
  

9. �vfolyam 22. sz�m 2002. j�nius 7.    

 

Besz�mol� a III. Eur�pai "Utaz�si Medicina" 
Konferenci�r�l
Influenza vakcina �sszet�tel�re vonatkoz� aj�nl�s
Felh�v�s orsz�gos parlagfű-mentes�tő h�tre
Fertőző betegs�gek adatai 
Aerobiol�giai jelent�s  

(l�sd: www.antsz.hu/oki/oki14.htm )
Impresszum



NEMZETK�ZI INFORM�CI� 

BESZ�MOL� A III. EUR�PAI „UTAZ�SI MEDICINA” KONFERENCI�R�L 
(FIRENZE, 2002. M�JUS 15 -18.) 

Hagyom�nyosan Olaszorsz�g a vend�gl�t�ja a k�t�vente megrendez�sre 
ker�lő „Utaz�si Medicina” Konferenci�nak. Ezt a megtiszteltet�st azzal 
�rdemelte ki, hogy a fertőző betegs�gek behurcol�s�nak megakad�lyoz�s�ra 
m�r a XIV. sz�zadt�l karant�n al� helyezt�k a t�voli �gt�jakr�l �rkező haj�kat. 

A konferenci�n az al�bbi kiemelt t�m�kkal foglalkoztak: 

a bioterrorizmus hat�sa a turizmusra, 
a bev�ndorl�k eg�szs�g�gyi �llapota, 
extr�m k�rnyezeti hat�sok az utaz�kra, 
a hossz� rep�lő� t �s a tromb�zis �sszef�gg�se, 
az utaz�k t�j�kozotts�ga, 
v�dőolt�sok gyermekeknek �s terheseknek, 
a mal�ria megelőz�s�nek �j lehetős�gei �s 
az utaz�k hasmen�se. 

�rdekess�g az elhangzottakb�l 

A turizmust 3-6 h�napra, �tlagosan 20%-kal, vetette vissza az Amerikai 
Egyes�lt �llamok ellen v�grehajtott 2001. szeptember 11-i terrort�mad�s. Az 
utaz�k �s a bev�ndorl�k k�z�tt is voltak v�letlenszerű �ldozatai a 
cselekm�nyeknek. A turizmust a bioterrorizmus csak k�zvetve vesz�lyezteti. 

A bev�ndorl�s, a visszatelep�l�s – mint a migr�ci� �s az utaz�s saj�tos oka 
– jelentős n�peg�szs�g�gyi, j�rv�ny�gyi k�vetkezm�nyekkel is j�rhat. Az ilyen 
m�don behurcolt fertőz�sek �s betegs�gek felismer�se, lokaliz�l�sa �s 
kezel�se �sszetett feladat. Az adatok gyűjt�s�re, a tapasztalatok �tad�s�ra, a 
szakemberek k�pz�s�re nemzetk�zi egy�ttműk�d�s sz�ks�ges. A Nemzetk�zi 
Utaz�s-eg�szs�g�gyi T�rsas�g (International Society of Travel Medicin) 
k�szs�ggel v�llaln�, hogy szervezet�ben, tev�kenys�g�ben �s nev�ben is 
befogadja a „migr�ci�s medicin�t”. 

Szem�lyes �lm�nyek gazdag�tott�k az exped�ci�k felk�sz�t�s�vel, extr�m 
sportot űzők kock�zat�val kapcsolatos előad�sokat. A balesetek, sz�lsős�ges 
időj�r�si hat�sok �s a magass�gi betegs�g a leggyakoribbak, melyek az 
utaz�k nagy t�meg�t �rintik. Az utaz�si irod�k napi aj�nlatai k�z�tt szereplő 
c�lpontokat – Andok, Himal�ja – �vente t�bbsz�zezren keresik fel. 
Felk�sz�lts�g�k hi�nyoss�ga, rossz kond�ci�juk n�veli a betegs�gek 
előfordul�s�t. Helyi k�rh�zak, elsőseg�lyny�jt� helyek korszerű �s gyors 
beavatkoz�sa ellen�re ebből a csoportb�l ker�l ki a legt�bb utaz�ssal 
�sszef�ggő hal�leset. A megelőz�s a t�j�koztat�ssal kezdődik, ehhez 



seg�ts�get ad a WHO 2002. �vi meg�j�tott �s kibőv�tett k�zik�nyve is 
(International Travel and Health), amely a Medicina K�nyvkiad� h�l�zat�n 
kereszt�l Magyarorsz�gon is beszerezhető. 

T�bb orsz�g r�szv�tel�vel felm�r�s folyik utaz�k t�j�kozotts�g�r�l (higi�nia, 
olt�sok, mal�ria profilaxis), az adatok szerint alig 30%-uk kap orvosi tan�csot 
az utaz�s előtt. A kinttart�zkod�s vagy hazat�r�s ut�n fell�pő betegs�gekről a 
GeoSentinel Munkacsoport gyűjt adatokat, melyek interneten (www.istm.org) 
is el�rhetők.  

Az elm�lt �vekben fordult a szakmai �rdeklőd�s az utaz�ssal �sszef�ggő, 
nemfertőző betegs�gek fel�; ezek k�z�l kiemelt jelentős�gűek a tromb�zisok 
�s az emb�li�k. A n�gy �r�n�l hosszabb rep�lő-, aut�-, vagy busz utaz�sokat 
k�vetően 0,1%-ban fordul elő 14 napon bel�l �szlelt �relz�r�d�s. N�veli a 
kock�zatot a t�ls�lyoss�g, az alkoholfogyaszt�s, a terhess�g. A megelőz�sre 
– 24 �r�val az indul�s előtt elkezdett – szalici�t-szed�st, �r�nk�nt 5 perces 
s�t�t javasolnak (ismerve azonban a rep�lőg�pek szűk utaster�t, ennek 
megval�s�t�sa elk�pzelhetetlen). Saj�t gyakorlatunkb�l is ismert az a t�ny, 
hogy az idő el�t�s�re sokan a t�lzott alkoholfogyaszt�st v�lasztj�k, vagy 
altat�t vesznek be, mellyel 5-6 �rai alv�st �rnek el. Mindkettő kedvez a 
tromb�zis kialakul�s�nak. 

A gyermekek olt�saival kapcsolatosan megerős�t�st kapott a hazai gyakorlat 
helyess�ge. Az �letkorhoz k�t�tten k�telező v�dőolt�sok megl�t�nek 
kontroll�l�sa, egyes esetekben el őrehoz�sa (MMR), sz �ks�g szerint 
kieg�sz �t�se (hepatitis B, meningococcus betegs�g, rabies ellen) indokolt. A 
veszetts�gre gyan�s s�r�l�sek elszenved�s�re k�l�n�sen a 3-5 �ves 
koroszt�ly predestin�lt a hyperend�mi�s ter�leteken, elsősorban �zsi�ban, 
ezen bel�l is Indi�ban. Amerikai adatok szerint �vente 40 000 lyssa profilaxis 
megkezd�se t�rt�nik a k�lorsz�gban, tiszt�zatlan harap�s, karmol�s 
elszenved�se miatt. A preexpoz�ci�s profilaxis k�lts�gtakar�kos �s a 
nosocomialis fertőz�s es�ly�t is cs�kkenti (a fejlődő orsz�gok jelentős 
r�sz�ben m�g az egyszer haszn�latos tű nem el�rhető). Terhes nők 
utaz�s�val kapcsolatosan nem csak eg�szs�g�gyi, hanem jogi k�rd�sek is 
felmer�lnek. Indul�s előtt szakorvosi vizsg�lat aj�nlott, n�h�ny rep�lőt�rsas�g 
a gravidit�s 7. h�napja ut�n csak igazol�ssal v�llalja az utaztat�st. A 
v�dőolt�sokat az első trimesterben lehetőleg ker�lni kell. 

A legt�bb �jdons�got a mal�ria megelőz�stől v�rt�k a r�sztvevők. T�bb oka 
is volt a csal�d�snak. A mefloquin (Lariam) mell�khat�sair�l afrikai koll�g�k 
sz�moltak be, �sszesen 80 �sszegyűjt�tt eset alapj�n. Betegeik k�z�tt neuro-
pszichi�triai t�netek: fejf�j�s, �lmatlans�g, rossz k�z�rzet, akut pszich�zis, 
M.sacer fordult elő. Ez ut�bbi 5 esetben azonban h�rom utaz�nak előzőleg 
kezelt epilepszi�ja volt (ez eleve kontraindik�lta volna a szer fel�r�s�t). �j 
kombin�lt k�sz�tm�ny ker�lt forgalomba 2 �vvel ezelőtt Malaron n�ven 
(atovaquon+proguanil). A mefloquin alternat�v�jak�nt ker�lt piacra, amelyet 



Magyarorsz�gon m�g nem t�rzsk�nyveztek. Alkalmaz�sa sor�n s�lyos 
idegrendszeri mell�khat�st eddig nem �szleltek. Napi egy tabletta sz �ks�ges 
indul�s el őtt egy nappal kezdve, folyamatosan, majd m�g 7 napig a mal�ria 
s�jtotta ter�letről val� t�voz�s ut�n. A szed�s időtartama miatt v�lhetőleg jobb 
compliance-re lehet sz�m�tani, azonban megk�rdőjelezi a k�sz �tm�ny 
optim�lis volt�t, hogy h�romszor dr�g�bb a Lariamn�l, �s csak 11 eur�pai 
orsz�gban t�rzsk�nyvezt�k (pl.: Afrik�ban, Indi�ban nem el�rhető). Csak r�vid 
utaz�sokra megfelelő a k�sz �tm�ny, 28 napn�l hosszabb ideig nem javasolt a 
szed�se. A Malaron tablett�r�l viszonylag kev�s adat gyűlt �ssze, 
k�ts�gtelen, hogy bőv�ti a profilaxisra haszn�lhat� szerek – meglehetősen 
szer�ny – sor�t.  

A Bayer c�g �ltal forgalmazott sz�nyogriaszt� (Autan) hat�anyag�t, a dietil-
toluamidot, �j vegy�lettel cser�lt�k ki, mely szag�ban, tapint�s�ban �s 
bőrbar�t tulajdons�gaival kedvezőbb el ődj�n�l. Hat�startama 4-8 �ra, kiel�g�ti 
a kozmetikai k�sz �tm�nyekkel szemben t�masztott ig�nyeket is. Aj�nlj�k 
�rz�kenyebb bőrűek �s gyermekek v�delm�re is. 

A t�j�koztat�st adta: dr. Jelenik Zsuzsanna oszt�lyvezető főorvos 
„Johan B�la” Orsz�gos Epidemiol�giai K�zpont Nemzetk�zi 

olt�k�zpont 



INFLUENZA 

INFLUENZAVAKCINA �SSZET�TEL�RE VONATKOZ � AJ �NL �S – 2002/2003 
Meghat�roz�sra ker�lt az �szaki f�ltek�re a 2002. november �s 2003. �prilis 
k�z�tti influenza szezonra aj�nlott olt�anyag �sszet�tele. A WHO aj�nl�sa 
szerint a fenti időszakra vonatkoz� influenza vakcin�nak a k�vetkező 
komponenseket kell tartalmaznia: 

A/New Caledonia/20/99(H1N1)-szerű v�rust�rzset; 

A/Moscow/10/99(H3N2)-szerű v�rust�rzset; 

B/Hong Kong/330/2001-szerű v�rust�rzset. 

Forr�s: Wkly Epidemiol Rec 77: 62-65. 

Szerkesztős�gi megjegyz�s: Az influenza ellen oltott szem�lyek mintegy 50-80%-os 
v�delemre sz�m�thatnak, amennyiben egy elk�vetkező j�rv�nyban cirkul�l� v�rust�rzsek 
szerkezete hasonl� a vakcina �ltal tartalmazott v�rusok�hoz. Azokban az esetekben, 
melyekn�l a vakcina nem v�di ki az influenz�t, a megbeteged�s kev�sb� s�lyos 
form�ban zajlik le, a sz�vődm�nyek előfordul�sa is ritk�bb. 
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HAZAI INFORM�CI� 

FELH�V�S ORSZ�GOS PARLAGFŰ-MENTES�TŐ H�TRE 
T�bb civil egyes�let, hat miniszt�rium �s a Magyar Allergol�giai �s Klinikai 
Immunol�giai T�rsas�g munkat�rsainak r�szv�tel�vel Hark�nyban 2002 
janu�rj�ban konferenci�t szervezett a parlagfű-mentes�t�s koordin�l�sa 
c�lj�b�l.  

A konferencia r�sztvevői felh�v�ssal fordultak az orsz�g lakoss�g�hoz, hogy 
minden �v j�nius harmadik het�ben legyen az „Orsz�gos parlagfű-mentes�tő 
h�t”. 

A Nemzeti K�rnyezeteg�szs�g�gyi Program Parlagfű-mentes�t�si 
alprogram vezetői �s az �NTSZ-ben dolgoz� megyei program-
koordin�torok k�rik, hogy ebben az időpontban az eg�szs�gesebb 
k�rnyezet�rt tenni akar� k�z�ss�gek �s egy�nek egy�ttesen l�pjenek fel 
az eg�szs�gk�ros�t�, allerg�n gyomn�v�nyek visszaszor�t�sa �rdek�ben. 

A parlagfű �szak-Amerik�b�l behurcolt gyomn�v�ny, amely gyors 
regener�ci�s �s megteleped�si k�pess�ggel, t�g �kol�giai toleranci�val 
rendelkezik. Az allerg�n pollenj�nek a levegőben előfordul� mennyis�ge
időj�r�sf�ggő. A l�gszennyez�s fő oka a lak�k�rnyezet elhanyagol�sa, 
�polatlans�ga, illetve a mezőgazdas�gi művel�sre sz�nt f�ldek parlagon 
hagy�sa, a nem megfelelő m�rt�kű gyommentes�t�s.  

Magyarorsz�gon a parlagfű mintegy 5 milli� hekt�r ter�leten fordul elő, 
ezen bel�l a gyommal er ősen fertőz�tt ter�letek nagys�ga meghaladja a 
700 ezer hekt�rt a 2001. �vi gyomfelv�telez�s alapj�n, melyet a 
f�ldművel�s�gy szakemberei v�geztek el, az előfordul� gyomok k�z�l a 
leggyakoribb volt a parlagfű. 

E gyomn�v�ny komoly eg�szs�gi, mezőgazdas�gi �s gazdas�gi k�rokat okoz. 
Az allergi�sok �s asztm�sok sz�ma sajnos vil�gszerte n�vekszik. Az egy �v 
alatt �jonnan regisztr�lt asztm�s betegek sz�ma 1990 �s 2001 k�z�tt 
5575-ről 17043-ra emelkedett haz�nkban. A nyilv�ntartott asztm�sok 
sz�ma meghaladja a 140 ezret, az allergi�ban szenvedők sz�ma 2 milli� 
k�r�lire becs�lhető. A p�nz�gyi teher t�bb milli�rd forintot tesz ki. 

Felh�vjuk a figyelmet, hogy a kor�bban bejelentett parlagfű-mentes�tő h�t –
j�nius 15-22. – igen k�zel van, val�sz �nű, hogy ezek lesznek az utols� napok, 
hogy m�g a vir�gz�s kezdete előtt t�rt�nhessen meg a gyommentes�t�s, 
kap�l�s, kasz�l�s. A parlagfű vir�gporszemeinek a megjelen�s�ről az 
�NTSZ Aerobol�giai H�l�zat�nak pollenjelent�se a m�di�n kereszt�l, ill. a 
www.antsz.hu/oki honlapon ad t�j�koztat�st. 

A t�j�koztat�st adta: Dr. Farkas Ildik� 
NEKAP Parlagfű-mentes�t�si alprogram koordin�tora,  
az �NTSZ Aerobiol�giai H�l�zat�nak vezetője 



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

A 2002. m�jus 27 -31. k�z�tti időszakban bejelentett heveny fertőző 
megbeteged�sek alapj�n az orsz�g j�rv�ny�gyi helyzete az al�bbiakban 
foglalhat� �ssze: 

T�bb enter�lis bakteri�lis fertőző megbeteged�st jelentettek, mint az előző 
h�ten. A salmonellosisok sz�ma 40%-kal emelkedett, a legt�bb bejelent�s 
Szabolcs-Szatm�r-Bereg megy�ből �rkezett, ahol a 20. heti jelent�sben 
ismertetett (Epinfo 2002. 20; 207.) ter�leti j�rv�nyhoz tartoz� esetek ker�ltek 
nyilv�ntart�sba. A regisztr�lt campylobacteriosis megbeteged�sek sz�ma 
t�bb mint m�sf�lszeres�re nőtt, amelynek 40%-�t a főv�rosban 
diagnosztiz�lt�k.  

Az enteritis infectiosa bejelent�sek sz �ma k�zel m�sf�lszeres�re nőtt az 
előző hetihez viszony�tva, azonban a nyilv�ntart�sba vett esetsz�m mintegy 
70 %-a a 2001. �v azonos időszak�ban regisztr�ltnak. 

Az előző hetihez k�pest dupl�j�ra emelkedett a hepatitis infectiosa
megbeteged�sek sz�ma. Az esetek fel�t Borsod-Aba�j-Zempl�n megy�ben 
diagnosztiz�lt�k.  

A l�g�ti fertőző betegs�gek csoportj�ban a varicella megbeteged�sek 
sz�ma 40%-kal, a scarlatina bejelent�sek sz�ma pedig 60%-kal nőtt az el őző 
hetihez k�pest, azonban mindk�t betegs�g j�rv�ny�gyi helyzete a szezonnak 
megfelelően kedvező volt. Morbillit nem jelentettek, h�rom rubeola �s k�t 
mumpsz megbeteged�st regisztr�ltak. 

Az idegrendszeri fertőző betegs�gek epidemiol�giai helyzete kedvezően 
alakult. 

Az előző hetihez k�pest k�zel a k�tszeres�re emelkedett a Lyme-k�r 
bejelent�sek sz�ma. A legt�bb esetet a főv�rosban �s Győr-Moson-Sopron 
megy�ben diagnosztiz�lt�k.  

A h�ten k�t ornithosis gyan�r�l �rkezett jelent�s Baranya �s Tolna megy�ből. 
A j�rv�ny�gyi �s diagnosztikus vizsg�latok megkezdődtek. 

  



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 (+)

 22/2002.sz.heti jelent�s (weekly report) (2002.05.27 – 2002.06.02.) 

  a 22. h�ten (week) az 1 – 22. h�ten (week) 
Betegs�g 
Disease 2002.05.27-

2002.06.02. 
2001.05.28-
2001.06.03. 

Medi�n 
1996-
2000 

2002. 2001. 
Medi�n 
1996-
2000 

Typhus abdominalis - - - 1 - - 
Paratyphus - - - - - - 
Salmonellosis 183 169 374 1986 1960 4840 
Dysenteria 7 4 12 95 100 428 
Dyspepsia coli 2 1 4 30 44 62 
Egy�b E.coli enteritis 8 1 • 28 45 • 
Campylobacteriosis 196 187 • 2147 2285 • 
Yersiniosis  - 1 • 50 60 • 
Enteritis infectiosa 891 1272 • 17738 13992 • 
Hepatitis infectiosa 20 12 22 342 308 744 
AIDS 2 - - 11 8 14 
Poliomyelitis - - - - - - 
Acut flaccid paralysis - 1 • 13 5 • 
Diphtheria - - - - - - 
Pertussis - - - 2 - - 
Scarlatina 64 80 117 1552 2152 2917 
Morbilli  - - 1 1 6 11 
Rubeola 3 5 4 44 59 91 
Parotitis epidemica 2 1 5 71 106 149 
Varicella 980 1108 • 22515 25380 • 
Mononucleosis inf. 39 28 25 624 608 547 
Legionellosis 1 2 • 16 42 • 
Meningitis purulenta 6 5 • 105 137 • 
Meningitis serosa 1 2 2 38 43 45 
Encephalitis infectiosa 4 2 3 35 41 27 
Creutzfeldt-J.-betegs�g  - • • 6 • • 
Lyme-k�r 33 34 • 148 187 • 
Listeriosis - - • 1 2 • 
Brucellosis - - - - 1 1 
Leptospirosis 1 - - 9 35 20 
Tularemia 1 - - 41 15 47 
Tetanus - - - - - 4 
V�rusos haemorrh. l�z - 1 • - 3 • 
Malaria* - 2 - 2 7 4 
Toxoplasmosis 5 1 4 97 94 145 

(+) 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: 2002.06.04



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

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

22/2002.sz.heti jelent�s (weekly report) (2002.05.27 – 2002.06.02.) 

Ter�let 
Territory 

Salmonel-
losis 

Dysenteria Campylo-
bacteriosis 

Enteritis 
infectiosa 

Hepatitis 
infectiosa 

Scarlatina Varicella Mononucl. 
infectiosa 

Meningitis 
purulenta 

Lyme-
k�r 

Budapest 24 1 77 65 5 20 214 7 1 8 
Baranya 20 1 17 47 - 1 27 1 1 1 
B�cs-Kiskun 8 1 4 29 - - 75 5 - 2 
B�k�s 5 - 4 55 - 1 63 1 - - 
Borsod-Aba�j-Zempl�n 6 - 3 39 9 1 63 6 - 3 
Csongr�d 6 - 10 75 - 2 34 3 - - 
Fej�r 5 - 1 15 - - 22 - - - 
Győr-Moson-Sopron 7 - 8 21 - 3 34 - - 7 
Hajd�-Bihar 8 2 7 19 4 5 61 1 - 1 
Heves 7 - - 57 - - 2 - - 2 
J�sz-Nagykun-Szolnok 8 1 - 64 1 - 14 1 1 - 
Kom�rom-Esztergom 5 - 7 19 - 1 16 2 1 1 
N�gr�d 1 - 3 53 - 3 53 - - 2 
Pest 10 - 11 45 - 9 119 1 2 1 
Somogy 6 - 2 39 - 7 44 - - 3 
Szabolcs-Szatm�r-Bereg 41 1 16 45 - 1 63 - - 1 
Tolna 1 - 3 32 - 1 10 1 - 1 
Vas 2 - 11 33 - 1 15 5 - - 
Veszpr�m 9 - 12 120 - 5 29 3 - - 
Zala 4 - - 19 1 3 22 2 - - 
�sszesen (total) 183 7 196 891 20 64 980 39 6 33 
Előző h�t (previous week) 131 2 124 607 10 40 697 22 5 17 

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

 A statisztika k�sz�t�s ideje: 2002.06.04



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  

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: 476-1153, 476-1194 

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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