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NEMZETKOZI INFORMACIO
HALALOS KIMENETELU DIFTERIA MEGBETEGEDES SPANYOLORSZAGBAN

Koézel 30 évvel az orszagban el6fordult utolsé megbetegedés utan
Spanyolorszag 2015. majus 31-én egy diftéria esetet jelentett
az Egészségugyi Vilagszervezetnek és az Europai BetegségmegelSzeési és
Jarvanyugyi Kézpontnak.

A diftériaban megbetegedett gyermek egy hatéves, oltatlan fia volt, akinél
el6szor 2015. majus 23-an jelentkeztek a betegség tunetei. A haziorvosanal
majus 25-én jelentkezett, aki amoxicillin terapiat rendelt. Allapota azonban
romlott és majus 28-an mar korhazi ellatasra szorult 1az, altalanos rossz
kozérzet, elesettség valamint a tonsillakon észlelhetdé alhartyas lepedék
miatt. A gyermek allapota tovabb progredialt, a diftéria gyanu miatt vett
torokvaladékbdl majus 30-an Corynebacterium diphtheriae-t mutattak ki:
a laboratérium PCR moddszerrel igazolta a toxikus diftéria diagnodzisat.
A mintat tovabbi megerdsitésre a WHO Kollaboracidés Laboratoriumaba,
az Egyesult Kiralysagba kuldték, ahol Elek-prébaval (patogén, toxintermeld
C.diphtheriae torzsek elkulonitésére szolgalé agargél diffuzios
precipitacid) megerdsitették a diagnozist.

A sulyos allapotu beteget magasabb szintl ellatasi kozpontba helyezték at,
intenziv osztalyra kerult. Junius 1-jén és 2-an diftéria antitoxin kezelésben
részesult. Az alkalmazott kezelés ellenére a gyermek junius 27-én elhunyt.

Az elsé tunetek el6tt a gyermek két napig (majus 19-20) iskolai taborban
volt. Az elvégzett jarvanyugyi vizsgalat soran azonositottak a diftérias
beteggel kapcsolatba kerult kontakt személyeket. A tdborozasban részt vett
57 gyermeket, tanarokat, iskolai dolgozdkat, csaladtagokat és a beteg
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gyermeket ellatd egészségugyi személyzetet a spanyol jarvanyugyi
jogszabalyokban el6irtaknak megfeleléen jarvanyugyi megfigyelés ala
helyezték. A kontakt személyeket diftéria elleni véddoltasban részesitették
és torokvaladékot vettek t6luk szilrbvizsgalat ceéljabdl. A beteg kontaktjai
kozul nyolc egészséges személy léguti mintajabol mutattak ki
a toxintermelé C.diphtheriae-t. A nyolc tinetmentes kérokoz6-hordozo
gyermeket preventiv antibiotikum terapiaban részesitették a betegség
tovabbterjedésének megel6zése céljabdl. A nyolc gyermek a spanyol
jarvanyugyi elbirasoknak megfeleléen az életkorhoz kotott valamennyi
diftéria elleni védoéoltasat megkapta. A gyermekek szoros kapcsolatban
voltak a beteggel és ki voltak téve a fertbzés veszélyének, azonban
a betegség naluk nem alakult ki, mivel a véddéoltasoknak készonhetben
megfeleld védettséggel rendelkeztek. A spanyol oltasi naptar szerint
a csecsemébk 2, 4 és 6 honapos korban részesulnek védéoltasban, melyet
15-18 hdénapos korban, valamint 13-14 éves kor kozott egy-egy booster
oltas kovet.

A diftéria fert6zések tobbsége egy magas atoltottsagu populacidéban
az oltott személyek korében altalaban tunetmentesen zajlik vagy enyhe
klinikai lefolyas jellemzi, ezért legtdbbszér fel sem ismerik, bejelentésre
nem kerul. Ugyanakkor a kozelmultban Braziliaban, - ahol a betegség
jelenleg is endémias - két teljeskorien oltott gyermek halt meg diftériaban.

Sem a beteg gyermeket, sem a testvérét nem oltottak be diftéria ellen
szuldéi dontés alapjan. A fert6zés forrasa egyelére nem ismert, az eddig
elvégzett vizsgalatok soran nem talaltak kapcsolatot sem endémias
teruletrél szarmazo beteggel vagy hordozédval, sem hazai
(Spanyolorszagban el6fordult, nem import eset) diftérias beteggel.
Az utolsé bizonyitottan hazai diftéria megbetegedést 1986-ban jelentették
Spanyolorszagban.

Az ECDC KOCKAZATBECSLESE AZ EU TAGALLAMOK RESZERE

A Spanyolorszagban el6fordult diftéria megbetegedés nem jelent veszélyt
Spanyolorszag hatarain tul mas eurdpai unios tagallam szamara. Oltatlan
szemely diftéria megbetegedése nem varatlan esemény, ugyanis
az egészséges, oltott emberek a korukben esetlegesen cirkulald
toxintermel6 C.diphtheriae tUnetmentes hordozoi lehetnek. Hasonl6 esetek
a diftéria ellen nem oltott személyeknél barmikor el6fordulhatnak, mivel igy
az oltatlan egyének rendszeresen ki vannak téve C.diphtheriae
expozicidénak.
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A diftéria életet veszélyeztet6 betegség, ami ellen az egyetlen hatékony
veédekezés a védoboltas. Az immunizacidé hatasara Europaban gyakorlatilag
eltntek a diftéria megbetegedések, az Eurdpai Unidban a gyermekek
diftéria elleni atoltottsaga >95%, Magyarorszagon ez az arany 99,9%.
Valamennyi orszagban kritikusan fontos a magas atoltottsagi szint
fenntartasa. A fejlett orszagokban a betegség felbukkanasanak kockazatat
noveli az oltasellenes mozgalmak miatt a védtelen személyek szamanak
novekedése és a mobilitds kapcsan a fogékony személyek endémias
orszagokba torténdé utazasa, illetve az onnan valdé beutazas. Az oltottak
védettsége az id6 el6rehaladtaval csokken, ezért az Egészségugyi
Vildgszervezet az alapimmunizalast kovetéen 10 évente diftéria elleni
booster oltast javasol mindenki szamara.

A DIFTERIA LEIRASA, KLINIKUMA ES TERAPIAJA

A diftéria heveny, bakteridlis eredetli fert6z6 betegség. A koérokozo
legtobbszor a toxintermel6 C.diphteriae baktérium, amely a behatolas
helyén, leggyakrabban a garatban, gégén, mandulakon illetve az orrban
alhartyas gyulladast okoz és exotoxinjaval karositja a szervezet mas részeit
is, foként a szivet, az idegrendszert és a veséket. A betegség esetenként
erintheti a bért és a nyalkahartyakat, ideértve a kot6hartyat és a nemi
szervek nyalkahartyait is. A betegség szoros kontaktus esetén
cseppfert6zéssel terjed, ritkan fert6z6 valadékkal szennyezett targyakkal.
A fert6zés forrasa kizardlag a beteg és a tunetmentes kdérokozo-hordozé
ember. A lappangasi id6 a C.diphtheriae esetében kett6 és 6t nap,
de lehet, akar tiz nap is. Egyéb corynebaktériumok, mint a C.ulcerans és
nagyon ritkdn a C.pseudotuberculosis is termelhetnek diftéria toxint,
bar ezen fajok esetében a fert6z6dés moddja mas. Noha nem minden
C.diphtheriae toxintermel6, de a nem toxintermel6 torzsek is okozhatnak
sulyos betegséget, példaul szivbelhartya-gyulladast.

A diftéria altalaban fokozatosan alakul ki, torokfajassal, lazzal és enyhe
exszudativ torokgyulladassal. A pszeudomembran képzédés 2-3 nap mulva
indul meg, a lepedék szurkésfehér és szorosan tapad a nyalkahartyahoz.
Az alhartyas torokgyulladas (krupp) esetén az ontvényszerli alhartya
eltavolitasa életmentd lehet. A sulyos kérformakeért felelés diftéria exotoxin
okozta toxikus cardiomyopathia jellemzé tinete a ritmuszavar és a
dilataciés, illetve hypertrophidas cardiomyopathia. A neuropathia soran
a garatot, hangszalakat, arcideget ellaté idegek és a periférias idegek
bénulasa kovetkezhet be, a beszéd nazalis szinezetlivé és a nyelés
nehezitetté valik. A nyaki lagyrészek duzzadtta valnak, bikanyak alakul ki,
submandibularis, cervicalis nyirokcsomo megnagyobbodas jellemzé.
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A sikeres kezelés legfontosabb tényezéje a lehet6 leghamarabb alkalmazott
diftéria antitoxin (a tovabbiakban DAT). Az antitoxint a betegség klinikai
gyanujanak felmerulésekor azonnal be kell adni, hogy a vérben keringd
toxint megkothesse. Az antitoxin a mar szovethez kotédott toxin ellen nem
hat, csak a kering6é toxint tudja semlegesiteni. A klinikai tunetek
megjelenése utan 48 o6ran tul beadott antitoxin mar csak igen korlatozott
mértékben befolyasolja a betegség lefolyasat és kimenetelét, ennek
ellenére az antitoxin adasa a betegség barmelyik szakaban indikalt.

A DAT mellett feltétlentl szikséges a célzott antibiotikum terapia, amely
elpusztitia a szervezetben mar jelenlévé baktériumokat, ily mddon
megakadalyozva a betegségre fogékony személyek fert6z6dését. A legtobb
nemzeti terapias protokoll penicillin vagy makrolid alkalmazasat irja eld.

Azoknal, akiknél az els6é antibiotikum kdra utan még kimutathatd a
C.diphtheriae baktérium, tovabbi per os erithromycin kezelés, majd terapia
veégeztével ismételt mintavétel javasolt. Az antibiotikum rezisztencia nem
gyakori, azonban beszamoltak mar mérsékelt rezisztenciardl penicillin és
erithromycin esetében.

A beteget gyogyulasa utan be kell oltani diftéria ellen (diftéria toxoiddal),
mivel a betegség lezajlasa utan sem mindig alakul ki természetes
immunitas.

A toxikus diftéria kotelez6en jelentend6 betegség az EU tagallamaiban,
a diagnézis feldllitasa utan minden orszagnak azonnal jelentenie kell a
betegség el6fordulasat az ECDC-nek.

A diftéria antitoxin jelenleg szamos eurdpai orszagban nem All
rendelkezésre. A diftéria esetek szamanak visszaszorulasaval csOkkent a
DAT iranti kereslet, ami a gyartas megszinéséhez vezetett a legtobb
helyen. Jelenleg négy EU/EGT-n Kkivuli orszagban gyartanak diftéria
antitoxikus l6savét. Az Eurdpai Betegségmegel6zési és Jarvanyugyi
Koézpont ezen termékek eurdpai engedélyezéséhez a termékek kdzponti
hatékonysagi és mindségi vizsgalatat javasolja, illetve egy online
hozzaférhetd DAT termékbazis felallitasat mind eurdpai, mind globalis
szinten. Hosszutavon egy kozOs eurdpai kozbeszerzési tartalékkészlet
felallitdsa a cél. A tulérzékenységi reakcidt okozni képes I6ban termelt DAT
mellett fontos a magas antitoxin titer human antidiphteria immunglobulin
termelést, illetve a diftériatoxin elleni rekombinans monoklonalis
ellenanyagok termelését célz6 folyamatok 6sztonzése és tamogatasa.
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A DIFTERIA EPIDEMIOLOGIAJA

A bejelentett diftéria megbetegedések szama alacsony az EU/EGT
tertiletén, 2009-2014. Kkozott osszesen 139 diftéria megbetegedést
regisztraltak. 2011-t6l a bejelentett C.diphteriae baktérium okozta esetek
szama novekedett. Az unios tagallamok kozul Lettorszag az egyetlen,
amely 2010 és 2013. kozott minden évben jelentett hazai eredeti
megbetegedeést.

Egy 2007-2008-ban végzett, tiz eurdpai orszagot érinté kutatas soran felsé
léguti fert6zésben szenvedd betegek mintait vizsgaltak. A mintaszam
orszagonként 968 és 8551 kozott valtozott. Hat toxintermeldé C.diphteriae
torzset azonositottak, Lettorszagban két beteg, Litvaniaban két beteg és két
kérokozo-hordozd bizonyult pozitivnak. A toxintermeld izolatumok kozott
megtalalhaté volt az a szentpétervari klon, ami a Szovjetunié széthullasa
utan az Oroszorszagi Foderaciéo és a Fiiggetlen Allamok Koézdsségének
terlletén még az 1990-es években okozott nagy diftéria jarvanyt.

Szerkesztéségi megjegyzés: A diftéria elleni véddéoltas Magyarorszagon
1938 oOta kételezb. Jelenleg Magyarorszagon a gyermekek csecsemd&korban
harom alkalommal, majd 18 hoénapos, 6 éves és 11 éves korban
részeslilnek diftéria elleni kételez6 véddboltasban kombinalt oltbanyag
alkalmazasaval.

A hatalyos jogszabalynak megfeleléen a Magyarorszagon eléfordulo
gyanus/valészindsitheté/megerdsitett  diftéria estet silrgésséggel Kkell
bejelenteni. A beteget infektolégiai osztalyon kell elkiilbniteni. A beteg
antibiotikus kezelésének befejezése utan 48 6ra mulva két napos id6kbzzel,
két alkalommal felszabadité bakteriolégiai vizsgalatot kell végezni.
Amennyiben a beteg tovabbra is hordozza a korokozot, de klinikai allapota
nem indokolja a korhazi elkiilbnitést, azt meg lehet sziintetni, azonban a
gyogyult beteget a korokozo-hordozas tartamara jarvanyligyi ellenérzés ala
kell helyezni, és el kell tiltani a 0-6 eéves gyermekkdzdsségek latogatasatol,
korhazi sebészeti, sziilészeti, egyéb miitéti és gyermekosztalyon végzendo
munkajatol, valamint tejkezelést6l. Az utolsé difterias beteget
Magyarorszagon 1990-ben jelentettéek.

Az Osszeadllitast készitette: dr. Bognar Zséfia, dr. Csohan Agnes, Kozma Emese,
OEK Jarvanylugyi osztaly
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TAJEKOZTATAS ENGEDELYEZETT FERTOTLENITOSZEREKROL

WVaci Ot 81-83.

keézfertotlenites

hatas: 2 perc

A fertétlenitészer Forgalmazo Hatéanyag Felhasznalasi Alkalmazasi Behatasi idd Antimikrobialis
neve terillet koncentracio spektrum
Ecolab-Hyqgi Kft. srtBtlenitfs zerre
. cotan-nyglene . alkoholalls feliletek | 'ertotienitoszerrel B: 5 perc,
Eco-Bac Wipes 1139 Budapest, izopropanol fortd L atitatott B, Y
e ertétlenitésére . . Y: 15 perc
Waci at 81-83. térlokendd
klarallo feliiletek,
Diversey Kft. natrium- burkolatok, szaniter
Fléraszept 2040 Budabrs. hipoklorit berendezések Ce. 5 perc B, F
Fuskas Tivadar u. &. P felileteinek
fertétlenitésere
) 0,5% 1 6ra
benzalkénium-
Ecolab-Hygiene Kft. klorid, mmﬁmﬂ_ﬂmﬁ_ﬁ.d{.
Incidin Extra N 1138 Budapest, alkil(C8-C186) fellletfertétienités 1% 30 perc HIV/HBY
Vaci at 81-83 oliglikozid ( : ;
’ poliig ’ adenovirus, SvV40)
glikoprotamin
2% 15 perc
benzalkénium- B. F. szelektiv
Ecolab-Hygiene Kft. klorid, B, Y, T: 5 perc V{HIV/HBV HCV
Incidin foam 1139 Budapest, izopropanol, feliletfertbtienités CC. ?“_5_,._ ’ int) rota-, vaccinia
Vaci 0t 81-83. etanol, szernni) adenovirus,
glukoprotamin Sv40 _jm_..,:..__m___uu
hagyni kell a B(MRSA), F,
Ecolab-Hygi Kit. , fellletre i
. cota vgiene izopropanol, . o e hasznalatra kesz sezaradni szelektiv V(Adeno,
Incides N 1139 Budapest, felilletfertOtlenites o p raszaradnl, rota,
L n-propanal fertotlenitd kendd e o
Waci ut 81-83. B,Y.T: 5perc vakcinia, HIV/HEY -
(VAH szerint) inaktivale), T
Ecolab-Hyqgi Koft.
KAY AMH HAND :nMomm n__a_m:m wiklogr fertotlenits e (kb B 20 m 5
WASH 39 Budapest, kézmosas - (kb. ) P
Vaci ut 81-83.
Ecolab-Hygiene Kft. fertbtlenits
MANOSAN FOAM | 1138 Budapest, triklozan ke . ce (1.2 ml) 30 mp. B
T EZMOSAS
Vaci 0t 81-83.
Ecolab-Hygiene Kft. higiénés 30 mp.; B, szelektiv
P3 manodes LI 1139 Budapest, propan-1-cl g cc. (kb. 3-5 ml) norovirus inaktivalé V(BVDV,

noro-, rotavirus)
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HAZAI JARVANYUGYI HELYZET ALTALANOS JELLEMZESE

A 2015. junius 22-28. koOzo6tti idészakban bejelentett fert6z6
megbetegedések alapjan az orszag jarvanyugyi helyzete az alabbiakban
foglalhaté dssze:

Az enteralis bakterialis fert6z6 betegségek kozul a salmonellosis
megbetegedések szama mérsékelten meghaladta az el6zd hetit.
A bejelentések tobb mint fele hat teruletrél érkezett (Fejér - 23 Komarom-
Esztergom - 18, Csongrad - 17, Pest - 16, Budapest - 14, Borsod-Abauj-
Zemplén megye - 11). Kis mértékben emelkedett a campylobacteriosis
bejelentések szama az el6z6 héthez viszonyitva, de a betegség meég igy is
a korabbi évek azonos hetében észleltnél gyakrabban fordult el6. A legtébb
bejelentés Budapestrdl (40) és Csongrad megyebdl (39) érkezett.

Az elb6z6 hetinez képest negyedével tobb rotavirus-gastroenteritist
jelentettek, a legtébb megbetegedést Fejér (32), Borsod-Abauj-Zemplén
(17) és Csongrad (16) megyeében észlelték.

A 26. héten négy kdzosségi gastroenteritis-jarvanyroél érkezett informacio.

Teriilet L. Expo- Kérhazi
. v Jarvany . Betegek A s il
megnevezése Koz6sség naltak . apoltak Etiolégia
kezdete . szama .

(megye) szama szama
Gy6r-M.-S.. Ovoda 06.01. 183 42 5 rotavirus
Somogy Bdlcséde 06.07. 34 13 0 adenovirus
Hajdu-Bihar Bdélcséde 06.12. 32 4 0 campylobacter
Bacs-Kiskun Ovoda 06.19. 68 14 0 ismeretlen kérokozo

Egy Gyor-Moson-Sopron megyei 6évodaban junius 1-24. kézott kialakult
tomeges méretii jarvanyban 42 f6 (38 f6 gyermek, 4 f6 dolgozd)
betegedett meg hanyas, hasmenés és magas laz tuneteivel. Kérhazi apolas
ot fénél valt szikségesse. A fert6zés veszélyének 183 f6 (162 f6 gyermek,
21 f6 dolgozo) volt kitéve. A diagnosztikus mikrobioldgiai vizsgalat soran
harom beteg székletébdl rotavirust mutattak ki. A jarvanyugyi adatok
alapjan a korokozd valészinlsithetéen kozvetlen és kozvetett érintkezés
utjan terjedt, kozos tényez6 szerepe nem merdult fel.

Bacs-Kiskun megyében szintén egy d6vodaban, junius 19-t6l kezdédben
14 f6 betegedett meg. Tuneteik: hanyas, h6emelkedés. Koérhazi apolas nem
valt szukségessé. Az exponaltak szama 68 f6 volt. A jarvanyugyi vizsgalat
folyamatban van.

Egy Somogy megyei ovodaban junius 7-t6l kezddédben gastroenteritis
megbetegedések halmozddasat jelentették. A 13 fénél (10 gondozott,
3 feln6tt) a jellemzd tinet a hasmenés és hanyas volt. Kérhazi apolas nem
valt szukségessé. Az exponaltak szama 34 f6 (26 gondozott, 8 dolgozo)
volt. Két betegnél tortént diagnosztikus vizsgalat, melynek soran
a laboratérium mindkét beteg esetében adenovirus jelenlétét igazolta.
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A héten 21 akut virushepatitis-t regisztraltak. Hat megbetegedésért
a hepatitis A virus, haromért a HBV, két esetben a HCV és 06t esetben
a HEV volt a felelés. Ot betegnél az etiologia még nem tisztazott.
A hat hepatitis A megbetegedés 6t terlleten fordult elé.

A léguti fert6z6 betegségek kozul a scarlatina és varicella jarvanyugyi
helyzete az évszaknak megfelel6éen, kedvezben alakult. Véddoltassal
megeldzhetd fert6zé betegség gyanujat nem jelentették.

Az idegrendszeri fert6z6 betegségek kozlul egy meningitis purulenta
megbetegedést regisztraltak a héten, a tunetekért a Streptococcus
pneumoniae volt a felelés. A héten harom meningitis serosa
megbetegedést regisztraltak, melyek etioldégiaja a jelentéskor még
ismeretlen volt. A nyilvantartasba kerllt négy encephalitis infectiosa
koroki tényezbje harom esetben a kullancsencephalitis virus volt,
mig egy esetben az aetiolégia még nem ismert.

A 25. heti 47 Lyme-kor bejelentést kovetben a 26. héten 36%-kal tobb (64)
megbetegedés kerult a nyilvantartasba. A bejelentett esetek szama kozel
azonos volt a 2009-2013. évi median értékével, de tobb mint kétszeresére
emelkedett a 2014. év 26. hetéhez képest. Az év eleje 6ta jelentett esetek
szama tobb mint masfélszerese volt a tavalyi év 1-26. hetében regisztralt
esetek szamanak. A betegség el6fordulasat 15 teruleten észlelték.
A legtobb bejelentés a févarosbdl és Csongrad megyébdl (15-15) érkezett.
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A targyhéten rogzitett fert6z6 megbetegedések Magyarorszagon (+)
Cases of notified communicable diseases recorded current week in Hungary (+)

26/2015. sz. heti jelentés (weekly report)

2015.06.22 - 28.

26. hét (week)

1 - 26. hét (week)

Betegség ” —
Disease 2015.06.22 - | 2014.06.23 - Median 2015. 2014. Median
2015.06.28. | 2014.06.29. | 2009-2013 2009-2013
Typhus abdominalis - - - - 1 -
Paratyphus - - - - 1 -
Botulizmus - - - 12 4 4
Salmonellosis 162 190 98 2123 2026 1975
Dysenteria - - - 11 5 26
Pathogen E. coli altal okozott megbet. 4 ° ° 51 ° °
Campylobacteriosis 265 201 144 3876 3879 2472
Yersiniosis 1 - 1 15 34 44
Rotavirus-gastroenteritis 200 99 ° 5749 5772 °
Hepatitis infectiosa 21 16 8 769 610 195
Poliomyelitis - - - - - -
Acut flaccid paralysis - - - 6 8 7
Diphtheria - - - - - -
Pertussis - 1 - 8 10 15
Scarlatina 25 39 36 1 600 1598 1768
Morbilli - - - - 2 2
Rubeola - - 1 7 3 10
Parotitis epidemica - 2 1 14 17 28
Varicella 681 726 663 32031 22779 28 233
Legionellosis 2 1 1 39 20 20
Meningitis purulenta 1 4 2 148 125 141
Meningitis serosa 3 - 1 46 39 30
Encephalitis infectiosa 4 3 3 42 34 44
Creutzfeldt-J. betegség - - - 23 7 14
Lyme-kor 64 28 62 375 218 454
Listeriosis - 1 - 25 27 6
Brucellosis - - - - -
Leptospirosis - - - 8 2 4
Ornithosis 1 - - 19 29 10
Q-laz 2 1 2 23 28 25
Tularemia 1 - 1 47 13 12
Tetanus - - - - -
Hantavirus-nephropathia - 1 ° 2 2
Virusos haemorrh. laz* - - ° 6 6 °
Malaria* 3 - - 8 7 3
Toxoplasmosis 5 1 1 101 48 49

(+) El6zetes, részben tisztitott adatok - Preliminary, partly corrected figures

(*) Importalt esetek - Imported cases

(#) Importalt esetekkel egyutt - Reported cases included both indigenous and imported cases

() Nincs adat - No data available
A statisztika készités ideje: 2015.06.30.
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Az Orszagos Epidemiolégiai Kézpont (OEK) kiadvanya.

A kiadvanyban szerepl6é kdzlemények szakmai egyeztetést kovetéen jelennek meg,
ennek megfeleléen az orszagos jellegl Osszeallitasok, illetve a szerkesztfségi
megjegyzésben foglaltak az Orszagos Epidemioldgiai Kézpont és az orszagos
tisztifborvos szakmai véleményét és javasolt gyakorlatat tartalmazzak.

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

Az €pinfo minden héten pénteken kerll 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
Elektronikus Epinfo-hirlevélre torténd feliratkozas: epiujsag@oek.antsz.hu

A kiadvannyal kapcsolatos észrevételekkel, kdzlési 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 szereplé anyagok szabadon masolhatdék és felhasznalhatdk,
azonban a kiadvany forrasként valé hasznalatanal hivatkozni kell az alabbi médon:
Orszagos Epidemioldgiai Kézpont. A kézlemény cime. Epinfo a megjelenés éve;
a kiadvany szama:oldalszam. (Pl.: Orszagos Epidemioldgiai Kézpont. 10 éves az
Epinfo. Epinfo 2003; 1:1-2.)

Megbizott orszagos tisztiféorvos:
Dr. Paller Judit
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