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NEMZETK�ZI INFORM�CI� 

AZ EUR �PAI PARLAMENT �S A TAN �CS 1786/2002/EK HAT�ROZATA AZ 
EUR �PAI UNI � N�PEG�SZS�G�GYI AKCI�PROGRAMJ�R�L (2003-2008) 

Előzm�nyek 

Az Eur�pai Uni� c�lja az eur�pai polg�rok j�l-l�t�nek biztos�t�sa . Ennek 
�rdek�ben k�teles koordin�lt �s k�vetkezetes int�zked�seket tenni az 
eg�szs�gre �rtalmas t�nyezők ellen, valamint k�teles figyelembe venni a 
polg�rok eg�szs�gv�delemmel kapcsolatos elv�r�sait. Az eg �szs�g 
priorit�s, ez�rt az Eur�pai Uni�ban minden int�zked�s megalkot�sakor �s 
v�grehajt�sakor magas szintű eg�szs�gv�delmet kell biztos�tani.  

A n�peg�szs�g�gyi keretprogramban (1997-2002) nyolc akci�program 
zajlott: (1) eg�szs�gfejleszt�s, inform�ci�, oktat�s �s tr�ning; (2) a daganatos 
betegs�gek elleni k�zdelem; (3) az AIDS �s m�s fertőző betegs�gek 
megelőz�se; (4) a drogf�ggős�g megelőz�se; (5) eg�szs�gmonitoroz�s; (6) 
baleset-megelőz�s; (7) ritka betegs�gek; (8) k�rnyezeti �rtalmak 
k�vetkezt�ben kialakult betegs�gek.  

Tov�bbi program volt a fertőző betegs�gek epidemiol�giai surveillance �s 
fel�gyeleti h�l�zat�nak, valamint a korai vesz�lyjelző �s v�laszrendszernek a 
l�trehoz�sa. 

Az EU �s az egyes nemzetek szintj�n egyar�nt koordin�lt int�zked�sekre van 
sz�ks�g. Az eg �szs�get befoly�sol� t�nyezőket eg�szs�gfejleszt�ssel, 
megelőz�ssel �s interszektori�lis int�zked�sekkel sz�ks�ges jav�tani, valamint 
megfelelő tud�sb�zist kell l�trehozni.  

Az uni�s szintű, egys�ges �s hat�kony eg�szs�gmonitoroz�s l�trehoz�sa 
az�rt kiemelt jelentős�gű, mert a lakoss�g �s a d�nt�shoz�k sz�m�ra 
objekt�v, megb�zhat� �s �sszehasonl�that� eg�szs�g-inform�ci�t kell 
biztos�tani. A koordin�ci� k�l�n�sen fontos az eg�szs�get vesz�lyeztető 
t�nyezőkkel szembeni gyors reag�l�s, az epidemiol�giai jelző- �s 
v�laszrendszerek fejleszt�s�nek, valamint az eg�szs�g-inform�ci� ter�let�n.  

Olyan eg�szs�gfejleszt�si int�zked�seknek kell elsőbbs�get kapniuk, 
amelyek a fő betegs�gterheket c�lozz�k meg.  

Sz�lesk�rű p�rbesz�det kell biztos�tani minden, a n�peg�szs�g�gy jav�t�sa 
mellett elk�telezett kulcsszereplő r�szv�tel�vel, bele�rtve a n�peg�szs�g�gy 
ter�let�n tev�kenykedő test�leteket �s non-profit szervezeteket is. Az �j 
n�peg�szs�g�gyi programnak tov�bb kell erős�tenie a polg�rok r�szv�tel�t 
az EU eg�szs�gpolitik�j�ban. 

A program int�zked�seinek figyelembe kell venni�k a leg�jabb inform�ci�-
technol�giai fejleszt�seket, a n�peg�szs�g�gyi program int�zked�seit. Ezen 



int�zked�seket az „Inform�ci�s T�rsadalom Mindenkinek” elnevez�sű „e-
Eur�pa 2002 Akci�terv” c�ljaival �s programjaival �sszhangban kell 
megtervezni �s v�grehajtani. Az e-Eur�pa („elektronikus Eur�pa”) akci�terv 
arra �szt�nzi a tag�llamokat, hogy felhaszn�l�bar�t, �rv�nyes �s egym�ssal 
műk�dni k�pes infrastrukt�r�kat �p�tsenek ki az eg�szs�gnevel�s, a 
betegs�gmegelőz�s �s az orvosi ell�t�s seg�t�s�re. 

Az �lelmiszerbiztons�g, a k�rnyezetv�delem �s a term�kbiztons�g
ter�let�n egy�ttműk�d�sre van sz�ks�g a kock�zatfelm�r�s�rt, monitoroz�s�rt 
�s kutat�s�rt felelős EU-test�letek k�z�tt. 

A n�peg�szs�g�gyi program az előző keret-strat�gia nyolc programj�ra �p�t 
�s az ezek alapj�n megfogalmazott �sszes eg�szs�gc�lt egy integr�lt 
eg�szs�g-strat�gi�ban foglalja �ssze.  

A HAT �ROZAT 

A Program időtartama: 2003. janu�r 1. - 2008. december 31. 

A Program c�lja, hogy v�dje az eg�szs�get, �s jav�tsa a n�peg�szs�g�gyi 
helyzetet.  

A Program �ltal�nos c�lkitűz�sei: (a) az inform�ci�gyűjt�s �s a tud�s 
fejleszt�se a n�peg�szs�g�gyi helyzet jav�t�sa �rdek�ben, (b) az eg�szs�get 
vesz�lyeztető t�nyezőkre adott gyors �s koordin�lt v�laszk�pess�g n�vel�se, 
(c) eg�szs�gfejleszt�s �s betegs�gmegelőz�s az�ltal, hogy a d�nt�sekben �s 
int�zked�sekben az eg�szs�get meghat�roz� t�nyezők szerepet kapnak.  

A Program az �ltal seg�ti elő a magas szintű eg�szs�gv�delem biztos�t�s�t, 
hogy az EU int�zked�seinek kidolgoz�s�hoz �s megval�s�t�s�hoz integr�lt �s 
interszektori�lis eg�szs�g-strat�gi�t biztos�t, valamint hozz�j�rul az 
eg�szs�gben megnyilv�nul� egyenlőtlens�gek elleni harchoz. 

Int�zked�sek 
(i) a Tag�llamok �ltal kijel�lt strukt�r�k r�v�n v�grehajtott int�zked�sek az 

uni�s szintű eg�szs�gmonitoroz�s, valamint a nemzeti �s uni�s 
inform�ci�szolg�ltat�s c�lj �b�l;  

(ii) az eg�szs�gre vesz�lyt jelentő t�nyezőkkel (ezen bel�l a fontosabb 
betegs�gekkel) szembeni harc, az előre nem l�that� esem�nyekre val� 
reag�l�s, kutat�sok �szt�nz�se �s a v�laszok �sszehangol�sa; 

(iii) megfelelő strukt�r�k l�trehoz�sa �s műk�dtet�se az 
eg�szs�gmonitoroz�s, valamint a gyors reag�l�sra k�pes h�l�zatok 
koordin�l�sa �s integr�l�sa c�lj�b�l;  

(iv) megfelelő kapcsol�d�si pontok kialak�t�sa a monitoroz� �s a gyors 
reag�l�sra k�pes h�l�zati rendszerekre vonatkoz� int�zked�sek k�z�tt. 

Az eg�szs�get meghat�roz� t�nyezők 

Az EU d�nt�seiben az eg�szs�gfejleszt�ssel �s a betegs�gmegelőz�ssel 



kapcsolatos int�zked�sek kidolgoz�sa �s megval�s�t�sa – amennyire 
lehets�ges – civil szervezetek, innovat�v vagy k�s�rleti projektek bevon�s�val, 
valamint nemzeti int�zm�nyek k�z�tti h�l�zatok �s int�zked�sek 
egy�ttműk�d�s�vel.  

Kiemelt figyelmet kap az EU-jogszab�lyok eg�szs�gre gyakorolt hat�sainak 
vizsg�lata.  

Konzult�ci�, tud�s �s inform�ci� 
(i) az eg�szs�ggel kapcsolatos inform�ci�gyűjt�s �s tud�s fejleszt�se 

valamint terjeszt�se a tag�llamok illet�kes hat�s�gai, n�peg�szs�g�gyi, 
eg�szs�g�gyi �s m�s szakemberek, valamint az egyes �rdekelt felek �s 
a lakoss�g k�r�ben;  

(ii) az eg�szs�ggel kapcsolatos p�rbesz�d �s inform�ci��raml�s biztos�t�sa 
az EU szintj�n, bevonva az �sszes �rdekelt felet, mint p�ld�ul a betegek 
�rdekv�delmi szervezeteit, a n�peg�szs�g�gyi szakembereket, az 
eg�szs�g�gyi szolg�ltat�kat, a szakszervezeteket, a szoci�lis 
partnereket �s a n�peg�szs�g�gy ter�let�n munk�lkod� civil 
szervezeteket; 

(iii) tapasztalat- �s inform�ci�csere az EU �s a Tag�llamok hat�s�gai �s 
illet�kes szervei k�z�tt; 

(iv) a Program c�lkitűz�seihez kapcsol�d� n�peg�szs�g�gyi oktat�s �s 
szakk�pz�s t�mogat�sa;  

(v) olyan h�l�zatok ki�p�t�se �s fenntart�sa, amelyek a 
n�peg�szs�g�gyben m�r bev�lt gyakorlattal, �s hat�kony 
n�peg�szs�g�gyi int�zked�sekkel kapcsolatban cser�lnek inform�ci�t;  

(vi) tud�sokt�l �s szakemberektől sz �rmaz� tudom�nyos inform�ci� �s 
szaktan�cs; 

(vii) a Tag�llamok vagy az EU �ltal tett olyan int�zked�sek t�mogat�sa, 
amelyek a m�r bev�lt gyakorlattal �s tudom�nyos t�nyekre alapozott 
n�peg�szs�g�gyi ir �nyelvekkel kapcsolatosak. 

Kiemelt fontoss�g� az olyan civil szervezetek eur�pai szintű 
koordin�ci�j�nak t�mogat�sa , amelyek int�zked�seket dolgoznak ki a 
program elsőbbs�get �lvező t�m�ihoz. 

A Program c�ljait k�z�s int�zked�sek �tj�n kell megval�s�tani �gy, hogy 
azok az EU megfelelő programjaival tal�ljanak kapcsol�d�si pontokat 
(fogyaszt�v�delem, szoci�lpolitika, munkaeg�szs�g �s -biztons�g, 
foglalkoztat�s, kutat�s �s technol�giai fejleszt�s, belső piac, inform�ci�s 
t�rsadalom �s inform�ci�s technol�gia, statisztika, mezőgazdas�g, oktat�s, 
k�zleked�s, ipar �s k�rnyezetv�delem). 

A megval�s�t�s el őseg�t�se �rdek�ben a Bizotts�g k�teles biztos�tani az 
eg�szs�gmonitoroz� �s gyorsreag�l� h�l�zatok integr�l�s�t �s koordin�l�s�t 



a Tag�llamokat is szorosan bevon� megfelelő szerveződ�seken kereszt�l.  

A Bizotts�g �s a Tag�llamok k�telesek megfelelő inform�ci�t szolg�ltatni 
a Program �ltal t�mogatott int�zked�sekről.  K�telesek tov�bb� a lehető 
legsz�lesebb t�rsadalmi r�szv�telt biztos�tani az int�zked�sek 
megval�s�t�s�ban a helyi, region�lis szervek �s hat�s�gok, valamint a civil 
szervezetek bevon�s�val. 

�tmenetet kell biztos�tani a n�peg�szs�g�gyi akci�programoknak jelen 
Program c�lkitűz�seivel �sszhangban l�vő int�zked�sei, valamint a 
Programban megval�s�tand� int�zked�sek k�z�tt.  

A programban megjel�lt időtartamra vonatkoz� k�lts�gvet�s 312 milli� eur�. 

A programnak nyitottnak kell lennie K�z�p- �s Kelet-Eur�pa csatlakoz� 
orsz�gainak az �n. Eur�pai Szerződ�sekben foglalt rendelkez�seire, 
�sszhangban kell lennie azok Kieg�sz�tő Jegyzők�nyveivel, �s az egyes 
Csatlakoz�si Tan�csok hat�rozataival. 

A program megval�s�t�sa folyam�n t�mogatni kell a n�peg�szs�g�gy 
ter�let�n j�rtas harmadik orsz�gokkal �s nemzetk�zi szervezetekkel val� 
egy�ttműk�d�st, k�l�n�sen a WHO-val, az Eur�pa Tan�ccsal �s az OECD-
vel, ill. azokkal, amelyek k�pesek hat�ssal lenni a n�peg�szs�g�gyre, mint 
p�ld�ul a Vil�gkereskedelmi Szervezet (WTO), vagy az ENSZ �lelmiszer �s 
Mezőgazdas�gi Szervezete (FAO). Az eg�szs�g-inform�ci�s rendszert �s az 
eg�szs�gre vesz�lyes t�nyezőkre val� reag�l�st – ahol lehets�ges – �ssze 
kell hangolni a WHO műk�d�s�vel. 

A Bizotts�g a Tag�llamokkal szoros egy�ttműk�d�sben k�teles rendszeresen 
monitorozni a programban kijel�lt int�zked�sek v�grehajt�s�t. A program 
4. �v�nek v�g�ig a Bizotts�g k�teles f�ggetlen, erre k�pzett szak�rtők �ltal 
a program első 3 �v�nek v�grehajt�s�ra �s eredm�nyeire vonatkoz�
program�rt�kel�st elv�geztetni. A felm�r�snek meg kell vizsg�lnia a 
program eg�szs�get befoly�sol� hat�s�t �s a forr�sok hat�kony 
felhaszn�l�s�t.  

INT �ZKED�SEK, T�MOGAT� INT�ZKED�SEK  

A n�peg�szs�g�gyi helyzet jav�t�sa �rdek�ben v�gzett eg�szs�g-
inform�ci� gyűjt�st �s tud�sfejleszt�st az al�bbi int�zked�sek seg�tik: 
1.1. Az eg�szs�gmonitoroz�si rendszer kialak�t�sa �s műk�dtet�se, amelynek 

c�lja: (1) az uni�s szinten �sszehasonl�that� indik�torok l�trehoz�sa a 
megl�vő eredm�nyekre t�maszkodva, (2) minden Tag�llamban 
�sszehasonl�that� kor- �s nem-specifikus inform�ci�k gyűjt�se, elemz�se 
�s terjeszt�se az eg�szs�gi �llapotr�l, az eg�szs�ggel kapcsolatos 
d�nt�sekről, az eg�szs�gmutat�kr�l (bele�rtve a demogr�fiai, f�ldrajzi �s 
t�rsadalmi-gazdas�gi helyzetet, az egy�ni �s biol�giai faktorokat, az 
eg�szs�gmagatart�st, ezen bel�l a f�ggős�get, t�pl�lkoz�st, testmozg�st, 



szexu�lis viselked�st, valamint a lak�sk�r�lm�nyeket, munka- �s k�rnyezeti 
felt�teleket), k�l�n�s figyelemmel az egyenlőtlens�gekre.  

1.2. Korai vesz�lyjelző �s v�laszrendszerek ki�p�t�se a fertőző betegs�geket 
– bele�rtve a hat�rokon �tny�l� j�rv�nyokat (pl. rezisztens patog�nek) –
�s a nemfertőző betegs�geket tekintve egyar�nt.  

1.3. Az eg�szs�g-inform�ci� cser�j�nek �s az eg�szs�g-inform�ci�hoz val� 
hozz�f�r�snek a jav�t�sa (bele�rtve a lakoss�gi hozz�f�r�st is). 

1.4. Olyan mechanizmusok l�trehoz�sa �s műk�dtet�se, amelyek előseg�tik az 
EU szintj�n relev�ns eg�szs�gt�m�k elemz�s�t, a Tag�llamok �s az 
�rdekelt felek k�z�tti konzult�ci�t, a tan�csk�r�st, valamint a jelent�st.  

1.5. Az eg�szs�gpolitik�k �s m�s EU-d�nt�sek eg�szs�gre gyakorolt 
hat�s�r�l szerzett tud�s fejleszt�se �s a hat�selemz�s jav�t�sa -
bele�rtve a belső piac hat�sait az eg�szs�g�gyi rendszerekre -, olyan 
krit�riumrendszerek �s m�dszerek kidolgoz�sa, amelyek a d�nt�sek 
eg�szs�ghat�s�t vizsg�lj �k, tov�bb� a n�peg�szs�g�gy �s m�s szektorok 
k�z�tt kapcsol�d�si pontok kialak�t�sa.  

1.6. Az eg�szs�ggel kapcsolatos technol�gi�kkal, az �j inform�ci�s 
technol�gi�val kapcsolatos tapasztalatok elemz�se �s cser�je.  

1.7. A műk�dő alkalmaz�sokra vonatkoz� inform�ci�k �s tapasztalatok 
cser�j�nek t�mogat�sa.  

1.8. Az e-Eur�pa program terveit t�mogat� int�zked�sek kidolgoz�sa �s 
műk�dtet�se annak �rdek�ben, hogy az eg�szs�g-inform�ci�k mindenki 
sz�m�ra el�rhetőek legyenek az Interneten. 

Az eg�szs�gadatokat k�nnyen hozz�f�rhetőv� kell tenni az EU �s a 
Tag�llamok illet�kes felhaszn�l�i, valamint – ha kell –, nemzetk�zi 
szervezetek r�sz�re is. Az inform�ci�s rendszer statisztikai h�tter�t a 
K�z�ss�gi Statisztikai Program alapj�n, a Tag�llamokkal egy�ttműk�d�sben 
kell kidolgozni.  

2. Az eg�szs�gre vesz�lyt jelentő t�nyezők elleni gyors �s �sszehangolt 
reag�l�st lehetőv� tevő kapacit�sok n�vel�se 

2.1. A fertőző betegs�gek elleni k�zdelem fokoz�sa a fertőző betegs�gek 
uni�s szintű epidemiol�giai surveillance �s fel�gyeleti h�l�zat�r�l sz�l� 
hat�rozat v�grehajt�s�nak teljess� t�tel�vel.  

2.2. A h�l�zat műk�d�s�nek t�mogat�sa, k�l�n�sen a k�z�s vizsg�latok, 
k�pz�sek, folyamatos felm�r�sek, �s a minős�gbiztos�t�s tekintet�ben. 

2.3. Olyan strat�gi�k �s mechanizmusok kidolgoz�sa, amelyek a nemfertőző 
betegs�gek megelőz�s�t, az azokr�l val� inform�ci�cser�t, a gyors 
reag�l�st teszik lehetőv�, bele�rtve a nem-specifikus �s a ritka 
betegs�geket. 

2.4. Uni�s szintű inform�ci�csere olyan strat�gi�kr�l, amelyek az eg�szs�get 
fenyegető fizikai, k�miai �s biol�giai v�szhelyzetek elh�r�t�s�ra 



vonatkoznak, bele�rtve a terrort�mad�sokat is.  
2.5. Olt�ssal �s immuniz�ci�val kapcsolatos inform�ci�csere.  
2.6. Emberi szervek �s sz�vetek (v�r, v�rk�sz �tm�nyek) biztons�g�nak 

n�vel�se az ezek gyűjt�s�re, feldolgoz�s�ra, t�rol�s�ra, eloszt�s�ra �s 
felhaszn�l�s�ra vonatkoz� szigor� minős�gi �s biztons�gi elő� r�sok 
kidolgoz�s�val. 

2.7. Emberi szerveket, sz�veteket (v�rt, v�rk�sz�tm�nyeket) figyelő h�l�zatok 
l�trehoz�sa.  

2.8. Olyan strat�gi�k �s int�zked�sek t�mogat�sa, amelyek az emberi 
eg�szs�get v�dik egyes k�rnyezeti �gensek, mint p�ld�ul az ioniz�l� �s 
nem-ioniz�l� sug�rz�s �s a zaj lehets�ges k�ros hat�sait�l.  

2.9. Az antibiotikum rezisztencia cs�kkent�s�t c�lz� strat�gi�k kidolgoz�sa. 

3. Betegs�gmegelőz�s az eg�szs�get meghat�roz� t�nyezőket c�lz� minden 
uni�s int�zked�sben �s programban 

3.1. Olyan strat�gi�k �s programok kidolgoz�sa �s v�grehajt�sa, amelyek az 
�letm�dot, eg�szs�gtudatoss�got, t�pl�lkoz�st, testmozg�st, doh�nyz�st, 
alkoholfogyaszt�st, drog illetve m�s anyagok haszn�lat�t, �s a lelki 
eg�szs�get c�lozz�k meg kor- �s nem-specifikus m�don. 

3.2. Az eg �szs�get meghat�roz� t�rsadalmi-gazdas�gi t�nyezők elemz�se, �s 
olyan strat�gi�k kidolgoz�sa, amelyek az eg�szs�ggel kapcsolatos 
egyenlőtlens�gek cs�kkent�s�re, valamint a t�rsadalmi-gazdas�gi 
t�nyezők eg�szs�gre kifejtett hat�s�t m�rik fel.  

3.3. Az eg�szs�get meghat�roz� k�rnyezeti t�nyezők elemz�se, �s olyan 
strat�gi�k kidolgoz�sa, amelyek az eg�szs�ggel kapcsolatos k�rnyezeti 
t�nyezők hat�s�t m�rik fel.  

3.4. A genetikai t�nyezők �s a genetikai szűr�s szerep�nek elemz�se �s az 
ezekkel kapcsolatos inform�ci�k cser�je. 

3.5. Eg�szs�gfejleszt�si strat�gi�k �s programok hat�konys�g�t �s minős�g�t 
�rt�kelő m�dszerek kidolgoz�sa. 

3.6. A fenti rendelkez�sekkel kapcsolatos oktat�s előseg�t�se. 

Ford�totta �s szekesztette: Kaposv�ri Csilla 
„Johan B�la ” Orsz�gos Epidemiol�giai K�zpont 
Eg �szs�gmonitoroz�s �s nemfertőző betegs�gek  
epidemiol�giai oszt�lya  



AZ ELSŐ, NEM BEHURCOLT, S�LYOS, AKUT L�GZ ŐSZERVI MEGBETEGED�S 
EUR �P�BAN  

Nagy-Britannia �prilis 11 -�n t�j�koztatta a WHO-t, hogy az orsz�gban 
bejelentett�k a hatodik „lehets�ges” s�lyos, akut l�gzőszervi t�netegy�ttest. 
Nemcsak Nagy-Britanni�t, hanem eg �sz Eur�p�t tekintve is ez volt az első 
megbeteged�s, amelynek a lappang�si idej�ben a beteg nem utazott a j�rv�ny 
�ltal �rintett ter�letekre.  

E megbeteged�s eset�n a fertőz�s forr�sa egy hongkongi �zletember volt, aki 
Hongkongb�l �rkezve m�rcius 30. �s �prilis 4. k�z�tt �zleti �ton tart�zkodott 
Eur�p�ban, �s Spanyolorsz�g, N�metorsz�g �s Nagy-Britannia �rint�s�t 
k�vetően visszat�rt Hongkongba. Az utaz�s sor�n, m�rcius 31 -�n jelentkeztek 
az első t�netei, �s haz�j�ba visszat�rve diagnosztiz�lt�k a megbeteged�st, 
mint a betegs�g „lehets�ges eset”-�t. Nagy-Britanni�ban kevesebb mint 24 
�r�t t�lt �tt, �prilis 3-�n a Heathrow rep�lőt�r melletti sz�lloda egy kis 
szob�j�ban k�t�r�s n�gyszemk�zti �zleti megbesz�l�st tartott egy angol 
�zletemberrel. Ez ut�bbi �zletembern�l n�gy nap m�lva, �prilis 7-�n l�g�ti 
t�netek jelentkeztek �s mellkasr�ntgen vizsg�lata sor�n at �pusos 
pneum�ni�ra utal� jeleket is �szleltek, ez�rt „lehets�ges eset”-nek 
nyilv�n�tott�k. A hongkongi �zletembernek sem a spanyol- sem a 
n�metorsz�gi kontaktjai k�z�tt nem �szleltek tov�bbi megbeteged�seket. 

Mivel a betegs�g egyik szem�lyről a m�sikra terjed�se Nagy-Britannia 
ter�let�n t�rt�nt, ez �rt a WHO Nagy-Britanni�t is felvette a betegs�g �ltal 
�rintett ter�letek list�j�ra azzal a megjegyz�ssel, hogy olyan �rintett ter�let, 
ahol a helyi terjed�s csak korl�tozott, �s innen nem hurcolt�k ki a betegs�get 
m�s orsz�gokba, tov�bb� m�s terjed�si m�d nem, csak szoros kontaktust 
k�vető emberről emberre t�rt�nő terjed�s figyelhető meg. Hasonl� besorol�st 
kapott a WHO-t�l az USA �s Tajvan is, ezeken a ter�leteken ugyanis a 
m�sodlagos megbeteged�sek ar �nya j�val kisebb, min a behurcoltak�. 

Forr�s: www.phls.org.uk/publications/cdr/pages/news.html 

A S�LYOS, AKUT L�GZ ŐSZERVI T�NETEGY�TTES NEM TERJED FUVAROZOTT 
�RUKKAL  

Az Eg�szs�g�gyi Vil�gszervezet, az ENSZ �lelmiszer �s Mezőgazdas�gi 
Szervezete (FAO) �s a Nemzetk�zi �llateg�szs�g�gyi Hivatal k�z�s 
t�j�koztat�ja szerint jelenleg nincsenek olyan t�nyek, amelyek al�t�masztan�k 
azt a gyan�t, hogy a s�lyos, akut l�gzőszervi t�netegy�ttes k�rokoz�ja a 
nemzetk�zi �rufuvaroz�s keret�ben a j�rv�ny �ltal �rintett ter�letről sz�rmaz� 
�ruk, term�kek vagy �llatok r�v�n is terjedhet. Ez�rt e nemzetk�zi 
szervezetek nem tartj�k indokoltnak, hogy olyan int�zked�sek sz�lessenek, 
amelyek a nemzetk�zi kereskedelem b�rmilyen megszor�t�s�t c�lozz�k.  



Forr�s: www.who.int/csr/sars/goods2003_04_10/en/ 

A WHO M�DOS�TOTTA A S�LYOS, AKUT L�GZ ŐSZERVI T�NETEGY�TTES �LTAL 
S�JTOTT TER�LETEKRE IR �NYUL� UTAZ�SOKKAL KAPCSOLATOS AJ�NL �S�T 

Az Eg�szs�g�gyi Vil�gszervezet �prilis 23 -�n m�dos�totta a s�lyos, akut 
l�gzőszervi t�netegy�ttes �ltal s�jtott ter�letekre ir�nyul� utaz�sokkal 
kapcsolatos utaz�si aj�nl�s�t, �s a nemzetk�zi utasoknak azt javasolja, hogy 
ha nem felt�tlen�l sz�ks�ges, ne csak Hongkongba vagy K�na Guangdong 
tartom�ny�ba, hanem Pekingbe, K�na Shanxi tartom�ny�ba vagy a kanadai 
Toront�ba tervezett utaz�sukat is halassz�k el . A WHO a betegs�g 
maxim�lis lappang�si idej�nek tekintett 10 nap k�tszeres�t figyelembe v�ve 
h�romhetente vizsg�lja fel�l utaz�si aj�nl�s�t, �s m�dos�tja azt az aktu�lis 
j�rv�ny�gyi helyzetnek megfelelően. 

A jelenleg �rv�nyben l�vő aj�nl�st azt k�vetően fogalmazt�k meg, hogy a 
j�rv�ny�gyi adatok alapj�n meg�llap�tott�k, az �jonnan megnevezett 
ter�leteken nem csak az �sszes, hanem az �j megbeteged�sek sz�ma is 
magas �s tov�bb emelkedik. Emellett a helyi terjed�s k�vetkezt�ben nem 
csak behurcolt, hanem m�sodlagos megbeteged�sek is vannak, tov�bb� a 
nevezett ter�letekről t�bb �zben m�r ki is hurcolt�k a betegs�get.  
Toront�ban sem siker�lt a k�rokoz� helyi terjed�s�t a k�rh�zakra korl�tozni: 
a v�rus nem csak k�lf�ld�n fertőződ�tt betegektől csal�dtagjaikra �s az 
eg�szs�g�gyi szem�lyzetre, hanem a megbetegedett eg�szs�g�gyi 
dolgoz�kr�l hozz�tartoz�ikra is terjedt. Behurcolt�k a v�rust egy vall�si 
k�z�ss�gbe is, �s e k�z�ss�gben is előfordultak emberről emberre t�rt�nő 
terjed�s k�vetkezt�ben megbeteged�sek.  

Az �prilis 23 -�n k�zz�tett adatok alapj�n Kanad�ban 140 lehets�ges �s 190 
gyan�s megbeteged�st (ezen bel�l a Toront� sz�khelyű Ontario 
tartom�nyban 136 lehets�ges �s 131 gyan�s esetet) regisztr�ltak. A 
bejelentett megbeteged�sek k�z�l 16 v�gződ�tt hal�llal. 

A 140 lehets�ges eset k�z�l 139 betegről rendelkeznek az eg�szs�g�gyi 
hat�s�gok j�rv�ny�gyi adatokkal. E szerint �ten import�lt�k a betegs�get 
�zsi�b�l, az utaz�k csal�dtagjai k�z�l n�gy fő betegedett meg. 83 
eg�szs�g�gyi dolgoz� munk�ja k�zben fertőződ�tt, 32 szem�ly t�netekkel 
rendelkező eg�szs�g�gyi dolgoz� hozz�tartoz�ja. �t szem�lyt vall�si 
k�z�ss�gben akvir�lta feltehetően a k�rokoz�t, tov�bbi 10 esetben az 
expoz�ci� m�dj�nak kivizsg�l�sa folyamatban van (�bra).  

Forr�s: www.who.int/csr/sars/ 
www.hc-sc.gc.ca/pphb-dgspsp/sars-sras/eu-ae/sars20030423_e.html 

„Lehets�ges” SARS esetek sz�ma 2003. febru�r 23. �s �prilis 14. k�z�tt 
Kanad�ban 



(N = 139 beteg) 

  



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

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

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

egys�gekben �s művese �llom�sokon nem alkalmazhat�! 

A fertőtlen�tő-
szer neve Forgalmaz�  Felhaszn�l�si 

ter�let 
Alkalmaz�si 
koncentr�ci � 

Behat�si 
id ő 

Antimikrobi�lis 
spektrum 

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

k�zfertőtlen�t�s 
cc. 30 mp B (MRSA), B , F, T 

műt�ti k�zfertőtlen�t�s 5x1 perc 
SOFTA MAN k�zfertőtlen�t�s cc. 30 mp B (MRSA), B , F, T műt�ti k�zfertőtlen�t�s 5x1 perc 

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

fel�letfertőtlen�t�s 
0,25% 
0,5% 
1,0% 

60 perc 
40 perc 
30 perc 

B, F, V 

CERTINETT 
fertőtlen�tő hat�s� 
foly�kony szappan 

k�zfertőtlen�t�s cc. 
30 mp B (MRSA), F  
1 perc V 

CERTILIN fel�letfertőtlen�t�s cc. 5 perc B (MRSA), F, V, T 

LUNA 
Hagleitner Hungary Kft. 
9024 Győr, Babits Mih�ly u. 
55. 

k�zfertőtlen�t�s cc. 30 mp B, F, V 

ARGOSEPT 
QUAT* 

ARGOCHEM Vegyipari Kft. 
4400 Ny�regyh�za,  
R�k�czi u. 98. 

fel�letfertőtlen�t�s 
0,3% 
0,5% 
1,0% 

60 perc 
50 perc 
30 perc 

A, B, F 

MEDSEPT PLUS 
HungaroChemicals Kft. 
4401 Ny�regyh�za,  
Szarvas u. 1-3. 

fel�letfertőtlen�t�s 
2,5% 
3,0% 
5,0% 

60 perc 
30 perc 
15 perc 

B, F, V 



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

A 2003. �prilis 14 -20. k�z�tti időszakban bejelentett fertőző megbeteged�sek 
alapj�n az orsz�g j�rv�ny�gyi helyzete az al�bbiakban foglalhat� �ssze: 

A leggyakoribb enter�lis bakteri�lis fertőző betegs�gek j�rv�ny�gyi 
helyzete kedvezően alakult, a 15. hetin�l kevesebb salmonellosis �s 
campylobacteriosis ker�lt a nyilv�ntart�sba. Kedvezően alakult ezen 
betegs�gek j�rv�ny�gyi helyzete a kor�bbi �vek azonos időszak�hoz 
viszony�tva is. 

Kevesebb enteritis infectiosa bejelent�s �rkezett, mint az előző h�ten, a 
nyilv�ntart�sba vett esetek sz�ma csup�n a 60%-a volt a 2002. �v 16. 
het�ben regisztr�ltnak. A legt�bb megbeteged�st Veszpr�m �s Pest 
megy�ben valamint a főv�rosban �szlelt�k. A 16. h�ten csup�n egy k�z�ss�gi 
gastroenteritis j�rv�nyr�l �rkezett jelent�s, melyben 11 szem�ly betegedett 
meg. 

A h�ten 16 v�rushepatitis ker�lt a nyilv�ntart�sba, szemben a 2002. �v 
azonos het�ben regisztr�lt 9 esettel. A megbeteged�sek t�bb mint fel�t 
Borsod-Aba�j-Zempl�n megy�ben �s a főv�rosban diagnosztiz�lt �k.  

A l�g�ti fertőző betegs�gek k�z�l egy pertussis-gyan�s esetet jelentettek. A 
n�gyh�napos, oltatlan, Borsod-Aba�j-Zempl�n megyei gyermekn�l a 
szerol�giai vizsg�latok folyamatban vannak. Morbilli-gyan�t nem 
regisztr�ltak, �s csup�n k�t rubeola �s n�gy mumpsz megbeteged�s fordult 
elő. A scarlatina megbeteged�sek sz�ma nem v�ltozott l�nyegesen, a 
varicella bejelent�sek� k�zel negyed�vel cs�kkent az előző hetihez 
viszony�tva. A b�r�nyhimlő esetek sz�ma m�rs�kelten meghaladta az előző �v 
azonos het�ben regisztr�ltat. 

Az idegrendszeri fertőző betegs�gek k�z�l a h�ten n�gy gennyes 
meningitis ker�lt a nyilv�ntart�sba, k�t betegn�l a S.pneumoniae, egyn�l a 
N.meningitidis k�roki szerep�t igazolt�k, a negyedik esetben a k�rokoz� 
ismeretlen volt. 

�prilis 19 -24. k�z�tt s�lyos, akut l�gzőszervi t�netegy�ttes gyan�j�t nem 
jelentettek az �NTSZ-nek. 

  
  



  
  

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 (+)

 16/2003.sz.heti jelent�s (weekly report) (2003.04.14 – 2003.04.20.) 

  a 16. h�ten (week) az 1 – 16. h�ten (week) 
Betegs�g 
Disease 2003.04.14-

2003.04.20. 
2002.04.15-
2002.04.21. 

Medi�n 
1997-
2001 

2003. 2002. 
Medi�n 
1997-
2001 

Typhus abdominalis - - - - 1 - 
Paratyphus - - - - - - 
Salmonellosis 43 83 143 1180 1200 2282 
Dysenteria 1 4 10 38 73 143 
Dyspepsia coli - 1 2 25 20 36 
Egy�b E.coli enteritis - - • 27 11 • 
Campylobacteriosis 62 102 • 1356 1425 • 
Yersiniosis  3 6 • 47 39 • 
Enteritis infectiosa 623 1022 • 13389 12969 • 
Hepatitis infectiosa 16 9 31 268 257 611 
AIDS - - - 6 8 9 
Poliomyelitis - - - - - - 
Acut flaccid paralysis - 1 • 7 6 • 
Diphtheria - - - - - - 
Pertussis 1 - - 4 1 - 
Scarlatina 47 77 119 697 1193 2061 
Morbilli  - - - 3 1 5 
Rubeola 2 1 3 27 30 54 
Parotitis epidemica 4 4 7 82 59 99 
Varicella 917 809 • 17313 16941 • 
Mononucleosis inf. 24 36 28 454 466 390 
Legionellosis 1 2 • 34 11 • 
Meningitis purulenta 4 2 • 93 78 • 
Meningitis serosa - 1 1 22 26 35 
Encephalitis 
infectiosa 

2 1 1 22 22 19 

Creutzfeldt-J.-
betegs�g 

- - • 3 6 • 

Lyme-k�r - 8 • 44 68 • 
Listeriosis - - • 2 1 • 
Brucellosis - - - 1 - 1 
Leptospirosis 1 1 - 6 6 20 
Tularemia - 3 1 13 36 24 
Tetanus - - - - - 2 
V�rusos haemorrh. l�z - - • 2 - • 
Malaria* - - - 3 2 3 
Toxoplasmosis 2 4 6 66 78 117 

(+) 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: 2003.04.22



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 (+)

16/2003.sz.heti jelent�s (weekly report) (2003.04.14 – 2003.04.20.) 

Ter�let 
Territory 

Salmonel-
losis 

Dysenteria Campylo-
bacteriosis 

Enteritis 
infectiosa 

Hepatitis 
infectiosa 

Scarlatina Varicella Mononucl. 
infectiosa 

Meningitis 
purulenta 

Lyme-k�r 

Budapest 6 - 11 67 3 18 202 5 1 - 
Baranya 2 - 1 19 - 3 59 2 - - 
B�cs-Kiskun 9 - 5 45 - 1 45 4 - - 
B�k�s - - 1 29 1 - 15 - - - 
Borsod-Aba�j-Zempl�n 1 - 1 27 6 - 50 1 - - 
Csongr�d 1 - - 53 1 2 20 1 - - 
Fej�r 1 - - 24 - 1 15 1 - - 
Győr-Moson-Sopron 3 - 3 24 - 2 66 1 - - 
Hajd�-Bihar 1 - 7 12 - 4 39 - - - 
Heves - - - 7 - - 13 - - - 
J�sz-Nagykun-Szolnok - 1 3 48 - 2 44 - 2 - 
Kom�rom-Esztergom 4 - 5 7 - - 53 1 - - 
N�gr�d 1 - 2 39 - 1 23 - - - 
Pest 4 - 11 66 2 7 68 3 - - 
Somogy 1 - - 11 - 1 30 - - - 
Szabolcs-Szatm�r-Bereg 4 - 1 10 - - 17 3 - - 
Tolna 2 - 4 27 - - 15 - - - 
Vas 1 - 1 15 - 1 41 - - - 
Veszpr�m - - 4 79 1 3 94 2 - - 
Zala 2 - 2 14 2 1 8 - 1 - 
�sszesen (total) 43 1 62 623 16 47 917 24 4 - 
Előző h�t (previous week) 71 1 70 740 19 49 1175 38 3 3 

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

 A statisztika k�sz�t�s ideje: 2003.04.22



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 
E-mail: epiujsag.oek@antsz.hu  

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 hivatkozni kell az al �bbi m�don: 
Orsz�gos Epidemiol�giai K�zpont. A k�zlem�ny c�me. Epinfo a megjelen�s �ve; a 
kiadv�ny sz �ma:oldalsz�m. (Pl.: Orsz�gos Epidemiol�giai K�zpont. 10 �ves az 
Epinfo. Epinfo 2003;1:1-3.)  

Orsz�gos tisztifőorvos:  
Prof. dr. Ungv�ry Gy�rgy 
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