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AZ ORSZAGOS EPIDEMIOLOGIAI KOZPONT
MODSZERTANI LEVELE
A 2014. EVI VEDOOLTASOKROL

I. BEVEZETES

A Védooltasi Moddszertani Levél a fert6z6 betegségek és a jarvanyok megel6zése
erdekében szikséges jarvanyugyi intézkedésekrél szélo 18/1998. (VI. 3.) NM rendeletben
kapott felhatalmazas alapjan az Orszagos Epidemioldgiai Kézpont altal meghatarozott, a
2014. évi véddboltasi tevékenységre vonatkozd ismereteket, hazai gyakorlati feladatokat,
tovabba az oltasokkal kapcsolatos altalanos és specifikus indikaciokat, kontraindikaciokat,
az oltdbanyagok beszerzésére, tarolasara, felhasznalasara, az oltasi nyilvantartasokra,
jelentésekre vonatkozé kotelezettségeket, szakmai ismereteket, el6irasokat illetve
ajanlasokat foglalja 6ssze.

A hazai és nemzetkdzi tapasztalatok alapjan kialakitott oltasi rend érvényesulését az
egészségugyrdl szold 1997. évi CLIV. térvény jarvanylgyre vonatkozd rendelkezései,
tovabba a 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet biztositjak.

II. OLTASOKKAL KAPCSOLATOS KONTRAINDIKACIOK

Osszességében kevés az a betegség vagy éallapot, amely esetében az oltas kontraindikalt.
A kontraindikaciok figyelembevételét a jarvanylgyi helyzet, valamint a védboltassal
megel6zhetd betegség veszélyessége hatarozza meg.

Oltasi kontraindikaciok:
1. Lazas betegség
2. Immunolégiai karosodas
Eldvirus-tartalmu vakcina, illetve BCG nem adhaté:
— veleszletett immundefektus gyanuja vagy fennallasa esetén

— szerzett immunhianyos allapotokban: alapbetegség okozta, vagy kezelés soran,
masodlagosan kialakult immunkarosodas (pl. onkohematoldgiai betegségek,
autoimmun korképek).

3. Sulyos, oltast koveté nemkivanatos esemény korabbi el6fordulasa

Egy adott oltbanyaggal Osszefliggésbe hozhaté korabban atvészelt anafilaxias
reakcid (generalizalt urticaria, a szdj és torok duzzanata, nehézlégzés, gégeddéma,
hipotenzid, kollapszus, sokk) abszolut kontraindikacidja az ugyanazon osszetételii
oltéanyaggal végzendé6 védodoltasnak.

Ha az oltbanyag olyan 0sszetevét tartalmaz, amellyel szemben az oltandd korabban
sulyos hiperszenzitivitasi reakcioval valaszolt, az oltas az alapellatasban nem végezhet6
el, az oltandot véddoltasi szaktanacsaddba kell iranyitani.
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4. Varandoéssag

El6 agenst tartalmazé oltéanyaggal térténd immunizécié és a tervezett varanddssag
kdzott 3 honap varakozas javasolt. EI6 kérokozé tartalml oltdanyaggal varanddssag
alatt - tervezetten - immunizacié nem végezhetd. Ha a terhesség a véddoltas beadasa
utan derul ki, nem szukséges annak megszakitasa.

Varanddéssag alatt mérlegelni kell a megelézendd fertézés veszélyét. Amennyiben a
fertbzés megelbézése egyérteiml elénnyel jar (tetanusz vagy a veszettség
posztexpozicios profilaxisa, influenza elleni oltas) az immunizacioé az elsé trimeszterben
is elvégezhetd. Varandds kornyezetében barmilyen védéoltas alkalmazhato.

Az 1-4. pontban felsorolt kontraindikaciok egy része atmeneti (laz, terhesség), masok
(immundeficiencia, korabbi sulyos, oltast koveté nemkivanatos esemény) allanddéak.

Az életkorhoz kotott, folyamatos oltasok esetében lehetéség van az atmeneti
kontraindikaciok miatt elhalasztott oltasok poétlasara. A folyamatos oltasi rendszer
lehetéséget ad arra is, hogy a gyermeket optimalis egészségi allapotaban immunizaljak:
az oltasok végzése ugyanis nem Kkorlatozédik egészen szik id6étartamra, mint
kampanyoltas esetében.

Ennek megfeleléen a folyamatos oltasi rendszerben tobb lehetéség van mérlegelésre,
illetve relativ ellenjavallatok figyelembevételére, mint a kampanyoltasok esetében.
Kétségtelenll fontos az indokolt kontraindikaciok figyelembevétele, azonban legalabb
ilyen fontos, hogy a véddéoltasok idében megtorténjenek, tehat ha kontraindikacié
nincs, minden olthaté gyermeket a megadott idében oltasban kell részesiteni.

Az alabbiakban felsorolt allapotok/betegségek nem tekintheték
kontraindikaciéknak, tehat az oltasokat el kell végezni:

— allergia, asztma, (atépias allergias betegségek nyugalmi szakasza); atdpias
dermatitis, alimentaris tojasfehérje allergia,

— konvulzié a csaladi anamnézisben;

— lokalis szteroid kezelés;

— dermatdzisok, ekcéma vagy mas lokalizalt bérbetegség;
— kronikus sziv-, tud6- és vesebetegség;

— neuroldgiai betegségek stabil allapota (pl. kdzponti idegrendszeri bénulas,
kontrollalt epilepszia) és Down-szindréma;

— Ujszulottkori sargasag;
— Ujszilottkori kis suly;
— koraszulottség;

— alultaplaltsag;
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Amennyiben az oltéorvos bizonytalan egy esetleges oltasi kontraindikacio
megitélésében, akkor javasolt a klinikai védodoltasi szaktanacsadas, vagy a
megyei kormanyhivatal népegészséguigyi szakigazgatasi szerve jarvanyugyi
osztalya segitségének igénybevétele.

Az egészséglgyrél szold 1997. évi CLIV torvény 58. § (3a) bekezdése szerinti,
védooltas aldli mentesitéshez benyujtott, a mentesitést alatamasztd orvosi
szakvélemény szakmai megalapozottsaganak kétsége esetén javasolt az eljard
jarasi/keruleti népegészségugyi intézetnek, vagy (masodfoku eljaras esetén) a
népegészségugyi szakigazgatasi szervnek klinikai védbéoltasi szaktanacsado
véleményét beszerezni.

Ill. SPECIALIS CSOPORTOK EGYEDI ELBIRALAST IGENYLO
VEDOOLTASAI

» HIV-fert6zott személyek

A HIV-fertézott anyak ujszilottjei nem részesitheték BCG oltasban. A vertikalis
fert6z6dés kizarasa utan (a csecsemé HIV PCR vizsgalata negativ) a BCG oltas
elvégezhetd.

Tunetmentes HIV-fert6zott személyek - az él6 korokozo tartalmu oltéanyagok kivételével
- az életkorhoz kotdtt kotelezé6 és az ajanlott véddoltasokkal immunizalhaték. El6
kérokozot tartalmazo oltdanyaggal csak megfelel6 kezelés és ellenérzétt immunstatusz
mellett (CD4>250) olthatok.

» Splenectomizaltak

Funkcionalis vagy anatémiai léphiany a tokos baktériumokkal szembeni csokkent
védekezbképességgel jar. Tervezett muitét elétt 2 héttel, baleset miatt tortént
splenectomia utan 7-10 nappal pneumococcus és meningococcus (A,C,Wi35,Y,B)
infekciok elleni védboltas szikséges az életkornak megfelelé aktualis ajanlas szerint, a
szezonalis influenza elleni oltas mellett. A Hib ellen alapimmunizalt gyermekek ismételt
védboltasa és a felnbttek Hib elleni oltasa a kedvezé jarvanylgyi helyzet miatt nem
szukséges.

> Immunkarosodottak

Velesziletett immundefektus és alapbetegség kezelésének kovetkeztében
kialakult immundefektus (hemato-onkoldgiai-, autoimmun betegség, stb.) esetén a
betegek egyéni oltasi terv alapjan olthatok.

A beteg kozvetett védelme érdekében a kornyezetében él6 személyek oltasa javasolt
(influenza, pneumococcus, meningococcus, baranyhimlg).
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> Korasziilottek oltasai

A koraszulottek fertbézésre valé hajlama nagy, melyet a tartés koérhazi apolas, a
beavatkozasok, a diagnosztikus vizsgalatok, muitétek fokoznak. Az életkorhoz kotott
kotelez6 oltasokon kivil a meningococcus és a rotavirus fertézés elleni oltasokat klinikai
allapottdl figgden, a kronoldgiai életkorban (testsulytdl fliggetlendl) ajanlott elkezdeni.

Stabil allapotu csecsemd, egészségugyi intézményben apolt, gondozott csecsemd is
oltando.

Az RSV megel6zésére adott palivizumab (monoklonalis antitest) nem befolyasolja a
véddoltasok hatékonysagat és beadasuk idejét.

Az egyidében adott tobb oltds a koraszulotteknél sem noveli az oltasi reakciok
sulyossagat és az oltast kovetdé nemkivanatos esemeények gyakorisagat.

IV. KULFOLDI ALLAMPOLGARSAGU GYERMEKEK OLTASAI

A szabad mozgas és tartozkodas jogaval rendelkez6 személyek beutazasarol és
tartézkodasarol szold torvény hatalya ala tartozé azon személyt, aki a szabad mozgas és a
harom hdénapot meghalado tartézkodas jogat Magyarorszagon gyakorolja, a tartozkodasi
engedéllyel rendelkez6, bevandorolt, letelepedett vagy befogadott harmadik orszagbeli
allampolgart, tovabba a menekult és menedékes gyermekeket a hazai oltasi naptar szerint
az esedékesség idején életkoruknak megfeleléen védboltasban kell részesiteni. Az oltasi
terv elkészitésekor, az oltasok beadasa elétt, figyelembe kell venni a korabban kapott
véddoltasokat is.

V. A 2014. EVI OLTASOK RENDJEBEN AZ ELOZO EVHEZ KEPEST A
JELENTOSEBB VALTOZASOK A KOVETKEZOK:

» 2014 szeptemberétdl a pneumococcus elleni védéoltas kotelezé a 2014. junius
30-a utan sziletett csecsemodk szamara.

> Bevezetésre keril a human papillomavirus elleni védooltas: a 12. életéviket
betoltott és a 2014/2015. tanévben 7. évfolyamot végzé leanygyermekek iskolai
kampanyoltas keretében onkéntes, téritésmentes HPV oltasban részesithetbk, az
els6 oltast 2014 oktoberében kaphatjak meg.
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VI. A 2014. EVI OLTASI NAPTAR

Folyamatos oltasok

Oltas Eletkor Megjegyzés
Kotelezé6 | Onkéntes
BCG 0-4 hét szulészeti intézményben
a 2014.01.01. és 2014.06.30. kozott szuletett
. . . csecsemék dnkéntes PCV13 véddboltasban
DTPa + IPV + Hib + PCV13 | 2hoénap | 2honap | .o cciihetnek, a 2014.06.30 utan sziletett
csecsemék szamara a PCV13 védéoltas kotelezd
DTPa + IPV + Hib 3 hénap
a 2014.01.01. és 2014.06.30. k6zott szlletett
. . . csecsemoék 6nkéntes PCV13 véddboltasban
DTPa + IPV + Hib + PCV13 | 4 hénap | 4honap | . cciihetnek, a 2014.06.30 utan sziletett
csecsemdék szamara a PCV13 védéoltas kotelezd
a 2012.10.01. és 2013.09.30. k6zott sziletett,
PCV13 15 hénap |6nkéntesen alapimmunizalasban részesilt
gyermekek emlékeztetd oltasa
MMR 15 hénap
DTPa + IPV + Hib 18 hénap
DTPa + IPV 6 év
*Kampanyoltasok
Kotelezé6 | Onkéntes
MMR revakcinacioé 11 év szeptem’be’r hénapbgn az a’ItaIénps i"skolék
V1. osztalyaban (6. évfolyamot végzd6k)
. " . . oktéber hénapban az altalanos iskolak
dTap emlékeztetd oltas 11 év VI. osztalyaban (6. évfolyamot végz6k)
a 2013/2014. tanévben, marcius hénapban az
altalanos iskolak VIl. osztalyaban
(7. evfolyamot végz6k) Il. oltasa
Hepatitis B 12 é
epatitis ev a 2014/2015. tanévben, szeptember hénapban az
altalanos iskolak
VIl. osztalyaban (7. évfolyamot végzdk)
I. oltasa
HPV 12 év az |. oltas oktéber hénapban az altalanos iskolak
(lednyok) | VII. osztalydban (7. évfolyamot végzdk)

*Az oltasok végzésénél elsésorban nem az életkor, hanem az iskolai osztalyok az iranyaddak

BCG = Bacillus Calmette-Guérin/tuberculosis elleni oltdbanyag

DTPa = diftéria-tetanusz-acellularis pertussis komponenseket tartalmazé oltdéanyag
Hib = Haemophilus influenzae b elleni oltéanyag

IPV = inaktivalt poliovirus vakcina

PCV13 = 13-valens konjugalt pneumococcus vakcina

MMR
dTap
HPV

= morbilli-mumpsz-rubeola elleni vakcina
= diftéria-tetanusz-acellularis pertussis komponenseket tartalmazo oltdanyag Ujraoltas céljara
= human papillamavirus elleni oltéanyag




VIl. ELETKORHOZ KOTOTT KOTELEZO VEDOOLTASOK

A)

FOLYAMATOS OLTASOK

BCG OLTASOK

Az ujszilottek BCG oltasat a szulészeti intézményben, illetdleg a szlletést kovetd 4
héten belll, folyamatos oltas keretében kell elvégezni. A késleltetett BCG oltas nem
befolyasolja a csecsemékori oltasok Utemezését. BCG oltashoz képest barmilyen
intervallumban kezdhetdk az életkor szerint kotelez6 és az ajanlott oltasok.

Az intézeten kivll szlletett ujszilottek BCG oltasat a hazi gyermekorvos végzi, a
szuletést kovetd 4 héten belll.

Szulészeti intézményen kivul végzett primovakcinaciot minél korabbi életkorban, de
maximum 1 éves korig kell elvégezni (pl.: kulfoldon szuletett magyar allampolgarsagu
gyermek, vagy hazankban életvitelszerlien tartozkodd kulfoldi allampolgarsagu
gyermek). A szllészeti intézményen kivili BCG oltast a hazi gyermekorvos, haziorvos,
tidégondozé intézeti asszisztens, illetve Calmette-névér egyarant elvégezheti.
Javasolt, hogy egy-egy terileten egységes rend szerint torténjenek a BCG
oltasok. Az egy-egy teriiletre vonatkoz6 egységes eljaras kialakitasa tekintetében
a teruletileg illetékes pulmonolégus szakféorvos és epidemiolégus foéorvos
javaslata alapjan az illetékes megyei tisztiféorvos dontése szerint kell eljarni.

. DIFTERIA-PERTUSSIS-TETANUSZ VEDOOLTASOK ACELLULARIS

PERTUSSIS KOMPONENST TARTALMAZO OLTOANYAGGAL (A
TOVABBIAKBAN: DTPA), A POLIOMYELITIS ELLENI VEDOOLTASOK
INAKTIVALT POLIOVIRUS TARTALMU OLTOANYAGGAL (A
TOVABBIAKBAN: IPV), B TiPUSU HAEMOPHILUS INFLUENZAE
FERTOZES (A TOVABBIAKBAN: HIB) ELLENI OLTASOK KOMBINALT
VAKCINAVAL

a) Az alapimmunizalast betoltott 2, 3, 4 honapos korban, az elsé Ujraoltast betoltétt 18
hénapos korban a DTPa, az IPV, és a Hib komponenseket egyuttesen tartalmazo
vakcinaval kell végezni. Ha a csecsemd, illetve kisgyermek DTPa+IPV+Hib
alapimmunizalasa csak egyéves kor utan fejezédik be, figyelemmel kell lenni
arra, hogy az alapimmunizalas harmadik részlete és az els6 emlékeztet6 oltas
kozott legalabb 6 hénap teljen el.

b) A betdltott 6 éves korban esedékes diftéria-pertussis-tetanusz és poliomyelitis elleni
masodik emlékeztetd oltashoz DTPa+IPV vakcinat kell alkalmazni.
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1. PNEUMOCOCCUS MEGBETEGEDES ELLENI VEDOOLTAS KONJUGALT
PNEUMOCOCCUS OLTOANYAGGAL (PCV13)

a) Az alapimmunizalast betoltott 2 és 4 hdnapos korban a DTPa+IPV+Hib oltasokkal
egyidejlleg kell végezni. Az oltbanyagokat két kilonbozé testtajekra kell beadni.

b) A kotelez6 PCV oltasok keretében 2014-ben emlékezteté oltasra még nem
keriil sor.

IV.EGYADAGOS KISZERELESU ELOVIRUS TARTALMU KOMBINALT
KANYARO-MUMPSZ-RUBEOLA (MMR) OLTOANYAGGAL KELL OLTANI A
15 HONAPOS KORUKAT BETOLTOTT KISGYERMEKEKET.

B) KAMPANYOLTASOK
Iskolai kampanyoltasok

Az életkorhoz kotott kotelezé oltasokat 11 éves kortdl iskolai oltasok keretében kell
elvégezni. Bar szamos el6nye van a folyamatos oltasnak, ennek ellenére 11-14 éves
korban a gyermekek sokkal eredményesebben utolérheték iskolaban, mint egyedileg.
Kampanyoltas keretében egy kozosség szamara rovid id6n belll lehet biztositani a
megfelel6 védettséget.

A kampanyoltasok iskolai osztalyokra és nem a tanuldk életkorara vonatkoznak. A
megadott iskolai osztalyon kivili (alsébb osztalyokban) tanuldk csak abban az
esetben oltandoék, ha feltételezhetd, hogy sohasem érik el az oltasra kijelolt iskolai
osztalyt (pl. az altalanos iskola lll. osztalyaba jar6 12 éves gyermek hepatitis B ellen
oltando, hiszen joggal feltételezhetd, hogy idékézben kimarad az iskolabdl).

Az alabbi kotelez6 védboltasokat kampanyoltasok keretében kell végezni:
1. MMR ujraoltas

Elg, attenudlt kanyar6-mumpsz-rubeola virust tartalmazé vakcinaval Ujraoltasban
részesullnek a

2002. junius 1 - 2003. majus 31.

kozott szlletettek [azaz az altalanos iskola VI. osztalyat (6. évfolyam) a
2014/2015-6s tanévben végzok] iskolai oltasok keretében

2014. szeptember hénapban.

2. Diftéria, tetanusz és acellularis pertussis komponenst tartalmazé oltéanyaggal
végzend6 (dTap) emlékeztetd oltas

A 2002. junius 1 - 2003. majus 31. kozott szuletettek [azaz az altalanos iskolak
VI. osztalyat (6. évfolyam) a 2014/2015-6s tanévben végzok] oltasa

2014. oktéber hénapban torténik meg.
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(A gyermekek, akik ehhez a korosztalyhoz tartoznak, de valamilyen ok miatt korabban
mar dT vagy dTap emlékeztetd oltasban részesultek, 2014-ben nem oltandok.)

Az iskolaorvos irasbeli kezdeményezésére a teruletileg illetékes jarasi/keruleti
népegészségugyi intézet (a tovabbiakban egyutt: jarasi népegészségugyi intézet)
engedélyével az MMR és a dTap kampanyoltas egyidejlileg is megszervezhetd.

3. Hepatitis B elleni védéoltasok

a) Hepatitis B elleni védboltasban részesulnek azok a tanuldk, akik az altalanos iskola
VII. osztalyat a 2013/2014-es tanévben végzik, az alapimmunizalas elsé részletét
2013 szeptemberében kaptak meg.

A masodik oltas beadasara 2014 marciusaban keriil sor.

b) Hepatitis B elleni védboltasban részesulnek tovabba a
2001. junius 1 - 2002. majus 31.

kozott szuletettek (azaz az altalanos iskola VII. osztalyat a 2014/2015-6s tanévben
végzOk) iskolai oltasok keretében.

A két oltasbdl allé hepatitis B elleni oltasi sorozat elsé részlete 2014 szeptemberében
keriil beadasra.

(Az Engerix B 20 mcg/1 ml-es kiszerelésii vakcinabdl a 11-15 évesek szamara 2 oltas
elegendd, amely egyenértékii védettséget ad az Engerix B 10 mcg/0,5 ml-es
kiszerelésii vakcinaval végzett 3 részletb6l allé6 sorozatoltas révén kialakitott
védettséggel.)

Az ujszulottkori HBV-fert6zés megel6zésére bevezetett program keretében hepatitis B
elleni sorozatoltasban részesitett csecsemdéket serdul6korban nem szikséges a
kampanyoltasok soran emlékezteté oltdsban részesiteni. Az oltottsagi allapot igazolasa
egyéni védboltasi dokumentacid (gyermek-egészségugyi kiskonyv), vagy mas
egészségugyi dokumentacio (torzslap) alapjan térténhet. Ugyanez vonatkozik azokra a
hepatitis B ellen korabban szabalyosan immunizalt gyermekekre is, akiknél a kampanyoltas
id6épontjaban a dokumentacié rendelkezésre all.

C) KULONBOZO VEDOOLTASOK ADASA KOzZOTT BETARTANDO
LEGROVIDEBB IDOKOZOK

Kiulonb6z6 inaktivalt oltéanyagok (pl. influenza, DTPa + IPV + Hib, pneumococcus stb.)
egyszerre, vagy id6koz tartasa nelkul barmikor beadhaték.

Ugyancsak egyidejlileg, vagy id6koz tartasa nélkul adhato inaktivalt kérokozo tartalmu és
élévirus-tartalmu vakcina, vagy a BCG is.



€pinfo 11

Sériilés miatt tetanusz posztexpozicids profilaxisban részesult 6-12 éves gyermekeknél
az aktualis életkorhoz kotott tetanusz komponenst tartalmazé védéoltas 1 hénapos
intervallummal adando.

Kulonbo6zé élovirus-vakcinak egyszerre is adhatok (pl.: MMR és varicella, vagy MMR és
sargalaz). Ha azonban nem egyszerre torténik a beadasuk, az élévirus-vakcinak adasa
kozott legkevesebb 4 hét intervallumot kell tartani.

Ugyancsak 4 hét intervallum tartandé az élévirus-vakcinak és a BCG, illetve a BCG és
az élévirus-vakcinak beadasa kozott. A BCG oltas esedékessége idején a csecsemok
rotavirus-vakcinacidja id6koz tartasa nélkul végezhetd.

Egyidejlileg beadandé oltéanyagok nem szivhatéok 6ssze azonos fecskendbbe, az
oltasokat kulonb6zé testtajakra kell beadni (pl.: jobb és bal felkar stb.). Kivételt képeznek
azok az esetek, amikor az oltdbanyagok alkalmazasi el6irata el6irja/megengedi az egy
fecskendébe torténé Osszeszivast.

Elévirus-tartalmi vakcinak immunglobulin készitménnyel egyszerre nem adhaték.
Human gamma-globulin oltast kovetéen ezen vakcindk — az immunglobulin
mennyiségétol fliggéen — minimalisan 3 hénap intervallum utan adhaték be.

Az élbvirus-vakcinak adasat kovetd 2 héten belul — megbetegedési veszély elharitasa
céljabol — adott gamma-globulin az el6z6 oltas hatékonysagat kedvezétlendl befolyasolja,
ezért ebben az esetben az élévirus-tartalmu oltbanyag beadasat a gamma-globulin
alkalmazasat kovet6é 3 honap mulva meg kell ismételni.

Oltasok kozotti intervallumok

. O. E.v.v. BCG GG
I. O. 0 0 0 0
E.v.v. 0 0/4 hét 4 hét 6 hét— 3 ho
BCG 0 4 hét . 0
GG 0 3 ho 0 3 ho
I. O. = Inaktivalt oltéanyag (beleértve DTPa+IPV+Hib, DTPa+IPV,
meningococcus, pneumococcus, kullancsencephalitis, influenza, és
hepatitis A, B vakcinakat )
E.v.v. = El8virus-tartalmu vakcina (pl.: MMR, sargalaz, varicella elleni vakcinak )
GG = Human normal gamma-globulin készitmény
0 = Nem szikséges intervallumot tartani

0/4 hét = Egyidejlleg, vagy 4 hét intervallum betartasaval adhaté
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D) HUMAN VERBOL ES/VAGY PLAZMABOL KESZULT KESZITMENYEK ES AZ
ELOVIRUS-VAKCINAK BEADASA KOZOTT TARTANDO MINIMALIS IDOKOZ

A human vérbdl és/vagy plazmabdl készult vérkészitmények kulonbozé fajtai specifikus
immunglobulinokat tartalmazhatnak, amelyek az oltovirust (kanyard, rubeola, mumpsz,
varicella) neutralizaljak. Ha a fenti élévirus-tartalmu vakcinak beadasat kdvet6 3 héten belll
vérkészitmeény adasa szUkséges, az oltast kés6bb meg kell ismételni.

A készitmények és az éldvirus-vakcinak beadasa kozott tartandé
minimalis id6koz

Készitmények Javasolt id6koz
Mosott vorosveértest-koncentratum 0 hénap
Vordsvértest massza
6 honap
Teljes vér
Plazma /Thrombocyta szuszpenzid 7-11 hénap
In’travenas adagolasu immunglobulin készitmény terapias 8-11 hénap
célzattal
Specifikus immunglobulin tartalmu, intravénas adagolasu _ . o
készitmeény profilaktikus céllal javasolt 6 hénap, de minimum
3 hénap
e Cytomegalovirus (CMV IGIV)
e Hepatitis B (HBIG) 3 honap

javasolt 5 honap, de minimum
6 hét

E) VEDOOLTASOK ES MUTETEK EGYBEESESE ESETEN JAVASOLT OLTASI
INTERVALLUMOK

e Varicella (VZIG)

— Vitalis indikaciéval végzett beavatkozas az immunizacid idejétdl fuggetlendl,
barmikor elvégezhetd és el is végzendd.

— Elektiv mltét végzése védboltas beadasat kovetben:
a) Nem él6 (eldlt) korokozot tartalmazo oltas esetén 72 éra varakozas ajanlott,
b) EI& kérokozét tartalmazo vakcina adasa utan 14 nap varakozas ajanlott.

— Vitalis indikacioval adott védoéoltas(ok) utan (pl. tetanusz, veszettség, hepatitis B)
azonnali matéti beavatkozas is biztonsaggal elvégezhetd.

— Védoboltas beadasa mitéti beavatkozas utan

a) Altalaban a posztoperativ rekonvaleszcencia idépontja egyben az olthatésag
idépontja is, hacsak kulonds korulmény ezt nem surgeti, altalaban a mutét
tipusatdl fuggben 1-2 hét (pl. sérvmdatét, tonsillectomia, lépeltavolitas stb.)
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b) Kiterjedt, roncsolé sérulések, polytrauma miatt végzett és/vagy szévédményes
mutétek, illetve immunszuppressziéval is jar6 beavatkozasok - pl.
szervatultetések — utan javasolt a klinikai védboltasi szaktanacsadok orvosaival
konzultalni az oltand6 egyedi oltasi tervének kialakitasa céljabal.

F) ELETKORHOZ KOTOTT KOTELEZO VEDOOLTASOK POTLASA

Azoknal a gyermekeknél, akiknél barmelyik kotelezéen el6irt védboltas elmaradt, azt
a legrovidebb idén belul poétolni kell. Azok az orvosok, akik bolcs6débe, 6vodaba,
neveldsziil6khoz, gyermekotthonba, illetéleg egyéb gyermekkozosségbe, tovabba
alap-, kozép-, és felso6foki oktatasi intézménybe keriildé gyermekek/tanuldok
vizsgalatat végzik, az életkor szerint esedékessé valt oltasok megtorténtét
ellenérizni, a hianyzé oltasokat pedig poétolni kotelesek. Gyermekkozosségbe,
tovabba als6- és kozépfoku oktatasi intézménybe csak az el6irt oltasokkal
rendelkez6 gyermekek veheték fel.

Azokat a gyermekeket, akik 6 éves koruk betdltéséig a kotelez6 diftéria-pertusszisz-
tetanusz védboltasokat (DPT/DTPa) és poliomyelitis elleni védooltasokat (IPV/OPV)
valamint b tipusu Haemophilus influenzae elleni oltasaikat egyaltalan nem, vagy hianyosan
kaptak meg, a kovetkez6k szerint kell immunizalni:

— ha egyetlen oltast sem kaptak: els6é alkalommal DTPa-IPV+Hib védéoltasban, majd két
alkalommal, 4-6 hetes id6kozzel DTPa-IPV védboltasban kell részesiteni;

— ha csak egy oltast kaptak: elsé alkalommal DTPa-IPV+Hib majd egy alkalommal 4-6
hetes id6kozzel DTPa-IPV oltasban kell részesiteni;

— ha két oltast kaptak: egy alkalommal DTPa-IPV+Hib oltast kell adni.

Ha a betoltott 6 éves korban esedékes diftéria, pertusszisz, tetanusz és a jarvanyos
gyermekbénulas elleni oltas idején megallapithatd, hogy az oltandd gyermek egyetlen DPT
oltast sem kapott, vagy csak egyetlen alkalommal részesult DPT oltasban, akkor 4-6
hetes id6kdzzel kétszer kell DTPa-IPV vakcinaval alapimmunizalni. Az ilyen gyermeket egy
év mulva DTPa-IPV emlékeztetd oltasban kell részesiteni.

Ha a betoltott 6 éves korban esedékes diftéria, pertusszisz, tetanusz védéoltas idején azt
allapitjak meg, hogy az oltandd gyermek a korabban kotelez6 DPT oltasait hianyosan, de
legalabb két alkalommal megkapta, DTPa-IPV vakcinaval kell egy alkalommal
véddoltasban részesiteni.

Ovodai, altalanos- és kozépiskolai, tovabba féiskolai és egyetemi felvételt
megel6zdéen azt a gyermeket illetéleg fiatalt, aki az oltasi dokumentacidok szerint
kanyar6-mumpsz-rubeola elleni aktiv immunizalasban (illetve életkora szerint
sziikséges revakcinacidban) nem részesiilt, és akinél oltasi kontraindikacié nem all
fenn, MMR oltasban kell részesiteni.
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G) NYILVANTARTASOK ES JELENTESEK AZ ELETKORHOZ KOTOTTEN
KOTELEZO VEDOOLTASOKROL

1. Az VI. A)-B) pontokban felsorolt védéoltasokat az Egészségugyi Konyv Védoéoltasok
adatlapjara (C.3341-49/uj) vagy a Gyermek-egészségugyi Kiskonyvbe (ISBN 963
04-33303; a 2009. elétt sziletettek esetén) (a tovabbiakban egyitt: oltasi konyv) be kell
jegyezni.

Az oltasokat a védén6 a gyermek gondozasi lapjan, az oltéorvos a Gyermek-
egeészségugyi Torzslapon (C. 3341-24/a) vagy az el6z6eknek megfelelé adattartalmu,
papiralapu/elektronikus dokumentaciéban tartjak nyilvan. A védéné a folyamatos oltasi
rend szerint végzett véddoltasokrol vezeti a Védooltasi Kimutatas (C. 3334-5/a/2009)
megnevezeési konyvet.

Az oktatasi intézményben (altalanos iskola, k6zépiskola) tanuldk oltasait a ,,Kimutatas
oktatasi intézményben tanulék védéoltasairdl” (C. 3334-19/r.sz.) cimi
nyomtatvanyon kell regisztralni az oltasi konyvbe valo bejegyzés mellett. Az oktatasi
intézményben tanuldk védboltasait az Iskolasok és O&vodasok egészségugyi
torzslapjan (A. Tu. 13.r.sz; a 2010. el6tt 6vodaba, iskolaba bekerllt gyermekek
esetén), vagy az annak megfelel, korszerUsitett adattartalmi dokumentacidban is
nyilvan kell tartani.

Kampanyoltasok soran fokozott figyelmet kell forditani a pontos oltasi dokumentacioéra.
Az oltas/oltasok megtorténtekor az oltas megnevezésének, datumanak, az oltéanyag
nevének, gyartasi szamanak rogzitése mellett az iskolaorvosi dokumentacioban fel kell
tuntetni a beadas anatémiai helyét, jeldlve, hogy a jobb vagy a bal végtagba tortént az
oltas.

2. A 14 évesnél id6sebb személyek véddéoltasainak egyedi nyilvantartasa céljabol a
megbetegedési veszély esetén kotelez6, illetve téritésmentesen adhatd Onkéntes,
tovabba az egyéb felnbttkori védboltasok megtorténtét a Védooltasi konyv 14 év feletti
személyek részére (C.3352-1 r.sz.) cimU oltasi kdnyvbe is be kell jegyezni.

3. Ha a gyermek oltasat nem a teruletileg illetékes haziorvos, hazi gyermekorvos végzi, az
elvégzett oltasok adatait az oltast beadd orvos 24 6ran belul jelenti a rendeld telephelye
szerint teruletileg illetékes kerlleti/jarasi népegészséglgyi intézetnek. A gyermekek
oltasi adatainak tovabbitdsara harom példanyban kitéltendd, perforalt lapokkal
rendelkez6 nyomtatvanyt, az un. ,Oltasi értesitét” (1. sz. melléklet), vagy ezzel
megegyezd adattartalmu egyedi jelentést kell hasznalni. Ezen értesitd két példanyat kell
eljuttatni a gyermek lakdhelye szerint illetékes jarasi népegészségugyi intézetnek, amely
egy példanyt tovabbit a gyermek lakdhelye szerinti véddndi korzetbe.

4. A véddndknek a folyamatos oltasokrél az orszagban erre a célra egységesen
rendszeresitett ,Jelentés a folyamatos oltas allasarol ....ev ....... honap” cimi
nyomtatvanyon, vagy az ezzel megegyez6 adattartalmu dokumentumban havonta, az
esedékességet kdveté honap 5-ig, a kampanyoltasokrdl azok befejezését kdveté honap
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15-ig jelentést kell kuldeni a jarasi népegészsegugyi intézetnek. A jelentések kuldheték
postai uton vagy e-mailben.

5. A jarasi népegészségugyi intézetben a folyamatos oltasok adatait havonta, a jelentés
honapjat kdveté hdnap 15-éig, a kampanyoltasok adatait a kampany befejezését kovetd
honap 20-aig kell rogziteni az EFRIR Védooltasi programrészébe. A védondktdl erkezett
havi jelentésben szerepld, a pneumococcus oltasok teljesitésérdl szolo adatokat az
,EFRIR/Epidemiolégiai fellgyeleti rendszerek/Védboltas/Rogzitések és
karbantartasok/Egyéb téritésmentes oltasok nyilvantartasa® feluleten az Orszagos
Epidemiolégiai Kézpont Jarvanyugyi osztalya altal 6sszeallitott és kiadott ,Tajékoztato”
szerint a jelentés honapjat kovetd honap 15-éig kell rogziteni. Ezaltal az adatok a
szakmai fellgyeletet ellatd munkatarsak szamara azonnal lathatéva valnak minden
szinten, és az oltasok teljesitésére, valamint az atoltas Utemére vonatkozo statisztikai
feldolgozasok elvégezhetdk.

A 2014. évi kOzegészségugyi tevékenysegrél szold jelentéséhez meg kell adni az alabbi
idészakokban szlletett gyermekek oltasainak teljesitésére vonatkoz6é adatokat a
kovetkez6 csoportositas szerint:

Védooltas Jelen}em’:lél I_(o'lzcsop_ortok
(szliletési id6 szerint)

BCG 2013.1.1-2013. XII. 31.
DTPa + IPV + Hib (2 hénapos) 2013. 1.1 —2013. XII. 31.
DTPa + IPV + Hib (3 hdnapos) 2013. 1.1 —2013. XII. 31.
DTPa + IPV + Hib (4 hénapos) 2013.1.1-2013. XII. 31.
MMR 2012.1.1-2012. XII. 31.
DTPa + IPV + Hib (18 hénapos) 2012. 1.1 —2012. XII. 31.
DTPa + IPV (6 éves) 2007. 1. 1 —2007. XII. 31.

A fentieken kivul az itt fel nem tlntetett iskolai kampanyoltasokra (dTap, MMR, hepatitis B)
vonatkoz6é adatokat is jelenteni kell. Ezek az adatok mind lekérdezheték az EFRIR
Védboltasi alrendszer statisztika programrészében.

A pneumococcus elleni véddoltasok teljesitésére vonatkozo jelentést az alabbiak szerint
kell megadni:

Jelentendé korcsoportok

Vedooltas (sziletési id6 szerint)
PCV1 2013. 1.1 —2013. XII. 31.
PCV2 2013. 1.1 —2013. XII. 31.

PCV3 2012. 1.1 —2012. XII. 31.
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VIll. MEGBETEGEDESI VESZELY ESETEN KOTELEZO VEDOOLTASOK

Akut fertdézési veszély esetében a legrovidebb idén belil védéoltasban kell
részesiteni

a) A hastifusz korokozé-hordozo kornyezetében él6 veszélyeztetett személyeket
hastifusz elleni véddoltasban kell részesiteni.

b) A diftérias beteg kornyezetében él6 személyek, valamint a pertussiszos beteggel
érintkezett személyek szikséges oltasait az OEK Jarvanyugyi osztalyaval tortént
megbeszélés alapjan, egyedileg kell mérlegelni.

c) Kanyaré megbetegedés el6forduldasa esetén a beteg kornyezetében él16, 12-14
hénapos kisgyermekek, tovabba a 15 hdénaposnal idésebb és 44 évesnél fiatalabb,
oltasi dokumentaciéval nem rendelkezd, valamint a korabban ujraoltasra kotelezett, de
revakcinacioban nem részesult személyeket az expoziciot koveté 6 napon belul él6,
attenualt kanyardvirus tartalmu oltéanyaggal kell oltani. Gyermek- és ifjusagi
kozosségben kanyar6 megbetegedés el6fordulasa esetén a  revakcinacio
szukségessegerdl, illetve annak kiterjesztésérdl az OEK Jarvanyugyi osztalyaval tortént
elézetes egyeztetést kovetben kell donteni. Az oltasokat MMR vakcinaval Kkell
elvégezni.

A kanyaroés beteg fogékonynak tekinthetd kérnyezetében az expoziciot kdvetd 6 napon
bellil passziv immunizalasban részesitenddék (0,25 ml/ttkg 16%-0s human gamma-
globulin) a 12 hoénaposnal fiatalabb csecsemdk, illetve azon 44 évesnél fiatalabb,
kanyarén at nem esett, kanyar6 ellen nem oltott személyek, akiknél az aktiv
immunizalas ellenjavallt.

d) Rubeolas beteg kdrnyezetében él6 15 honaposnal idésebb, 39 évesnél fiatalabb, oltasi
dokumentacioval nem rendelkez6 szemeélyeket MMR vakcinaval kell védéoltasban
részesiteni.

e) Mumpszos beteg kdrnyezetében a 15 hénaposnal idésebb, 30 évesnél fiatalabb, oltasi
dokumentacioval nem rendelkez6 személyeket MMR vakcinaval kell védéoltasban
részesiteni.

f) A sérilés esetén alkalmazand6 tetanusz profilaxis alapvetéen a sérulés
kordlményeitél, valamint a sérilt oltasi anamnézisétdl fligg. A fertéz6dés kockazatat a
sérulést ellatd orvos mérlegeli. A kockazatbecsléskor a sérilés jellemz6it az alabbi
szempontok szerint kell megallapitani. (VII/1. sz. tablazat)
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VII/1. sz. tablazat
A tetanusz fert6zédés kockazata a sériilés jellegétél fiiggéen

A sériilés
A seb jellemzoi tetanusz-fertézésre tetanusz-fert6zésre
nem gyanus gyanus
ggerules és a sebellatas kozott eltelt 6 6ranal kevesebb 6 6ranal tobb
A seb formaja vonalas szakitott, roncsolt
Mélysége <1cm >1cm
éles eszkozzel . s e
i o €geés, szuras, lovés,
Keletkezése szerzett sériilés ,
L. fagyas
(kés, tveg)
Szovetelhalas,
Szennyezettség nincs van
(féld, orszaguti por, nyal)

Az un. tetanusz-fert6zésre nem gyanus, tiszta, kis sérulések a sebellatason tul
semmilyen specifikus tetanusz-prevenciot nem igényelnek.

A tetanusz-fertézésre gyanus sériilések alkalmaval a sebészi ellatason kival a
sérulteket az alabbiak szerint kell védéoltasban részesiteni (Iasd VII/2. sz. tablazat).

1. A korabban alapimmunizalasban és emlékeztet6 oltasban részesult, 1940. december
31. utdn szlletett személyek, tovabba a harom oltasbdl allé alapimmunizalasban
részesult csecsemdk/kisgyermekek szamara, amennyiben a tetanusz toxoid tartalmu
vakcinaval tortént utolsé oltasukat ot éven belll kaptak, sérulésik esetén specifikus
tetanusz elleni prevenci6 nem szikséges. (Az alapimmunizalt, valamint az
alapimmunizalason tul tovabbi egy-harom emlékeztetd oltasban részesult, altalaban 16
éven aluli gyermekek/serdulék tetanusz-fertézésre gyanus sérllései esetén nincs
szukség sem tetanusz toxoid oltasra, sem pedig tetanusz elleni human immunglobulin
adasaéra.)

2. A korabban alapimmunizalasban és emlékeztet6 oltasban részesult (1940. december
31. utan szuletett, tovabba az ennél id6sebbek kozul az 1986-1992. kozotti
kampanyoltasok soran oltott) sérilteknek, ha az utolsé emlékeztet oltas ota 5 év,
vagy annal tobb idé telt el, a sebellataskor 0,5 ml adszorbealt tetanusz toxoidot kell
adni.

3. A korabban alapimmunizalasban és emlékeztetd oltasban részesult (1940. december
31. utan szuletett, tovabba az ennél id6sebbek kozul az 1986-1992. kozotti
kampanyoltasok soran oltott) sérulteket 0,5 ml adszorbealt tetanusz toxoid és 250 NE,
vagy 500 NE tetanusz immunglobulin egyideji beadasaval kell aktiv és passziv



immunizalasban részesiteni, ha az utolsé emlékeztet6 oltas 6ta 10 év, vagy annal
tobb ido telt el, és a seb sulyosan roncsolt, folddel szennyezett, idegen test
maradt bent, fejsérlilés fordult eld, sokk, kivérzés, sulyos égési sérulés, radioaktiv
sugarzas esete all fenn.

. Alapimmunizalasban és emlékeztetd oltasban nem részesilt (vagy ezt igazolni nem
tudod) felnétt sériltet 250 NE vagy 500 NE tetanusz immunglobulin és 0,5 ml adszorbealt
tetanusz toxoid egyideji beadasaval kell passziv és aktiv immunizalasban
részesiteni. A haziorvos feladata a sérult tetanusz elleni oltottsagi statuszanak
tisztazasa és szukség esetén aktiv immunizalasanak folytatasa a tetanusz elleni teljes
védettség (2 oltasbdl all6 alapimmunizalas és legalabb 1 emlékeztetd oltas) eléréséig.

. Két hénaposnal fiatalabb oltatlan csecsemoéket, valamint az egy vagy két tetanusz
toxoid tartalmu védéoltasban részesult csecsemdket/kisgyermekeket, ha a sérilés és az
utolsod oltas kozott kevesebb, mint két hét telt el, kizardlag passziv immunizaciéban kell
részesiteni 250 NE tetanusz immunglobulinnal.

. Az egy vagy két tetanusz toxoid tartalmu védboltasban részesiilt
csecsemoket/kisgyermekeket, ha a sérllés és az utolsé oltas kdzott tobb mint két hét
telt el, 250 NE tetanusz immunglobulin és 0,5 ml adszorbealt tetanusz toxoid egyideji
beadasaval kell passziv és aktivimmunizalasban részesiteni.
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Az immunoldgiailag sérult egyéneket aktiv —passziv immunizacidban kell részesiteni.

VII/2. sz. tablazat

Sériulések esetén tetanusz-profilaxis céljabél alkalmazott
specifikus profilaxis

Oltasi statusz

Tetanusz-fert6zésre

nem gyanus sérulés
(tiszta, kis sérulések)

Tetanusz-fert6zésre
gyanus sérilés
(szennyezett, egyéb
sérllés)

TT

TETIG

TT

TETIG

Alapimmunizalasban® és emlékeztetd oltasban
részesiilt feln6tt és 16 éven aluli gyermek,
alapimmunizalasban részesllt csecsemd, ha

az utolso oltastdl eltelt ido 5 évnél kevesebb

Nem

Nem

Nem

Nem

Alapimmunizalasban és emlékeztetd oltasban
részeslilt felnétt/gyermek, ha

az utolsé oltastdl eltelt id6 5 év, vagy 5-10 év
kozott van

Nem

Nem

Igen

Nem

Alapimmunizalasban és emlékeztetd oltasban
részesult feln6tt, ha

az utolso oltastdl eltelt id6 10 év, vagy annal
tobb.

Nem

Nem

Igen

Nem/Igen*

Oltatlan, vagy kevesebb, mint harom oltasban
részeslilt, vagy ismeretlen statuszu felnétt

Nem

Nem

lgen

Igen

Eletkora miatt meég véddoltasban nem részestilt,

kéthdénaposnal fiatalabb csecsemd, tovabba

egy vagy két tetanusz toxoid tartalmu véddoltasban
részesllt csecsemé/kisgyermek az utolso oltast

kovetd két héten beliil.

Nem

Nem

Nem

Igen

Ismeretlen statuszu/ kéthdnapos vagy annal idésebb
oltatlan/ vagy egy - két tetanusz toxoid véddoltasban
részeslilt csecsemd / kisgyermek, az utolsé oltast

kovetd két héten tal.

Nem

Nem

lgen

Igen

§Alapimmunizélléls: csecsemOkorban harom, négyhetes id6kozzel adott tetanusz-toxoidot tartalmazé részoltasbal all. A
felnéttkorban kezdett alapimmunizalashoz két, 4-6 hetes id6kozzel adott tetanusz-toxoidot tartalmazé vakcina beadasa

szlkséges.

*Igen, ha a seb sulyosan roncsolt, vagy folddel szennyezett, idegen test maradt bent, fejsériilés fordult el6, sokk,
kivérzés, sulyos égési sériilés, radioaktiv sugarzas esete all fenn, akkor a toxoid mellett 250 NE, vagy 500 NE tetanusz

immunglobulin adandé.
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g) Megbetegedési veszély esetén a veszettség vakcinaval torténé aktiv immunizalas
indokolt esetben barmely életkorban, barmilyen alapbetegségben szenvedé
betegnél, vagy varandés né esetén is elvégezhetd. Az oltasi indikacio felallitdsahoz
a serulést/expoziciot ellatd orvos minden esetben kockazatértékelést végez annak
megitélése céljabdl, hogy fert6zddhetett-e az expozicidét elszenvedett személy a
veszettség virusaval. A kockazat-értékeléskor figyelembe kell venni az expoziciét
okoz6 allat fajat, viselkedését, - haziallat esetén - megfigyelhetéségét, oltottsagat, az
expoziciod jellegét (harapasos, nem harapasos expozicio, ritka atviteli mod) és az allati
veszettség teriileti jarvanyugyi helyzetének alakulasat. A veszettség fert6zésre
gyanus expozicié kivizsgalasa soran szikséges teenddket az Orszagos
Epidemiolégiai Kézpont a veszettség-fertézésre gyanus sériilésekkel kapcsolatos
eljarasokrol sz6lé6 modszertani levele (Epinfo 2011; 5. kiilonszam) tartalmazza,
amely elérheté az OEK honlapjan is (www.oek.hu).

A veszettség elleni oltas megkezdése indokolt, amennyiben

— igazoltan veszett (laboratoriumi vizsgalat soran a veszettség tényét kétséget kizaro
modon megallapitottak) allattal valé kontaktus (fedetlen bér harapasa, kisebb
karmolas vagy bdérsérulés vérzés nélkil, sérult bér / nyalkahartya benyalazasa)
tortént.

— veszettségre gyanus (a betegség tlneteit mutaté, vagy tlnetmentes, de
veszettségre gyanus allat marta meg, vagy minden természetellenesen viselkedd,
illetve emberre tdmado vadon él6 emlbs, beleértve a denevért is) allattal valé
kontaktus (fedetlen bér harapasa, kisebb karmolas vagy borsérilés vérzés nelkul,
sérult bér / nyalkahartya benyalazasa) tortént.

— nem megfigyelhetd (ismeretlen, nem azonosithato, elkéborolt, elpusztult, Kiirtottak)
haziallattal valé kontaktus, mint egyszeres vagy tobbszords fedetlen béron
athatol6 harapasos vagy karmolasos sérulés vagy a sérult nyalkahartya
benyalazasa tortént.

— barmely expozicié (benyalazas sérilt béron, nyalkahartyan, horzsolas, karmolas,
harapas) esetén, ha az egészséges allat a megfigyelés ideje alatt veszettségre
gyanussa valik, elkéborol, elpusztul, kiirtjak, a védoéoltasi sorozatot azonnal
meg kell kezdeni.

— inokulalt allati csalétekkel torténé érintkezés sériilt bérrel/nyalkahartyaval,
friss sebbel.

— veszett allat tejét az allat megbetegedése elétti 5. naptdl kezdédéen nyersen,
higitatlanul fogyasztottak és sériilt nyalkahartya feltételezhet6 (a szajban seb,
hamhiany volt).


http://www.oek.hu/
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A veszettség elleni oltas nem indokolt, amennyiben:

az expoziciot (b6ron, nyalkahartyan benyalazast, horzsolast, karmolast, harapast)
okozo kutya, macska egészseéges, €s 14 napig megfigyelhetd,

az expoziciot okozo allattenyésztési és tartasi korulményei kizarjak az allat
veszettség fert6zottségét (lakasban tartott hazi kedvenc, laboratériumban
tenyésztett/tartott, allatkerti allat stb.),

az allattal valéo kontaktus nem jar séruléssel, benyalazassal, vagy a kontaktus
indirekt (kOztes targy érintésével) tortént,

veszett tehén tejét a veszettség megbetegedés gyanujanak felmerilése el6tt
hékezelés vagy egészséges tehén tejének elegyitése vagy mas élelmiszerrel torténé
elegyitése utan fogyasztottak.

A veszettség elleni védooltasi sorozat megkezdése egyedi elbiralast igényel,
amennyiben:

természetes él6helyén él6 apro ragcsalokkal tortént az expozicio,

a fentiekbe be nem sorolhaté egyéb (pl. madarak) expoziciok merulnek fel.
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A VESZETTSEG ELLENI VEDOOLTASOK INDIKACIOJA

Teendodk
Az expoziciét okozo allat Pl
. iy Az expozicié médja
egészségi allapota az allattal az exponalt személlyel
sérllés, benyalazas . -
. - teljes oltési sorozat
tortént
tejének az allat
Laboratériumi vizsgalattal megbetegedése
igazoltan veszett allat elétti 5. naptol ; -
< iz - teljes oltési sorozat
kezd6dben nyersen,
higitatlanul
fogyasztasa
veszettségre sérllés, benyalazas . -
. e - teljes oltasi sorozat
gyanus tortént
) ha az oltasi sorozat
‘azallat nem megkezdését kovetSen
figyelhetd meg | \eszettségre | sérillés, benyalazas ) az allat megfigyelhetévé
nem gyanus tortént valik és egészséges, az
oltasokat abba kell
hagyni
hatésagi allatorvos
veszettségre értesitése a
elhullott, €9 veszettségre teljes oltasi sorozat
elpusztitott gyanus sérllés, benyalazas iranyul vizsgalat
tortént elvégzése céljabdl
allat
veszettségre ha veszettség gyanuja nem zarhato ki, teljes
nem gyanus oltasi sorozatot kell alkalmazni
hatésagi allatorvos ha veszettség gyanuja
veszettségre sérllés, benyalazas értesitése az allat nem zarhato ki, teljes
gyanus tortént megfigyelés ala oltasi sorozatot kell
helyezése céljabdl alkalmazni
élé allat e ha az allat a
o hatésagi allatorvos ' i
egeszséges, i i . e . medfigyelési id6 alatt
- sérllés, benyalazas értesitése az allat O
veszettségre i ) ] . gyanussa valik vagy
. tortént medfigyelés ala . . s
nem gyanus helvezése céliabol elhullik, teljes oltasi
y ) sorozatot kell alkalmazni
inokulalt allati
csalétekkel torténd
- - érintkezés sérult - teljes oltasi sorozat
bérrel /
nyalkahartyaval

Teljes oltasi sorozat:

* 2+1+1 oltasi séma szerint Verorab elnevezés(i oltbanyaggal oltand6 a korabban veszettség ellen nem oltott
veszettség szempontjabdl exponalt személy

** 2+1+1+1+41 oltdasi séma szerint Verorab elnevezésl oltéanyaggal oltandok a fokozott fertézédési
veszélynek kitett és csdkkent védekezd képességl személyek
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Posztexpozicios oltasok

Magyarorszagon a veszettség-fertézésre gyanus expoziciot elszenvedett, korabban
veszettség elleni védboltasban nem, vagy 5 évnél régebben részesllt személyt harom
alkalommal kell védéoltasban részesiteni 4 adag Verorab elnevezésii oltéanyaggal az
alabbi séma (2-1-1) szerint:

» Elsé alkalommal az oltand6 személynek 2 adag oltéanyagot kell beadni, két
kiilonbo6zoé testtajékra (balkar és jobbkar, kisgyermekeknél bal és jobb comb). A
harmadik dézis vakcinat az els6 oltas napjat (0.) kovetd 7., a negyediket a 21.
napon kell alkalmazni.

A fokozott fert6zédési veszélynek kitett, valamint a csokkent védekezéképességii
személyeknek (szerzett vagy velesziletett immunhiany) ot alkalommal osszesen hat
adag oltdanyagot kell beadni: a 0. napon 2 x 1 dézis, a 3., 7., 14., és 28. napokon egy-
egy dozis.

Fokozott a fert6z6dés veszélye, ha fejsérulés tortént, ha a paciens tobbszordsen, tobb
helyen mélyrehat6 sérulést szenvedett, vagy ha a sérulés és az oltasi sorozat megkezdése
kozott két hét, vagy annal tobb id6 telt el.

Ot éven beliil teljes oltasi sorozatban részesiilt személyeknél 2 x 1 dézis oltéanyag
beadasa szlikséges a 0. és 3. napokon.

h) Hepatitis A beteg szoros kornyezetéhez tartozé, hepatitis A elleni véddoltasban nem
részesult, expozicidnak kitett 1 évesnél idésebb személyeket a hepatitis A vakcina
tekintetében kontraindikaltak kivételével az expoziciot kovetd lehetd legkorabbi
idépontban, de feltétlenul az expoziciot kdveté 14 napon belll hepatitis A vakcinaval
aktivimmunizalasban kell részesiteni.

A beteg szoros kornyezetében a hepatitis A expozicidnak kitett azon személyeket , akik
szamara a hepatitis A vakcina ellenjavallt, illetve varhatéan hatastalan (csecsemok,
sulyosan immunszupprimalt személyek), a lehet6 legrovidebb idén belll passziv
immunizalasban kell részesiteni, testtomeg-kilogrammonként 0,02 ml human gamma-
globulin adasaval.

A krénikus majbetegek és az immunszupprimalt személyek passziv immunizalasaval
egyidejuleg meg kell kezdeni az aktiv immunizalast is a hepatitis A vakcina elsé
részletének kulonb6zé testtajekba torténd beadasaval.

Bolcs6dében vagy 1-3 évesek zart kdzosségében észlelt hepatitis A megbetegedés
esetén az intézménybe jar6é egy évesnél idésebb gyermekeket és a személyzetet aktiv
immunizalasban kell részesiteni.

Ovodai kézésségben vagy oktatasi intézményben eléfordult megbetegedés esetén a
beteg csoport-, illetve osztalytarsai szamara kotelez6 a hepatitis A védelem biztositasa
aktiv immunizalassal. A hepatitis A elleni védéoltasokat az egész intézményre akkor
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kell kiterjeszteni, ha az intézmény kilénbdz6 csoportjaiban/osztalyaiban harom vagy
tobb olyan hepatitis A megbetegedés fordult el6, amelyek kozoétt nem
bizonyitott/bizonyithaté epidemioldgiai kapcsolat.

Teruleti hepatitis A jarvany észlelése esetén a jarvany tovabbi terjedésének
megakadalyozasa céljabdl, egy-egy telepulésre, varosrészre, vagy lakossagcsoportra
kiterjedd, hepatitis A vakcinaval végzendé preexpozicidés profilaxis jovahagyasahoz
szikséges kockazatértékelést az Orszagos Epidemiolégiai Kdzpont Jarvanylgyi
osztalya végzi el.

3) A HBsAg-pozitiv gravidak ujsziilottjei sulytél és kortdl fliggetlenul aktiv-passziv

immunizalasban részesitendok az alabbi séma szerint:

Védodoltas Az oltas ideje

Hepatitis B immunalobulin® szlletéskor, vagy szlletést kovetéen amint
itis B immu uli
P g lehetséges, legkésdbb 12 éran belll

HB vakcina (0,5 ml) 1. oltas szlletést kovetd 12 6ran belll
HB vakcina (0,5 ml) 2. oltas az 1. oltast kdvetd 1 hénap mulva
HB vakcina (0,5 ml) 3. oltas az 1. oltast kdvetd 6 hénap mulva

* A 2014. évben az intramuscularisan alkalmazhaté Umanbig 180 NE/ml oldatos injekcio all

rendelkezésre az Ujszuldttek hepatitis B elleni passziv immunizalasara.

Azon anyak ujszuléttjeinél, akiknél a hepatitis B sziirévizsgalat eredménye a sziilés
idopontjaban nem all rendelkezésre, a hepatitis B aktivimmunizaciot 12 éran beliil
meg kell kezdeni, és haladéktalanul el kell végeztetni az anya HBSAg
szlirévizsgalatat. Ha bebizonyosodik, hogy az anya HBsAg-pozitiv, az Ujszllottet
azonnal (legkésébb a szuletéstdl szamitott egy héten belll) HBIG védelemben is
részesiteni kell. Amennyiben a szuletéstdl szamitva tobb mint egy hét eltelt, a HBIG
adasa mar nem célszerl, a gyors immunvalasz elérése érdekében ezen ujszulottek
esetében az un. gyorsitott immunizaciés séma alkalmazasa javasolt. A gyorsitott
immunizacids eljaras egyhdénapos idékézokkel adott harom HB oltasbdl all (0, 1 és 2
hénapos korban), de ilyenkor az elsé oltast kdveté egy év mulva egy 4., un. emlékeztetd
oltasra is szlkség van. Ez az eljaras kovethetd inkubatorban talalt, ismeretlen HB-
statuszu anya ujszulottiénél is. Ha a szirévizsgalat soran kiderul, hogy az anya HBsAg
negativ, a megkezdett oltasi sorozatot akkor is be kell fejezni.
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IX. MEGBETEGEDESI VESZELY ELHARITASA CELJABOL
ONKENTESEN IGENYBE VEHETO TERITESMENTES VEDOOLTASOK

1. Influenza elleni védoéoltasok

a) A 2014/2015. évi influenzaszezonra torténd felkésziilés soran téritésmentesen
végezhetd influenza elleni védooltas

A téritésmentes védoboltasra jogosultak kore az alabbi:

A) Az

influenzavirus altal okozott megbetegedések sulyossaganak, valamint a

halalozasok szamanak csokkentése érdekében a fokozottan veszélyeztetettek
kockazati csoportjait javasolt oltani az alabbiak szerint:

— Hat hénaposnal idésebb, sulyos betegség kockazatanak kitett

e kronikus légzészervi betegségben szenvedék, asztmas betegek;

e sulyos elhizdas vagy neuromuscularis betegség miatt korlatozott |égzési
funkcioju betegek;

e sziv-, érrendszeri betegségben szenveddék (kivéve a kezelt magasvérnyomas
betegséget);

o veleszuletett vagy betegség/kezelés révén szerzett immunhianyos allapotban
szenvedd betegek (beleértve a HIV-pozitiv személyeket, daganatos
betegségben szenvedbket is);

e krénikus maj- és vesebetegek;

e anyagcsere-betegségben szenveddk, pl. diabetes;

varandés nék

azok a n6k, akik a gyermekvallalast az influenza szezonalis id6szakara tervezik;

apolast, gondozast nyujtd, rehabilitaciés, atmeneti elhelyezést nyujtd
intézményekben, lakdotthonokban, vagy egészséglgyi intézményekben
huzamosabb ideig apolt személyek;

tartos szalicilat-kezelésben részesulé gyermekek és serdulék (a Reye-szindroma
veszélye miatt);

60 éven feliiliek™, egészségi allapotuktdl fiiggetlentil.

* Az orszagos tisztiféorvos 21353-2/2014. szamu ,Felkésziilés a 2014/2015. évi influenza
szezonra” c. korlevele alapjan modositva (65 évrél) 2014.11.20-an.
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B) A fenti kockazati csoportokat a fertézés atvitele révén veszélyezteté személyek:

— egészsegugyi dolgozok, kulonos tekintettel a transzplantaciés, az onkoldgiai, a
hematoldgiai, a dializald, szilészeti-n6gydgyaszati, a felnbttek és a gyermekek
szamara intenziv ellatast nyujto, valamint a kronikus belgyogyaszati osztalyokon
a betegekkel kozvetlen kapcsolatba kerul6 személyekre, tovabba a terhes nok és
az ujszilottek, csecsembk gondozasat végz6 egészségugyi dolgozdk (beleértve
a véddndket is),

— szocialis intézmények dolgozoi.

C) Az allati és emberi influenzavirusok keveredésének megel6zése és a géncsere
lehetéségének csokkentése érdekében fel kell ajanlani a dolgozék szamara a
térittsmentes véddéoltast azokon az allattartd telepeken, ahol sertés baromfi és
I6 tartasaval, valamint ezen allatok szallitasaval foglalkoznak. A véddéoltasban
részesithetbk a baromfi-feldolgozokban, a vagohidakon dolgozék, valamint
mindazok, akik az allati eredetl influenzavirussal fert6zott vagy arra gyanus allatok
megsemmisitésével foglalkozhatnak. Az influenzaoltésokat a foglalkozas-
egeszségugyi szolgalatokon keresztul évente javasolt megszervezni.

2. Pneumococcus megbetegedés elleni dnkéntes védooltas téritésmentes konjugalt
pneumococcus oltéanyaggal (PCV) két éven aluli csecsemok és kisgyermekek
szamara

A 2014. évben a 2012. junius 30. és 2014. junius 30. kozott szuletett csecsemok és
kisgyermekek az aladbbiak szerint részesitheték onkéntes, téritésmentes
pneumococcus elleni védoéoltasban:

A) Oltasok végzése

a) Az alapimmunizalast betoltott 2 és 4 honapos korban a DTPa+IPV+Hib
oltasokkal, mig a 15 hénapos korban esedékes emlékezteté oltast az MMR
oltassal egyidejiileg kell végezni. Az oltbanyagokat két kulonb6zd testtajékra
kell beadni. (lasd Oltasi naptar 2014)

b) Onkéntes PCV alapimmunizalasban részesitheték azok a csecsemék, akik 2014.
januar 1. és junius 30. kozott szulettek, és a sziileik 2014. szeptember 1-seje
elétt nyilatkoztak arrél, hogy igénylik a véddoltast. (2. sz. melléklet). A
nyilatkozatot meg kell ©&rizni. A szllé/gondviseld dontését a gyermek
egészségugyi dokumentacidjaban is rogziteni kell. Az emlékeztetd oltast
természetesen minden olyan kisgyermeknek meg kell kapnia, akinél az
alapimmunizalas megtoértént.

B) Az oltéanyag igénylése és kiadasa
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A jarasi népegeészségugyi intézet az életkorhoz kotott kotelezb védboltasokkal egyutt
negyedévente kuldi meg a megyei kormanyhivatal népegészségugyi szakigazgatasi
szervének az oltdorvosok igénylései alapjan osszeallitott PCV13 oltdbanyagigényt.

A jarasi népegészsegugyi intézet a kialakult gyakorlat szerint, az orvossal tortént

megallapodas alapjan adja ki, vagy juttatia el az oltéorvosokhoz a vakcinat.
Nyilvantartast vezet az oltbanyag-felhasznalasroél oltdborvosonként.



C) A védooltasok dokumentalasa, jelentése

Kulonds figyelmet kell forditani a véddoltasok dokumentalasara és jelentésére, mivel
ez alapjan torténik meg a téritésmentesen felhasznalhaté pneumococcus elleni
oltbanyagok elszamolasa és az egyes korosztalyok oltottsagi aranyanak
meghatarozasa. Ennek érdekében a pneumococcus elleni véddoltasok
dokumentalasanak, jelentésének szempontjai a kovetkezok:

1. Oltéorvos:

Az oltas teljesitését a gyermek egészségugyi torzslapjan (orvos sajat
nyilvantartasa) és az oltasi konyvben is regisztralni kell.

A folyamatos oltasi rend szerint végzett 6nkéntes PCV oltasok dokumentalasa
és jelentése az életkorhoz kotott oltasokéval megegyezé6 modon torténik:
oltasi értesitét abban az esetben kell kitdlteni az oltott csecsemérdl, ha a
védooltas a vedénd jelenléte nélkul tortént meg, illetve ha az orvos ellatasi
tertletén kivuli csecsemét olt.

2. A jarasi népegészségiigyi intézetek:

a) A védoéndktél érkezett havi jelentésben szerepld, a pneumococcus oltasok
teljesitésérdl sz6lé adatokat rogzitik az ,EFRIR/Epidemioldgiai feligyeleti
rendszerek/Védboltas/Rogzitések és karbantartasok/Egyéb téritésmentes
oltasok nyilvantartasa” fellileten az Orszagos Epidemioldgiai Koézpont
Jarvanylgyi osztalya altal 6sszeallitott és kiadott , Tajékoztatd” szerint.

b) Az oltasi értesitbket eljuttatjak a véddéndkhoz.

3. A megyei kormanyhivatal népegészségugyi szakigazgatasi szerve az
illetékességi teriiletén folyamatosan figyelemmel kiséri a PCV
oltdbanyagigénylés, elszamolas rendjét, és az atoltottsag kerlleti/jarasi és
megyénkénti alakulasat.

a) Osszesiti a jarasoktol beérkezd oltdanyagigényt és megklldi azt az Orszagos
Epidemioldgiai Kbzpontba.
4. A védondk segitenek a szervezésben:
a) A folyamatos oltasi rend szerint oltott csecsemdék oltasi adatait a nyilvantartéd

kényvben is vezetni kell. Az oltdsokra vonatkozé hiteles adatforrasok: oltasi
ertesito, oltasi konyv.

b) A folyamatos oltasok allasardl készitett havi jelentésben meg kell adni az
onkéntes pneumococcus elleni védboltasban részesitett
csecsemOk/kisgyermekek szamat is.
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3. Hepatitis B elleni védéoltas javasolt azoknak a korabban védoéoltasban nem
részesiult személyeknek, akik:
— akut B hepatitiszes beteg, ill. kronikus HBV-hordozé személy szexualis partnerei, vagy
a HBV-fert6zottel kozos haztartasban fert6zédeési veszélynek vannak kitéve;

— dializalt betegek, hemofiliasok;
— onkohematoldgiai betegek;

— intravénas kabitdszer-hasznalok.

A hepatitis B elleni immunizaciéo 3 oltasbdl all: 0, 1 és 6. hoénapban kell beadni az
oltasokat. Bizonyos esetekben (pl. dializalandé betegek) a gyors immunvalasz elérése
érdekében un. gyorsitott séma (0, 1, 2 hénap) alkalmazhatd, azonban ilyenkor egy év
mulva emlékeztetd oltasra is szukség van. Dializalt feln6tteknek minden egyes oltasnal
40 mcg antigén beadasa javasolt. Az eredményesebb immunvalasz érdekében az
onkohematoldgiai betegségben szenved6 vagy hemodializalasra szorulé gyermekeknél
a gyermekkori immunizalasra ajanlott dézis kétszeres mennyiségének beadasa javasolt
mind a harom, mind pedig a négy oltasbdl all6 oltasi séma alkalmazasa esetén.

A dializaltak és az immunhianyos betegek esetében javasolt a primovakcinacio utani
ellenanyagvalasz ellen6rzése. A 10 U/l értéknél alacsonyabb ellenanyagszint esetén
Ujabb  sorozatoltdas szikséges. Az eredményesen oltott dializaltaknal az
ellenanyagszintet évente célszerl ellendrizni, és ha az anti-HBs ellenanyagok titere 10
U/l ala cs6kken, akkor emlékeztetd oltas adasa javasolt.

4. Human papillomavirus (HPV) elleni védéoltas

Human papillomavirus elleni védéoltasban részesulhetnek azok a leanytanulok, akik
betoltotték 12. életéviket és az altalanos iskola VII. osztalyat (7. évfolyamat) a
2014/2015-6s tanévben végzik. (A beiskolazasi rendnek megfeleléen a 2001. junius 1 -
2002. majus 31. kozott szuletettek, azonban a 7. osztalyba, vagy a 7. évfolyamra jaro
idésebb leanyoknak is fel kell ajanlani a véddoltast.)

A) A védooltas szervezése és lebonyolitasa

a. A HPV oltasokat iskolai kampanyoltas keretében kell megszervezni és
végezni. Az oltasok végzéséhez Cervarix oltéanyag all rendelkezésre. A két
oltasbdl allé oltasi sorozat elsé részletének beadasara 2014. oktéber
hénapban keril sor. Pétoltas szervezésére novemberben nyilik lehetdség.

b. Az iskola-egészségigyi szolgalat koteles az érintett sziiloket/gondvisel6ket
és az oltasra jogosult leanyokat tajékoztatni az onkéntes téritésmentes
HPV védoéoltas lehetéségérodl, és annak idépontjarél. Tekintettel arra, hogy
az oltas dnkéntes, a szulének/gondviselének nyilatkoznia kell arrdl, hogy igényli-
e a veédboltast (3.sz. melléklet). A nyilatkozatot meg kell &rizni.
A szllé/gondviseld dontését a leanygyermek egészségugyi dokumentacidjaban
is rogziteni kell.
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C.

d.

e.

Azon lanyok szamara, akik igénylik a védodoltast, az elsd részlet
beadasahoz sziikséges oltéanyagot 2014. szeptember 20-ig online Kell
megigényelni az Orszagos Szakmai Informaciés Rendszer (OSZIR)
Védooltasi alrendszerén keresztiil. Az OSZIR Védooltasi alrendszerérdl, a
programhoz valé regisztraciorol az iskolaorvos a teriletileg illetékes jarasi
népegészségugyi intézettol kap tajékoztatast.

Az oltéanyag igénylése és kiadasa

A jarasi népegészsegugyi intézet az OSZIR Védboltasi alrendszerén keresztil, a
4. negyedeévi oltdbanyagokkal egyutt igényli meg a megyei kormanyhivatal
népegészségugyi szakigazgatasi szervétdl az iskolaorvosi igénylések alapjan
Osszeallitott HPV oltbanyag mennyiséget.

A jarasi népegeészseégugyi intézet a kialakult gyakorlat szerint adja ki vagy juttatja
el az iskola-egészségligyi szolgalathoz a vakcinat. Nyilvantartast vezet az
oltdbanyag-felhasznalasrodl oktatasi intézményenként.

B) A védoboltasok dokumentalasa, jelentése

Kulonds figyelmet kell forditani a véddoltasok dokumentalasara és jelentésére, mivel
ez alapjan torténik meg a téritésmentesen felhasznalhaté HPV elleni oltbanyagok
elszamolasa és az egyes korosztalyok oltottsagi aranyanak meghatarozasa. Ennek
erdekében, a HPV elleni védboltasok dokumentalasanak, jelentésének szempontjai
a kovetkezok:

1.

Iskola-egészségugyi szolgalatok:

a. Az iskolaorvos az oltasok teljesitését és egyben az oltdanyag felhasznalasat

3.

egyedileg, az OSZIR Oltasi jelentés Urlapjanak kitoltésével 2014. november 30-
ig igazolja.

Az iskolavédéné 2014. december 5-ig jelenti - szlletési évenkénti bontasban -
az oltasra jogosult leanytanuldk szamat, az iskolai kampanyoltas soran
beoltottak és a szlldi nyilatkozatok alapjan mar HPV elleni teljes védéoltasi
sorozatban részesult leanyok szamat.

A fenti jelentéseken kivil a véddboltas megtorténtét az oltott személy oltasi
konyveébe is regisztralni kell.

A jarasi népegészségiigyi intézetek

Az iskolavédbnbktdl érkezett jelentésben szerepld adatokat rogzitik az ,EFRIR/
Epidemiolégiai felligyeleti rendszerek/Védéoltas/Rogzitések és karbantartasok/
Kampanyoltasi jelentések nyilvantartasa” fellleten.

A megyei kormanyhivatal népegészségugyi szakigazgatasi szerve
illetékességi teruletén figyelemmel kiséri a HPV oltbanyag-igénylést és az
elszamolast, valamint az atoltottsag keruleti/jarasi valamint megyei alakulasat.
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X. MUNKAKOROKHOZ KAPCSOLODO VEDOOLTASOK

A 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet 9. §. (1) bekezdésének értelmében a munkaltaté koteles a
munkavallalék egészségét és biztonsagat veszélyezteté bioldgiai kockazatokat, a
munkahelyi expoziciét (veszélyeztetettséget) a kiulon jogszabalyban [61/1999.
(XIl. 1.) EuM rendelet] foglaltaknak megfeleléen felmérni. A megbetegedési veszély
csOkkentése érdekében — a munkaltatonak a foglalkoztatas feltételeként — biztositania kell
az adott veszélyeztetett munkakorben foglalkoztatott dolgozék védooltasat.

Javaslatok az alapimmunizalas és/vagy ujraoltas szabalyaira

1)Hastifusz elleni véddoltasban kell részesiteni azon munkavallaldékat, akiknek
folyamatos, vagy id6szakosan végzett munkaja soran a S.Typhi-vel valo fert6z6dés
nem zarhaté ki. Ezen munkavallalok koézé tartoznak azok, akik munkajuk réveén
szennyvizzel, emberi  Urulékkel  rendszeresen kontaktusba  kerulhetnek
(csatornamunkasok, mélyépiték, laboratériumok és korhazi fert6z6 osztalyok
munkatarsai, stb.).

2)Kullancsencephalitis elleni védéoltasban kell részesiteni azt a munkavallalot, akinél a
munkaveégzés alkalmaval a kullancsencephalitis-virussal torténé fertézés kullancs
expozicio révén nem zarhato ki (pl. erdégazdasagi dolgozok, olajmunkasok, stb.).

3)Hepatitis A oltas

A fert6zés fekal-oral terjedési, a korokozét a széklet kdzvetiti. Az egészséglgyben a
fert6z6dési veszély minimalis, mivel a higiénés szabalyok betartasa a normal
populaciéban szokasosnal erbteljesebb. A lakossagi atlagnal magasabb kockazat igen
szik korben, azon ellatasok soran feltételezhetd, amelyeknél a munkavédelmi
szabalyok betartasa akadalyba Utkozik. A veszélyeztetett munkavallalok korét
minden intézményben kockazatbecslés alapjan kell megallapitani. A fogékonysag
megallapitasara kérdéses esetekben a munkaltatd a sajat koltségére atvészeltségi
vizsgalatot végeztethet, és a vizsgalatok eredményének ismeretében donthet az oltasok
szukségesseégerél. Hepatitis A elleni védboltasban kell részesiteni azokat a fogékony
munkavallalokat, akik munkajuk révén szennyvizzel, human fekalidval rendszeresen
kontaktusba kerulhetnek.

4)Hepatitis B oltas sziikségessége az egészségiigyi dolgozoknal:

A hepatitis B fert6zést a vér, szovetnedvek és testvaladékok kozvetitik. Azoknal az
egészsegugyi dolgozoknal, illetve egészségugyi képesitést ado oktatasi intézmények
tanuldinal/hallgatéinal - beleértve az OKJ-s képzésben résztveviket is - szikséges a
hepatitis B elleni védelem, akik egészségugyi intézményben olyan tevékenységet
végeznek, amelynek soran rendszeresen kontaminalédhatnak vérrel,
vérkészitmeényekkel, szOvetnedvekkel, valadékokkal, testfolyadékokkal, illetve az
ezekkel szennyezett eszkozokkel, miszerekkel.
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Az egészségugyi képesitést add kozép- és felséfoku oktatasi intézményekben a
tanévkezdést megel6zéen valamennyi beiskolazott személynél ellenérizni
szukséges a hepatitis B elleni védooltasok meglétét. Az életkorhoz kotott iskolai
kampanyoltdas soran Engerix B 20 mcg/ 1 ml-es oltdbanyaggal dokumentaltan 2
oltasban részesitett személyek immunizaltnak tekintenddk, ezért harmadik oltas
beadasara nincs szikség. Azoknal a hallgatéknal, akik életkoruknal fogva oltasra
kotelezettek, de nem részeslltek véddoltasban, (nem all rendelkezésre hitelt érdemlé
dokumentacio: oltasi kényv vagy igazolas), az ANTSZ 4ltal biztositott oltéanyaggal kell
potolni az oltasokat. Minden tovabbi esetben az intézmény vezet6jének Kkell
gondoskodnia az oltatlan vagy oltasi dokumentaciéval nem rendelkezd személyek HB
elleni immunizalasarol.

5)Veszettség elleni preexpozicios oltas:

Allandé vagy gyakori fokozott kockazatnak kitett személyeket, igy veszettség
virusaval foglalkozé laboratéoriumok munkatarsait, allatorvosokat és
asszisztenseket, ebrendészeti dolgozdkat, vadaszokat, erdészeket, vadoéroket,
vagohidi dolgozdokat, allatkitomoket, barlangaszokat, megel6z6 (preexpozicios)
oltasban sziikséges részesiteni. A korabban nem oltott személyek alapimmunizalasa
a0,a7.ésa?21. vagy a 28. napon beadott 3 részoltasbadl all, amelyet egy év mulva egy
emlékeztetd oltas beadasa kovet. A védettség fenntartasahoz 5 évenkénti booster oltas
szukséges. Immunszupprimalt személyek preexpozicios oltdsa nem javasolt. Aktualis
lyssa-fert6zés gyanuja esetén ugy kell eljarni, mint a posztexpoziciés oltasok utani
Ujrafert6z6dés esetén.

6)Diftéria elleni oltas:

Fert6z6 osztalyokon dolgozé vagy human eredetli vizsgalati anyagok feldolgozasaval
foglalkozé mikrobiolégiai laboratériumok munkatarsai szamara szikséges a diftéria
elleni védéoltas abban az esetben, ha az életkorhoz kotott kotelezd oltasokban
részesult személy 10 évnél régebben kapta utolsd diftéria elleni védéoltasat. Az
immunizalashoz diftéria toxoidot is tartalmazé kombinalt oltéanyagok allnak
rendelkezeésre.

7)Tetanusz elleni védooltas:

Azon személyek szamara, akik olyan munkakort latnak el, melynek esetében
folddel szennyezett sérulések eléfordulhatnak (mélyépités, mezbgazdasagi
tevékenység, allatgondozas stb.), a munkaltatbnak gondoskodnia kell a dolgozdok
tetanusz elleni védettségének folyamatos fenntartdsarél. Ha a munkavallalo az
életkorhoz kotott kotelez6 valamennyi tetanusz elleni oltasban részeslult, az utolso oltast
kovet6 10 év mulva emlékeztetd oltasban kell részesiteni, és hasonléo munkakor ellatasa
esetén az oltasokat 10 évenként kell ismételni. Az oltasok végezhet6k tetanus, vagy
diftéria-tetanusz, vagy diftéria-tetanusz-acellularis pertusszisz megel6zésére alkalmas
oltdbanyagokkal.
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8)Meningococcus betegség elleni védooltas:

Az egészségugyi dolgozok altalaban az atlagpopulacional nincsenek jelentdsebben
kittve a meningococcus fertézés veszélyének, azonban bizonyos specialis
munkakorokben, ellatasoknal felmerudl a specifikus védelem és/vagy antimikrobialis
profilaxis szlkségessége.

A nemzetkdzi ajanlasokat is figyelembe véve egészségugyi -ellatas/tevékenység
esetében védooltas javasolt:

— mikrobioldgiai laboratoriumok azon munkatarsainak, akik purulens meningitisben
vagy septicaemiaban szenveddé beteg liquorat és/vagy haemokulturajat
rendszeresen vizsgaljak;

— mikrobiolégiai laboratériumok azon munkatarsainak, akik a N.meningitidis térzsek
tovabbi részletes vizsgalataval rendszeresen foglalkoznak;

— fert6zd6 agyhartyagyulladasban szenvedd betegek ellatasat végz6 kérhazi fert6z6
és/vagy intenziv osztalyok munkatarsainak, akik ezen betegek ellatasa révén
(resuscitacio, intubalas stb.) rendszeresen fokozott expozicidbnak vannak kitéve.

9)Influenza elleni oltas sziikségessége az egészségugyi dolgozoknal:

Az influenzavirus altal okozott megbetegedések sulyossaga, valamint a halalozasok
szama miatt a fokozottan veszélyeztetett kockazati csoportokba tartozokat a fert6zés
atadasa révén veszélyeztet6 egészséglgyi dolgozok minden évben influenza elleni
oltasban részesithetdk téritésmentesen.

Az egészségugyi szolgaltatonak fel kell ajanlania az influenza elleni védooltast — az
ANTSZ altal biztositott oltéanyaggal — a csdkkent immunitasu személyek egészségének
védelme érdekében a transzplantacids, az onkoldgiai, a hematoldgiai, a dializalo, a
szllészeti-n6gyogyaszati osztalyok, valamint a felnbttek és a gyermekek szamara
intenziv ellatast nyujtd, a kronikus belgydgyaszati osztalyokon a betegekkel kdzvetlen
kapcsolatba kertl6 személyeknek, tovabba a terhes nék és az ujszulottek, csecsemék
gondozasat végz6 egészségugyi dolgozéknak (beleértve a véddndket is).

10)Varicella

A munkaltatonak biztositani kell az immunhianyos betegek, tovabba a varandos nék és
az ujszulottek, csecsemObk apolasat/gondozasat végzd fogékony egészségligyi dolgozék
varicella elleni védb6oltasat.
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XI. A KULFOLDI UTAKKAL KAPCSOLATOS VEDOOLTASOK

A kulféldre utazok véddoltasait — beleértve a sargalaz elleni oltast is — az Orszagos
Epidemiolégiai Kozpont, a megyei kormanyhivatalok népegészséglgyi szakigazgatasi
szervei és egyéb, a nemzetkOzi oltasok végzésére mikodési engedéllyel rendelkezé
egeszségugyi szolgaltatok végzik. Nemzetkozi érvényl oltasi bizonyitvanyt csak ezen
oltéhelyek allithatnak ki.

Az oltéhelyen a leggyakrabban igényelt oltbanyagokbdl folyamatos ellatast kell biztositani.
Ezek a kovetkezék: diphtheria, tetanus, pertussis, cholera, hastifusz, gyermekbénulas,
kanyard, rubeola, mumpsz, hepatitis A és B, jarvanyos agyhartyagyulladas, veszettség,
sargalaz elleni oltdbanyag, human gamma-globulin, és szezonalis influenza elleni oltbanyag.

A sargalaz elleni védéoltas igazolasa kotelezd olyan orszagba, ahol sargalaz veszély van,
vagy, ha az adott orszag ezt az oltast megkoveteli. A jarvanyugyi helyzet és az elGirasok
valtozasarol magyar és idegen nyelvl honlapokon lehet tajékozodni (www.oek.hu/utazas és
egészség, www.who.int).

Az utazas el6tti tanacsadas és az oltasok kivalasztasa, részletes adat-, és anamnézis
felvételen és személyes konzultacion alapszik. A kockazat felmérése az utazas
korilményei, id6tartama, az utazé kora, egészségi allapota (kronikus szervi betegség,
pszichés zavar, allandéan szedett gydgyszerek, immunhianyos allapot, mitétek, allergia
stb.), a terhesség lehetésége, az eddigi oltasok és egyéb tényezbk figyelembevételével
torténik. Elsésorban utazassal kapcsolatos a sargalaz, a hepatitis A, a hepatitis B, a typhus
abdominalis (hastifusz), a meningococcus meningitis, a veszettség, a tetanusz és a
poliomyelitis elleni oltasok. Hosszabb kulfoldi tartézkodas, tanulmanyut vagy specialis
feladatok ellatasa el6tt kib6vulhet a sor a morbilli-rubeola-mumpsz (kanyaré-rozsahimlé-
mumpsz), a varicella (baranyhiml§), a pneumococcus és az influenza elleni oltasokkal.
A véddoltasok nyujtotta specifikus profilaxis mellett az aspecifikus védelemrél is megfelel
tajékoztatast kell nyujtania a szakembernek. Malariaval fert6zott terlletekre utazdkat
malaria elleni gyégyszeres profilaxisban kell részesiteni.

A nemzetk6zi utazassal kapcsolatban végzett véddboltasokrdl szold igazolast az utazo
részére kiallitott Nemzetkdzi Oltasi Bizonyitvanyba kell bevezetni (International Certificate
of Vaccination or Prophylaxis). Az oltdhelyen elegendé szamu nemzetk6zi oltasi
bizonyitvanyt, valamint magyar nyelvi oltasi konyvet kell készletezni.

Az oltasra, tanacsadasra jelentkezd utazokrdl és az elvégzett véddoltasokrdl naprakész
nyilvantartast kell vezetni.

Az ezen pontban nem részletezett szakmai kérdésekben az Egészségulgyi Vilagszervezet
(WHO) altal évente kiadasra kerulé utmutatd (International Travel and Health) és a jelen
Védboltasi Modszertani Levél szerint javasolt eljarni.

Az utazassal kapcsolatos oltas és tanacsadas egészségugyi szolgaltatas, amely térités
ellenében [1997. évi LXXXIIIl. Tv. 18 § (6) ] torténik.


http://www.oek.hu/
http://www.who.int/
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XIl. OLTOANYAGOK BESZERZESE, TAROLASA ES FELHASZNALASA

A) Beszerzés

1.

Az Allami Népegészségiigyi és Tisztiorvosi Szolgalaton keresztiil biztositott
oltbanyagok elbzetes igénylést és kiértesitést kovetben, kdzpontilag kerulnek
kiszallitasra a népegészségugyi szakigazgatasi szervekhez és a jarasi
népegészseégugyi intézetekhez.

A téritésmentes influenza elleni oltashoz a vakcina igénylése kulon rendelkezés
szerint tortéenik.

A veszettség elleni vakcina posztexpoziciés oltasokhoz a jarasi népegészsegugyi
intézetektdl igényelhet6. A vakcina beszerezhet6ségére vonatkoz6 részletek az
Orszagos Epidemiologiai Kozpont veszettség-fertézésre gyanus sérulésekkel
kapcsolatos eljarasokrol sz6ld6 maddszertani levélben (Epinfo 2011; 5. klilonszam)
allnak rendelkezésre (http://www.oek.hu/oek.web?to=16&nid=444&pid=1&lang=hun). A
preexpoziciés oltasokhoz az oltbanyag gyogyszertari forgalombdl szerezhetd be.

Aktualis sérulés esetén tetanusz megbetegedés megelbzésére a tetanusz toxoidot
(Tetanol pur), illetéleg — ha szikséges — human tetanusz immunglobulint (TETIG)
a gyogyszerrendelési szabalyok szerint kell beszerezni. (A kdzfinanszirozas alapjaul
elfogadott ar 100%-0s vagy meghatarozott 6sszegii tdmogatasaval rendelhetd.)

A hepatitis B elleni HEPATECT 50 NE/ml oldatos infuzié, és a cytomegalia elleni
CYTOTECT CP Biotest 100E/ml oldatos infuzié kizardlag intravénasan adando
specifikus immunglobulinok a Biotest Hungaria Kft.-t6l (2045 Torokbalint, Torbagy
u. 15/a) szerezhetd6k be. Kozponti telefon: +36 (23) 511-311, megrendelésekkel
kapcsolatos tajékoztatdas a +36 (23) 511-321 vagy +36 (23)-511-294
telefonszamokon kérhetd, az irasbeli megrendelés a +36 (23) 511-320 fax-szamra
kuldendé.

. Az intramuscularisan alkalmazhaté Hepatitis B immunglobulin, az UMANBIG 180

NE/ml kizardlag az ANTSZ készletébdl a népegészségiigyi szakigazgatasi szerven
vagy a jarasi népegészsegugyi intézeteken keresztul biztosithaté a fertézési
veszeélynek kitett ujszulottek szamara.

A VARITECT CP immunglobulin megrendeléséhez egyedi importengedély
szukséges. A készitmény a Biotest Hungaria Kft-t6l szerezhet6 be.

A munkakorokhoz kapcsolodéan sziikséges oltéanyagok beszerzése a
gyogyszerrendelési szabalyok szerint kell, hogy torténjen.

RSV Palivizumab neonatolégus szakvéleménye alapjan rendelheté.


http://www.oek.hu/oek.web?to=16&nid=444&pid=1&lang=hun
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B) Tarolas és felhasznalas

Az oltdbanyagok kulonleges érzékenysége miatt a tarolas, szallitas és felhasznalas
kulonos figyelmet kovetel. Az immunbiolégiai készitményeket mindig az alkalmazasi
el6iratban foglaltak szerint kell tarolni.

Fontos szabaly, hogy az oltéanyagokat +2°C és +8°C kozotti hémérsékleten
(hGtészekrényben) kell tarolni. A 18/1998. (VI.3.) NM rendelet alapjan minden
vakcinat tarol6 intézmény/egészségiigyi szolgaltaté (oltéorvos, védoénd) koteles a
hatoélancot biztositani, a szallitasi és a tarolasi homérséklet-monitorozasrol
gondoskodni. A folyékony allapotban letdltott, aluminiumhidroxid vagy
aluminiumfoszfat-tartalmu vakcinakat lefagyasztani tilos.

A hiitélanc megszakadasakor a kivizsgalast végzo egészségligyi allamigazgatasi

szerv altal felvett jegyzé6konyvnek az alabbiakat kell tartalmaznia:

— az oltdéanyag tarolasara hasznalt hitészekrény hdmérsékletének monitorozasanak
(hémérseéklet, id6pont) gyakorisaga, a héméro tipusa;

— a kifogasolt hémérseéklet észlelése el6tti utolsé hdmeérséklet ellenbrzésének
id6épontja, hémérséklet értéke (°C);

— a kifogasolt hémérséklet észlelésének idépontja, a mért hémérséklet értéke (°C),

— az expozicionak kitett oltbanyagok megnevezése, mennyisége, gyartasi szama,
lejarati ideje

— a hitélanc megszakadasanak feltételezett oka;

— az esemény korulményeinek kivizsgalasa, megtett intézkedések.

Hltélanc megszakadas esetén az érintett oltbanyagokat elkulonitve, tovabbra is hltve
sziukséges tarolni. Tovabbi felhasznalasuk az OEK altal kiadott szakvélemény alapjan
torténik.

A liofilizalt, az élbvirus-tartalmu vakcinak altalaban lefagyaszthatok amennyiben az
olddszer kulon kiszerelésben van, azonban a tarolasnal az adott készitmény alkalmazasi
el6irataban, betegtajékoztatojaban leirtak szerint kell eljarni.

Kulondés gondot kell forditani az él6 mikroorganizmus-tartalmu, liofilezett vakcinak
reszuszpendalas utani felhasznalasara, amelyre az alkalmazasi el6iratban foglaltak az
iranyadok.
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XIll. A VEDOOLTASOK LEBONYOLITASAHOZ, NYILVANTARTASAHOZ
ES JELENTESEHEZ SZUKSEGES FELTETELEK BIZTOSITASA

1. Az életkorhoz kotott kotelez6 véddoltasok vonatkozasaban oltdhelynek tekintenddé az
ANTSZ engedéllyel rendelkezé haziorvosi/hazi gyermekorvosi és iskolaorvosi rendels,
tovabba a tanacsadd. A megbetegedési veszély esetén adandd és adhatd véddoltasok
esetén az el6z6eken tul a nemzetkdzi oltdhely is igénybe vehetd. Munkakorhdz
kapcsolédd védoboltasok tekintetében a foglalkozas-egészségugyi szolgalat rendelbje
minésul oltéhelynek. Emellett szakmai, olthatosagi kérdések felmerulése kapcsan a
megyei klinikai védbéoltasi tanacsadé is igénybe vehetd, mint oltéhely. Orvosi rendelében
torténd oltas esetén a veédboltasok végzéseét a betegrendeléstdl térben és idében el kell
kuloniteni. Az oltdhelyen kivul torténé véddoltas csak specialis korulmények kozott
végezhet6, pl. az oltandd fekvébeteg-ellatdé vagy egyedi gondoskodast nyujtd
intézményben tartozkodik, az oltandd mozgasaban korlatozott, katasztréfa-helyzetben,
stb.

2. Valamennyi véddboltashoz egyszer hasznalatos tiit és fecskendét kell hasznaini.

3. Egyéb oltasi segédanyagok beszerzésérél a korabbi gyakorlatnak megfeleléen kell
gondoskodni.

4. Biztositani kell valamennyi védéoltas nyilvantartasahoz, jelentéséhez és az oltbanyagok
megrendeléséhez szikséges — a korabbiakban rendszeresitett — nyomtatvanyok
beszerzését is.

5. A védooltasokat kovetdé nemkivanatos oltasi eseményeket (OKNE) be kell jelenteni
akar gyermek, akar felnétt oltottnal észlelték. A 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet alapjan a
védooltast kovetd6 nemkivanatos eseményeket, beleértve az oltasi reakcidkat
(mellékhatasokat) és oltasi baleseteket az oltdorvos, illetve észlel§ személy (orvos,
paciens vagy hozzatartozd) a jarasi népegészségugyi intézetnek, és egyidejlleg a
Gyogyszerészeti és Egészségugyi Mindség- és Szervezetfejlesztési Intézet Orszagos
Gyogyszerészeti Intézetnek (a tovabbiakban GYEMSZI-OGYI) jelenti.

Ez utdbbi mindenki szamara elérheté online bejelenté fellletet is muakdodtet
(http://www.oqgyi.hu/MELLEKHATAS BEJELENTES/).

6. Az oltast kdvetdé nemkivanatos események eljarasrendjét tartalmazé OEK tajékoztaté
letolthetd a www.oltasbiztonsag.hu vagy a www.oek.hu honlaprél. A bejelentélap
(4. sz. melléklet) a www.oltasbiztonsag.hu honlaprol letolthet6. A kitoltott bejelentdlap a
terlletileg illetékes jarasi népegészségugyi intézetébe kuldendd papiralapu (posta, fax)
vagy elektronikus formaban (e-mail). A jarasi népegészségugyi intézet az eseményt a
megyei népegészsegugyi szakigazgatasi szervnek, utdbbi haladéktalanul az OEK-nek
jelenti. A kivizsgalast végzé intézet a kitoltdtt kivizsgald lapot megkiildi az Orszagos
Epidemiolégiai Kozpontba. A jelentSlapok elektronikus formaban klldheték az
okne@oek.antsz.hu e-mail cimre.



http://www.ogyi.hu/MELLEKHATAS_BEJELENTES/
http://www.oltásbiztonsag.hu/
http://www.oek.hu/
http://www.oltasbiztonsag.hu/
mailto:okne@oek.antsz.hu
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XIV. EGYEB OLTOANYAGOKKAL TORTENO OLTASOK

A) AKTIV IMMUNIZALAS CELJARA HASZNALANDO OLTOANYAGOK

Az oltas beadasa el6tt az oltdbanyag alkalmazasi el6iratat at kell tanulmanyozni, és az
abban foglaltaknak megfelel6en kell a vakcinat alkalmazni.

A vakcinak alkalmazasi el6irata a GYEMSZI-OGY!| hivatalos kiadvanyaban (Alkalmazasi
el6iratok hivatalos gyljteménye) vagy az internetes honlapjan (www.ogyi.hu), tovabba
az Eurépai Gyogyszeriigynokség (EMA) honlapjan
(www.ema.europa.eu/htms/human/epar) az alkalmazasi el6iratok (SPC) cimszo alatt
megtalalhatok.

A www.oltasbiztonsag.hu honlapon tablazat foglalja 6ssze a Magyarorszagon vagy az
EU-ban torzskonyvezett oltbanyagokat, kiemeléssel jeldlve a gyogyszertari forgalomban
lévd készitményeket. A listat rendszeresen frissitik. A 2013. december 31-i allapot
szerint hazankban, illetve az Eurépai Unidban torzskonyvezett, altalaban
gyogyszertarakbol beszerezhetd, jarvanyligyi szempontbél jelentéséggel bird
vakcindak és azok alkalmazasa a teljesség igénye nélkiil a kovetkez6kben
foglalhat6 ossze:

1. Diftéria-tetanusz-acellularis pertussis elleni oltéanyagok (dTap) emlékeztetd
oltasra

A Boostrix csdkkentett mennyiségi diftéria és tetanus toxoidot tovabba pertussis
antigéneket tartalmazé oltdbanyag emlékeztetd oltasra. A vakcina négy éven feliili,
diftéria, pertussis, tetanusz elleni alapimmunizalasban részesult személyek
emlékeztetd oltasara alkalmazhato. A vakcinaval olthatok a pertussis ellen
alapimmunizalasban egyaltalan nem részesult személyek is. Az oltdbanyag
egyszeri adagja 0,5 ml, intramuscularisan, mélyen az izomba kell beadni, lehetbleg a
deltoid régidba.

A Boostrix Polio vakcina a dTap komponensek mellett inaktivalt poliovirust
tartalmaz.

Az Adacel csOkkentett mennyiségl diftéria és tetanus toxoidot tovabba pertussis
antigéneket tartalmazé oltdbanyag emlékeztetd oltasra. A vakcina négy éven feliili,
diftéria, pertusszisz, tetanusz elleni alapimmunizalasban részesult személyek
emlékeztetd oltasara alkalmazhaté. Nem alkalmazhaté azoknal, akik diftéria és
tetanusz toxoiddal valé alapimmunizalasa hianyos. Pertusszisz elleni korabbi oltas
hianya nem zarja ki az Adacel alkalmazasat. Az oltdbanyag egyszeri adagja 0,5 ml,
intramuscularisan, mélyen az izomba kell beadni, lehet6leg a deltoid régioba.


http://www.ogyi.hu/
http://www.oltasbiztonsag.hu/
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2. Diftéria-tetanusz-poliomyelitis elleni oltéanyag felnéttek oltasara

A Dultavax diftéria toxoidot (minimum 2 NE), tetanusz toxoidot (minimum 20 NE) és
inaktivalt poliovirus komponenst tartalmazo oltdbanyag felnéttek emlékeztet6 oltasara.

A vakcina kivételesen alkalmazhato 6. életéviket betoltott, (megel6z6en immunizalt)
alapimmunizalt gyermekek booster oltasara is. A vakcina egyszeri adagja 0,5 ml,
amely intramuscularisan adando. Ajanlott beadasi hely: m. deltoideus.

3. Hastifusz elleni poliszacharid vakcinak — TYPHIM Vi, Typherix

Mindkét oltbanyag alkalmazasi modja és az oltas indikaciéja csaknem azonos:
egyszeri adag 0,5 ml subcutan (Typhim Vi) vagy intramuscularisan (Typhim Vi,
Typherix) beadott oltdbanyag. 2 évesnél fiatalabb gyermekek oltdsa nem ajanlott.
Folyamatos, vagy ismételt S.Typhi expozicionak kitett személyeknél haromévenként
Ujraoltas szukséges.

4. Hepatitis A elleni aktivimmunizalas
Hepatitis A vakcinak adasa javasolt

- mindazon fogékony személyeknek, akik turizmus vagy munkavallalas céljabdl
olyan orszagba utaznak, ahol a hepatitis A el6fordulasi gyakorisaga és a
fert6z6dés kockazata nagyobb a hazainal, tovabba

- akik alapbetegséguk (hemofiliasok, kronikus hepatitis B vagy C virushordozoék)
vagy életmadjuk miatt (pl. intravénas kabitdszer-hasznald, homoszexualisok)
fokozottan veszélyeztetettek.

Ezen Védooltasi Mddszertani Levél értelmében a hepatitis A  beteg szoros
kornyezetéhez tartozé a hepatitis A expozicionak kitett azon személyeket , akik
szamara a hepatitis A vakcina ellenjavallt, illetve varhatéan hatastalan (csecsemdk,
sulyosan immunszupprimalt személyek), a lehetd legrovidebb idén belll passziv
immunizalasban kell részesiteni.

A kréonikus majbetegek és az immunszupprimalt személyek passziv immunizalasaval
egyidejileg meg kell kezdeni az aktiv immunizalast is a hepatitis A vakcina elsé
részletének kilonbdzé testtajékba torténd beadasaval.

Magyarorszagon haromféle, inaktivalt virust tartalmazd hepatitis A vakcinat
torzskonyveztek. Ezek a kdvetkezdk:

a) AVAXIM
Avaxim 80 Egység

A 12 honapos és 15 év kozotti gyermekek oltasara alkalmazhato. Az els6 oltast
kovetd 6-36 honap mulva egy emlékeztetd oltas adasa szikséges a tartds
védettség eléréséhez.
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Avaxim 160 Egység

16 éven feluli személyek oltasara alkalmas hepatitis A vakcina. A hosszu tavu
védettség eléréséhez 2 oltas szukséges. A masodik oltast az els6é dbzis beadasa
utan 6-12 honap mulva kell beadni, de legkésébb 36 hdnap mulva.

b) HAVRIX
HAVRIX 720 Elisa Egység JUNIOR

Betoltott 1 éves kortdl betdltott 15 éves korig adhatd. A hosszu tavu védettség
eléréséhez szikséges emlékeztetsd oltasra az elsé adag beadasat kovetd 6 honap
eés 5 év kozott barmikor sor kerulhet, de a beadas javasolt az elsé vakcinaciét
kovetd 6-12 honapban.

Serdilék, beleértve a 18 éves koruakat, immunizalhatok HAVRIX 720 Elisa
Egység JUNIOR vakcina alkalmazasaval.

HAVRIX 1440 Elisa Egység

A 16 éves és annal idésebb személyek immunizalasara hasznalatos oltbanyag.
Az immunizalas sémaja azonos a HAVRIX 720 Elisa Egység JUNIOR-nal
leirtakkal.

c) VAQTA
A VAQTA JUNIOR 25 E/0,5 ml a 1-17 év kozotti gyermekek/fiatalok oltasara, mig
a VAQTA 50 E/1 ml a 18 éven fellli személyek oltasara hasznalhato.

A tartés immunitas kialakitasahoz alapoltas, majd a 6-18 hoénap mulva adott
emlékeztetd oltas szlikséges.

. Hepatitis B elleni oltasok

Jelenleg Magyarorszagon forgalombahozatali engedéllyel az Engerix B (10 mcg/0,5
ml, illetve 20 mcg/ml kiszerelésben), valamint a HB-VAX PRO (10 mcg/ml, 40
mcg/ml) vakcinak rendelkeznek.

a) ENGERIX-B

Gyermekeknek 15 éves korral bezardlag 10 mcg/0,5 ml, mig az ennél idésebb
fiataloknak és feln6tteknek 20 mcg/1 ml mennyiség beadasara van szikség.

b) H-B-VAX PRO

— felnétteknek és serduléknek 16 éves kortol 10 mcg/l ml; gyermekeknek 15
éves korig 5 mcg/0,5 ml

dializalando (dializalt) betegeknek 40 mcg/1 ml.

Az alapimmunizalas az Engerix B oltdanyag esetében kétféle oltasi séma szerint
lehetséges.
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1. A csecsemdk, a gyermekek (10 mcg/ml) és a felnéttek (20 mcg/1 ml)
alapimmunizalasa a megadott antigéntartalmu vakcinaval 3 oltasbdl all.

2. A 11-15 éves koru serdulék oltasa Engerix B 20 mcg/ml antigéntartalmu
vakcinaval 2 oltasbdl all.

A harom oltasbdl allé oltasi séma szerint az elsd oltast kovetéen egy honapos
intervallummal kell adni a masodik, majd az els6é oltast 6 hdénappal kovetbéen a
harmadik oltast.

Gyorsitott alapimmunizalasi séma (0, 1, 2 hénap) alkalmazasa esetén az utolso
oltastol szamitott 12 honap mulva egy emlékeztetd oltas beadasa szukséges.

Kivételes esetekben, pl. utazas esetén, amikor nincsen elegendd id6 a fenti sémak
egyikére sem, akkor 18 éves kortdl lehet a 0., 7., 21. napon az elsé harom részoltast
adni, amelyet egy év mulva egy emlékeztet6 oltas kovet.

Két dozisbdl allo oltasi séma alkalmazasa esetén a 2. oltast az elsé oltast kovetd hat
honap mulva kell beadni. Egészséges oltottak esetében emlékeztetd oltasra sem a
harom, sem pedig az emelt antigéntartalmu vakcinaval végzett kétoltasos sémat
kovetben sincs szlkség.

Az oltbanyagokat orvosi vényre lehet megvasarolni. A kdzegészségugyi erdekl és a
Modszertani Levél korabbi fejezetében részletezett indikacidokon kivul a kévetkezd
személyek szamara javasolt az oltas:

— szexualis szokasuk, magatartasuk, életviteluk miatt fokozott fert6zési veszélynek
kitettek szamara (szexualis partnereiket gyakran valtok, prostitualtak, nemi uton
terjedd betegségben ismételten megbetegedettek, homoszexualis férfiak stb.);

— krénikus hepatitis C virushordozé személyek; a kezel6orvos javaslata esetén a
kronikus majbetegségben szenveddk;

— azon kulféldi orszagokba utazéknak, ahol a hepatitis B el6fordulasi gyakorisaga
magas és a latogatd hosszabb idét tolt az adott orszagban.

6. Hepatitis A és B elleni kombinalt oltéanyag
Twinrix gyermekeknek (1 éves — 15 éves)

Egy doézis 360 Elisa Egység hepatitis A virus antigént és 10 mcg rekombinans DNS
hepatitis B virus fellleti antigént (HBsAQ) tartalmaz. Az immunitas kialakitasahoz 3
dozis (0, 1, 6 hénap) beadasa sziikséges.

Twinrix felnétteknek (16 éves kor felett)

Egy dozis 720 Elisa Egység hepatitis A virus antigént és 20 mcg rekombinans DNS
hepatitis B virus fellleti antigént (HBsAg) tartalmaz. Az immunitas kialakitasahoz 3
dozis (0, 1, 6 honap) beadasa szikséges. Egyes esetekben, pl. utazas el6tt, ha
nincs elegendd id6 a 0, 1, 6 hénapos oltasi séma szerinti oltashoz, akkor lehet6ség
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van a gyorsitott oltasi séma alkalmazasara (0., 7. és a 21. nap). Ebben az esetben,
az elsd oltas beadasat kovetd egy év mulva egy emlékeztets oltas is javasolt.

. Human papillomavirus elleni oltéanyagok

A human papillomavirus (HPV) okozta megbetegedések megel6zésére ket
intramuscularisan beadandd készitmény all rendelkezésre. Mindkét oltéanyag
rekombinans, a human papillomavirus meghatarozott szerotipusainak tisztitott
fehérjéit tartalmazza bivalens, vagy quadrivalens formaban.

a) A CERVARIX a human papillomavirus 2 tipusanak (16-os és 18-as) tisztitott
fehérjéit tartalmazza. Az oltds a magas kockazatu HPV okozta méhnyakrak,
méhnyakrak megel6z6 allapot és perzisztalo fert6zés megeld6zésére szolgal 9
éves kortol. Az oltasi séma az oltandd személy életkoratdl fligg: 9 éves kortdl
betoltétt 14 éves korig két 0,5 ml-es adag a 0, és a 6. hdnapban (a masodik adag
5-7 hénappal az 1. adag utan is) adhato. A 15 éves kort betdltott leanyoknak és
annal idésebb néknek harom 0,5 ml-es adag szukséges a 0., 1 és 6 hénapban (a
masodik adag 1-2,5 hénappal az 1. adag utan, a 3. adag 5-12 hoénappal az
1. adag utan is adhato).

b) A SILGARD a human papillomavirus 4 tipusanak (6-os, 11-es, 16-0s, 18-as)
tisztitott fehérjéit tartalmazé vakcina. Az oltas a HPV bizonyos onkogén tipusai
altal okozott premalignus genitalis lesiok (cervicalis, vulvalis és vaginalis),
méhnyakrak, valamint a genitalis szemodlcsdk (condyloma acuminatum)
megel&zésére szolgal. A készitmény beadhatdé 9-13 éves személyeknek 2
adagos séma alapjan is, a 0. és 6. honapban 0,5 ml beadasaval. A 14. életéviket
betoltott és annal idésebb személyek teljes immunizalasa 3 részoltasbadl all (0,5
ml/adag), az els6 és masodik oltas k6zott 2 hdnapos, a masodik és harmadik
dozis beadasa kozott 4 honapos intervallumot kell tartani. A készitmény 9 éves
kortdl fiuknak és lanyoknak egyarant adhaté.

Mindkét vakcinat az Eurépai Unidéban torzskonyvezték. Az  Eurdpai
Betegségmegel6zési és Jarvanyvédelmi Kozpont ajanlasa szerint a 9-15 éves koru
lanyok tartoznak a HPV vakcinacié elsédleges célcsoportjaba. A vakcinak a
szexualisan még nem aktiv korosztalyban a leghatékonyabbak, azonban kés&bbi
életkorban is alkalmazhatdk, hatrannyal vagy kockazattal nem jar. Vizsgalatok
szerint az idésebb korosztalyokban is jelentésen csokkentik a HPV okozta rakos
vagy rakmegel6z6 allapotok kialakulasat. A védboltds beadasa el6tt HPV
szlrévizsgalat nem szikséges. A vakcinak terapias célra nem alkalmasak. A
védoboltas a rendszeres méhnyaksziirést nem helyettesiti.

. Influenza elleni oltéanyagok

Forgalomba hozatali engedéllyel az AGRIPPAL S1, a FLUARIX, a FLUVAL AB,
INFLUVAC, IDFLU 9ug, IDflu 15pug a VAXIGRIP és a VAXIGRIP JUNIOR influenza
elleni oltbanyag rendelkezik, de a forgalmazasrél a gyartdé maga donthet.
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Valamennyi vakcina trivalens, inaktivalt. Az AGRIPPAL S1 un. fellleti antigén
tartaimu, a FLUARIX, az IDFlu 9ug és 15 pg valamint a VAXIGRIP un. ,split’
vakcina, az INFLUVAC un. ,alegység” vakcina, a FLUVAL AB inaktivalt teljes virust
tartalmaz.

Az AGRIPPAL S1, a FLUARIX, az INFLUVAC, és a VAXIGRIP oltéanyagok 6
honapos kortdl alkalmazhatok. 6-36 honapos gyermekek esetén 0,25 ml, 3 éves
kortél 0,5 ml a beadand6é adag. Azon 9 évesnél fiatalabb gyermekeknek, akik,
életikben el6szor kapnak influenza elleni védéoltast, masodik adag is adandd
legalabb 4 héttel az elsé oltas utan. A VAXIGRIP JUNIOR a 6 honaposnal id6sebb
és haromévesnél fiatalabb gyermekek oltasara szolgal. A FLUVAL AB 3 éves kor
alatt nem alkalmazhato.

Az IDflu 9 pg/torzs szuszpenzids injekcié 18-59 éves felnétteknek, az IDflu 15
Mg/torzs szuszpenziods injekcio 60 éves és annal idésebbeknek adhato. Kilondsen
azoknak ajanlott, akiknél nagy a megbetegedéshez kapcsoldédd szovédmények
kockazata. Mindkét vakcinat a bér felsé rétegébe (intradermalisan) kell beadni,
lehetdleg a vallizomzat teruletére.

9. Kullancsencephalitis elleni oltéanyagok

Az inaktivalt virustartalma vakcindak az allandéan, rendszeresen, vagy
atmenetileg endémias teriileteken tartézkodok védelmére szolgalnak. Az
oltdsokat (az els6é két adagot mindenképpen) a kullancsok tavaszi aktivitasa (a
varhaté expozicio) elbtt, azaz télen, fert6zésveszély-mentes iddészakban kell
elvégezni vagy megkezdeni. Magyarorszagon két oltéanyag rendelkezik
forgalombahozatali engedéllyel: az Encepur, tovabba az FSME-IMMUN.

a) Az Encepur Junior az 1 éves kortdl betoltott 11 évesek, mig az Encepur
Adult a 12 éves és idésebb személyek oltasara ajanlott.

Az alapimmunizalas 3 oltasbdl all. Az elsd oltast kdveté 1-3 hénap mulva kell
beadni a 2. oltast (a 2. adag el6re hozhat6 és beadhatd 2 héttel az 1. oltas utan)
és az ezt kovetd 9-12 hénap mulva a harmadikat (,,A” séma). Amennyiben gyors
védettség kialakitasa szukséges (,,B” séma), akkor a 2. oltast az elsét kdvetd 7.
napon, a harmadikat pedig az oltds megkezdését kdvetd 21. napon lehet beadni.
A 4. oltast 12-18 hénap mulva kell beadni (XllI/1.sz. tablazat). A védettség
legkorabban a masodik oltast kovetd 14 nap mulva alakul ki. A védettség
fenntartasa érdekében az alapimmunizalas utan az els6 emlékeztetd oltas
beadasara harom év miulva van sziikség, ezt kovetéen 49 éves korig
otévenként kell emlékeztetoé oltast adni, 49 éves kor felett az emlékeztetod
oltasok beadasa haromévenként esedékes. Immunszuppressziv kezelés alatt,
tovabba veleszlletett, vagy szerzett immundeficiencia esetén az oltas
hatasossaga korlatozott, vagy kérdéses.



XI/1. sz. tablazat

Encepur oltasok sémai

Oltasok "A" séma "B" séma

1. oltas 0. nap 0. nap

2. oltas (2 hét) 1-3 hénap mulva 7 nap mulva

3. oltas 9-12 hénappal a 2. oltas utan 21 nap mulva

4. oltas - 12-18 hénap mulva

"A" séma = altalanos
"B" séma = gyorsitott

b) Az FSME-IMMUN Junior az 1-15évesek, mig az FSME-IMMUN 0,5 ml a 16
eves és idésebbek szamara ajanlott oltbanyag.

A védettség kialakitdsahoz 3 oltasra van szikség. A masodik oltast az elsé utan
1-3 honappal késébb, a 3. oltast a masodik oltas utan 5-12 hdénap mulva
szukséges beadni. Amennyiben gyors védelem kialakitasa szlkséges, abban az
esetben a 2. oltas az elsé utan 14 nappal adando.

Ha az oltandé személy immunkompetenciaja csdkkent vagy nem megfeleld,
abban az esetben a 2. oltast kovetd 4-6 hét mulva egy ujabb oltast kell adni. A
kovetkezd oltas intervalluma valtozatlan, 5-12 hénappal az utols6 (2/a.) oltas
utan. 70 évesnél idésebbek oltdsa esetén ugyanez az oltasi séma javasolt
(XI/2.sz. tablazat).

A hosszantarté védettség biztositasa érdekében 60 éves korig az elsé
emlékezteté oltast a 3. adag utan nem tobb, mint 3 évvel kell beadni, a
kovetkezOket 3-5 évente. 60 év felettieknek mindig 3 évente ajanlott az
emlékeztet6 oltasok beadasa.

Az 1. oltas el6tt vagy azt kovetd 2 héten belll tortént kullancs csipés esetén az
FSME egyetlen dézisatdl nem varhatdé, hogy a betegség kialakulasat
megakadalyozza. Ezen esetekben és korabban nem immunizaltak esetében
ajanlott 4 hetet varni az els6 vagy masodik adag beadasaval.
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XI/2. sz. tablazat
FSME-IMMUN oltasok sémai

Oltasok "A" séma "B" séma "C" séma

1. oltas 0. nap 0. nap 0. nap

2. oltas 1-3 hénap mulva 14. nap 1-3 hénap mulva
2./a oltas — — 4-6 héttel a 2. oltas utan
3. oltas 5-12 hénappal a 2. (vagy 2./a) oltas utan

"A" séma = altalanos
"B" séma = gyorsitott
"C" séma = immunszupprimalt, vagy idés személyek

10. Meningococcus vakcinak

Az oltéanyagoknak a gyartasi technologia szerint harom tipusa van, az un.
konjugalt, a rekombinans technolégiaval eléallitott és a poliszacharid oltéanyagok.
2013 ota poliszacharid vakcina nincs forgalomban. (MENCEVAX™ ACWissY,
MENINGO A+C)

a) Konjugalt meningococcus C oltéanyagok

A konjugalt meningococcus C vakcinak hatékonyabbak a poliszacharid
vakcinaknal, mivel a meningococcus-antigén fehérjéhez van konjugalva. Ennek
megfeleléen a hatasuk tartéosabb, tovabba az antigén 2 évesnél fiatalabb
kisgyermekeknél is ellenanyag-valaszt indukal, tehat — a Menveo oltdbanyagot
kivéve — konjugalt oltbanyag szamukra is adhato.

MENINGITEC® Konjugalt Meningococcus C vakcina

Kéthonapos kort betoltdétt, de 12 hoénaposnal fiatalabb csecsemdék két
részoltassal, részoltdasonként 0,5 ml-es adaggal, legaldbb 2 hdnapos
intervallummal oltandok.

A 12 hoénaposnal idésebb kisgyermekek, serdilék, felnéttek egyszeri, 0,5 ml
adagu vakcinaval oltandok.

MENJUGATE™ Konjugalt Meningococcus C-CRM 197 vakcina

Kéthonapos kort betoltétt, de 12 hdnaposnal fiatalabb csecsemdk részére két,
egyenként 0,5 ml-es dozis adandd, az oltasok kozott legalabb 2 honapos
intervallummal.

12 honapos, vagy ennél id6ésebb gyermekek, serdulok és felnbttek
immunizalasahoz egyszeri, 0,5 ml-es adag szikséges.
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NeisVac-C Konjugalt Meningococcus C vakcina

Az egy éven aluli, de két honapos kort betoltott csecsemobk legalabb 2 hénapos
id6kozzel, két alkalommal oltandok. Az egyévesnél idésebb gyermekek, a
serdulbék és a felnbttek immunizalasahoz egy oltas szikseéges.

Meningococcus konjugalt C vakcinaval egyéves kor alatt alapimmunizalt (2
oltas) csecsemoéket a 2. életév folyaman javasolt Ujraoltasban részesiteni,
legkorabban az alapimmunizacioé 2. oltasatél szamitott 6 hénap mulva.

A 2 éven aluliak szamara meningococcus C konjugalt vakcinak 70%-os TB
tamogatassal rendelheték. Receptirasra jogosult a haziorvos, a hazi
gyermekorvos és a csecsemb-gyermekgyogyasz szakorvos.

A MENINGITEC, MENJUGATE, NeisVac-C vakcindk esetében felmerilhet az
éretlen (<28 gesztacios hétre szlletett) koraszulotteknél az apnoe kockazata,
ennek megfeleléen az oltéanyag beadasat kovetben 48-72 o6ras megfigyelés
indokolt.

b) Konjugalt meningococcus ACW,35Y oltéanyagok

MENVEO por és oldat oldatos injekciohoz

Invaziv meningococcus betegség prevencidja érdekében a gyermekek (2 éves
kortdl), serdlldk és felnbttek aktiv immunizalasara javallt, akiknél az A-,C-,W13s
és Y-csoportu Neisseria meningitidis expozicid kockazata fennall. A MENVEO-t
egyszeri (0,5 ml-es) adagban kell alkalmazni.

NIMENRIX por és oldészer oldatos injekcidohoz

12 honapos életkortdl javasolt aktiv immunizalasra az A-,C-,W135 és Y-csoportu
Neisseria meningitidis altal okozott invaziv meningococcus betegsegekkel
szemben. Az immunizalast a feloldott vakcina egyetlen, 0,5 ml-es adagjaval kell
végezni. Beadhaté emlékeztetd oltasként olyan személyeknek, akiket
elézetesen poliszacharid meningococcus vakcinaval immunizaltak.

Hazankban a meningococcus C elleni véddoltas a hazai tapasztalatok és a
nemzetkozi ajanlasok figyelembevételével az alabbi csoportoknak ajanlott:

— csecsemok;

— zart kdzosségekben él6 gyermekek és fiatal feln6ttek (pl. bentlakasos
iskolak, neveldotthonok, kollégiumok);

— Uj kbzdsségbe kertld 14-25 év kdzotti fiatalok (beiskolazas elétt);

— egészségi allapotuk miatt (asplenia, HIV-fertézés, immundeficiencia) fokozott
megbetegedési hajlammal rendelkez6 személyek életkortdl fliggetlendl;
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— az invaziv betegség szempontjabdl kockazatos életmdodot folytatd
(rendszeresen kozosen szorakozd, alkoholt és vagy drogot fogyaszto,
dohanyzd) kozépiskolas és felséfoku oktatasi intézmeénybe jard fiatalok
szamara.

c) Meningococcus B vakcina (rekombinans)
BEXSERO szuszpenzios injekcio eléretoltott fecskenddben

B csoportu Meningococcus vakcina (adszorbealt rDNS komponensek)

Az oltasi séma az elsé oltas beadasanak idején betoltott életkortol fugg:

Az alapimmunizalas
Korcsoport Alapimmunizalas részletei kozotti Emlékezteto oltas
intervallumok

2-5 hénapos i L i Egy oltas 12 és 23 honapos
. 3 oltas (0,5 ml) minimum 1 hénap e
csecsemoék kor kozott

i Egy oltas a masodik
6-11 hénapos . o . L .
. 2 oltas (0,5 ml) minimum 2 hénap életévben, minimum 2
csecsemoék . , .
honappal a 2. oltas utan

. Egy oltas a masodik
12- 23 hénapos

. 2 oltas (0,5 ml) minimum 2 hénap életévben, minimum 2
kisdedek . . ]
honappal a 2. oltas utan
. , . . Sziikségessége nem
2-10 éves gyermekek 2 oltas (0,5 ml) minimum 2 hénap o
megallapitott
Serduldk L .
. . . o . Szikségessége nem
(11 éves kortol) 2 oltas (0,5 ml) minimum 1 hénap

megallapitott

és feln6ttek

Az oltéanyagot 2012-ben torzskonyvezték, hazankban 2014 juliusaban kerdlt
gyégyszertari forgalomba, azonban alkalmazasaval kapcsolatban a mai napig
kevés a tapasztalat és a nemzetkdozi ajanlas.

Magyarorszagon az elmult évtizedben a B szerocsoport volt a felelés a
bejelentett, N.meningitidis altal okozott meningococcus meningitisek mintegy 60
%-aért. A B csoportu N.meningitidis altal okozott megbetegedés ritka, 2000-
2013 kozott évente atlagosan 2-3 regisztralt megbetegedés jutott 1 millié lakosra.
A hazai adatokat figyelembe véve a védéoltas elsésorban a csecsembknek, a két
éven aluli kisdedeknek ajanlhaté egyéni védelem biztositasa céljabdl, azonban
az ovodaskoru gyermekek és a serdul6k oltasa is megfontoland6. Ajanlott
tovabba a vakcina olyan gyermekeknek és felnétteknek, akik alapbetegséguk
vagy egészségi allapotuk miatt az invaziv meningococcus betegség fokozott
kockazatanak vannak kitéve (pl. Iéphianyosok).
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11.

12.

Az oltéanyagot — bar adhatdé egyidében az életkorhoz kotott kotelezd
védboltasokkal — az oltast kovetd gyakori lazas reakcid miatt ajanlott a
kéthénapos korban megkezdett kotelez6 védoboltasokhoz képest kéthetes
id6kozzel adni. Parecetamol profilaktikus alkalmazasa csokkenti a laz
elé6fordulasat és sulyossagat.

El6virus tartalmi kombinalt kanyaré, mumpsz és rubeola elleni oltéanyagok

A morbilli, mumpsz és rubeola megel6zésére két vakcinat torzskonyveztek
hazankban. Mindkét oltbanyag (MMR VAXPRO és a Priorix) él6, attenualt virust
tartalmazo, liofilizalt készitmény.

A Priorix vakcina gyogyszertari forgalomban kaphato. A készitmény egyszeri
adagja 0,5 ml, subcutan vagy intramuscularisan kell beadni.

A gyodgyszertari forgalomban kaphatoé oltdbanyag elsésorban a rubeola ellen
véddoltasban nem részesllt (altalaban 38 évesnél idésebb), fogékony
reproduktiv korban levé nék immunizalasara ajanlott. A vakcina nem adhato
terhes ndknek. Az MMR vakcinaciét kovetd 3 honapon belil nem javasolt
terhességet vallalni.

Pneumococcus vakcinak

Az invaziv pneumococcus betegség aktiv immunizacioval torténé megelbzésere
jelenleg kétféle — poliszacharid és konjugalt — vakcinatipussal van lehetéség. A
poliszacharid vakcinak az emberben leggyakrabban bacteriaemiat okozé 23
szerotipus tokjanak immunogenitasért felelés részét tartalmazzak, a konjugalt
vakcinak pedig a gyermekkorban invaziv betegséget leggyakrabban okozé
szerotipusok tokjanak poliszacharidjat fehérjéhez konjugalva.

a) Konjugalt vakcinak

A Prevenarl3 adszorbealt konjugalt vakcina a Streptococcus pneumoniae 13
szerotipusa altal okozott invaziv betegség ellen nyujt védelmet. Az oltdbanyag
6 hetes kortol a Streptococcus pneumoniae 1, 3, 4, 5, 6A, 6B, 7F, 9V, 14,
18C, 19F, 19A és 23F szerotipusa altal okozott megbetegedés (beleértve a
sepsist, meiningitist, pneumoniat, bacteriaemiat és akut otitis mediat)
megel6zésére szolgal.

Synflorix adszorbealt konjugalt vakcina a Streptococcus pneumoniae 10
szerotipusa (1, 4, 5, 6B, 7F, 9V,14, 18C, 19F és 23F) ellen biztosit védelmet.
Az oltbanyag 6 hetes - 5 éves csecsemOk és kisgyermekek aktiv
immunizalasara javasolt.

A konjugalt vakcinak hatasara immunmemdria alakul ki és az altaluk biztositott
immunitas tartos.
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A konjugalt oltéanyagokat az Eurdpai Unidban centralisan torzskonyvezték.
Poliszacharid vakcinak

Magyarorszagon két poliszacharid pneumococcus vakcina szerezhet6 be a
gyégyszertarakbol: a Pneumo 23 és a Pneumovax 23.

Mind a poliszacharid, mind a konjugalt vakcinak védenek az invaziv
pneumococcus betegség ellen.

A pneumococcus elleni oltas javasolt:
e 2 éves kor alatt és 50 éves kor felett mindenkinek.

e A kronikus betegeknek, akik alapbetegséguk miatt fogékonyabbak a
sulyos pneumococcus fert6zésre: tidé (COPD, asztma)-, sziv-, vese-,
maj- és cukorbetegek, immunszupprimaltak.

¢ Dohanyosoknak - életkortdl, betegségtél figgetlendl.
o Belséful mitéten atesetteknek és a koponyasérulteknek.
e Léphianyosoknak
A két kildnb6z6 oltdbanyag alkalmazasakor az alabbiak megfontolasa javasolt:

— Akik korabban még nem részesulltek pneumococcus elleni védelemben,
azoknak az oltasat a 13 szerotipust tartalmazé konjugalt oltdbanyaggal kell
kezdeni. A védelmet — legalabb 2 hénap eltelte utan — ki lehet szélesiteni a
23 szerotipust tartalmazé poliszacharid vakcinaval.

— A 65 éves kor felettiecknek a 23 szerotipust tartalmazé poliszacharid
oltdanyagbdl 1 emlékeztet6 oltas javasolt, ha legalabb 5 év telt el az el6z6
poliszacharid oltas éta.

— Aki korabban poliszacharid oltéanyaggal kapott véddoltast, 1 év mulva a 13
szerotipust tartalmaz6é konjugalt oltbanyagot is megkaphatja, egy
alkalommal.

— Sérdlt immunitasuak (daganatos betegek, szervatiltetettek, stb.) és
léphianyosok ismételt oltasairdl kezelborvos és/vagy veédboltasi
szaktanacsado dont.

— A pneumococcus elleni védéoltas barmely mas oltéanyaggal (pl. influenza)
egyidében vagy barmilyen id6kdzzel adhaték.

Az invaziv pneumococcus betegség megel6zésére szolgaldé Prevenarl3
konjugalt pneumococcus vakcinat az 5 éves kor alatti, kiemelten magas
rizikoju betegeknek — a kulon jogszabaly alapjan téritésmentes véddboltasra
jogosultakat kivéve — a haziorvos, hazi gyermekorvos és csecsemb-
gyermekgyogyasz szakorvos irhatja fel 70%-os OEP tamogatassal.
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Az immunrendszer veleszuletett vagy szerzett zavarai kozul az alabbiak esetén
rendelhet 70 %-os tdmogatassal az oltdanyag:

— lépbetegségek,

— immunhianyos allapotok,

— visszamaradt magzati ndvekedeés és alultaplaltsag,
— koraszulott csecsemd,

— meéhen belul kialakult léguti megbetegedések,

— a sziv veleszulletett rendellenességei,

— atudé hypo- és dysplasiaja,

— atudé veleszuletett rendellenessége,

— alép veleszuletett rendellenességei.

13. Rotavirus vakcinak

14.

a) A Rotarix oralis vakcina, amely él6, attenualt human rotavirust tartalmaz. A

b)

vakcina 6 hetesnél id6sebb csecsemOknek ajanlott rotavirus-fertézés okozta
gastroenteritis megel6zésére.

Az immunizalashoz 2 dozis ROTARIX beadasa szikséges legalabb 4 hetes
id6koz tartasaval. A teljes vakcinaciot lehetbleg 16 hetes kor elétt el kell
végezni, de 24 hetes korig be kell fejezni.

A RotaTeq oralis vakcina, amely él6, attenualt human-bovin rotavirust
tartalmaz. A vakcina 6 hetes kort betoOltott csecsemdOk aktiv immunizalasara
javallt a rotavirus-fert6zés okozta gastroenteritis megel6zése céljabal.

Az immunizalashoz 3 ddézis RotaTeq beadasa szikséges, a dozisok beadasa
kozott legalabb 4 hetet kell varni. Az els6 dozist legkésébb 12 hetes korig és
mindharom dézist lehetbleg 20-22 hetes korig be kell adni, de legkés6ébb 32
hetes korig be kell fejezni az oltasi sorozatot.

Mindkét vakcina egy id6ben adhaté az életkorhoz kotott védboltasokkal.

Az oltdbanyagokat az Eurdpai Unidban térzskdonyvezték.

Tetanusz vakcina

Tetanol pur szuszpenzids injekcié fecskendében

Minimum 40 NE tisztitott tetanusz toxoid tartalmu, tartésitéoszer-mentes
vakcina. A készitmeény felnéttek tetanusz elleni aktiv immunizalasara alkalmazhato
alapimmunizalas, emlékezteté oltasok, valamint sérlilés esetén posztexpozicios
oltasok céljara. A vakcina adagja 0,5 ml.
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Kiszerelés, csomagolas:

Szuszpenzids injekcio, eldretoltott vegfecskendbben, tivel vagy ti nélkdli
kiszerelésben.

Az alkalmazas médja:

Az oltdbanyagot mélyen, izomba kell adni. Bizonyos esetekben (pl. vérzékenység
esetén) a készitmény subcutan is alkalmazhato.

RSV vakcina

A Synagis vakcina palivizumab elnevezési monoklonalis ellenanyagot tartalmaz.

Az oltdanyag a léguti driassejtes virus (respiratory syncytial virus, RSV) altal okozott
sulyos alsé léguti megbetegedések megel6zésére ajanlott az alabbi fokozottan
veszeélyeztetett csecsemdknek és kisgyermekeknek:

RSV jarvany idején a terhesség 32. hetében vagy korabban sziletett, hat
honaposnal fiatalabb csecseméknek,

két évesnél fiatalabb gyermekeknek, akik a megel6z6 hat honapban
bronchopulmonalis diszplazia miatt kezelést igényeltek,

két évesnél fiatalabb, sulyos, veleszuletett szivbetegségben szenvedd
gyermekeknek.

A Synagist vakcinat havonta egy alkalommal javallott alkalmazni az RSV fert6zések
szezonalis id6északaban, november és aprilis kozott. A veszélyeztettek védelmének
biztositasa 6t honapig javasolt havi egy injekcid intramuszkularis beadasaval. A
profilaxisra OEP finanszirozassal téritésmentesen is van lehet6ség, neonatologus
szakvéleménye alapjan.

16.

Varicella elleni oltéanyagok

A varicella megel6zésére két vakcina torzskonyvezett hazankban. Mindkét
oltéanyag é€él6, attenualt virust tartalmazo, liofilizalt készitmény, melyek koézdl
gyogyszertarban csak a VARILRIX kaphaté.

a) A VARILRIX™ kilenc honaposnal id6ésebb csecsem&k, kisgyermekek, serdulék
és szeronegativ feln6ttek aktiv immunizélasara alkalmas. A védettség
eléréséhez 2 dozis szukséges. A masodik oltast az elsé oltast koveté minimum
4-6 hét mulva lehet beadni.

b) A VARIVAX 12 hoénapos és annal id6sebb személyek aktiv immunizalasara
alkalmas. Az immunitas kialakitdsahoz két dozis beadasa szukséges, 4-8 hetes
id6koz tartasaval.

A varicella elleni aktiv immunizaldas a baranyhimlés betegek kozvetlen
kontaktjainak posztexpoziciés profilaxisara az elsé expoziciét kovetdé 3-4
napon belil lehet eredményes.
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B) PASSZIV IMMUNIZALASRA HASZNALATOS KESZITMENYEK

Specifikus immunglobulinok:

TETIG 250 NE/TETIG 500 NE oldatos injekcid

A tetanusz-fert6zésre gyanus seérllteket a korabbi fejezetben részletezettek szerint
human tetanusz immunglobulinnal sztikséges oltani.

Hepatitis B specifikus immunglobulin (HBIG)

Az intravénas hepatitis B hiperimmun-globulin (HEPATECT 50 NE/ml oldatos
infazié) a forgalmazotol szerezhetd be, és kizardlag fekvdbeteg-gydgyintézetben
alkalmazhaté. Posztexpozicids profilaxisként legalabb 500 NE (10 ml) adando.

UMANBIG 180NE/mI oldatos injekcid intramuscularis hasznalatra.

CMV-fertozések megeldzésére és gyogykezelésére adhatd hiperimmun-globulin.
Megelbzés céljabol immunszupprimalt betegeknél vagy szervatlltetések utan
alkalmazhaté a készitmény. A CYTOTECT CP Biotest infazio 100 E/ml
megnevezésl intravénas készitmény kizarélag fekvébeteg-gyogyintézetekben
alkalmazhato.

Varicella-zoster elleni hiperimmun globulin (VARITECT CP) adhat6 az expoziciot
kovetd 96 o6ran belll profilaxisként; immunkomprimalt betegeknek vagy sulyos
varicella-zoster megbetegedés esetén pedig adjuvans terapiaként. Posztexpozicios
profilaxisra azoknak az ujszlloétteknek javasolt, akiknek anyja a szllést megeléz6 5
napon belldl vagy a szulést kovetd 2 napon belll betegedett meg varicelldban. A
VARITECT CP megnevezésl intravénas készitmény kizardlag fekvébeteg-
gyogyintézetekben alkalmazhato.
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1. sz. melléklet

OLTASI ERTESITO

NEV: . ANYJA NEVE: ..eviiiieeieeeeie e
Szuletési idb: ... BV L RO o nap
Lakohely (VAros, KOZSEQ): ...ccoivieiiiiiiii ittt e e e e e e e e e e e anaaaaas
........................................................................................................... (utca, hazszam)
OHASOK MEGNEVEZESE: ... .ottt e e e e e e e e e e e e e e aaaaas
Oltdanyagok gyartasi SZAMA: .......ccooeeii e
Oltas ideje: ......cooevvvvnnnnnn.. BV e 010 T nap
OOOIVOS NEBVE: ...
RENAEIG CIME: ..

TR O ON S ZAMI A ... e e e e

p. h.

orvos alairasa

(Kuldend§ a jarasi népegészségugyi intézetnek 2 példanyban, 1 példanyt a jarasi intézet
tovabbit a terlleti védénének.
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2. sz. melléklet

TAJEKOZTATAS A CSECSEMOK TERITESMENTES
PNEUMOCOCCUS ELLENI VEDOOLTASAROL

A pneumococcus baktériumok tlidégyulladast, kozépfulgyulladast, agyhartyagyulladast és
vérmérgezést okozhatnak. CsecsemOknél és kisgyermekeknél ezek a betegségek sulyos
lefolyasuak is lehetnek.

A sulyos megbetegedések hatékonyan megeldézheték védboltas segitségével, amely az On
gyermeke szamara ingyenesen biztositott.

A védoboltas kockazata minimalis, a beadasat kdvetéen csak nagyon ritkan fordulnak elé kellemetlen
tinetek, és azok is altalaban enyhék és gyorsan elmulnak. Mellékhatasként levertség,
étvagytalansag, aluszékonysag, esetenként laz, valamint az oltas helyén bérpir, fajdalom
jelentkezhet. A védboltas beadasat kovetéen jelentkezé tlnetekkel kapcsolatos kérdéseivel
forduljon a gyermek haziorvosahoz!

Sziildi/gondyviseldi nyilatkozat

Kijelentem, hogy a véddoltassal kapcsolatos tajékoztatdst megkaptam, és tudomasul vettem.
Gyermekem haziorvosatol valamennyi kérdésemre kielégitd valaszt kaptam.

Gyermekem részére a pneumococcus elleni védéoltast kérem - nem kérem*
Véllalom, hogy gyermekemmel az orvos altal megadott helyen és idépont(ok)ban megjelenek.

Gyermek neve Szlletési ideje

Szllé/gondviseld neve A nyilatkoz¢ alairasa

* a megfeleld alahuzandé
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3. sz. melléklet

TAJEKOZTATAS A MEHNYAKRAK MEGELOZESERE SZOLGALO,
HUMAN PAPILLOMAVIRUS (HPV) ELLENI
TERITESMENTES VEDOOLTASROL

Ezuton tajékoztatjuk, hogy lehet6ség nyilik a 12. életéviket betoltdtt, és az altalanos iskola ViI.
osztalyat (7. évfolyamat) 2014 szeptemberében kezdd leanyok énkéntes téritésmentes HPV elleni
véddoltasara az oktatasi intézményben szervezett oltasok soran.

A human papillomavirus bizonyos tipusai olyan elvaltozasokat hoznak létre, amelyek rakka
fejlédhetnek. Kozuluk kett6, a 16-os és a 18-as tipus okozza a méhnyakrakok kb. 70%-at. A
méhnyakrak védéoltassal és rendszeres sziirévizsgalattal megelézheté. A HPV elleni
véddoltas az On leanya szamara ingyenes. A védettséghez két alkalommal, hathénapos id6kdzzel
beadott védboltasra van szikség. Az oltasi programhoz az allam a kétkomponensUl, a méhnyakrak
megel6zését szolgald Cervarix oltdbanyagot biztositja.

A védoboltas kockazata minimalis, a beadasat kdvetéen csak nagyon ritkan fordulnak el kellemetlen
tinetek. Mellékhatasként az oltas helyén fajdalom, bérpir vagy duzzanat, esetenként laz, fejfajas,
izomfajdalom, faradékonysag jelentkezhet. Ezek a tunetek is altaldban enyhék és gyorsan
elmulnak. A véddoltas beadasat kdvetben jelentkezb tiinetekkel kapcsolatos kérdéseivel forduljon a
gyermeket olt6é orvoshoz!

Sziil6i/Gondvisel6i nyilatkozat

Kijelentem, hogy a véddoltassal kapcsolatos tajékoztatast megkaptam, és megértettem.
Leanyom részére a méhnyakrak megel6zése érdekében a human papillomavirus elleni védéoltast®

—  kérem;

— nem kérem, mert leanyom a jelenlegi kampanyoltast megel6zéen mar

részesiilt HPV elleni védooltasban;
— nem kérem.

*a megfelel6 alahuzandé

Gondoskodom rdla, hogy gyermekem az iskolaorvos altal megadott helyen és id6pont(ok)ban
megjelenik a véddoltas beadasa céljabadl.

Gyermek neve Sziletési ideje (év, ho, nap)

Szlilé/gondvisel6 neve A nyilatkoz¢ alairasa
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B 4. sz. melléklet
BEJELENTO LAP

Oltast koveté nemkivanatos események*
A bejelentést a 18/1998.(V1.3) NM rendelet irja eld.

Cimzett: Cimzett:
GYEMSZI-OGYI Teriiletileg illetékes Keriileti/jarasi
1372 Budapest, Pf. 450. Népegészségiigyi Intézet

Fax: 06-1-886-94-72, e-mail: adr.box@gyemszi.hu
(Névkoddal, TAJ szam nélkiil, 24 6ran beliil kiildendé)

(Teljes névvel, TAJ szammal 24 6ran beliil kiildendo)

Az oltott neve: Az oltast végzo neve: Bejelentd (név):
TAJ: Felelés orvos: [ oltéorvos [ észlels
(1 gyarto [ egyéb
Intézmény/Szolgaltatdé neve/cime: Cim (amennyiben nem a beteg
Lakcime: v. az oltast végzéd):
ir.sz. helység megye
ir.sz. helység megye Tel.: (_) ir.sz. helység
Tel.: (_) megye
Tel.: (L)
Bejelent6é e-mail cime:
1. Sziletési datum: 2. Oltott 3. Neme: 4. Kitoltés datuma:
életkora: OF ON éééé.hh.nn.
éééé.hh.nn.
5. Az esemény tipusa (tinetek leirasa az OKNE esetdefinicioi alapjan, 6. Az oltas helyszine:
id6étartam, intézkedések): [ orvosi rendeld
[] fekvébeteg intézet
[1lakas

[ iskola orvosi rendel8
[ tanacsado

5.1. Kérhazba utalas tértént-e? [ igen [ nem L] oltépont
[ szocialis/idések otthona
[ egyéb
7. Oltas datuma: idépont: 8. Esemény datuma: idépont:
éééé.hh.nn. 66:pp ééée.hh.nn. 06:pp

9. Az oltas napjan beadott oltasok
Az oltéanyag neve Gyarté Gyéartasi szam Lejarati id6 Beadas helye és médja

2o0oTw®

Az oltott:

10. Terhes-e?

[Jigen [] Nem [] Nem ismert

[] Ha igen, akkor mennyi idés a terhesség az oltas idépontjaban

11. A jelenlegi panaszon kivil mas ok miatt orvosi kezelés alatt all-e?

[ 1gen ] Nem [ Nem ismert

[ a kezelés leirasa

[l az alapbetegséggel 6sszefliggésbe hozhat6-e a beteg jelenlegi allapota
[1igen [] Nem

12. Korabban el6fordult-e oltast kovetd nemkivanatos esemény?
[ 1gen [ Nem ] Nem ismert

[] Ha igen, akkor az esemény leirasa
Az esetet be kell jelenteni akkor is, ha nem minden adat all még rendelkezésre
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5. sz. melléklet
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Klinikai véddoltasi tanacsaddék Magyarorszagon, 2014

Mew

Munkahely megnevezese, cime

Telefonszam

Telefax-szam

E-mail cim

Dr. Mészner Zsdfia
Dr. Kulesar Andrea

Szent Laszlo Komhaz
1057 Budapest, Gyali ot 5-7

Rendeles: Hetfd es
Csitortik; 813"
Kedd o-i3"

Tel,; 08-1-455-B258

andrea kulcsan@laszliokormhaz hu
zsmesznendogyei. hu
weenw infovac. hu

Or. Nyul Zoltan osztalyvezstd

FTE KK Gyermekgyogyaszati Klinika

05-72-507-500

foorvos, gyemekgyogyass, Infektologiai os=taly Elozetes telefonegyeztetes | 05-72-537-509 zoltan, nyul@pte . hu
infektoldgus, immunoldgus 7524 Pécs, Myaru, 8, utan rendel,
D, Gog Erzsebet fhorvos Bacs-Kiskun Megyei Korhaz (5-7T6-516-065
csecsemd és gyermekgyogyasz, | Szegedi Tudomanyegyetem AOK Rendelés: Hétfa: 10-11" 06-76-484-040 goge@kmk . hu vagy
klinikai immunologiai és Gyermek Szakambulancia Elozetes egyezietes ' endoci@freemail .hu
allergologiai szakorvos G000 Kecskemét, |zsaki u, 5. sZiliksagas,
- - —_

Dr. Zatonyi Adél b e Kéiman Ko Guenmekosatd mw_awﬁm Imﬂwﬁm 5
gyermekgyogyasz, neonatologus andy i _.:.u_:.. LH 1L ayEmERusziEly . c._mm =5 w”m_._m les DE-55-4534523 adelzatonyi@amail.com
fharvos 5700 Gyula, Kamatu, 11, sziksegas,

5-55-453-533/3326 m.

) Miskola Semmelwels lgnac

Dr. Horvath Eva fdorvos Egészséglayi Kézpont &5 Rendelés: Szerda: 8-12"
gyermekgyogyasz, Egyetemi Oktatd Komaz 05-45-555-845 Iroda 5-45-555545 ehorvath@misek.hu

infektologus szakorvos

Infektol ogiai osztaly
3529 Miskolc, Csabai kapu 9-11.

O5-48/555-856/1 342

Dr. Fige Anita
gyermekgydgyasz haematoldgus

Szegedl Tudomanyegyetem
Gyermekgyogyaszati Klinika
G720 Szeged, Koranyi fasor 14-15.

|dépontkérés; 14-15" Hig
DG-52-045-912
Rendelgs: Cs-F 10-12
05-52-545-072

5-52-545-912

szegedimmung@gmail .com

Dr. Pongor Eva Ph.D.
infektoldgus szakorvos

Fejér Megyei Szent Gydrgy Bgyetemi
Karhaz Infektolbgial asztaly
8000 Székesfehérvar, Seregalyesi u, 3,

Rendelés: Szerda: 13-14"
06-22-535-500M1673
Eldjegyzés: H-P: 14-15"
06-22-535- 5008449 m

06-22-535-604

epongor@mailfmkorhaz. hu

Dr. Caépanyi Marta
gyermekgydgyasz, infektoldgus,
allergold gus-immunoldgus

Petz Aladar Megyei Oktatd Karhaz
Csecsemd és gyermekoszialy
024 Gybr, Vasvar P u, 2-4

05-06-507-047
(6-06-507-048

Kedden; 05-95-418-244/
1552 m.,

(5-98-507-913

nem ad meg

Dr. Nemes Eva Ph.D

egyetemi docens, csecsemd s
gyermekgybgyasz, infektol dgus,
gyermekgasziroenterologus
szakorvos

1

Debreceni Egyetem Orvas es
Egeszsegtudomanyi Centrum
Gyermekgyogyaszati Intézet
4032 Debrecen, MNagyerdei krt. 95

Rendelés: Heétfs: 13-15"

05-52-255-000/55178 m,
EE168 m.

E-52-255-503

05-02-414-982
05-52-255-335

enemesidote. hu
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Az Epidemioldgiai Informéaciés Hetilap (€pinfe)
az Orszagos Epidemiolégiai Kézpont (OEK) kiadvanya.

A rendszeres heti kiadvanyon kiviili, tgynevezett KULONSZAM-ok magyarorszagi
részletes epidemiolégiai adatokat, illetve egy-egy betegség atfogd elemzését,
tovabba ajanlasokat tartalmaznak.

Ezen utébbi OsszeallitAasok az OEK és az orszagos tiszti féorvos szakmai
veélemeényét és javasolt gyakorlatat tartalmazzak.

A kiadvanyt az Orszagos Kozegészséglgyi Intézet és a Centers for Disease
Control and Prevention (CDC) Magyar-Amerikai Ko6zods Alapnal elnyert palyazat
biztositotta egylttmiikddés révén fejlesztették ki.
A kiadvannyal kapcsolatos észreveéetelekkel, kozlési szandékkal sziveskedjék az
€pinfo foszerkesztdjéhez fordulni:
Orszagos Epidemiolégiai Kozpont
1966 Budapest, Pf. 64.
Telefon: 476-1153, 476-1194; Telefax: 476-1223
Internet cim: www.oek.hu
az ANTSZ intranetrdl: http://oek
E-mail: epiujsag@oek.antsz.hu

A kiadvanyban szerepl§ anyagok szabadon masolhaték és felhasznalhatok,
azonban a kiadvanyra hivatkozni kell az alabbi médon: Orszagos Epidemiolégiai
Kozpont. A kuldnszam cime Epinfo a megjelenés éve; a kulonszam szama. (Pl.:
Orszagos Epidemioldgiai Kézpont. Mddszertani levél a 2003. évi védboltasokrol.
Epinfo 2003; 1. kilénszam)

Megbizott orszagos tisztiféorvos:

dr. Paller Judit
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Gpinfo szerkesztésége
Alapité féoszerkesztd: dr. Straub llona
Fészerkeszt6: dr. Melles Marta
Fészerkesztdé helyettes: dr. Csohan Agnes
Olvaso szerkesztd: dr. Krisztalovics Katalin
Szerkesztd: dr. Kurcz Andrea

Technikai szerkeszto:
Bader Mariann
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