 3 - -
Heves - - - 27 - 1 70 1 - -
Jasz-Nagykun-Szolnok 4 - 1 52 2 - 23 - - -
Komarom-Esztergom - - 2 42 - 2 35 - -
Négrad 1 - - 20 - - 27 - - -
Pest 4 - 7 50 - 27 186 1 - -
Somogy - - 3 20 - - 81 4 - -
Szabolcs-Szatmar-Bereg 4 - 5 4 1 1 64 - - -
Tolna 2 - 1 21 - - 31 2 - -
Vas 1 - 2 19 - 6 29 - 1 -
Veszprém 1 - 4 53 - - 50 1 1 -
Zala 3 - 2 13 - 2 32 - - -
Osszesen (total) 36 2 69 585 1 82 1435 31 2 1
El6z6 hét (previous week) 51 1 56 637 16 87 1405 22 6 7

(+) elézetes, részben tisztitott adatok (preliminary, partly corrected figures)

A statisztika készités ideje: 2004.04.20




A ,Johan Béla” Orszagos Epidemiolégiai Ké6zpont (OEK) kiadvanya.
A kiadvanyban szereplé kozlemények szakmai egyeztetést kovetden jelennek
meg, ennek megfeleléen az orszagos jellegli 06sszeallitasok, illetve a
szerkeszt6ségi megjegyzésben foglaltak az Orszagos Epidemiolégiai Kézpont és

az orszagos tisztiféorvos szakmai véleményét és javasolt gyakorlatat
tartalmazzak.

A kiadvanyt a ,,Johan Béla” Orszagos Kbzegészségligyi Intézet és a Centers
for Disease Control and Prevention (CDC) a Magyar-Amerikai K6z6s Alapnal
elnyert palyazat altal biztositott egylttmiikédés révén fejlesztették ki.
Az Epinfo minden héten pénteken keriil postazasra és az Internetre.
Internet cim: www.antsz.hu/oek

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

,Johan Béla” Orszagos Epidemiolégiai Kéozpont
1966 Budapest, Pf. 64. Telefon: 476-1153, 476-1194

Telefax: 476-1223

E-mail: epiujsag@oek.antsz.hu
A heti kiadvanyban szereplé anyagok szabadon masolhatok és felhasznalhatok,
azonban a kiadvany forrasként vald hasznalatanal hivatkozni kell az alabbi
modon: Orszagos Epidemiolégiai Koézpont. A kbézlemény cime. Epinfo a
megjelenés éve; a kiadvany szama:oldalszam. (Pl.: Orszagos Epidemioldgiai
Koézpont. 10 éves az Epinfo. Epinfo 2003;1:1-2.)

Orszagos tisztiféorvos:
dr. Bujdosé Laszlo

/ Epinl'o szerkesztésége \

Alapitd foszerkesztd: dr. Straub llona
Foszerkesztd: dr. Melles Marta
Foszerkesztd helyettes: dr. Csohan Agnes
Olvaséd szerkesztd: dr. Krisztalovics kKatalin

Szerkesztok:

Eoros Julianna
dr. Baracz Karolina

Lendval Gyulané

Technikai szerkesztd:
Kissne Sponga ZsuZsanna

Myomda vezetdje:

\ Vizinger Ferenc /

ISSN 1419-757X




