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V. A Kormany tagjainak rendeletei

Az emberi er6forrasok minisztere 11/2019. (VII. 3.) EMMI rendelete
a2019/2020. tanév rendjérol

A nemzeti kdznevelésrél sz6lo 2011. évi CXC. tdrvény 94. § (1) bekezdés a), b), p) és r) pontjdban kapott felhatalmazés alapjan,
a Kormény tagjainak feladat- és hataskorérél szolo 94/2018. (V. 22.) Korm. rendelet 92. § (1) bekezdés 8. pontjdban meghatérozott
feladatkdoromben eljarva — a szakképzés tekintetében a Kormany tagjainak feladat- és hataskorérdl szolé 94/2018. (V. 22.)
Korm. rendelet 116. § 23. pontjdban meghatarozott feladatkorében eljaré innovacidért és technoldgidért felelés miniszterrel
egyetértésben — a kovetkez6ket rendelem el:

1. A rendelet hatalya

1.8 A rendelet hatalya kiterjed

a) az iskolakra,

b) a kollégiumokra,

<) a gyogypedagdgiai, konduktiv pedagdgiai nevelési-oktatési intézmények iskoldira és kollégiumaira, tovabba
a fejleszté nevelést-oktatast végzé iskolaként mikddsé gyogypedagdgiai, konduktiv pedagdgiai nevelési-
oktatdsi intézményekre,

d) a tébbcélu intézmények — beleértve a szakképzési centrumokat is — iskolaira és kollégiumaira

[a tovabbiakban az a)-d) pont alattiak egytitt: nevelési-oktatasi intézmény]

fenntartora tekintet nélkdl,

e) az Oktatasi Hivatalra (a tovabbiakban: Hivatal),

f) a févarosi és megyei kormanyhivatalokra, a jarasi (févarosi kerileti) hivatalokra,

g) a tankeruleti kozpontokra és a Klebelsberg Kézpontra,

h) a Nemzeti Szakképzési és Feln6ttképzési Hivatalra,

i) a tanulokra és az iskoldkba jelentkezdkre,

j) a pedagdgusokra,

k) a neveld és oktaté munkat kozvetlendl segitékre, a muiszaki, kisegité és az egyéb munkakort betoltbkre,
valamint

) a tanulok és a jelentkezdk torvényes képviselGire.

2. A tanéy, a tanitasi év

2.8 (1) A nevelési-oktatasi intézményekben a munkat a tanév, ezen beliil a tanitasi év keretei kozott kell megszervezni.

(2) Ha e rendelet masképp nem rendelkezik, a 2019/2020. tanévben a tanitasi év elsd tanitasi napja 2019. szeptember 2.
(hétfé) és utolséd tanitasi napja 2020. junius 15. (hétf6). A tanitasi napok szdma - ha e rendelet masképp
nem rendelkezik - szdznyolcvan nap. A nappali oktatds munkarendje szerint m(ikodé szakgimnéziumban
szazhetvennyolc, gimnaziumban, szakkdzépiskoldban és szakiskoldban szdzhetvenkilenc nap a tanitasi napok
szama.

(3) Aziskola utolso, befejez6 évfolyaman vagy befejezé szakképzési évfolyaman az utolsé tanitasi nap
a) kozépfoku iskoldkban - a b)-e) pontban meghatarozott kivétellel — 2020. aprilis 30.,
b) a rendészetért felel6s miniszter fenntartasdban m(ikddoé szakgimnaziumokban

ba) a masfél éves képzés esetén 2020. janudr 6.,
bb) a két tanéves képzés esetén 2020. majus 22.,
c) a honvédelemért felel6s miniszter fenntartasdban mkodd, kizérdlag a honvédelemért felelés miniszter

hataskorébe tartozd szakképesitésekre vald felkészitést folytatd szakképzd iskolaban 2020. majus 22.,
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3.8

4.8

5.8

d) szakképz6 iskolakban féléves, masfél éves, két és fél éves képzésben vagy keresztféléves oktatasban, egész
szamu tanéves képzésben részt vevé tanuldk esetében 2020. januar 6.,

e) a két évfolyamos részszakképesitésekre valo felkészitést folytatéd szakiskoldkban és a Szakképzési Hidprogram
keretében részszakképesitésekre valé felkészitést folytato szakkdzépiskoldkban 2020. méjus 29.

A tanitdsi év lezérdsdnak, a tanulé mindsitésének, a magasabb évfolyamra lépésnek nem akaddlya, ha az iskola

a rendkivili tanitasi sziinet elrendelése miatt kiesé tanitdsi napokat a nemzeti kdznevelésrél sz6l6 2011. évi

CXC. torvény (a tovabbiakban: Nkt.) 30. § (3) bekezdésében meghatérozottak szerint nem tudja teljes egészében

poétolni. Az iskola indokolt esetben gondoskodik az elmaradt tananyag 2020/2021. tanitdsi évben torténé

feldolgozésarol.

A tanitdsi év lezarasat kdvetéen az iskola — ha az iskola fenntartdja, mikddtet6je azzal egyetért és az ahhoz

szilkséges feltételeket biztositia — a tanuldi részére pedagdgiai program végrehajtasdhoz nem kapcsolodd

foglalkozésokat szervezhet, amelyeken a részvételt a tanuld, kiskoru tanulé esetén a sziil6 az iskola igazgatdjahoz

benyujtott kérelemben kezdeményezheti.

A 2019/2020. évi atmeneti idészak téli kozfoglalkoztatasaval Osszefliiggé képzési programban felnéttoktatas

keretében részt vevé tanuldk a 2019/2020. tanévre 2019. szeptember 1-jét kdvetben is beiratkozhatnak.

Az EFOP-3.7.1-17 ,Aktivan a tudasért” projektben feln6ttoktatds keretében részt vevé tanuldk a 2019/2020. tanévre

2019. szeptember 1-jét kdvetSen is beiratkozhatnak.

Az alapfoku mivészeti iskoldkban és a felnGttoktatasban a tanitdsi év elsé és utolsé napjat — a tanitasi év elsé és
utolsé hetének keretében - az igazgat6 hatdrozza meg.

A szakképesitések megszerzésére vald felkészités a szakképzd iskola azon szakképzési évfolyamain, amelyeken
— a szakképzésrél szolé torvényben szabalyozott esetekben — kozismereti képzés nem folyik, a keresztféléves
oktatasszervezés keretében februar elsé hetében is megkezdhetd. A tanitdsi év elsé és utolsé napjat az iskola
igazgatdja dllapitja meg a 2. § (3) bekezdése figyelembevételével Ugy, hogy a tanitdsi napok széma a 2. §
(2) bekezdésében foglaltaknak megfeleljen.

A tanitasi év elsé féléve 2020. janudr 24-ig tart. Az iskoldk 2020. januar 31-ig értesitik a tanuldkat, kiskoru tanuld
esetén a szliléket az elsé félévben elért tanulméanyi eredményekrél. A 3. §-ban meghatérozott esetekben az elsé
félév utolsd napjat az igazgatd allapitja meg. Az értesitést ettél a naptdl szamitott 6t munkanapon beliil kell
megkdldeni.

Az elsé félév és a tanitdsi év utolsé napjat kdvetd tizendt napon belll az iskoldknak nevelGtestiileti értekezleten
el kell végezniik a pedagdgiai munka elemzését, értékelését, hatékonysdganak vizsgalatdt. A nevel6testiileti
értekezletrdl készitett jegyz6konyvet tajékoztatas céljabdl meg kell kiildeni a fenntarténak.

A tanitdsi évben nevel6testileti értekezleten el kell végezni az adott intézményre vonatkozd, az orszagos
kompetenciamérés, a nyelvi mérés, a lemorzsolédéssal veszélyeztetett tanuldkkal kapcsolatos tdmogatéd rendszer,
valamint a tanulok fizikai dllapotédnak és edzettségének mérési adatait tartalmazo informatikai alapu diagnosztikus
értékeld rendszer (a tovabbiakban: NETFIT) szerinti fizikai fittségi mérések legutolsé rendelkezésre allé adatainak
elemzését, értékelését. A nevelGtestiileti értekezletrdl készitett jegyz6konyvet tdjékoztatds céljabol meg kell kildeni
a fenntartonak.

3. Tanitasi sziinet a tanitasi évben, a tanitas nélkiili munkanapok

A tanitasi évben - a tanitasi napokon felll — a nevelGtestlilet a tanév helyi rendjében meghatarozott pedagdgiai
célra az altaldnos iskoldban, a fejleszté nevelés-oktatast végzé iskoldban és az alapfoki muvészeti iskoldban
hat, a nappali oktatds munkarendje szerint mi(ikodé gimnaziumban, szakkdzépiskoldban, szakiskoldaban és
készségfejleszt6 iskoldban hét, a szakgimnaziumban nyolc munkanapot tanitas nélkili munkanapként hasznalhat
fel, amelybdl egy tanitds nélkili munkanap programjardl - a nevelGtestiilet véleményének kikérésével — az iskolai
didkonkormanyzat jogosult donteni, egy tanitas nélkili munkanap kizérélag palyaorientaciés célra hasznalhato fel.

Az Oszi szinet el6tti utolsd tanitasi nap 2019. oktdber 25. (péntek), a szlinet utdni elsé tanitasi nap
2019. november 4. (hétfé).

A téli szlinet el6tti utolsé tanitasi nap 2019. december 20. (péntek), a szlinet utani elsé tanitasi nap 2020. januar 6.
(hétfd).
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7.8

8.8

9.8

10.§

A tavaszi szlinet el6tti utolsé tanitasi nap 2020. aprilis 8. (szerda), a sziinet utani elsé tanitasi nap 2020. aprilis 15.
(szerda).

Az iskola az (1)-(3) bekezdésben meghatarozott sziinetek mellett — a tanitasi év kezdd és befejez6 napjanak
véltozatlanul hagyasaval — mds idépontban is adhat a tanuldknak szlinetet, valamint a sziinetek kezd6 és befejezé
napjat modosithatja, ha — az Nkt. 30. § (2) és (3) bekezdésében meghatarozottak megtartéséval — heti pihenénapon
tartott tanitasi nappal ehhez a sziikséges feltételeket megteremti.

A nemzetiségi oktatdsban részt vevd iskoldk az (1)-(3) bekezdésben meghatdrozott idépontoktdl eltérhetnek,
tovabba a (4) bekezdésben meghatérozottak szerint a tanulok részére szlinetet adhatnak, ha azt a nemzetiségi
hagyomanyok vagy az anyanemzet hagyomanyai indokoljak.

Az (1)-(5) bekezdésben szabalyozott sziinetek napjain, ha azok munkanapra esnek, az iskolanak - sziikség esetén —
gondoskodnia kell a tanulok felligyeletérél. A feliigyelet megszervezésérél tobb iskola k6zdsen is gondoskodhat.

A jogszabaly altal orszdgosan egységesen elrendelt munkanap-athelyezést — az Nkt. 30. § (1) bekezdése értelmében,
tovabba a 2. § (2) bekezdésében elbirt tanitasi napok szamara figyelemmel — a nevelési-oktatasi intézményekben is
alkalmazni kell.

4. A vizsgak rendje

Az érettségi vizsgdkat, a szakképz6 iskolai szakmai vizsgékat az 1. mellékletben foglaltak szerint kell megtartani.
Az alapfoki mivészeti iskoldkban a tanitasi év utolsé harom hetében lehet vizsgat szervezni. A vizsga idépontjat
az iskola igazgatoja hatdrozza meg.

5. A kozépfokau iskolai, a kollégiumi, valamint a Koznevelési és a Szakképzési Hidprogramba torténé
felvételi eljaras, valamint az Arany Janos Programokkal kapcsolatos feladatok lebonyolitasanak
litemezése

A kozépfoku iskolai, a kollégiumi, valamint a Koznevelési és a Szakképzési Hidprogramba torténd felvételi
eljaras, valamint az Arany Janos Programokkal kapcsolatos feladatok lebonyolitdsanak tGtemezését a 2. melléklet
tartalmazza.

6. A témahetek megszervezése

A nevelési-oktatdsi intézmények miikodésérdl és a koznevelési intézmények névhasznalatardl szolé 20/2012.
(VIIl. 31.) EMMI rendelet (a tovabbiakban: miniszteri rendelet) 7. § (4) bekezdése szerinti projektoktatast lehetévé
tevd témaheteket a tanitasi évben az oktatasért felelés miniszter az alabbi id6pontok szerint hirdeti meg:

a) ,Pénz7" pénzigyi és véllalkozdi témahét 2020. mércius 2-6. kozott,

b) Digitdlis Témahét 2020. marcius 23-27. kdzott,

c) Fenntarthatdsagi Témahét 2020. aprilis 20-24. kdzott.

A nevelési-oktatdsi intézmény a munkatervében meghatdrozott médon részt vehet a témahetekhez kapcsolédo
programokon, tovabba a tantervben el6irt, az adott témdval Osszefliggd tanitasi 6rdkat, valamint egyéb
foglalkozasokat a témahét keretében megszervezheti.

7. Orszagos mérés, értékelés, szakmai ellendrzés elrendelése

Az Nkt. 80. § (1) bekezdése alapjan, a miniszteri rendelet 79. § (6) bekezdésében meghatarozott méréseket,
értékeléseket a 2019/2020. tanévben a Hivatal szervezi meg 2020. méjus 27. napjara. A mérés napja tanitasi napnak
mindsil, amelyet az érintett tanuldk a mérésben valo részvétellel teljesitenek, tovabbi kotelezd tandrai foglalkozas
a mivészeti és a testnevelésorak kivételével szamukra nem szervezhetd. A méréshez sziikséges adatokat az érintett
iskoldk a Hivatal részére 2019. november 22-ig kiildik meg, a Hivatal dltal meghatéarozott médon.

A hatodik, a nyolcadik és a tizedik évfolyamon a matematikai alapkészségek vizsgalatdhoz sziikséges méréeszkozt
az adott nemzetiség nyelvén is rendelkezésre kell bocsatani azokban az iskoldkban, amelyekben a matematika
tantargyat az adott nemzetiség nyelvén oktatjak, és az (1) bekezdésben meghatdrozott mérést az adott nemzetiség
nyelvén bonyolitjak le.
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12.8

13.§

3)

A Hivatal 2021. februar 26-ig intézményi és fenntartdi szintl elemzéseket készit, majd megkiildi az intézményi
szintl elemzéseket az intézmények vezetbinek, az intézményi és a fenntartdi szintli elemzéseket a fenntartéknak,
tovadbbd azokat a honlapjan nyilvdnossdgra hozza. A Hivatal az orszadgos elemzést megkildi az oktatdsért felelés
miniszternek.

A miniszteri rendelet 135. §-a alapjan a két tanitasi nyelv(i nevelést-oktatast folytaté altalanos iskoldkban a Hivatal
2020. majus 13-an szervezi meg azt a célnyelvi mérést, amely a hatodik évfolyamon a K6z6s Eurépai Referenciakeret
(@ tovabbiakban: KER) szerinti A2 szintl, a nyolcadik évfolyamon a KER szerinti B1 szintli nyelvtudast méri.
A méréshez sziikséges adatokat az érintett altaldnos iskoldk a Hivatal részére 2019. november 22-ig, az elvégzett
iskolai vizsgdlatok tanuldi és intézményi adatait 2020. junius 10-ig kulldik meg, a Hivatal altal meghatarozott médon.
A mérések eredményét az érintett altaldnos iskola a Hivatal éltal kozzétett javitdkulcsok alapjan allapitja meg,
és az eredményeket idegen nyelvenként és évfolyamonként lebontva a honlapjan, annak hidnyaban a helyben
szokasos médon teszi kdzzé 2020. junius 10-ig.

A (4) bekezdésben foglalt iskolak célnyelvi mérésben részt vevé tanuldinak kivételével az iskoldk hatodik
és nyolcadik évfolyaman angol vagy német nyelvet elsé idegen nyelvként tanuldk korében le kell folytatni
a Hivatal altal szervezett irdsbeli idegen nyelvi mérést. A tanuldk idegen nyelvi szovegértési készségeit vizsgalo
méréeszkdzoket a Hivatal késziti el, a mérést az iskola pedagdgusai 2020. mdajus 20-dn végzik el a Hivatal altal
az iskoldkhoz eljuttatott méréeszkdzok alkalmazasaval. Az iskola a mérést sajat dontése alapjan kiegészitheti
az idegen nyelvi szébeli tudasfelméréssel is az érintett tanulokndl. A méréshez sziikséges adatokat az érintett
iskolak a Hivatal részére 2019. november 22-ig, az elvégzett iskolai vizsgalatok tanuloi és intézményi adatait
2020. junius 10-ig kildik meg, a Hivatal altal meghatarozott médon. A mérések eredményét az érintett iskola
a Hivatal dltal kozzétett javitdkulcsok alapjan allapitia meg, és az eredményeket idegen nyelvenként és
évfolyamonként lebontva a honlapjén, annak hidnydban a helyben szokdsos médon teszi k6zzé 2020. junius 10-ig.

A tanuld eltéré Utemd fejlédésébdl, fejlesztési szlikségleteibél fakadd egyéni hatranyok csdkkentése, tovabba
az alapkészségek sikeres megalapozasa és kibontakoztatdsa érdekében az altaldnos iskolak 2019. oktéber 11-ig
felmérik azon elsé évfolyamos tanuldik korét, akiknél az évodai jelzések vagy a tanév kezdete oOta szerzett
tapasztalatok alapjan az alapkészségek fejlesztését hangsulyosabban kell a késébbiekben tamogatni, és
ezért a tanitdé indokoltnak latja az azt el6segité pedagdgiai tevékenység megalapozdsdhoz a Diagnosztikus
fejlédésvizsgald rendszer alkalmazasat. Az igazgatok 2019. oktdber 25-ig a Hivatal altal meghatérozott médon
jelentik a Hivatalnak az érintett tanuldk |étszamat. Az e bekezdésben meghatérozott vizsgélatokat az iskoldknak
a kivalasztott tanuldkkal 2019. november 29-ig kell elvégeznitik.

A 2019/2020. tanévben az Nkt. 80. § (9) bekezdése alapjan, orszagos mérés, értékelés keretében a tanuldk fizikai
allapotanak és edzettségének vizsgalatat az iskoldknak — az 1-4. évfolyamon, valamint a felnéttoktatasban tanuldk
kivételével — a nappali rendszer( iskolai oktatasban részt vevd tanulok esetében 2020. janudr 8. és 2020. prilis 24.
kozott kell megszervezniilik. A mérés eredményeit az érintett iskoldk 2020. majus 29-ig toltik fel a NETFIT rendszerbe.

2020. januar 6. és 2020. marcius 31. kozott szakmai ellenérzés keretében meg kell vizsgalni a lemorzsolddéssal
veszélyeztetett tanulok magas ardnyaval, ezen belil kiilondsen a megel6z6 hdrom év orszagos kompetenciamérési
eredményei alapjan alacsony teljesitménnyel érintett, valamint a magas szegregaciés indexszel jellemezhetd
kdznevelési intézményekben a lemorzsolédas megelézése és a teljesitmény javitdsa, valamint a deszegregdcio
érdekében tett intézményi, fenntartdi intézkedéseket és azok megvalosulasat.

Az (1) bekezdés szerinti ellenérzést a Hivatal folytatja le. Az ellen6rzésrdl készilt jelentést a Hivatal 2020. junius 30-ig
klldi meg az oktatasért felel6s miniszter részére.

8. Zaro rendelkezések
Ez a rendelet 2019. szeptember 1-jén 1ép hatalyba.
Ez a rendelet 2021. junius 1-jén hatdlyat veszti.

Dr. Kdsler Miklos s. k.,

emberi eréforradsok minisztere
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1. melléklet a 11/2019. (VII. 3.) EMMI rendelethez

. Erettségi vizsgaidészakok, vizsganapok

1. A 2019. évi oktdber-novemberi irdsbeli érettséqgi vizsgak

A B C
1. Emelt szintd irasbeli érettséqgi vizsga Kozépszintli irdsbeli érettségi vizsga Idépont
2. nemzetiségi nyelv és irodalom nemzetiségi nyelv és irodalom 2019. oktéber 11.,8.00
magyar nyelv és irodalom,
3. magyar nyelv és irodalom 9 y . 2019. oktéber 14., 8.00
magyar mint idegen nyelv
4, foldrajz foldrajz 2019. oktdber 14., 14.00
5. matematika matematika 2019. oktéber 15., 8.00
6. latin nyelv, héber nyelv latin nyelv, héber nyelv 2019. oktéber 15., 14.00
7. torténelem torténelem 2019. oktober 16., 8.00
8. francia nyelv francia nyelv 2019. oktdber 16., 14.00
9. angol nyelv angol nyelv 2019. oktéber 17.,8.00
kémia, gazdasagi ismeretek, kémia, katonai alapismeretek, i
10. . : i i . . 2019. oktdber 17., 14.00
katonai alapismeretek természettudomany, pszicholégia
X . - . dgazati és dgazaton kivdli
agazati és dgazaton kivili szakmai . i o i
11. . . o i szakmai vizsgatargyak, vizualis 2019. oktdber 18., 8.00
vizsgatargyak, vizualis kultura i
kultara
12. - filozofia 2019. oktdber 18., 14.00
13. német nyelv német nyelv 2019. oktober 21., 8.00
mozgdképkultira és
14. belligyi rendészeti ismeretek médiaismeret, drdma, bellgyi 2019. oktéber 21., 14.00
rendészeti ismeretek
15. informatika informatika 2019. oktober 22., 8.00
i 3 orosz nyelv, egyéb, mas
orosz nyelv, egyéb, mas . . i
16. . . vizsganapon nem szerepld 2019. oktdber 22., 14.00
vizsganapon nem szerepld nyelvek
nyelvek
17. olasz nyelv olasz nyelv 2019. oktober 24., 8.00
18. bioldgia, tarsadalomismeret biolégia 2019. oktéber 24., 14.00
19. spanyol nyelv spanyol nyelv 2019. oktoéber 25., 8.00
fizika, ének-zene,
20. fizika, ének-zene o L 2019. oktdber 25., 14.00
muvészettorténet

2. A 2019. évi oktdber—-novemberi szébeli érettségi vizsgak

A

B

C

Emelt szintl szébeli érettségi vizsga

Kozépszintli szobeli érettségi vizsga

Idépont

szébeli vizsgak

2019. november 7-11.

szbbeli vizsgak

2019. november 18-22.

3. A 2020. évi méjus—juniusi irdsbeli érettségi vizsgak

A

B

C

Emelt szintd irdsbeli érettségi vizsga

Kozépszintli érettségi irasbeli vizsga

Idépont

magyar nyelv és irodalom

magyar nyelv és irodalom,
magyar mint idegen nyelv

2020. majus 4., 8.00

2019. évi 116. szam
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3. matematika matematika 2020. majus 5., 8.00
4. torténelem torténelem 2020. majus 6., 8.00
5. angol nyelv angol nyelv 2020. majus 7., 8.00
6. német nyelv német nyelv 2020. majus 8., 8.00
7. nemzetiségi nyelv és irodalom nemzetiségi nyelv és irodalom 2020. majus 11., 8.00
8. kémia kémia 2020. majus 12.,8.00
9. foldrajz foldrajz 2020. majus 12.,14.00
10. biolégia biolégia 2020. majus 13., 8.00
11. tarsadalomismeret - 2020. majus 13., 14.00
dgazati szakmai vizsgatargyak, 4gazati szakmai vizsgatargyak,
12. dgazaton beliili specializacié 4gazaton beliili specializacio 2020. majus 14., 8.00
szakmai vizsgatargyak szakmai vizsgatargyak
13. - informatika 2020. majus 15., 8.00
ének-zene, belligyi rendészeti ének-zene, mivészettorténet, B
14. . L. i . 2020. majus 15., 14.00
ismeretek belligyi rendészeti ismeretek
15. informatika - 2020 majus 18., 8.00
16. latin nyelv, héber nyelv latin nyelv, héber nyelv 2020. majus 18., 14.00
17. fizika fizika 2020. majus 19., 8.00
18. vizualis kultura vizualis kultdra 2020. majus 19., 14.00
19. francia nyelv francia nyelv 2020. majus 20., 8.00
20. - filozofia 2020. majus 20., 14.00
21. spanyol nyelv spanyol nyelv 2020. majus 21., 8.00
mozgdképkultura és .
22. - o ) 2020. méjus 21, 14.00
médiaismeret, drama
i i orosz nyelv, egyéb, mas
orosz nyelv, egyéb, mas . “ .
23. . . vizsganapon nem szereplé 2020. majus 22., 8.00
vizsganapon nem szereplé nyelvek
nyelvek
gazdasdgi ismeretek, katonai katonai alapismeretek, ..
24. : ) . . 2020. majus 22., 14.00
alapismeretek természettudomany, pszicholégia
25. olasz nyelv olasz nyelv 2020. majus 25.,8.00

Il. Szakmai vizsgaiddszakok, vizsganapok

1. A szakgimndaziumokban, a szakkdzépiskoldkban, a szakiskoldkban a szakmai vizsgak irdsbeli, szébeli és gyakorlati
vizsgarészét, valamint irasbeli, interaktiv, szébeli és gyakorlati vizsgatevékenységét a 2-4. és a 6. pontban
meghatdrozottak kivételével az aldbbi idépontban kell megszervezni:

a) irdsbeli vizsgarész, irdsbeli, kozponti gyakorlati és interaktiv vizsgatevékenység: 2019. oktédber 7-11. 8.00-tdl,
szébeli és gyakorlati vizsgarész, valamint szébeli és gyakorlati vizsgatevékenység: 2019. oktdber,
b) irdsbeli vizsgarész, irdsbeli, kozponti gyakorlati és interaktiv vizsgatevékenység: 2020. februar 3-7. 8.00-tdl,

szébeli és gyakorlati vizsgarész, valamint szébeli és gyakorlati vizsgatevékenység: 2020. februar-marcius,

<) irdsbeli vizsgarész, irasbeli, kdzponti gyakorlati és interaktiv vizsgatevékenység: 2020. mdjus 11-13,,
majus 15., majus 20. 8.00-tl,

szébeli és gyakorlati vizsgarész: 2020. majus—junius,

szébeli és gyakorlati vizsgatevékenység: 2020. méjus—junius,
d) a mellék-szakképesités irasbeli vizsgarész, irasbeli, kdzponti gyakorlati és interaktiv vizsgatevékenység:

2020. junius 17. 8.00-t6l,

szébeli és gyakorlati vizsgarész: 2020. junius 16-tdl,

szébeli és gyakorlati vizsgatevékenység: 2020. junius 16-t6l.
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. A honvédelemért felelés miniszter altal fenntartott iskolai rendszerl szakképzésben oktatott szakképesitések
szakmai vizsgdinak irdsbeli vizsgaidépontja: 2020. junius 3.

. A rendészetért felel6s miniszter altal fenntartott rendészeti szakgimnaziumokban, iskolai rendszer( szakképzésben
oktatott szakképesitések irdsbeli, szobeli és gyakorlati vizsgaid6pontjai:

a) irdsbeli: 2019. oktdéber 1. 9.00, szébeli és gyakorlati: 2019 . oktéber 7-11.,
b) irasbeli: 2020. februar 4. 9.00, szdbeli és gyakorlati: 2020. februar 10-15.,
c) irasbeli: 2020. majus 27.9.00, szébeli és gyakorlati: 2020. junius 3-19.

. Az egyes, Orszadgos Képzési Jegyzékben szereplé szakképesitések szakmai vizsgdjanak irasbeli és interaktiv
vizsgatevékenységének szakképesitésenként, illetve tantdrgyanként meghatarozott vizsgaidépontjat, valamint
a tételek atvételének idejét és médjat a szakképesitésért felelés miniszter kdzleményben teszi kozzé.

. A szakgimnéaziumokban a szakmai vizsgak irdsbeli vizsgarésze, valamint irasbeli, interaktiv vizsgatevékenysége
2020. majus 27-én is megszervezhetd (potnap) abban az esetben, ha a vizsgdzé szakmai vizsgat, valamint
érettségi vizsgat is tesz, és az irasbeli vizsgak, tovdbba az irasbeli vagy interaktiv vizsgatevékenységek azonos
napra esd idépontjai nem teszik lehetévé a mindkét vizsgén val6 részvételt. A vizsgaidépontok egybeesésérdl,
a pétnap igénybevételének sziikségességérdl a szakgimndzium a vizsgabejelentés és tételigénylés megkiildésével
egyidejlleg értesiti a szakképesitésért felel6s minisztert és a szakmai vizsga irdsbeli letételét biztositd intézményt.

. A szakiskoldban és a Szakképzési Hidprogram keretében megszerezhetd részszakképesitések irasbeli
vizsgatevékenységeinek idépontja 2020. junius 12., a tovabbi vizsgatevékenységeket 2020. junius 26-ig kell
megszervezni.

2. melléklet a 11/2019. (VII. 3.) EMMI rendelethez

A kozépfoku iskolai, a kollégiumi, a Koznevelési és a Szakképzési Hidprogramba torténé felvételi
eljaras, valamint az Arany Janos Programokkal kapcsolatos feladatok lebonyolitasanak iitemezése
a2019/2020. tanévben

A B

1. Hatarid6k Feladatok

Az oktatasért felel6s miniszter palyazatot hirdet az Arany Janos Tehetséggondozo
2. 2019. szeptember 10. | Programba, az Arany Janos Kollégiumi Programba, valamint az Arany Jdnos
Kollégiumi-Szakkozépiskolai Programba torténd jelentkezésrol.

A Hivatal a honlapjén kézlemény formajaban nyilvanossagra hozza a kozépfoku
3. 2019. szeptember 30. | | , e L. (i
iskolak tanulmanyi tertleteinek meghatarozasi formajat.

A kozépfoku iskoldk a kdzépfoku intézmények felvételi informacids rendszerében
- a Hivatal altal kozzétett kdzleményben foglaltak szerint — meghatarozzédk

4. 2019. oktober 20. . e TR L .
tanulmanyi terlileteiket, és rogzitik a felvételi eljarasuk rendjét tartalmazo
felvételi tdjékoztatdjukat.

X A kozépfoku iskoldknak, kollégiumoknak nyilvanossagra kell hozniuk
5. 2019. oktober 20. . o .
a honlapjukon a felvételi tdjékoztatédjukat.
i Az ltalanos iskola tajékoztatja a nyolcadik évfolyamos tanuldkat a felvételi

6. 2019. oktober 31. L -
eljaras rendjérdl.

A Hivatal kozzéteszi a 6 és 8 évfolyamos gimnaziumi kozponti irasbeli felvételi

7. 2019. november 15. vizsgat szervez6 gimnaziumok, tovabbd a nyolcadik évfolyamosok szamara
kodzponti irasbeli felvételi vizsgat szervezo intézmények jegyzékét.

A tanuldk jelentkezése a kdzponti irdsbeli felvételi vizsgéra kdzvetlendl
a kozponti irasbeli felvételi vizsgat szervezd — az Arany Janos Tehetséggondozé
8. 2019. december 6.

Programra torténd palydzat benyujtasa esetén a palyazatban
megjeldlt — intézménybe.

9. 2019. december 11. Az Arany Janos Tehetséggondozé Programra torténd pélyazatok benyujtésa.
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2019. december 11.

A kdzponti irdsbeli felvételi vizsgét szervez6 intézmények eddig az idépontig
jelentik a Hivatalnak — a Hivatal altal meghatarozott médon - a hozzajuk
a kozponti irasbeli felvételi vizsgakra jelentkez6k alapjan a feladatlapigényiiket.

2020. januar 17.

Az Arany Janos Tehetséggondozé Programba tartozd intézmények megszervezik
a taldlkozast a programba jelentkezékkel.

2020. januar 18.

Az 4ltalanos felvételi eljaras kezdete.

2020. januar 18., 10.00

Kozponti irasbeli felvételi vizsgak az érintett 6 és 8 évfolyamos gimnaziumokban.
Kozponti irasbeli felvételi vizsgak a kilencedik évfolyamra és az Arany Janos
Tehetséggondozé Programba jelentkezék szamdra az érintett intézményekben.

2020. januar 23., 14.00

Potl6 kdzponti irdsbeli felvételi vizsgak a 6 és 8 évfolyamos gimnaziumokban,
tovabba a kilencedik évfolyamra, valamint az Arany Janos Tehetséggondozé
Programba jelentkezék szamara azoknak, akik az eléz6 irasbelin alapos ok miatt
nem tudtak részt venni.

2020. januar 25.

Az Arany Janos Tehetséggondozé Programba tartozd intézmények megszervezik
a taldlkozast a programba jelentkezd, a po6tlo irdsbelin részt vett tanuldkkal.

2020. januar 28.

Az Arany Janos Kollégiumi Programba torténd palyazatok benyujtasa.

2020. februar 6.

A kozponti irasbeli felvételi vizsgat szervezd intézmények a Hivatal éltal
meghatdrozott médon értesitik az irdsbeli eredményérdél a tanuldkat.

2020. februar 8.

Az Arany Janos Tehetséggondozé Programban és az Arany Janos Kollégiumi
Programban részt vevé intézmények a programra benyujtott palyazatok
eredményérdl — egymas egyideji elézetes értesitésével és az oktatasért felelds
miniszter bevondsaval - értesitik az érintett torvényes képviseldket, tanuldkat és
altaldnos iskoldkat.

2020. februar 19.

Az éltalanos iskola tovabbitja a tanuléi jelentkezési lapokat a kdzépfoku
iskoldknak, a tanuloi adatlapok elsé példanyat pedig a Hivatalnak.

A 6 és 8 évfolyamos gimnaziumba torténd jelentkezésrél a tanuld kdzvetlenl
is megkuldheti a jelentkezési lapot a gimnaziumnak, a tanuléi adatlapot a
Hivatalnak.

20.

2020. februar 19.

Jelentkezés a rendészetért felelés miniszter altal fenntartott rendészeti
szakgimndaziumokba.

21.

2020. februar 24.
— marcius 13.

A szbébeli meghallgatasok az ltalanos felvételi eljaras keretében.

22.

2020. marcius 16.

A kozépfoku iskola eddig az idépontig nyilvanossagra hozza a jelentkezék
felvételi jegyzékét.

23.

2020. marcius 19-20.

A tanuléi adatlapok médositasanak lehetdsége az dltalanos iskolaban.

24,

2020. marcius 23.

Az altalanos iskola eddig az idépontig elzérva 6rzi az eredeti, kordbban bekuldott
tanuléi adatlap mésodik példanyat. A médositd tanuléi adatlapot ekkor kell
megkuldeni a Hivatalnak.

25.

2020. marcius 26.

A Hivatal elektronikus formaban megkdldi a k6zépfoku iskolaknak a hozzéjuk
jelentkezettek listajat abécésorrendben.

26.

2020. marcius 27.

A Klebelsberg Kézpont kijeloli a Koznevelési Hidprogramot a kdvetkezd tanévtdl
megvaldsito kozépfoku intézményeket, és errél tdjékoztatja az dltaldnos
iskolakat, a tankerileti kozpontokat, valamint az oktatasért felelés minisztert.

27.

2020. marcius 27.

A szakképzésért és felnSttképzésért felelés miniszter, valamint az agrarpolitikaért
felelés miniszter kijeloli a Szakképzési Hidprogramot a kovetkezé tanévtél
megvaldsito kozépfoku tagintézményt vagy intézményeket, és errél a Hivatalon
keresztil tdjékoztatja az altaldnos iskoldkat.

28.

2020. aprilis 6.

A Hivatal a médosité tanuldi adatlapok alapjén kiegésziti a jelentkezettek listdjat.

29.

2020. aprilis 8.

A kozépfokd iskola igazgatdja az ideiglenes felvételi rangsort — a Hivatal altal
meghatarozott médon — megkdildi a Hivatalnak.
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A Hivatal kialakitja a végeredményt az igazgatéi dontések és tanuldi adatlapok

30. 2020. aprilis 23. egyeztetése alapjan, és elkuldi azt a kdzépfoku iskoldknak (egyeztetett felvételi
jegyzék).
e A felvételt hirdetd kozépfoku iskolak megkuldik a felvételrél vagy az elutasitasrol
31. 2020. aprilis 30. e, . Y , s . ,
sz0l6 értesitést a jelentkezéknek és az dltalanos iskolaknak.
J—— Az Arany Janos Kollégiumi-Szakkozépiskolai Programba torténd palyazatok
32. 2020. aprilis 30.

benyujtasa.

Rendkivdli felvételi eljarast kell tartani, ha az altalanos felvételi eljaras keretében

33. 2020. majus 11-22.
) a felvehetd l1étszam 90%-anal kevesebb tanulét vettek fel.

2020. majus 11. . L. . . et et yexso )
34. A kozépfoku iskola igazgatoja rendkivili felvételi eljarast irhat ki.
—augusztus 31.

A 2020. majus 22-ig megtartott rendkivili felvételi eljarast meghirdetd iskola

35. 2020. majus 22.
) igazgatoja dont a felvételi kérelmekrol.

A benyujtott kérelmek alapjan lefolytatott jogorvoslati eljaras befejezése a

36. 2020. junius 1. L
fenntartonal.

Az dltaldnos iskola értesitést kiild a tanulérdl a tanulé allandé lakhelye, ennek
hidnydban tartézkodasi helye szerint illetékes megyeszékhely szerinti jarasi
hivatal, valamint a Klebelsberg Kézpont részére, amennyiben kezdeményezi

37. 2020. junius 17. a tankoteles tanulé felvételét a Koznevelési Hidprogramba.

A Klebelsberg Kézpont kijeldl legaldbb egy, a megye teriiletén miikodd
Koznevelési Hidprogramban részt vevé kdznevelési intézményt, amely a tanulét
felveszi tankotelezettségének teljesitése érdekében.

Az ltalanos iskola értesitést kiild a tanulérél a tanulé dllandé lakhelye, ennek
hianyaban tartézkodasi helye szerint illetékes megyeszékhely szerinti jarasi
hivatal, valamint a Nemzeti Szakképzési és Feln&ttképzési Hivatal vagy

- az 4ltala fenntartott iskolak tekintetében — az agrarpolitikdért felel6s miniszter
részére, amennyiben kezdeményezi a tankoteles tanul6 felvételét a Szakképzési
Hidprogramba.

38. 2020. junius 17.

Beiratkozas a kozépfoku iskoldkba, valamint a Koznevelési és a Szakképzési

39. 2020. junius 22-24.
J Hidprogramba az iskola igazgatéja altal meghatérozott idében.

A fogadd iskola értesitést kiild a Szakképzési Hidprogramba beiratkozott, illetve
elutasitott tanulokrol az altalanos iskoldnak. Az dltalanos iskola, amennyiben
harom munkanapon belll nem kap értesitést a tanulo felvételérdl, értesitést

40. 2020. junius 29-30. kiild a tanulé allandé lakéhelye, ennek hidnyaban a tartézkodasi helye szerint
illetékes megyeszékhely szerinti jarasi hivatal, valamint a Nemzeti Szakképzési és
Feln6ttképzési Hivatal vagy — az altala fenntartott iskolak tekintetében —

az agrarpolitikaért felel6s miniszter részére.

2020, idilius 24 Beiratkozas a honvédelemért felel6s miniszter fenntartasaban lévo, kizardlag
.julius 24.
41. ) tus 7 a honvédelemért felelés miniszter hataskorébe tartozoé szakképesitésekre vald
- augusztus 7.
g felkészitést folytatd szakképzd iskolaba.

Beiratkozas a rendészetért felelds miniszter altal fenntartott rendészeti

42, 2020. augusztus 1-31. . .
szakgimndaziumokba.

43. 2020. augusztus 31. Potbeiratkozas a Koznevelési és a Szakképzési Hidprogramba.
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6.8

felligyeletérél sz6l6 20/2009. (V1. 18.) EUM rendelet 15. §-a a kdvetkezd (9) bekezdéssel egésziil ki:

»(9) Ez a rendelet az 1082/2013/EU eurdpai parlamenti és tanacsi hatarozat szerint a korai figyelmeztet6 és
gyorsreagald rendszer keretében a hatdrokon &t terjedd sulyos egészségligyi veszélyekkel kapcsolatos riasztasok
kiaddséra, valamint az ilyen veszélyekkel kapcsolatos informacidcserére, konzultacidra és a reagalds koordinacidjara
vonatkozé eljarasok megallapitasarél sz616, 2017. februar 13-i (EU) 2017/253 bizottsagi végrehajtasi hatarozat
végrehajtasahoz szlikséges rendelkezéseket dllapit meg.”

3. A fert6z6 betegségek jelentésének rendjérdl sz616 1/2014. (. 16.) EMMI rendelet médositasa

A fert6z6 betegségek jelentésének rendjérél szo16 1/2014. (1. 16.) EMMI rendelet a kovetkez6 18. §-sal egésziil ki:

,18. § Ez a rendelet az 1082/2013/EU eurdpai parlamenti és tanacsi hatarozat szerint a korai figyelmeztet6 és
gyorsreagald rendszer keretében a hatdrokon 4t terjedd sulyos egészségligyi veszélyekkel kapcsolatos riasztasok
kiadasara, valamint az ilyen veszélyekkel kapcsolatos informaciocserére, konzultacidra és a reagélas koordinacidjara
vonatkozé eljarasok megallapitasarél szél16, 2017. februar 13-i (EU) 2017/253 bizottsagi végrehajtdsi hatarozat
végrehajtdsahoz szlikséges rendelkezéseket dllapit meg.”

4. Zar6 rendelkezések

Ez a rendelet a kihirdetését kovet6 30. napon Iép hatalyba.

Ez a rendelet

a) a hatarokon atterjeddé sulyos egészségligyi veszélyekrdl és a 2119/98/EK hatdrozat hatalyon kivdil
helyezésérdl sz6l6, 2013. oktodber 22-i 1082/2013/EU eurdpai parlamenti és tanacsi hatarozat,

b) az 1082/2013/EU eurdpai parlamenti és tandcsi hatarozat szerint a korai figyelmeztet6 és gyorsreagald
rendszer keretében a hatarokon at terjed6 sulyos egészségligyi veszélyekkel kapcsolatos riasztasok kiadasara,
valamint az ilyen veszélyekkel kapcsolatos informacidcserére, konzultacidra és a reagdlds koordinacidjara
vonatkozé eljarasok megallapitdsardl szél6, 2017. februar 13-i (EU) 2017/253 bizottsagi végrehajtasi
hatdrozat, valamint

<) a jarvanylgyi feligyeleti rendszer hatalya ald vonandd fertézé betegségekrél és kapcsolodd kiilonds
egészségi problémdkrol, valamint a vonatkozd esetdefiniciokrol szold, 2018. junius 22-i (EU) 2018/945
bizottsagi végrehajtasi hatarozat

végrehajtasahoz szlikséges rendelkezéseket allapit meg.

Dr. Kdsler Mikl6s s. k.,

emberi er6forradsok minisztere
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1. melléklet a 12/2019. (VII. 3.) EMMI rendelethez
»1.szamu melléklet a 18/1998. (VI. 3.) NM rendelethez

A) Személyazonosité adatokkal egyiitt jelentend6
Acut flaccid paralysis
BNO-, AFP, nem fert6z6 betegség (poliomyelitis-mentesség bizonyitasara miikodtetett surveillance).

1. Kérokozé:

2. Teenddk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus eset. Az értesilést kdvetéen azonnal meg kell kezdeni a jarvanyugyi
vizsgalatot, és annak eredményérél 24 6ran belul faxon vagy e-mailben tajékoztatni kell az NNK-t. A betegség
60. napjan végzett nyomon kovetéses vizsgalat kotelezd.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljeslinek a klinikai feltételek.

Valészindsitheté eset

Megerdsitett eset

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium:

15 éven aluli gyermekek petyhidt izombénulassal jar6, nem traumas eredetli megbetegedése, beleértve a
Guillain-Barré szindrémat (BNO10: G61.0), egyéb gyulladasos polyneuoropathiakat (BNO10: G61.8), féloldali
petyhiidt bénulast (BNO10: G81.0), petyhiidt paraplegiat (BNO10: G82.0), petyhiidt tetraplegiat (BNO10: G82.3),
heveny harant gerincvel6-gyulladast (BNO10: G37.3), neuritist (BNO10: M79.2) és a periodikus paralysist.

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi kritérium

2.2. Elkiilénités:

Nem szilkséges. Fontos azonban az esetek egységes klinikai és epidemioldgiai megitélése megfeleld
vizsgalati anyagok biztositasaval és a 60. napon elvégzett utdvizsgalattal. Ezért a felsorolt megbetegedésben
szenvedbket az észleléstél szamitott 48 déran belll olyan fekvébeteg-ellatdé osztalyra kell beutalni, ahol a
gyermek-neurologiai szakellatas és intenziv ellatas is biztositott.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgélat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat: Kotelezb.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A betegtél mielébb, de feltétlenlil a bénulas kezdetétdl szamitott 14 napon belll 1 napos id6kozzel
levett 2 székletmintat, tovabba 14 napos id6kdzzel alvadasgatld nélkdl, sterilen vett 2 vérmintat kell kuldeni az
Egészségligyi Vilagszervezet altal évente akkreditalt kijelolt NNK referencia laboratériumaba. A vizsgalatkérd
lapon a feltételezett diagndzisként AFP gyanujat, vagy a fent megnevezett kérképek valamelyikét kell megjeldini.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem szikséges.

2.4. Fert6tlenités:

Folyamatos fert6tlenités sziikséges.

3. Teenddk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:
Nem szikséges.

3.2. Jarvényligyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai szlirbvizsgélat:
Nem szikséges.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem szikséges.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Nem szikséges.
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Amoebiasis
BNO10: A06

1. Kérokozé:
Entamoeba histolytica

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a gyanuds vagy a valoszinlsithetd vagy a megerdsitett eset. Ha a beteg tropusi
orszagbdl érkezett, ezt a bejelentésben kdzdlni kell.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Klinikai kritériumok megléte.

Valdszindsitheté eset

Klinikai és epidemiologiai kritériumok megléte.

Megerdsitett eset

Klinikai és laboratériumi kritériumok megléte.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi tlinetek legalabb egyike:

- hasmenés (enyhe krénikus formatdl a sulyos vérhas jellegtiig),

- bizonytalan hasi fajdalom,

- tenesmus.

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:

- trépusi tertleten tortént tartézkodas,

- szennyezett élelmiszer/ivoviz fogyasztasa,

- emberrél emberre valo terjedés,

- k6z0s forrassal vald érintkezés,

- kdrnyezeti expozicio.

Laboratériumi kritérium

Intestinalis amoebiasis

- Az E. histolytica cisztak vagy trofozoitak izolalasa székletbél,

- az E. histolytica trofozoiték izolalasa biopszias, vagy fekélybdl vett szovetmintabdl vagy

- az E. histolytica trofozoitak izolalasa a fogyasztott élelmiszerbél.

Extraintestinalis amoebiasis

- Az E. histolytica cisztak izolalasa extraintestinalis szévetmintabol.

(Szeropozitivitas csak hosszu ideje fennallo extraintestinalis fertézésre jellemzé.)

2.2. Elkilénités:

Csak a heveny bél-amoebiasisban szenvedd beteget kell a klinikai gyégyulasig elkuléniteni kérhazban vagy
otthon. Az elkilonités addig tart, amig a felszabadit6 székletvizsgalat 2 egymast kdvet6 napon negativ eredményt
nem ad. Ha a széklet vizsgalata a gydgyulas utani 8. napon még mindig pozitiv, az elkilonités feloldhato, de a
gyogyultat jarvanylgyi ellen6rzés ala kell helyezni, mig székletének ismételt vizsgalata nem ad egymas utan
kovetkez6 napokon kétszer negativ eredményt. A jarvanylgyi ellendrzés ala vont személyt el kell tiltani 0-6 éves
gyermekkdzdsségek latogatasatol, ilyen koézésségekben, intézményekben gyermekek ellatdsaval kapcsolatos
veszélyeztetd munkakoroktdl, kdzfogyasztasra keruld élelmiszerek és italok kezelésétél, a kozétkeztetésben,
vizmiivekben val6 tevékenységtdl, anyatej adasatol, anyatejgyiijté allomasokon val6 foglalkozastdl, a kdzvetlen
betegellatas soran beteg-élelmezésben valo részvételtél és a szajon at adott gydgyszeres kezelés végzésétol.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgéalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezé.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A székletet a jarvanyugyi feladatok ellatasara kijeldlt parazitoldgiai laboratériumba kell bekildeni.
Szoveti amoebiasis gyanuja esetén szeroldgiai vizsgdlatra alvadasgatlé nélkil, sterilen vett vérmintat lehet az
NNK részére megkildeni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

A Kklinikai gyogyulas és az antibiotikus kezelés befejezése utan 48 6ra mulva elkezdett, 2 egymast kovetd
napon vett székletmintat kell a jarvanylgyi feladat végzésére kijeldlt, teriletileg illetékes parazitolégiai
laboratériumba bekuldeni.

2.4. Jarvanyiigyi ellenérzés:

Ha a széklet vizsgalata a gydgyulas utani 8. napon még mindig pozitiv, az elkilénités feloldhaté, de a
gyogyultat jarvanylgyi ellenérzés ala kell helyezni, mig székletének ismételt vizsgalata nem ad egymas utan
kovetkez6 napokon kétszer negativ eredményt. A jarvanyugyi ellenérzés ala vont személyt el kell tiltani 0-6 éves
gyermekkozossegek latogatasatol, ilyen kozosségekben, intézményekben gyermekek ellatasaval kapcsolatos
veszélyezteté munkakoroktél, kdzfogyasztasra kerlld élelmiszerek és italok kezelésétél, a kozétkeztetésben,
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vizmivekben valé tevékenységtdl, anyatej adasatol, anyatejgyiijté allomasokon vald foglalkozastol, a kdzvetlen
betegellatas soran betegélelmezésben valo részvételtdl és a szajon at adott gydgyszeres kezelés végzeéseétdl.

2.5. Fert6tlenités:

Folyamatos és zardéfert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolbgiai szlirbvizsgalat:

A beteggel szoros kornyezetben él6k székletének laboratériumi vizsgalatat el kell végezni a cystalrités
felderitése érdekében.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteggel epidemioldgiai kapcsolatban 1évd személyeket 7 napi id6tartamra jarvanyligyi megfigyelés ala kell
helyezni. A jarvanyigyi megfigyelés ala helyezett azon személyeket, akik a 2.4. pontban megjeldlt kézésségekbe,
intézménybe jarnak, illetve munkakort, tevékenységet folytatnak, a kdzdsség, intézmény latogatasatdl, illetve
munkakoriktdl, tevékenységiktdl el kell tiltani. A kdzOsség, intézmény latogatasat, illetve munkakoriket,
tevékenységiket abban az esetben folytathatjak, ha a megfigyelési id6 4. napja utan egy alkalommal vett
székletminta vizsgalata negativ eredményt adott. A sziirdvizsgalat soran pozitivnak bizonyult személyeket a
kérokozo-hordozas id6tartamara jarvanylgyi ellenérzés ala kell helyezni. A fenti kdzdsségek/intézmények
latogatasat, illetve munkakériket, tevékenységiket csak akkor folytathatjdk, ha a székletvizsgalat eredménye
negativva valik.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd. A beteggel epidemioldgiai kapcsolatban 1évé személyeket (pl. azonos haztartasban él6k, szexualis
partner stb.) ki kell kérdezni.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelezd. Ha a terjeszt6 kézeg kézfogyasztasra szant élelmiszer, az illetékes élelmiszerlanc-feliigyeleti szervet
értesiteni kell a sziikséges intézkedések megtétele érdekében.

Anthrax
Lépfene, BNO10: A22

1. Kérokozé:
Bacillus anthracis

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valoszinlsitheté vagy a megerdsitett eset. Az értesilést kdvetéen
a megbetegedés suirgésséggel is jelentend6 az illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti
az NNK-t. Jarvanylgyi értesitést kell kiildeni a terlletileg illetékes élelmiszerlanc-feliigyeleti szervnek is.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsithetd eset

- teljestl a klinikai feltételek legalabb egyike és kapcsolat anthraxban megbetegedett allattal vagy abbdl
szarmazo anyaggal (élelmiszer, irha stb.),

- teljesul a klinikai feltételek legalabb egyike és a beteg kdrnyezetében é16, a betegségre fogékony allatok
kérében varatlan elhullas kévetkezik be a lappangasi id6ben,

- teljesil a klinikai feltételek legalabb egyike és kapcsolat bizonyitottan anthrax okozta bioterror-eseménnyel,

- azonos helyen és idében legalabb kettd, a bér-, illetve a tlid&anthrax klinikai feltételeinek megfeleld
megbetegedés el6fordulasa (kdzds forrassal vagy terjeszté kdzeggel valé érintkezés).

Megerésitett eset

Teljesul a klinikai feltételek és laboratoriumi feltételek legalabb egyike.

Ha a megerédsitett eset a lappangasi id6ben nem volt kapcsolatban anthraxra fogékony allattal vagy azokbdl
szarmazo termékekkel (bér stb.), akkor fel kell vetni a bioterror-cselekménnyel kapcsolatos expozicié gyanujat.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Jelentkezik az alabbi klinikai formak legalabb egyike:

Bdranthrax

Az alabbi két tlinet legalabb egyike:

- fajdalmatlan papula vagy vesicula,

- 6démaval dvezett, fajdalmatlan bemélyedé pokolvar (eschar).
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Bélanthrax

- Laz vagy héemelkedés,

és az alabbi két tlinet legalabb egyike:

- heves hasi fajdalom,

- hasmenés.

Tiid6anthrax

- Laz vagy héemelkedés,

és az alabbi két tiinet legalabb egyike:

- akut légzési nehézség/distress (ARDS),

- a mediastinum kiszélesedésének radioldgiai bizonyitéka.

Agyhartya/agyvel6anthrax (meningealis/meningoecephalitis-anthrax)

-laz,

és az alabbi harom tiinet legalabb egyike:

- goércsroham,

- eszméletvesztés,

- meningealis tlinetek.

Anthrax septicaemia (vérmérgezés).

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi négy epidemioldgiai kapcsolat legalabb egyike:

- allatrél emberre valo terjedés,

- a betegseégre fogékony allatok kérében varatlan elhullas,

- kdzds forrassal, terjeszté kdzeggel valo érintkezés,

- szennyezett élelmiszerrel, ivovizzel vald érintkezés.

Laboratériumi kritérium

- A Bacillus anthracis izolalasa klinikai mintabdl.

- A Bacillus anthracis nukleinsav kimutatésa klinikai mintaban.

(Klinikai tiinetek hianyaban az orrbdl tamponnal vett minta pozitiv eredménye nem alkalmas az eset
diagnoézisanak felallitasara.)

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges. A beteget az esetlegesen gyorsan romlo klinikai allapotara tekintettel korhazban kell kezelni
gyogyulasaig.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. Béranthrax esetében a pustula, carbunculus vagy mas elvaltozas sterilen vett valadékat,
szovetmintat futarral kell bekildeni az NNK referencia laboratériumaba. Tud&anthrax esetében koépetet, vért,
biopsziaval vett szévetmintat, bélanthrax esetében székletet, meningitis/meningoencephalitis esetén liquort és
vért kell bekildeni. Septicaemias szévédmény esetében vért kell haemocultura palackban megfeleléen
csomagolva a laboratériumba kildeni diagnosztikus vizsgalatra. Ha valamilyen ok miatt a beteg életében a
laboratériumi vizsgalat nem térténhetett meg, boncolasi anyag (lép, esetleg egyéb szervek) kildendé be
laboratériumi vizsgalatra csiszolt Uvegdugds porlvegben. A mintavételkor viselt egyszer hasznalatos
gumikesztyiit és egyéb mintavételi, illetve védelmi eszkbzoket el kell égetni. Bioterror-esemény vagy kézds
terjesztd6 kdzeg (pl. intravénasan beadhaté drog) gyanuja esetén az azzal epidemioldgiai kapcsolatban Iévd
betegtdl szarmazo klinikai mintakat és az eseményhez kapcsol6dd kdrnyezeti mintakat haladéktalanul, futarral
kell kiildeni az NNK referencia laboratériuméba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fert6tlenités:

Bér- és bélanthrax esetében folyamatos és zarofertétlenités, tidéanthrax esetében szigoritott folyamatos és
zardfertétlenités végzendo.

3. Teenddk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai sziirbvizsgalat:

Nem sziikséges. (Bioterror-cselekmény soran feltehetéen exponalédott személyek orrtampon vizsgalata csak
az expozicio kiterjedésének meghatarozasa érdekében sziikséges.)

3.8. Jarvanyiigyi megfigyelés:

Munkahelyi expozicié esetén a dolgozokat egy hétig meg kell figyelni. Anthraxban elpusztult allat husanak
feldolgozasa vagy elfogyasztasa, szennyezett drog parenteralis hasznalata esetén az exponaltak 7 napos
jarvanyigyi megfigyelése sziikséges. Igazolt vagy valdszinlsithetd bioterror cselekmény soran exponalddott
személyeket az expozicio jellegének megfelelé id6tartamra kell jarvanytigyi megfigyelés ala helyezni (oralis vagy
kontakt expozicio: 7 nap, léguti expozicié: 60 nap).

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

A jarvanyugyi megfigyelés ala vont személyek koézil a gyanus bérfertézésben szenved&knél azonnal
antibiotikum-terapiat kell kezdeni. Az anthraxban elpusztult allattal kapcsolatba kerilteket, az allat husat
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fogyasztdkat, és az igazolt vagy valds zinl bioterror cselekmény soran exponalddott személyeket postexpozicios
profilaxisban kell részesiteni.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelezd.

3.7. Egyéb intézkedések:

A fert6z6forras-kutatas és a terjesztd kdzeg felderitése soran az érintett hatésagokkal (pl. rendérség) egyuitt
kell mikddni. Emellett ha a jarvanylgyi vizsgalat soran felmeril, hogy a beteg fert6z6dése hazi- vagy
haszonallattal, illetve vadon él6 allattal tértént kontaktus révén johetett létre, haladéktalanul értesiteni kell - az
érintett személyazonosité és egészseégugyi adatainak megkuldésével - az érintett lakohelye (tartézkodasi helye)
szerint illetékes élelmiszerlanc-felligyeleti szervet.

Botulizmus
BNO10: A5.10

1. Kérokozé:
A Clostridium botulinum A, B, E és F tipusu neurotoxint (botulotoxin) termel6 biovariansai okoznak emberi
megbetegedést. Eurépaban, és igy hazankban is a B toxint termel6 tipus a leggyakoribb.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valdészinUsithetd vagy a meger6sitett eset. Az értestilést kdvetéen a
megbetegedés slrgdsséggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti
az NNK-t. Jarvanylgyi értesitést kell kiildeni a terlletileg illetékes élelmiszerlanc-feliigyeleti szervnek is.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Klinikai kritériumok megléte.

Valoszindsithetd eset

Akinél teljestiinek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.

Megerésitett eset

Akinél teljestilnek a klinikai és laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Legalabb egy az alabbi klinikai tiinetegyuttesek kdzul:

Elelmiszer eredet(i és seb-botulizmus

Az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- Bilateralis agyideg érintettség (pl. kettés latas, homalyos latas, nyelési zavar, bulbaris gyengeség),

- periférias szimmetrikus paralizis.

Jellemz§ lehet a bénulasos tlinetek gyors progredialasa.

Csecsemdékori botulizmus

Minden olyan csecsemé, akire teljesiil legalabb egy az alabbi hat tiinet kdziil:

- székrekedés,

- lehangoltsag,

- étvagytalansag,

- szemhéjcslingés,

- nyelési zavar,

- altalanos izomgyengeség.

Ez a forma 12 hdonaposnal id6sebb gyermekek és ritkan feln6ttek esetében is kialakulhat a gyomor-bélcsatorna
anatémiai rendellenessége vagy a mikroflora megvaltozasa kévetkeztében.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:

- K6z6s expozicio (pl. élelmiszer, ti vagy mas eszk6z megosztasa),

- szennyezett élelmiszer/ivoviz fogyasztasa.

Laboratoriumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- Botulinum neurotoxin-termeld Clostridiumok izolalasa (példaul Clostridium botulinum, C. baratii, C. butyricum)
gyermekkori botulizmus (széklet) vagy seb okozta botulizmus esetében,

- A botulinum neurotoxin kimutatasa klinikai mintaban,

- A botulinum neurotoxint kodolé gének kimutatasa klinikai mintaban.

2.2. Elkiilénités:

Elkuléniteni nem sziikséges, de a szakszerl gyoégykezelés biztositasa céljabdl intenziv osztallyal (Iélegeztetd
készulék) rendelkezé kérhazba kell a beteget utalni.



4268 MAGYAR KOZLONY - 2019.évi 116.szdm

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanyugyi érdekbél végzett mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A betegtdl haladéktalanul, lehetéleg az antitoxikus terapia megkezdése el6tt 20 ml alvadasgatlo
nélkili vért, csecsemé-botulizmus gyanuja esetén székletmintat kell venni, és - elézetes telefonos értesitéssel
egy idében - haladéktalanul az NNK-nak meg kell kildeni. A hazilag készitett gyanus élelmiszerbdl a jarasi
hivatal, a kdzfogyasztasra szant élelmiszerbdl a teriletileg illetékes élelmiszerlanc-feliigyeleti szerv munkatarsa
vesz mintat. Az élelmiszerminta vizsgalatat az élelmiszerlanc-felligyeleti szerv végzi.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem sziikséges. A beteg altal evett gyanusitott élelmiszert fogyasztok felkutatasa kotelezé.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

A beteggel azonos élelmiszert fogyasztd, panaszokkal, klinikai tinetekkel rendelkezé személyek mikrobioldgiai
laboratériumi vizsgalatat el kell végezni, pozitiv eredmény esetén az antitoxikus terapiat azonnal meg kell
kezdeni.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteggel azonos, vélhetéen a kérokozot kdzvetitd élelmiszert fogyasztdkat panaszok, klinikai tiinetek esetén
korhazi klinikai megfigyelés ala kell helyezni.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelezd. Ha a terjeszté kézfogyasztasra szant élelmiszer, akkor az illetékes élelmiszerlanc-feligyeleti szervet
értesiteni kell a sziikséges intézkedések megtétele érdekében. A gyanusitott élelmiszer mikrobiolégiai vizsgalatat
is el kell végeztetni az élelmiszerlanc-felugyeleti szervvel egyuttmikdodve.

Brucellosis
Bang-koér, maltai 1az, undulalé laz, BNO10: A23

1. Kérokozé:
Brucella melitensis (hazankban nem fordul el§), B. abortus, B. suis, B. canis.

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valdsziniisithetd vagy a megerdsitett eset. Ertesiteni kell a megbetegedés helye
szerint illetékes élelmiszerlanc-feliigyeleti szervet is.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszindsithetd eset

Teljesliinek a klinikai feltételek és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.

Megerdsitett eset

Teljeslinek a klinikai és laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Akinél 1az jelentkezik

és az alabbi hét tlinet kdzul legalabb egy:

- izzadas (heves, kellemetlen szagu, kiildnésen éjszaka jelentkezd),

- hidegrazas,

- izlleti fajdalom,

- gyengeség,

- depresszio,

- fejfajas,

- anorexia.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi négy epidemioldgiai kapcsolat legalabb egyike:

- szennyezett élelmiszerrel, ivovizzel vald érintkezés,

- fertdzott allat tejének vagy tejtermékeinek fogyasztasa,
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- allatrol emberre terjedd fert6zés, kozvetlen érintkezés fert6zott allatokkal (pl. ellésnél, vagohidon), illetve
valadékaikkal (pl. hiivelyvaladék, placenta),

- k6z6s expozicid,

- laboratériumi expozicié.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- Brucella spp. izolalasa klinikai mintabdl (gyanu esetén is BSL-3 szint( laboratériumban),

- Brucella spp. nukleinsav kimutatasa,

- Brucella spp.-vel szemben specifikus ellenanyagok kimutatasa (standard agglutinacios teszt)

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges. A szakszerl antibiotikus gyogykezelés érdekében a beteget az akut szakban kérhazba kell
utalni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Bekildendd alvadasgatlo nélkil vett vérminta a jarvanytgyi feladatok ellatasara kijellt mikrobiologiai
laboratériumba immunszerolégiai vizsgalatra. Akut szakban ajanlott nyirokcsomd, csontvel6minta bekildése
tenyésztés és PCR-vizsgalat céljabol az NNK referencia laboratériumaba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

A fert6zésnek kitett dolgozoktdl megbetegedésiik esetén akkor is vért kell kildeni agglutinaciés vizsgalatra a
jarvanylgyi feladatok ellatasara kijelolt mikrobioldgiai laboratériumba, ha atipusos tiineteik miatt a brucellosis
gyanuja egyébként nem mertlne fel.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Azon személyek klinikai megfigyelése sziikséges, akik a beteggel kdzds forrasbol exponalddtak, és a tinetek
jelentkezése esetén el kell kezdeni célzott terapiajukat.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Koételezd.

3.6. A terjeszté kbzeg felderitése:

Koételezd.

3.7. Egyéb intézkedések:

A fertézéforras-kutatas és a terjeszté kdzeg felderitésének eredményérdl - az érintett személyazonositd és
egészségulgyi adatainak megkuldésével - haladéktalanul értesiteni kell az érintett lakdhelye (tartézkodasi helye)
szerint illetékes élelmiszerlanc-felligyeleti szervet, tovabba az érintett egészségligyi szolgaltatdt (vér, anyatej,
transzplantatum).

Campylobacteriosis
Campylobacter fertézés, campylobacter enteritis, BNO10: A04.5

1. Kérokozé:
A Campylobacter genusba tdbb species, illetve subspecies tartozik. Human klinikai jelentésége fékeént
a C. jejuni és a C. coli térzseknek van.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valoszinisithet6 vagy a megerésitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsitheté eset

Teljestlnek a klinikai és epidemioldgiai kritériumok.
Megerésitett eset

Teljestlnek a klinikai és laboratériumi kritériumok.
2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium
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Az alabbi harom tlinet legalabb egyike:

- hasmenés (tdbbnyire vizes, néha véres),

- hasi fajdalom (gyakran koldoktaji),

- laz.

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi epidemioldgiai kapcsolatok legalabb egyike:

- szennyezett élelmiszer, viz fogyasztasa,

- szennyezett élelmiszer kezelése (ételkészités),

- allatrél emberre valo terjedés (pl. kontaktus hazi kedvencekkel),

- emberrdl emberre valo terjedés,

- kdrnyezeti expozicio,

- k6zbs expozicid.

Laboratériumi kritérium

- Campylobacter spp. izolalasa és azonositasa székletbdl vagy veérbdl.

Lehet8ség szerint el kell végezni a Campylobacter spp. tipizalasat.

- A Campylobacter spp. nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban.

2.2. Elkiilénités:

Kotelezb, a beteg otthonaban, tartézkodasi helyén elkilonitendd.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. Sporadikus esetben barmely klinikai mikrobiolégiai laboratériumban elvégezheté a Campylobacter
spp. izolalasa székletbdl vagy vérbél.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezb. Jarvany gyanuja esetén az addig nem vizsgalt betegeknek mar az elsé diagnosztikus vizsgalatat is a
jarvanylgyi feladatok ellatasara kijel6lt laboratériumban kell végezni, ugyanitt torténik a Campylobacter spp.
azonositasa.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

A klinikai gydgyulast kévetéen székletbakterioldgiai felszabaditoé vizsgalatot kizarélag azon személyeknél kell
elvégezni, akik 0-3 éves gyermekek kdzOsségébe jarnak, vagy akik anyatejet adnak. Az ilyen személyek a
kd6zOsség, intézmény latogatasat, illetve tevékenységiiket csak akkor folytathatjak, ha a gydgyulas (szlikség
esetén az antibiotikus kezelés) utdn két nap mulva elkezdett, két egymast kéveté napon levett egy-egy
székletminta bakterioldgiai vizsgalata negativ eredménnyel jar. Ha ezen vizsgalatok soran barmelyik (vagy
mindkét) minta pozitiv eredményt ad, a kozdsség, intézmény latogatasat, illetve tevékenységiket akkor
folytathatjak, ha székletbakterioldgiai vizsgalatuk egy alkalommal negativ eredményt ad.

2.4. Fertétlenités:

A beteg, illetve a betegségre gyanus személy kérnyezetében folyamatos fertétlenitést kell végezni.

3. Teendbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kertiltek felkutatasa:

Kotelezé.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Szennyezett élelmiszer vagy viz altal térténé terjedés gyanuja esetén kotelez8, az azonos, feltételezhetéen a
korokozot terjesztd ételt fogyasztdk (10-nél tébb személy esetén 20%-uk, de legalabb 10 &) szlirévizsgalatat el
kell végezni.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteg csaladi vagy intézeti kdrnyezetében él6 személyeket az utolsé érintkezéstél szamitott 5 napi
id6tartamra jarvanylgyi megfigyelés ala kell helyezni. A beteg csaladi kdrnyezetében €16 0-3 éves gyermekeket,
illetve az anyatejet adokat megfigyelésik id6tartamara el kell tiltani a k6zésség latogatasatdl, illetve anyatejet ado
tevékenységuktél, amig egy székletmintajuk bakteriolégiai vizsgalata negativ eredménnyel jar.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelezd.

Creutzfeldt-Jakob betegség (CJB)
Subacut spongiform agyvel6bantalom, BNO10: A81.0
1. Kérokozé:

Egy kéros fehérje (prion), mely egy, az egészséges szervezetben féként az idegrendszerben megtalalhato
cellularis fehérje (un. prion protein - PrP) kéros, izoform valtozata. Az 4gens sajat nukleinsavat nem tartalmaz.
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2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a halalos kimeneteli gyanus vagy a valdszinisithetd vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Két évnél révidebb ideje fennalld, gyorsan progrediald demencia, és emellett a Il. csoportba tartozé klinikai
tiinetek kozll legalabb ketté megfigyelhetd.

Valészindsitheté eset

- Két évnél rovidebb ideje fennalld, gyorsan progredialé demencia, és emellett a Il. csoportba tartozo klinikai
tinetek kozll legalabb ketté megfigyelhetd és tipikus EEG,

- két évnél rovidebb ideje fennalld, gyorsan progredialé demencia, és emellett a Il. csoportba tartozoé klinikai
tinetek kozil legalabb ketté megfigyelhetd és magneses rezonancia vizsgalattal magas jelintenzitas észlelhet6 a
caudatusban/putamenben, vagy

- két évnél rovidebb ideje fennalld, gyorsan progredialé demencia, és emellett a Il. csoportba tartozé klinikai
tinetek kozul legalabb ketté megfigyelhetd és pozitiv a 14-3-3 fehérje vizsgalat.

Megerésitett eset

Teljeslinek a megerdsitett eset diagnosztikai feltételei, beleértve a laboratoriumi kritériumokat.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

|. Gyorsan progredialé demencia.

Il. - Myoclonus

- kisagyi tliinetek/lataszavar,

- piramidalis/extrapiramidalis tlinetek,

- akinetikus mutismus.

Il. Tipusos EEG.

IV. Magneses rezonancia vizsgalattal magas jelintenzitas észlelhetdé a caudatusban/putamenben.

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi kritérium

Pozitiv eredmény( neuropatoldgiai vagy immunhisztokémiai vizsgalat.

2.2. Elkiilénités:

Nem szikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd, a referencia laboratériumokban torténik.

2.3.2. Jarvanyugyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A biztos diagndzist csak post mortem, az agyszdvet vizsgalata alapjan lehet megallapitani.
A korbonctani és korszdvettani vizsgalat kételezd. A boncolds soran eltavolitott agyat a Semmelweis Egyetem
Neuropathologiai és Prionbetegség Referencia Kdzpontjaba kell kildeni. A mintakbol a koéros prion protein
immunhisztokémiai vagy Western blot technikaval mutathato ki.

Egyéb vizsgalatok: A liquor 14-3-3 fehérje vizsgalata, amely valdszinisitheti az él6, feltételezett beteg
személynél a CJB diagndzisat, tovabba a prion protein gén vizsgalata a Semmelweis Egyetem Neuropatholégiai
és Prionbetegség Referencia Kdzpontjaval tortént egyeztetést kdvetéen elvégezheté. Prion protein genetikai
vizsgalatok végzésére vonatkoz6éan a szakmai kollégium ajénlésa szerint kell eljarni.

2.3.3. Felszabadit6 vizsgalat:

Nem szikséges.

3. Teenddk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem szikséges.

3.2. Jarvényligyi érdekbdl végzett mikrobiolbgiai szlirbvizsgélat:

A rendelkezésre all6 adatok a megbetegedés familiaris, Orokletes jellegét tamasztjdk ala, a genetikai
vizsgalatok végzésére vonatkozéan a szakmai kollégium ajanlasa szerint kell eljarni. Ha megerdsitett
CJB esetben patogén mutaciét igazolnak, vagy a csaladban tébb esetben fordult el megerdsitett CJB eset,
akkor genetikai CJB esete all fenn.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

latrogén expozicié gyanuja esetén a forras felkutatasa sziikséges.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Kotelezd, az expoziciotdl fliggden.



4272 MAGYAR KOZLONY - 2019.évi 116.szdm

Varians Creutzfeldt-Jakob betegség (vCJB)

1. Kérokozé:
BSE (bovine spongiform encephalopathy: szarvasmarhak prionbetegsége) prion.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valészinisithetd vagy a megerdsitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljestilnek az el6feltételek és a klinikai feltételek, és a sporadikus CJB-re jellemzd EEG negativ.
(A Creutzfeldt-Jakob betegség sporadikus valtozatanak tipusos megjelenése az EEG-n generalizalt, periodikusan
megjelend komplexeket mutat, masodpercenként korllbelil egyet. Ezek a Creutzfeldt-Jakob betegség
variansanak késdébbi stadiumaiban idénként lathatok.)

Valdszindsithetd eset

Minden olyan személy, akire teljesliinek a gyanus eset feltételei és pozitiv eredményii az agy MRI vizsgalata

vagy

teljestilnek az el6feltételek és pozitiv eredményi a tonsilla-biopszia.

Megerésitett eset

Teljeslinek az eléfeltételek és a megerésitett esethez sziikséges diagnosztikai kritériumok.

2.1.2. Feltételek

El6feltételek:

- Minden olyan személy, aki legalabb hat hénapja progressziv neuropszichiatriai rendellenességben szenved.

- A rutin vizsgalatok nem utalnak mas diagnoézisra.

- Nincs kortorténeti el6zmény hipofizishormonokkal vagy emberi agyvel6vel/agyszdvettel val6é érintkezésre.
(latrogén expozicio: lasd CJB 2.1. pont.)

- Nincs bizonyiték a fert6z6 szivacsos agyvel6bantalom genetikai formajara.

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi 6t tinet kdzil legalabb négy:

- korai pszichiatriai tlinetek (depresszié, szorongas, apatia, visszahuzédas, téveszmék),

- tartos fajdalmas szenzoros tlinetek (beletartozik a valédi fajdalom, illetve érzészavar),

- a végtagok mozgasi zavara (ataxia),

- Myoclonus (chorea) vagy az izomténus rendellenessége,

- elbutulas (demencia).

Epidemiolégiai kritérium

BSE prionnal fert6zétt szarvasmarhaval valé kapcsolat, vagy BSE prionnal fert6z6tt emberr6l emberre valo
terjedés (pl. vératémlesztés).

Laboratériumi kritérium

A meger0sitett eset diagnosztikus kritériumai:

Neuropatoldgiai megerésités: szivacsszerli elvaltozas és extenziv prionfehérje felhalmozédas feltling
lerakddasokkal a cerebrumban és a cerebellumban.

A valoszinilsithet6 vagy a gyanus eset diagnosztikai kritériumai:

- Az EEG a betegség korai stddiumaban nem mutatja ki a sporadikus CJB tipikus megjelenését (a Creutzfeldt-
Jakob betegség sporadikus valtozatanak tipikus megjelenése az EEG-n generalizalt, periodikusan megjelend
komplexeket mutat, masodpercenként koérilbelll egyet; ezek a Creutzfeldt-Jakob betegség variansanak késébbi
stadiumaiban idénként lathatok),

- az agy MR vizsgélata a kéztiagy/thalamus magjaban (pulvinar) mindkét oldalon erés jelet mutat,

- pozitiv eredmény tonsilla-biopszia (a tonsilla-biopszia nem javasolt rutineljarasként az olyan esetben, amikor
az EEG-n a sporadikus Creutzfeldt-Jakob betegségre tipusos jelet mutat, ugyanakkor hasznos lehet olyan
gyanus esetekben, amikor a klinikai jellemzdk a Creutzfeldt-Jakob betegség variansara utalnak, és az MRI nem
mutat pulvinaris jelet).

2.2. Elkiilénités:

Nem szikséges.

2.3. Mikrobiolbgiai vizsgéalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6, a referencia laboratériumokban torténik.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. A biztos diagnézist csak post mortem, az agyszévet vizsgalata alapjan lehet megallapitani.
A korbonctani és korszdvettani vizsgalat kételezd. A boncolas soran eltavolitott agyat a Semmelweis Egyetem
Neuropatholégiai és Prionbetegség Referencia Kdézpontjaba kell kildeni. A mintakbdl a koéros prion protein
immunhisztokémiai vagy Western blot technikaval mutathaté ki. El6 szervezetben a prion jelenléte nem
igazolhato, kivéve a vCJB eseteket, ahol a tonsillakbol meg lehet kisérelni a kérokozé kimutatasat.

Egyéb vizsgalatok: A liquor 14-3-3 fehérje vizsgalata, amely valdszinlsitheti az él6, feltételezett beteg
személynél a CJB diagnézisat.

2.3.3. Felszabadito vizsgalat:

Nem sziikséges.
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3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlir6vizsgalat:

Genetikai vizsgalatot lehet elvégezni az 6rokletes forma kizarasa végett. Ennek elvégzésére vonatkozdan a
szakmai kollégium ajanlasa szerint kell eljarni.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpozicios profilaxis:

3.5. Fertéz6forras-kutatas:
3.6. A terjeszté kézeg felderitése:
Kotelezd, az expoziciotdl fliggben.

Chikungunya-laz
BNO10: A9200, A9210

1. Kérokozé:
A Togaviridae csalad Alphavirus nemzetségéhez tartozo, arbovirusok kézé sorolt Chikungunya-virus.

2. Teend6k a beteggel
2.1. Jelentés:
Bejelentésre kételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa
Gyanus eset
Valdszindsithetd eset
Teljesul a klinikai és az epidemioldgiai feltétel és a valdszinlsithet6 eset laboratériumi kritériuma.
Megerdsitett eset
Teljesul a megerdsitett eset laboratoriumi kritériuma.
2.1.2. Feltételek
Klinikai kritérium
Mas oknak nem tulajdonithat6 laz.
Epidemiologiai kritérium
Vektor altal torténd terjedés - Endémias terileten tortént tartozkodas, ahol a tiinetek kezdetét megel6z6
15 napban a virus terjedését észlelték.
Emberrél emberre torténd terjedés fert6zott vér, szévet, szerv adomanyozasa révén.
Laboratériumi kritérium
Valdszinisithet6 eset
- Chikungunya-specifikus IgM-osztalyu ellenanyagok kimutatasa egyetlen szérum mintaban.
Megerésitett eset
Az alabbi négy feltétel legalabb egyike:
- Chikungunya-virus izolalasa klinikai mintabdl;
- Chikungunya-virus nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban;
- Chikungunya-specifikus IgM-osztalyu ellenanyagok kimutatasa egyetlen szérum mintaban ES megerésités
virusneutralizacioval;
- Szerokonverzié vagy a Chikungunya-specifikus ellenanyagtiter négyszeres emelkedése savopar vizsgalata
soran.
2.2. Elkiilbnités:
Nem sziikséges.
2.3. Mikrobiolégiai vizsgéalat:
2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:
Kételezd.
2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:
Kotelezd. A betegség gyanuja esetén bekilldend6 harom hét kuldénbséggel vett savépar az NNK referencia
laboratériumaba.
2.3.3. Felszabadité vizsgalat:
Nem sziikséges.
2.4. Fertétlenités:
Nem sziikséges.



4274 MAGYAR KOZLONY - 2019.évi 116.szdm

3. Teendd6k a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Nem szikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai sziirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelez8, ha a beteg a lappangasi idében nem jart endémias terlleten (a virus természetes moédon térténd
hazai terjedésének gyanuja esetén), vagy vér-, szovet-, illetve szervdonacié révén torténé fert6zédésének
lehetésége mertdilt fel.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Vér-, szévet- vagy szervdonacio révén tortént fertéz6dés gyanuja esetén a donacio azonositasa kotelez6.

3.7. Egyéb intézkedések:

Vér-, szOvet- vagy szervdonacio révén tortént fertéz6dés gyanuja esetén értesitendd az érintett egészséguigyi
intézmény.

Cholera
BNO10: A0O

1. Kérokozé:
Toxin-termelé Vibrio cholerae baktérium, leggyakrabban az O1, és 0139 szerocsoportu torzsek.

2. Teenddk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valdszinilsitheté vagy a megerdsitett eset. Az értesulést kovetéen a megbetegedés
surg6sseéggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valészindsitheté eset

Minden olyan eset, akinél teljesiinek a klinikai feltételek és fennall az epidemiolégiai kapcsolat.

Megerdsitett eset

Minden olyan eset, akinél teljesiiinek a klinikai és laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi két tlinet legalabb egyike:

- hasmenés,

- hanyas.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi négy epidemioldgiai kapcsolat legalabb egyike:

- kdzds forrassal vald érintkezés,

- emberrdl emberre val6 terjedés,

- szennyezett élelmiszerrel, illetve ivévizzel vald érintkezés,

- kérnyezeti expozicio.

Laboratériumi Kkritérium

A Vibrio cholerae izolalasa klinikai mintabdl

és

- a toxin-termel6 O1 vagy 0139 antigén kimutatasa az izolatumban,

vagy

- a cholera-enterotoxin vagy a cholera-enterotoxin gén kimutatasa az izolatumban.

2.2. Elkiilénités:

A beteget kérhazi fert6z6 osztalyon kell elkiiléniteni.

2.3. Mikrobiolbgiai vizsgéalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezé.

2.3.2. Jarvanyugyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A valdszinUsitett betegtél szarmazd székletmintat az NNK laboratériumaba kell kildeni. Ha
V. cholerae gyanus baktériumtérzs keril izolalasra a klinikai mikrobioldgiai laboratériumban vagy jarvanyugyi
feladatok ellatasara kijelolt mikrobiolégiai laboratériumban, a torzset jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai
diagnosztikai vizsgalat céljabol megerdsité vizsgalatra - telefonon torténd bejelentést kovetéen - haladéktalanul
az NNK referencia laboratériumaba kell bekdildeni.
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2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Kotelezd, a felszabaditd vizsgalatot a jarvanylgyi feladatok ellatasara kijelolt mikrobiologiai laboratériumban
kell elvégezni. A cholerabdl gyogyult személyt addig kell elkuloniteni, amig a klinikai gyogyulas és az
antibiotikum-kezelés befejezése utan 48 éra mulva elkezdett bakterioldgiai székletvizsgalat két egymast kovetd
napon negativ eredményt ad.

2.4. Fertétlenités:

Szigoritott folyamatos és szigoritott zardfertétlenités szikséges.

3. Teend6k a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd. Azokat, akik a beteggel, illetve a betegségre valdszinUlsitett személyekkel kézvetlenul érintkeztek, fel
kell kutatni és 5 napra jarvanyugyi megfigyelés ala kell helyezni

3.2. Jarvanyiigyi érdekbdl végzett mikrobiologiai sziirbvizsgélat:

A jarvanyugyi megfigyelés ala helyezett személyektdl székletmintat kell venni, és jarvanylgyi érdekbdl végzett
mikrobioldgiai szlirvizsgalat céljabdl bakterioldgiai vizsgalatra kell kildeni.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Azokat, akik a beteggel, illetve a betegségre valdszinisitett személyekkel kdzvetlendl érintkeztek, a beteggel
kézbsen szennyezett élelmiszert, vizet fogyasztottak, 5 napra jarvanylgyi megfigyelés ala kell helyezni. Ezeket a
személyeket el kell tiltani 0-6 éves gyermekkdzOsségek latogatasatol, ilyen kézdsségekben, intézményekben
gyermekek ellatasaval kapcsolatos veszélyeztetd munkakoroktdl, kdzfogyasztasra kerllé élelmiszerek és italok
kezelésétdl, a kozétkeztetésben, vizmilvekben térténé munkatdl, anyatej adasatol, anyatejgy(jté allomasokon
valo foglalkozastol, a kdzvetlen betegellatas soran betegélelmezésben val6 részvételtdl, és a szajon at adott
gyogyszeres kezelés végzésétdl. A bakteriologiai szlrévizsgalat soran pozitivnak talalt személyeket, mint vibrio-
hordozokat jarvanylgyi ellenérzés ald kell helyezni, és a vibrio-hordozas id&tartamara a fent emlitett
munkakoéroktdl/tevékenységtdl tovabbra is el kell tiltani. A vibrido-hordozé személy jarvanyulgyi ellenérzésének
megszUlintetésére vonatkozo eljaras azonos a betegekre vonatkozé felszabadito vizsgalattal.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Kotelezd. A székletminta levétele utan azonnal el kell kezdeni a megfigyeltek ellendrzétt antibiotikus kezelését
(tetracyclin).

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Koételezd.

Cryptosporidiosis
BNO10: A 04.2

1. Kérokozo:
Cryptosporidium parvum

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Teljesul a klinikai és epidemioldgiai feltétel.
Megerdsitett eset

Teljesul a klinikai és laboratériumi feltétel.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi két tiinet legalabb egyike:

- hasmenés,

- hasi fajdalom.

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:
- emberrdl emberre valo terjedés,

- k6z6s expozicio,

- allatrél emberre valo terjedés,

- szennyezett élelmiszerrel, illetve ivévizzel vald érintkezés,
- kdrnyezeti expozicio.
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Laboratériumi kritérium

Az alabbi négy feltétel legalabb egyike:

- Cryptosporidium peték kimutatasa a székletben,

- Cryptosporidium kimutatasa a bélnedvben vagy a vékonybélbdl vett szévettani mintaban,

- Cryptosporidium nukleinsav kimutatasa a székletben,

- Cryptosporidium antigén kimutatasa a székletben.

2.2. Elkiilbnités:

A beteg otthonaban, tartézkodasi helyén a hasmenés fennallasaig elkilonitendd.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Székletminta kildendd vizsgalatra parazitologiai laboratériumba.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Jarvany gyanuja esetén az addig nem vizsgalt betegeknek mar az elsé diagnosztikus vizsgalatat is a
jarvanyugyi feladat elvégzésére kijeldlt laboratériumban kell elvégezni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fert6tlenités.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Kotelezd. A kontakt személyek szlrévizsgalatat el kell végezni.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteg kornyezetében él6 azon személyeket, akik 0-3 éves gyermekek kozosségébe jarnak, akik
egészséglgyi intézmények apoltjai, akik a betegellatas soran étel- és gyogyszerosztast végeznek, illetve
anyatejet adnak, kezelnek, 7 napra jarvanyltgyi megfigyelés ala kell helyezni. Ezen személyeket a jarvanyugyi
megfigyelés id6tartamara kézosseguktél, munkakoriktél, tevékenységiktdl el kell tiltani. K6zosség, intézmény
latogatasat, foglalkozasukat, tevékenységiket csak akkor folytathatjadk, ha a jarvanylgyi medfigyelés alatt
enteralis tinetek nem jelentkeznek, és egy alkalommal vett székletmintajukbdl a kérokozé nem mutathato ki.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Koételezd.

3.6. A terjeszté kbzeg felderitése:

Kotelezd.

Dengue-laz, Dengue haemorrhagias laz

BNO10: A90, BNO10: A91

1. Kérokozé:
A Flaviviridae csalad Flavivirus nemzetségébe tartozé Dengue-virus 1-4 tipusa.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valoszinlsithet6 vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsitheté eset

Teljesul a klinikai és az epidemioldgiai feltétel és a valoszinlsithet6 eset laboratoriumi kritériuma.

Megerésitett eset

Teljesll a megerésitett eset laboratoriumi feltételeinek legalabb egyike.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Laz.

Epidemiolégiai kritérium

A tiinetek megjelenését megel6z6 2 hétben olyan terileten tértént tartézkodas/beutazas, ahol dokumentaltan a
Dengue-virus folyamatosan terjed.
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Laboratériumi kritérium
Valdszinisithet6 eset

- Dengue-specifikus IgM-osztalyu ellenanyagok kimutatasa egyetlen szérummintaban Megerésitett eset

- Dengue-virus izolalasa klinikai mintabdl;

- Dengue-virus nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban;

- Dengue-virus antigének kimutatasa klinikai mintaban; .

- Dengue-specifikus IgM-osztalya ellenanyagok kimutatdasa egyetlen szérummintdban ES megerdsités
virusneutralizacioval;

- Szerokonverzié vagy a Dengue-specifikus ellenanyagtiter négyszeres emelkedése savopar vizsgalata soran

2.2. Elkiilénités:

A nem-haemorrhagias forma el6fordulasakor a szinyogmentes kdérnyezet biztositasan tul elkiilénités nem
szikseéges.

A haemorrhagias forma el6fordulasakor a virusos haemorrhagias laznal leirtak szerint.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A virologiai vizsgalatok elvégzéséhez sziikséges mintakat el6zetes megbeszélés alpjan az NNK-ban
mikddé Virdlis Zoondzisok Nemzeti Referencia-laboratériumaba kell szallitani (ahonnan szilkséges esetekben
tovabbitjak azokat az Egészseéguigyi Vilagszervezet kijeldlt laboratériumaiba).

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

A nem-haemorrhagias forma el6fordulasakor nem sziikséges.

A haemorrhagias forma el6fordulasakor: szigoritott folyamatos és szigoritott zarofertétlenités szikséges.

3. Teendbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

A beteggel kdzds forrasbél exponalddott személyek felkutatasa kételezé.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Azon személyek jarvanylgyi megfigyelése szikséges, akik a betegtél vagy a beteggel koézds forrasbol
exponalodtak.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Hazai expozicio gyanuja esetén kotelez6.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Hazai expozicio gyanuja esetén kotelez6.

Diphtheria
Torokgyik, BNO10: A36

1. Kérokozé:
Toxintermel6 Corynebacterium diphtheriae vagy Corynebacterium ulcerans vagy Corynebacterium
pseudotuberculosis

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valészinlsithetd vagy a megerGsitett eset/megbetegedés. Az
értesulést koévetben a megbetegedés silirg6sséggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely
haladéktalanul értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztélyozasa

Gyanus eset

Teljeslinek a klasszikus légz8szervi diftéria klinikai feltételei.

Valészindsitheté eset

Teljesllnek a diftéria (klasszikus légz8&szervi diftéria, enyhe 1égzészervi diftéria, bérdiftéria, egyéb lokalizacioju
diftéria) klinikai feltételei és epidemioldgiai kapcsolat mutathatd ki egy megerésitett emberi esettel vagy allatrol
emberre torténd terjedés igazolhaté.
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Megerdsitett eset

Teljesul a klinikai formak legalabb egyike és a laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi klinikai formak legalabb egyike:

Klasszikus légz&szervi diftéria:

Laryngitis-szel, nasopharyngitis-szel vagy tonsillitis-szel jaré felsé Iéguti megbetegedés alhartyaval.
Enyhe légz&szervi diftéria:

Laryngitis-szel, nasopharyngitis-szel vagy tonsillitis-szel jaré fels6 Iéguti megbetegedés alhartya nélkiil.
vagy

Bérdiftéria:

Bérelvaltozasok.

Egyéb lokalizacidju diftéria:

Koétéhartya vagy nyalkahartya elvaltozasa.

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:

- Kézvetlen érintkezés beteggel vagy tiinetmentes kérokozé-hordozé emberrel.

- Allatrél emberre torténé terjedés.

Laboratériumi kritérium

Toxintermel6 C.diphtheriae vagy C.ulcerans vagy C.pseudotuberculosis izolalasa a beteg vizsgalati anyagabdl.
2.2. Elkiilbnités:

A beteget infektolégiai osztalyon kell elkiiléniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd. Diagnosztikus, illetve felszabadité vizsgalat céljara a beteg torkabdl és orrabdl, egyéb lokalizacio

esetén (vulva, sebdiphtheria) pedig ezekrél a helyekrél vett valadékot kell kildeni az NNK-ba bakterioldgiai és
toxinkimutatasi vizsgalatra. A vizsgalati anyag vétele elétt nem szabad helyi kezelést (torokecsetelést, Oblitést
stb.) végezni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:
Kotelezd a beteg antibiotikus kezelésének befejezése utan 48 6ra mulva a 2 napos idékdzzel, 2 alkalommal

végzett bakteriologiai vizsgalat.

2.4. Jarvanytigyi ellenérzés:
Ha a felszabadité vizsgalat eredménye pozitiv, de a beteg klinikai allapota nem indokolja a korhazi elkilonitést,

azt meg lehet sziintetni, azonban a gyogyult beteget a kérokozé-hordozas tartamara jarvanyigyi ellenérzés ala
kell helyezni, és el kell tiltani a 0-6 éves gyermekkdzosségek latogatasatodl, kérhazi sebészeti, szllészeti, egyéb
mtéti és gyermekosztalyon végzend6 munkajatél, valamint tejkezeléstél.

2.5. Fertétlenités:
Folyamatos és zarofert6tlenités sziikséges.

3. Teenddbk a beteg kérnyezetében
3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
A beteggel a megbetegedés kezdete elétti hét napban érintkezett, szoros kontaktusba keriilt személyeket fel

kell kutatni.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Az antibiotikum prevencié megkezdése el6tt fertézéforras kutatas céljabdl orr-, torokvaladékot kell venni, és a

jarvanyugyi feladatok elvégzésére kijeldlt laboratoriumba kell kildeni.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:
A beteggel érintkezett személyeket az utolsd érintkezéstdl szamitott 7 napra jarvanyligyi megfigyelés ala kell

helyezni.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

A jarvanylgyi megfigyelés ala vett személyeket 7 napos antibiotikum-prevencioban kell részesiteni.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Koételezd. A tiinetmentes kérokozé-uritdket jarvanylgyi ellenérzés ala kell helyezni, és antibiotikus kezelésben

kell részesiteni.

3.6. Védéoltas:
Kotelezd. A beteg kérnyezetében él6ket a legrévidebb idén belll aktiv immunizalasban kell részesiteni,

a 6 éven aluli gyermekek szikséges oltasat az NNK-val tortént megbeszélés alapjan egyedileg kell mérlegelni.
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Echinococcosis
BNO10: B67

1. Kérokozo:
Echinococcus granulosus (larvaja az Echinococcus hydatidosus); Echinococcus multilocularis (larvaja az
Echinococcus alveolaris).

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a megerésitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsithetd eset

Megerdsitett eset

Teljesulnek a laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi kritérium

Az alabbi 6t feltétel legalabb egyike:

- az Echinococcus multilocularisnak vagy E.granulosusnak megfeleld hisztopatoldgiai kép vagy a parazitara
specifikus képlet jelenlétének kimutatasa (pl. a protoscolex kézvetlen képi megjelenitése cisztafolyadékban),

- Echinoccocus granulosus cisztak patognomikus makroszkoépos morfoldgigjanak kimutatasa sebészeti
mintakban,

- képalkoto eljarasokkal (pl. CT, ultrahang, MRI) kimutatott és szeroldgiai vizsgalattal igazolt tipikus szervi
elvaltozasok,

- Echinococcus spp.-vel szembeni specifikus ellenanyagok kimutatdsa nagy szenzitivitdsu szeroldgiai
vizsgalattal, és megerd&sitése nagy specificitasu szerolégiai vizsgalattal,

- az Echinococcus multilocularis vagy granulosus nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban.

2.2. Elkiilbnités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd, a klinikai mintat a referencia laboratériumba kell kildeni. Bekiildendd alvadasgatld nélkil, sterilen
vett vérminta, illetve az echinococcosis kdzvetlen kimutatasara a mitétileg eltavolitott tomlé vagy annak bennéke.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6, az NNK referencia laboratériumaban torténik.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fert6tlenités:

Nem szikséges.

3. Teend6k a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolbgiai szlirbvizsgalat:
Nem szikséges.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem szikséges.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Nem szikséges.
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Encephalitis infectiosa
Encephalitisek, BNO10: G05.1

1. Kérokozo:

Kulonféle enterovirusok [Coxsackie A és B virus egyes szerotipusai, echovirus (A87.0), Enterovirus 71
(A85.0), a herpes virus (B00.3), adenovirusok (A85.1), LCM virus (A87.2), CMV (B25.8), kullancsencephalitis
virusa (A84.1) stb.]. Az etioldgia sokszor ismeretlen marad. Az encephalitis eléfordulhat mas virusok okozta
fert6z6 betegség szdévédményeként is, mint pl. az influenza, morbilli, varicella, rubeola, mumpsz, lyssa,
poliomyelitis, az Epstein-Barr virus okozta megbetegedések, a sargalaz, Dengue-laz és mas (Orbi-, Téga-, Flavi-)
virus okozta fertézések stb. Bakterialis és protozoon fert6zések is jarhatnak szévédményként encephalitis-szel:
Mycoplasma pneumoniae, Toxoplasma gondii, Naegleria, trypanosomak stb. Ezeket a szov6dményes eseteket a
megfelelé betegségre vonatkozo fejezetek ismertetik.

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kodtelezett a gyanus vagy a megerdsitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Minden olyan személy, akire teljesiilnek a klinikai kritériumok.

Valoszindsithetd eset

Megerdésitett eset

Minden olyan személy, akinél teljesiilnek a klinikai kritériumok és a laboratériumi kritériumok kézil legalabb az
egyik fennall.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Koros reflexek, paraesthesiak, ataxia, csuklas, alvaszavarok, reszketés, ontudatlansagig fokozodo
tudatzavarok, facialis bénulas, sulyos esetekben légzésbénulas, coma.

Az encephalitis tlinetei a korokozoétdl, az agyvelé karosodasanak helyétdl és mértekétdl fiiggben igen
valtozatosak lehetnek. A gyulladas atterjedhet a lagy agyburokra és a gerincvelére (meningeoencephalitis,
encephalomyelitis), ami a tlineteket tovabb médosithatja.

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi kritérium

- Liquorbdl a virus nukleinsav kimutatasa PCR-rel.

- Kérokoz6 virus izolalasa.

- Specifikus ellenanyagvalasz.

2.2. Elkiilénités:

Koérhazban, a heveny tiinetek lezajlasaig.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

A szeroldgiai vizsgalat kételez6. Alvadasgatld nélkil, sterilen vett vérmintat, majd 3-4 hét mulva ismételt
vérmintat kell kildeni mikrobiolégiai laboratériumba, vagy - csak az NNK-ban végzett vizsgalatok (kotelezd
védboltassal megelézhetd betegségek, vérzéses lazak, kullancsencephalitis stb.) esetén - az NNK részére. A
szeroldgiai vizsgalatoknak csak a savoparban észlelt titeremelkedés esetén vagy IgM osztalyu ellenanyag
kimutatdsa esetén van diagnosztikus értéke. Virusizolalas céljara (az elsé napokban) a lehetd legkorabbi
idépontban legalabb 2 egymast kévetd napon székletet, torokmosoé folyadékot, liquort kell kildeni laboratériumi
vizsgalatra. Igen fontos a kiséréiraton a kérokozéra utalé gyanu megjeldlése.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

A beteg valadékait és a veliik szennyezett targyakat folyamatosan fertétleniteni kell.

3. Teenddbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.
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3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:
Nem sziikséges.

Enterohaemorrhagias E. coli enteritis (EHEC)
Shiga-szerii toxint (verotoxint, verocitotoxint) termelé E. coli (VTEC),BNO10: A04.3

1. Kérokozé:
1-es, 2-es vagy mindkét verotoxint termeld E. coli torzs.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valoszinlsithetd vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

A STEC-vel 6sszefiiggé HUS-gyanus eset

Minden olyan személy, akire teljestilnek a HUS klinikai kritériumai.
STEC/VTEC valdszinisitheté esete

Minden olyan személy, akire teljestilnek a klinikai kritériumok, fennall az epidemiolégiai kapcsolat.
STEC/VTEC megerésitett esete

Minden olyan személy, akire teljestilnek a klinikai és laboratériumi kritériumok.
2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbiak legalabb egyike:

STEC/VTEC hasmenés

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi két tiinet legalabb egyike

- hasmenés,

- hasi fajdalom.

HUS (Haemolyticus uraemias szindréoma)

Barmely személy, akinél akut veseelégtelenség all fenn és jelentkezik az alabbi két tiinet legalabb egyike:
- microangiopathias haemolytikus anaemia vagy

- thrombocytopenia.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:
- szennyezett élelmiszer, viz fogyasztasa,

- emberrdl emberre vald terjedés,

- k6z0s forrassal valo érintkezés,

- allatrél emberre valo terjedés,

- kdrnyezeti expozicio.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi négy feltétel legalabb egyike?

- Verocitotoxint-termel® vagy vix1/vix2 gén(eke)t hordozo E. coli izolalasa,
- verocitotoxin kozvetlen kimutatasa székletbdl,

- vix1 vagy vix2 gén(ek) nukleinsavanak kézvetlen kimutatasa

Kizarolag HUS esetén a kovetkez6 feltétel hasznalhaté a STEC/VTEC megerdsitésére szolgald laboratériumi
kritériumként:
- E.coli szerocsoport-specifikus (LPS) ellenanyagok kimutatasa.

2.2. Elkiilénités:

Otthonaban, tartézkodasi helyén, fekvébeteg-gyogyintézetben elkllonitendd a hasmenés fennallasaig.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbél végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A széklet diagnosztikus laboratériumi vizsgalata koételezd. A mintat a jarvanylgyi feladatok ellatasara
kijelolt laboratoriumba kell kuldeni mikrobioldgiai vizsgalatra. A korokozé jelenlétének megerdsitése az NNK
referencia laboratériumaban torténik. A diagnézis a székletbdl kitenyésztett térzsek toxintermelésének (vagy
toxint kodold gén hordozasanak), illetve a toxinnak kézvetlenul a székletbél térténé kimutatasan alapszik.

2.3.3. Felszabadit6 vizsgalat:

Csak azon személyeknél kell elvégezni, akik 0-6 éves gyermekek koézdsségébe jarnak, vagy ilyen
kézbsségekben, intézményekben gyermekellatassal kapcsolatos veszélyeztetd munkakdrben dolgoznak, akik a
kdzvetlen betegellatas soran étel- és gyogyszerkiosztast végeznek; illetve akik hékezelés nélkul koézvetlendl
koézfogyasztasra keril6é élelmiszereket, ételeket, italokat kezelnek, kdzétkeztetésben, vizmiivekben dolgoznak;
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anyatejet adnak vagy kezelnek. Az ilyen személyek a kdzdsség, intézmény latogatasat, illetve foglalkozasukat,
tevékenységiket csak akkor folytathatjak, ha a gyogyulas (antibiotikus kezelés) utan két nap mulva elkezdett, két
egymast kdvetd napon levett egy-egy székletminta bakterioldgiai vizsgalata negativ eredménnyel jar.

2.4. Fert6tlenités:

Folyamatos fert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

A beteg csaladi vagy intézeti kornyezetében él6 személyeket 7 napi id6tartamra jarvanylgyi medfigyelés ala
kell helyezni.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolbgiai szlirbvizsgalat:

A jarvanyugyi medfigyelés ala helyezett személyek kozil kizardlag azoknal kell a medfigyelési id6 alatt egy
alkalommal székletbakterioldgiai vizsgalatot végezni, akik a megjeldlt intézményekbe jarnak, illetve
munkakdrokben dolgoznak. A pozitiv személyeket a kérokozd-hordozasuk tartamara jarvanyugyi ellenérzés ala
kell helyezni, és a fenti intézmények latogatasatdl, illetve munkakoruktél el kell tiltani a székletbakterioldgiai
vizsgalat negativ eredményéig.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A pozitiv személyeket a kérokozé-hordozas id6tartamara jarvanylgyi ellenérzés ala kell helyezni, és a fenti
kézbsség, intézmény latogatasat, illetve munkakériket, tevékenységiiket csak akkor folytathatjak, ha
székletbakterioldgiai vizsgalatuk negativ eredményt ad.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezd.
3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:
Kételezd.
Egyéb patogén Escherichia coli okozta enteritisek
Enterotoxikus E. coli enteritis (ETEC)
BNO10: A04.1

1. Kérokozé:
Az ETEC csoportba azok az E. coli izolatumok tartoznak, amelyek hélabil-, vagy héstabil, illetve mindketté
toxint kddolé gén(ekk)el rendelkeznek.

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Klinikai és epidemioldgiai kritériumok megléte.

Megerésitett eset

A Klinikai és laboratoriumi kritériumok egyittes megléte.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi harom tlinet:

- hasmenés,

- hasi fajdalom,

- h6emelkedés.

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:

- szennyezett élelmiszer fogyasztasa,

- szennyezett élelmiszer kezelése (ételkészités),

- kapcsolat igazolt ETEC-fert6z6tt személlyel,

- endémias teriileten valé tartozkodas.

Laboratoriumi kritérium

- ETEC izolalasa székletbdl (az enterotoxin(ok)-termeléséért felel6s gén kimutatasa),
- ETEC izolalasa élelmiszerbdl (az enterotoxin(ok)-termeléséért felel6s gén kimutatasa),
2.2. Elkiilénités:

Otthonéaban, tartézkodasi helyén, fekvébeteg gyodgyintézetben elkllonitendd klinikai tlinetek fennallasaig.
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2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanyugyi érdekbél végzett mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

A széklet diagnosztikus laboratdriumi vizsgalata kotelezé. A mintat a jarvanyugyi feladatok ellatasara kijelolt
mikrobioldgiai laboratériumba kell kildeni mikrobioldgiai vizsgalatra. A koérokozd jelenlétének megerdsitése az
NNK referencia laboratériumaban torténik. A diagndzis a székletbdl kitenyésztett térzsek toxintermelésének,
illetve a toxinnak kdzvetlenil a székletbdl torténd kimutatasan alapszik.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Csak azon személyeknél kell elvegezni, akik 0-6 éves gyermekek kozdsségébe jarnak, vagy ilyen
kozbsségekben, intézményekben gyermekellatassal kapcsolatos veszélyezteté munkakdérben dolgoznak, akik a
kozvetlen betegellatds soran étel- és gyogyszerkiosztast végeznek; illetve akik hékezelés nélkil koézvetlendl
kozfogyasztasra kerilé élelmiszereket, ételeket, italokat kezelnek, kozétkeztetésben, vizmiivekben dolgoznak;
anyatejet adnak vagy kezelnek. Az ilyen személyek a kdzdsség, intézmény latogatasat, illetve foglalkozasukat,
tevékenységiket csak akkor folytathatjak, ha a gyogyulas (antibiotikus kezelés) utan két nap mulva elkezdett, két
egymast kdvetd napon levett egy-egy székletminta bakterioldgiai vizsgalata negativ eredménnyel jar.

2.4. Fert6tlenités:

Folyamatos és zarofert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

A beteg csaladi vagy intézeti kdrnyezetében él6 személyeket 7 napi id6tartamra jarvanylgyi megfigyelés ala
kell helyezni. A jarvanylgyi megfigyelés ala helyezett személyek kozil kizarélag azoknal kell a megfigyelési id6
alatt egy alkalommal székletbakterioldgiai vizsgalatot végezni az NNK referencia laboratériumaban, akik a
megjeldlt intézményekbe jarnak, illetve munkakérokben dolgoznak.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Kételezd.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A pozitiv személyeket a kérokozé-hordozas id6tartamara jarvanylgyi ellendrzés ala kell helyezni, és a fenti
kozbsség, intézmény latogatasat, illetve munkakoriket, tevékenységiiket csak akkor folytathatjak, ha
székletbakterioldgiai vizsgalatuk negativ eredményt ad.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kételezd.

Enteroinvaziv E. coli enteritis (EIEC)
BNO10: A04.2

1. Kérokozé:

Az enteroinvaziv E. coli a Shigella spp.-hoz hasonléan plazmidhoz kotétt képessége révén képes az epithel
sejtbe behatolni. Az EIEC csoportba azok az E. coli izolatumok tartoznak, amelyek invazint kédolo gén(ek)kel
rendelkeznek. Az enteroinvazivitassal leggyakrabban kapcsolatba hozhaté E. coli szerocsoportok: 0124, O28ac,
0O112ac, 0136, 0143, 0144, 0152, 0164, stb.

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Klinikai és epidemioldgiai kritériumok megléte.
Megerdsitett eset

A klinikai és laboratoriumi kritériumok egylttes megléte.
2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi tiinetek legalabb egyike:

- hasmenés,

- hasi fajdalom.
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Epidemiologiai kritérium

Az alabbi epidemioldgiai kapcsolatok legalabb egyike:

- szennyezett élelmiszer/viz fogyasztasa,

- kapcsolat igazolt EIEC-fert6z6tt személlyel.

Laboratériumi kritérium

- Az EIEC izolalasa székletbdl vagy vérbdl (az enteroinvazivitasért felelés gén kimutatasa).

2.2. Elkilénités:

Otthonaban, tartézkodasi helyén, fekvébeteg gyogyintézetben elkiildnitend6é a hasmenés fennallasaig.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A széklet diagnosztikus laboratoriumi vizsgalata kotelezd. A székletmintat diagnosztikus vizsgalatra a
jarvanyugyi feladat ellatasara kijeldlt laboratériumba kell kiildeni. A kérokozé jelenlétének megerdsitése az NNK
referencia laboratériumaban térténik.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Csak azon személyeknél kell elvégezni, akik 0-6 éves gyermekek kbdzdsségébe jarnak, vagy ilyen
kozOsségekben, intézményekben gyermekellatassal kapcsolatos veszélyeztetd munkakdrben dolgoznak, akik a
kozvetlen betegellatas soran étel- és gyogyszerkiosztast végeznek; illetve akik hékezelés nélkil kdzvetlenil
kozfogyasztasra kerll6 élelmiszereket, ételeket, italokat kezelnek, kdzétkeztetésben, vizmiivekben dolgoznak;
anyatejet adnak vagy kezelnek. Az ilyen személyek a kdzdsség, intézmény latogatasat, illetve foglalkozasukat,
tevékenységiket csak akkor folytathatjak, ha a gyogyulas (antibiotikus kezelés) utan két nap mulva elkezdett, két
egymast kdvetd napon levett egy-egy székletminta bakteriolégiai vizsgalata negativ eredménnyel jar.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fert6tlenités sziikséges.

3. Teenddbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

A beteg csaladi vagy intézeti kdrnyezetében él6 személyeket 7 napi id6tartamra jarvanylgyi megfigyelés ala
kell helyezni. A jarvanylgyi megfigyelés ala helyezett személyek kozil kizarélag azoknal kell a megfigyelési id6
alatt egy alkalommal székletbakterioldgiai vizsgalatot végezni az NNK referencia laboratériumaban, akik a
megjeldlt intézményekbe jarnak, illetve munkakérékben dolgoznak.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Kételezd.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A pozitiv személyeket a kérokozé-hordozas id6tartamara jarvanylgyi ellendrzés ala kell helyezni, és a fenti
kozOsség, intézmény latogatasat, illetve munkakoriket, tevékenységiket csak akkor folytathatjdk, ha
székletbakterioldgiai vizsgalatuk negativ eredményt ad.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kételezd.

Enteropathogen E. coli enteritis (EPEC)
BNO10: A04.0

1. Kérokozé:
Enteropathogen E. coli-nak (EPEC, ,E. coli dyspepsiae”) tekintend6k azok az izolatumok, amelyek intimin (eae)
gént hordoznak.

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsithetd eset

- Klinikai és epidemiolégiai kritériumok megléte vagy

- az adhéziéért felelés gén kimutatasa.
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Megerdsitett eset

- A klinikai és laboratériumi kritériumok egyittes megléte.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi tlinetek legalabb egyike:

- hasmenés,

- hasi fajdalom,

- laz.

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:

- szennyezett élelmiszer fogyasztasa,

- szennyezett élelmiszerrel valé érintkezés (ételkészités),

- kapcsolat igazolt EPEC-fert6z6tt személlyel.

Laboratériumi kritérium

- EPEC izolalasa székletbdl (az adhézidért felels gén kimutatasa).

2.2. Elkiilénités:

Otthonaban, tartézkodasi helyén, fekvébeteg vagy kijeldlt gyogyintézetben elkilonitendé, mig a klinikai
gyogyulas és az antibiotikus kezelés befejezése utadn 48 oraval elkezdett, 2 egymast kdvetd napon vett
székletminta vizsgalata negativ eredményt nem ad. Az elkilonitést lehetbleg fert6zd osztalyon kell végrehajtani.
Ha erre nincsenek meg a megfeleld feltételek, a tdbbi csecsemé6tdl jol elkilénithetd helyen kell apolni, és az
apolashoz kilén személyzetet és eszkdzdket kell biztositani. A csecsemd olyan gyermekosztalyon is
elkuldnithetd, ahol csak egy évesnél id6sebb és egyéb okok miatt (pl. atrophia) nem veszélyeztetett gyermekeket
apolnak.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezb. A betegseég korai szakaban, a vizsgalat: antibiotikus kezelés megkezdése el6tt vett székletet vagy a
végbélbdl vattapalcikaval vett valadékot kell kildeni diagnosztikus vizsgalatra a teriletileg illetékes
laboratériumba.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. A mintat a jarvanylgyi feladatok elvégzésre kijeldlt laboratériumba kell kildeni mikrobiolégiai
vizsgalatra. A kérokozo jelenlétének megerdsitése az NNK referencia laboratériumaban térténik.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Csak azon személyeknél kell elvégezni, akik 0-6 éves gyermekek kozdsségébe jarnak, vagy ilyen
kézOsségekben, intézményekben gyermekellatassal kapcsolatos veszélyeztetd munkakdrben dolgoznak, akik a
kdzvetlen betegellatas soran étel- és gyogyszerkiosztast végeznek; illetve akik hékezelés nélkil kdzvetlentl
kdézfogyasztasra kerll6 élelmiszereket, ételeket, italokat kezelnek, kdzétkeztetésben, vizmlivekben dolgoznak;
anyatejet adnak vagy kezelnek. Az ilyen személyek a kdzdsség, intézmény latogatasat, illetve foglalkozasukat,
tevékenységiket csak akkor folytathatjak, ha a gyogyulas (antibiotikus kezelés) utan két nap mulva elkezdett, két
egymast kdvetd napon levett egy-egy székletminta bakterioldgiai vizsgalata negativ eredménnyel jar.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos és zardfert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kertiltek felkutatasa:

A beteg gondozoit és a kdrnyezetében é16 csecseméket 7 napig jarvanylgyi megfigyelés ala kell helyezni, és ki
kell tiltani csecsembk kozdsségének latogatasatdl és ilyen koézdsségekben/intézményekben csecsemék
ellatasaval kapcsolatos munkakértél, az anyatej adasatol és kezelésétél. A csecsemé, illetve a gondozé kitiltasat
addig kell fenntartani, mig a székletminta vizsgalata egy alkalommal negativ eredményt ad.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Kotelezé.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A pozitiv személyeket a kérokozé-hordozas id6étartamara jarvanyugyi ellen6rzés ala kell helyezni, és a fenti
k6zOsség, intézmény latogatasat, illetve munkakoriket, tevékenységiket csak akkor folytathatjdk, ha
székletbakterioldgiai vizsgalatuk negativ eredményt ad.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fertézéforras-kutatas:

Kotelezé.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelezé.

Teendbk a kérhazi ujsziilott, korasziilott, illetve csecsemdbosztalyon vagy csecsemébket is gondozé
gyermekintézményben toértént megbetegedés esetén:

A beteg kdrnyezetében lévé csecsemdket és dolgozdékat 7 napra jarvanylgyi megfigyelés ala kell helyezni, és
az intézményben, kérhazi osztalyon vagy - ha a gondozé személye nem kézds mas szobakéval - annak érintett
szobajaban felvételi zarlatot kell elrendelni. A zarlat alatt kibocsatottak zarojelentésében fel kell tintetni a
beteggel toértént utolsé kontaktus idépontjat, és megfigyelésiiket a jarasi hivatalnak kell folytatnia. A felvétel
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megindulhat, ha a zardfert6tlenités megtortént, és a tlinetmentes apoltak és gondozéik székletmintajanak
vizsgalata negativ eredményt ad.

Enteroaggregativ E. coli enteritis (EAggEC)
BNO10: A04.4

1. Kérokozo:

Egyedi adhéziéos képességgel rendelkezd E. coli baktérium, A fejl6éd6 orszagokban a csecsemdék
hasmenésének gyakori kérokozoja. Utazassal 0sszefliggd és visszatérd vagy immunszuppresszalt betegek (pl.
AIDS) kérében megjelend hasmenések koérokozdja lehet.

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valoszinlsitheté vagy a megerdsitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszinisithetd eset

- Klinikai és epidemioldgiai kritériumok megléte vagy

- EAggEC specifikus gén(ek) kimutatasa.

Megerésitett eset

A klinikai és laboratoriumi kritériumok egyittes megléte.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi tlinetek legalabb egyike:

- hasmenés,

- hasi fajdalom.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:

- szennyezett élelmiszer fogyasztasa,

- szennyezett targgyal valo érintkezés,

- kapcsolat igazolt EAggEC-fert6z6tt személlyel.

Laboratériumi kritérium

- EAgQQEC izolalasa székletbdl és

- EAggEC specifikus gén(ek) kimutatasa.

2.2. Elkiilénités:

A beteg és a kérokozo-hordozé csecsem6t a nem fert6zott csecsemdoktdl el kell kildniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezé.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezb. A betegség korai szakaban, az antibiotikus kezelés megkezdése el6tt vett székletet vagy a végbélbél
vattapalcikaval vett valadékot tovabb kell kildeni diagnosztikus vizsgalatra az NNK referencia laboratériumaba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Az elkllonités addig tart, mig a klinikai gyogyulas és az antibiotikus kezelés befejezése utan 48 oraval
elkezdett, 2 egymast kévetd napon vett székletminta vizsgalata negativ eredményt nem ad.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kertiltek felkutatasa:

A beteg gondozoit és a kdrnyezetében é16 csecseméket 7 napig jarvanylgyi megfigyelés ala kell helyezni, és ki
kell tiltani csecsem&k kozdsségének latogatasatdl és ilyen kozdsségekben, intézményekben csecsemék
ellatasaval kapcsolatos munkakortél, az anyatej adasatol és kezelésétdl.

3.2. Jarvanyligyi érdekbél végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Kotelezé.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A csecsemd, illetve a gondozo kitiltasat addig kell fenntartani, mig a székletminta vizsgalata egy alkalommal
negativ eredményt ad.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelezd.
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Teendbk a korhazi djsziilott, korasziilott, illetve csecsembosztalyon vagy csecsemébket is gondozé
gyermekintézményben tértént megbetegedés esetén:

A beteg koérnyezetében |évé csecsemdéket és dolgozdkat 7 napra jarvanyiigyi megfigyelés ala kell helyezni, és
az intézményben, korhazi osztalyon vagy - ha a gondozé személye nem k6z0s mas szobakéval - annak érintett
szobdjaban felvételi zarlatot kell elrendelni. A zarlat alatt kibocsatottak zardjelentésében fel kell tintetni a
beteggel toértént utolsé kontaktus id6pontjat, és megfigyelésiket a jarasi hivatalnak kell folytatnia. A felvétel
megindulhat, ha a zardfert6tlenités megtortént, és a tlinetmentes apoltak és gondozéik székletmintajanak
vizsgalata negativ eredményt ad.

Diffaz adhezios E. coli enteritis (DAEC)

BNO10: A04.4

A koérokozora jellemzé a diffiz aggregativ adhéziés képesség. A patomechanizmus multifaktorialis.
Megbetegedés els6sorban gyermekkoruakat érint. A megbetegedés gyanuja esetén a mintat az NNK referencia
laboratériumaba kell kiildeni vizsgalatra.

Febris flava
BNO10: A95

1. Kérokozé:
Sargalaz virusa, mely a Flaviviridae csaladba tartozik.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valoszinlsithetd vagy a megerdsitett eset. Az értesiilést kdvetéen a megbetegedés
suirgésséggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszindsithetd eset

Teljestilnek a klinikai és az epidemioldgiai feltételek.

Megerésitett eset

Teljestinek a klinikai és a laboratériumi feltételek (ha a beteg a kbézelmultban sargalaz elleni oltast kapott,
akkor a vad virus izolalasanak van diagnosztikus értéke).

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Laz, és az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- sargasag,

- generalizalt vérzés.

Epidemiologiai kritérium

Utazds a megbetegedés kezdetét megel6z6 1 hét folyaman olyan terlletre, ahol sargalaz fordult vagy
fordulhatott elé.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi 6t feltétel legalabb egyike:

- a sargalazvirus izolalasa klinikai mintabal,

- a sargalazvirus nukleinsavanak kimutatasa,

- a sargalazvirus antigénjének kimutatasa,

- a sargalazzal szembeni specifikus IgM osztalyu ellenanyagok kimutatasa,

- a maj post mortem kérszdvettani vizsgalata soran tipusos elvaltozasok kimutatasa.

A laboratériumi eredményeket a beteg véddoltasi statuszanak figyelembe vételével kell értelmezni.

2.2. Elkiilbnités:

A beteget sziinyogmentes koriilmények kozott kijeldlt korhazban kell elkiléniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd, a diagnosztikus vizsgalat az NNK referencia laboratériumaban torténik.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd, az NNK-val tértént el6zetes megbeszélés alapjan.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges, de a szinyogmentesség biztositandé.
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3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

A jarvanyugyi vizsgalat soran azonositani kell valamennyi személyt, aki a megbetegedés kezdete el6tti 3-6.
napon a beteggel egyitt feltehetéen fert6z6tt terlleten jart.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szlkséges. A beteggel azonos expoziciénak kitett személyeket 6 napra klinikai megfigyelés ala kell
helyezni, hogy esetleges megbetegedés esetén ellatasban részesiljenek.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Csak abban az esetben sziikséges, ha felmeril a gyanuja a betegség hazai terjedésének.

Giardiasis
BNO10: A07.1

1. Kérokozé:
Giardia intestinalis (szinonimak G. lamblia , G.duodenalis).

2. Teenddk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett: a valoszinlsithet6 vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valészindsitheté eset

Teljesul a klinikai és epidemioldgiai feltétel.

Megerésitett eset

Teljesul a klinikai és laboratériumi feltétel.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi négy tinet legalabb egyike:

- hasmenés,

- hasi fajdalom,

- puffadas,

- felszivédasi zavar jelei (pl. zsirszéklet, sulyvesztés).

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi négy epidemioldgiai kapcsolat legalabb egyike:

- szennyezett élelmiszerrel, ivovizzel tértént expozicio,

- emberrél emberre torténd terjedés,

- k6z6s expozicio,

- kérnyezeti expozicio.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi feltételek legalabb egyike:

- Giardia intestinalis cisztak vagy trophozoitak kimutatasa a székletbél, a nyombélnedvbél, vagy a vékonybélbél
biopsziaval vett a szévetmintaban,

- Giardia intestinalis antigén kimutatasa a székletbél, a nyombélnedvbél, vagy a vékonybélbdl biopsziaval vett a
szovetmintaban,

- Giardia intestinalis DNS kimutatasa a székletbdl, a nyombélnedvbdl vagy a vékonybélbél biopsziaval vett
szévetmintaban.

2.2. Elkiilénités:

Kételezb.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgéalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A betegség sporadikus eléfordulasa esetén a székletminta, esetleg a duodenalis nedv barmely
parazitolégiai laboratériumba kildhetd vizsgalatra.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez8. Jarvany gyanuja esetén a székletmintat vagy a duodenalis nedvet a jarvanyugyi feladat elvégzésére
kijelolt mikrobioldgiai laboratériumba kell kiildeni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fert6tlenités szikséges.
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3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd.

3.2. Jarvanyiigyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai szlirbvizsgalat:

A beteggel érintkezett, vele epidemioldgiai kapcsolatban all6 személyeknél sziirvizsgalatot kell végezni, és a
fert6zott személyeket a beteggel egyidejlleg javasolt gyogykezelni.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelezd. Az ivo- vagy firdéviz mikrobioldgiai vizsgalatat el kell végezni, és célszerli a vizsgalatot a
gyanusithatd élelmiszerre is kiterjeszteni. Ha kdzfogyasztasra szant élelmiszer a terjeszt6 kbzeg, az illetékes
élelmiszerlanc-felligyeleti szervet értesiteni kell a sziikséges intézkedések megtétele érdekében.

Haemophilus influenzae altal okozott invaziv betegség
BNO: G000, A413, J14, A492, B963

1. Kérokozo:
Haemophilus influenzae

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a megerésitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszinisithetd eset

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akire teljestil a laboratdriumi kritériumok kozil legalabb az egyik.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi kritérium

- Haemophilus influenzae izolalasa normalisan steril helyrdl.

- Haemophilus influenzae nukleinsav kimutatasa normalisan steril helyrdl.

2.2. Elkiilbnités:

A beteget kérhazban a cseppfertézés izolaciéo szabalyait figyelembe véve kell elkiléniteni a gyogykezelés
idétartamara.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Referencia laboratériumba kiildendd megerdsités és tipizalas céljabdél normalisan steril helyrdl (pl. liquorbdl
vagy hemokulturabol) kitenyészett Haemophilus influenzae térzs.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fert6tlenités sziikséges. Elsésorban az orr-, torokvaladékot és az ezzel szennyezett anyagokat kell
fert6tleniteni.

3. Teendbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kételezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteg kérnyezetében él6, 6 éven aluli gyermekeket 4 napra jarvanyligyi megfigyelés ala kell helyezni.
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3.4. Postexpoziciés profilaxis:

A b tipusi H. influenzae okozta meningitis esetén a 6 évesnél fiatalabb gyermekeket ellatd, gondozé
intézményekben mindenki szamara - kivéve a véddoltott gyermekeket - ajanlott 4 napon at az antibiotikum
(rifampicin naponta 1 alkalommal 20 mg/ttkg, max. 600 mg/nap) prevenci6. Ha a beteg csaladjaban a betegen
kivil is van 6 éven aluli fogékony kisgyermek, akkor mindenki szamara (a felnétteknek is) ajanlott a fenti modon
az antibiotikus prevencio.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem szikséges.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Nem sziikséges.

Hantavirus okozta veseszindroma
Nephropathia epidemica, BNO10: A98.5

1. Kérokozé:
A Bunyaviridae csaladba tartozé Hantavirus genus kiildnb6z6 tagjai.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentetésre kotelezett a gyanus vagy a valdszin(sithetd vagy a megerdsitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljesul a klinikai feltétel.

Valdszinisithetd eset

Teljesul a klinikai és epidemioldgiai feltétel.

Megerdésitett eset

Teljesul a klinikai és a laboratériumi feltétel.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Hirtelen kezd6dé magas laz, és az alabbi hét feltétel kozil legalabb kettd:

- hasi vagy vesetaji fajdalom,

- émelygés vagy hanyas,

- az arc kipirulasa,

- bevérzések, petechiak,

- kétéhartya belévellése,

- oligo-, anuria,

- hyper- vagy hypotensio.

Epidemiolégiai kritérium

Ragcsalokkal valé direkt kontaktus vagy ragcsalok valadékaibdl (vizelet, széklet, nyal, léguti valadék) képz6dott
aerosol inhalacioja.

Laboratériumi kritérium

- Specifikus ellenanyagok kimutatasa a vérsavobol magas titerben,

- virus-specifikus ellenanyagok négyszeres titeremelkedése a heveny szakban, illetve harom héttel késébb vett
mintaban.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezb. A mintakat el6zetes megbeszélés alapjan az NNK-ba kell szallitani.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges. Ragcsaloirtas.

3. Teend6k a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kertiltek felkutatasa:

Nem szikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szlkséges. A szilkséges terapia idében térténé megkezdése érdekében a beteg kérnyezetében éléknél,
a vellk k6zos expozicionak kitett személyek esetében figyelni kell a tiinetek kialakulasat.
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3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Halmozott el6fordulas esetén sziikséges.
3.6. A terjeszté kbzeg felderitése:
Ragcsaloirtas.

Hepatitis infectiosa
BNO10: B15-B17

1. Kérokozé:
Hepatitis A, B, C, E virusok.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Hepatitis infectiosa néven bejelentésre kotelezett az acut virushepatitisre gyanus megbetegedés.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljesul a klinikai feltétel.

Valoszindsithet6 eset

Megerésitett eset

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Enyhe altalanos tinetek (faradtsag, hasi fajdalom, étvagytalansag, idészakos émelygés, és hanyas), és
legalabb egy az alabbi harom tinet koziil:

-laz,

- sargasag,

- magas szérum aminotranszferaz-szint.

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi kritérium

2.2. Elkiilbnités:

A beteg allapotatdl fliggéen korhazban vagy otthonaban is elkildnithetd.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Az etiolégia meghatarozasara iranyuld virusszeroldgiai vizsgalat barmely klinikai-mikrobiolégiai
laboratériumban elvégezhetd. Ha az etiolégiat nem sikerll tisztazni, a mintat tovabb kell kiildeni a jarvanyugyi
feladatok végzésére kijelolt teriletileg illetékes mikrobiolédgiai laboratériumba.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

A jarvanylgyi feladatok végzésére kijeldlt mikrobiolégiai laboratériumban a hepatitis A, B, C, illetve E virusok
koroki szerepének tisztazasa céljabdl tovabbi vizsgalatokat kell végezni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos és zarofert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
Az etiologiai diagnézis figgvényében.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Az etiologiai diagnézis figgvényében.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Az etiologiai diagnézis figgvényében.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Az etiologiai diagndzis figgvényében.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Az etiologiai diagnézis figgvényében.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Az etiologiai diagnézis figgvényében.
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Hepatitis A virus altal okozott heveny majgyulladas
A tipusu hepatitis, BNO10: B15

1. Kérokozé:
Hepatitis A virus (HAV).

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valoszinlsithet vagy a megerdsitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszindsithet6 eset

Teljestilnek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.

Megerésitett eset

Teljestinek a klinikai és a laboratériumi kritériumok.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél enyhe altalanos tlinetek jelentkeznek (pl. faradtsag, hasi fajdalom,
étvagytalansag, idészakos émelygés és hanyas),

és

legalabb egy az alabbi harom tiinet kozdil:

-laz,

- sargasag,

- magas szérum aminotranszferaz-szint.

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi négy feltétel legalabb egyike:

- a beteg a lappangasi id6ben laboratériumi vizsgalattal megerdsitett A hepatitiszben szenvedd beteggel, vagy
tiinetmentes HAV-pozitiv személlyel érintkezett,

- a beteggel kdzbs expozicidnak volt kitéve,

- hepatitis A virussal kontaminalt éleImiszert vagy ivovizet fogyasztott,

- kdrnyezeti expozicio.

Laboratériumi kritérium

- IgM osztalyba tartozé anti-HAV ellenanyag kimutatasa a szérumban,

- HAV nukleinsav kimutatasa a szérumban vagy a székletben,

- HAV antigén kimutatasa a székletben.

2.2. Elkiilénités:

A beteget a sargasag kezdetétdl szamitva legalabb egy hétig kérhazban, otthonaban vagy tartézkodasi helyén,
a kontakt izolacié szabalyai szerint kell elklloniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezé.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

A megbetegedések halmozott elé6fordulasa esetén a jarasi vagy a megyei kormanyhivatal elrendelheti a klinikai
mintak jarvanylgyi feladatok ellatasara kijelolt terlletileg illetékes mikrobioldgiai laboratériumba térténd
bekildését. A jarvanylgyi tipizald vizsgalatok a referencia laboratériumban térténnek.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos és zardéfert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

A beteggel szoros kapcsolatban lévd személyeket (k6zds haztartasban él6k, szexualis partnerek, egyéb
csaladi és k6zdsségi kontaktszemélyek) fel kell kutatni.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteggel szoros kapcsolatban Iévé csaladi és kontaktszemélyeket 30 napra jarvanytgyi megfigyelés ala kell
helyezni. Ezen személyek kozil azokat, akik 0-6 éves gyermekek kozOsségébe jarnak, vagy ilyen
kozdsségekben, intézményekben gyermekek ellatasaval kapcsolatos veszélyeztet6 munkakérben dolgoznak, akik
a kozvetlen betegellatds soran étel- és gyogyszerkiosztast végeznek, illetve hdkezelés nélkil, kdzvetlendl
kdézfogyasztasra kerll6 élelmiszereket, ételeket, italokat kezelnek, kdzétkeztetésben, vizmiivekben dolgoznak,
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anyatejet adnak vagy kezelnek, a jarvanylgyi megfigyelés id6tartamara munkakoriktél, illetve tevékenységuktdl,
a gyermekkozosseég latogatasatol el kell tiltani.

3.4. Postexpozicibs profilaxis:

A jarvanylgyi megfigyelés ala helyezett személyeket hepatitis A elleni aktiv, passziv, vagy aktiv-passziv
immunizalasban kell részesiteni a VML szerint.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Jarvany esetén koételezé.

Hepatitis B (Hepatitis B virus altal okozott heveny majgyulladas)
B tipusu akut hepatitis, BNO10: B16

1. Kérokozo:
Hepatitis B virus.

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a megerésitett eset.
Gyanus eset

Valdszinisithetd eset

Megerdsitett eset

Teljesul a klinikai feltétel, a megerésitett esetre vonatkozd laboratériumi feltétel, és nem ismert, hogy a
betegnek kronikus HBV fertézése van.

2.1.1. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél enyhe altalanos tlnetek jelentkeznek (pl. faradtsag, hasi fajdalom,
étvagytalansag, idészakos émelygés és hanyas),

és

legalabb egy az alabbi harom tiinet koziil:

-laz,

- sargasag,

- magas szérum aminotranszferaz-szint.

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi kritérium

A megerdésitett eset laboratériumi feltétele:

Legalabb egy pozitiv eredmény a kévetkezé markerek vizsgalata vagy vizsgalatanak kombinacioja esetén:

IgM osztalyba tartozé anti-HBc ellenanyag kimutatasa a szérumbal,

HBsAg kimutatasa a szérumbdl és ismert, hogy az elmult hat hénapban vizsgalt HBV markerek negativak
voltak,

HBeAg kimutatdsa a szérumbdl és ismert, hogy az elmult hat hénapban vizsgalt HBV markerek negativak
voltak,

HBV-DNS kimutatasa a szérumbdl, és ismert, hogy a betegnél az elmult hat hénapban vizsgalt HBV markerek
negativak voltak.

2.2. Elkiilénités:

A beteget kérhazban vagy otthonaban a standard izolacio szabalyai szerint kell elktléniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kételezd.

2.3.2. Jarvanyugyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat: A megbetegedések halmozott
eléforduldsa esetén a jarasi népegészséglgyi intézet vagy a megyei kormanyhivatal elrendelheti a klinikai mintak
jarvanyugyi feladatok ellatasara kijelolt teriletileg illetékes mikrobioldgiai laboratériumba térténd bekuldését.
A jarvanylgyi tipizal6 vizsgalatok a referencia laboratériumban térténnek.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos
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3. Teend6k a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

A beteggel kdz6s haztartasban él6 személyeket, a szexualis partnereket fel kell kutatni.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai szlirbvizsgalat:

A beteggel k6z6s haztartasban éléknek és szexualis partnereinek fel kell ajanlani a HBsAg szlir6vizsgalatot.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

A beteg szexudlis partnerét és a vele k6zoés haztartasban él6 fogékony veszélyeztetett személyeket HB
véddoltasban kell részesiteni

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezé.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Egészséglgyi ellatassal 6sszefliggé megbetegedések halmozott el6fordulasa esetén kotelezé.

Hepatitis B virus altal okozott kronikus fertézés
Ujonnan diagnosztizalt kronikus HBV fertézés, BNO10: B1800, B1810

1. Kérokozo:
Hepatitis B virus

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Azokat a hepatitis B virussal fert6zott személyeket kell bejelenteni, akiknél elsd alkalommal allapitanak meg
kronikus HBV-fert6zést.

2.1.1. A jelentendd eset meghatarozasa

Klinikai kritériumok

Surveillance célokra nem relevansak.

Laboratériumi kritériumok

Hepatitis B fellleti antigén (HBsAg) vagy HBV-DNS pozitiv eredmény

és

negativ anti-HBclgM vizsgalati eredmény

vagy

6 honapos kuldnbséggel végzett két vizsgalatbol szarmazé HBsAg vagy HBV-DNS pozitiv eredmény.

Epidemiolégiai kritériumok

Surveillance célokra nem relevansak.

Esetek osztalyozasa

Gyanus eset: nem alkalmazhato.

Valészindsitheté eset: nem alkalmazhaté.

Megerdsitett eset: minden olyan személy, akire teljestilnek a laboratoriumi kritériumok.

3. Teenddbk a kronikus HBV hordozé kornyezetében

3.1. A HBV hordozé személlyel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

A kOzo6s haztartasban él6 személyeket, a szexualis partnereket, valamint a HBsAg-hordoz6 anya vér szerinti
gyermekeit fel kell kutatni.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

A virushordozé személlyel kdzds haztartasban éléknek és szexualis partnereinek, valamint a HBsAg-hordozé
anyak 1995 el6tt szlletett gyermekeinek fel kell ajanlani a HBsAg szirévizsgalatot.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

A virushordozé szexualis partnerét és a vele k6z6s haztartasban él6 fogékony veszélyeztetett személyeket
hepatitis B elleni véd&oltasban kell részesiteni.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Koételezé.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

A megbetegedések halmozott el6fordulasa esetén kotelezd, kulonds tekintettel az egészségugyi ellatassal
Osszefugg6 fertbzésekre.
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Hepatitis C virus altal okozott heveny majgyulladas
C tipusu akut hepatitis, BNO10: B 17.1

1. Kérokozo:
Hepatitis C virus

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a megerdsitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Megerdsitett eset

Teljesul a klinikai feltétel, a laboratériumi feltételek egyike, és nem ismert, hogy a betegnek mar korabban
diagnosztizalt krénikus HCV fertézése van.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél enyhe altalanos tlinetek jelentkeznek (pl. faradtsag, hasi fajdalom,
étvagytalansag, idészakos émelygés és hanyas),

és

legalabb egy az alabbi harom tiinet kozdil:

-laz,

- sargasag,

- magas szérum aminotranszferaz-szint.

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- Anti-HCV ellenanyag konfirmalt kimutatasa a szérumban és a megel6z6 12 hénapban negativ HCV
eredmény

- Hepatitis C virus nukleinsav (HCV RNS),

- hepatitis C core antigén kimutatadsa a szérumban.

2.2. Elkiilbnités:

A beteget kérhazban vagy otthonaban a standard izolacié szabdlyai szerint kell elkuléniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

A megbetegedések halmozott el6fordulasa esetén a jarasi hivatal vagy a megyei kormanyhivatal elrendelheti a
klinikai mintak jarvanylgyi feladatok ellatasara kijeldlt terletileg illetékes mikrobioldgiai laboratériumba torténd
bekildését. A jarvanylgyi tipizalo vizsgalatok a referencia laboratériumban térténnek.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos.

3. Teenddbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

A megbetegedések halmozott el6fordulasa esetén kotelezd, kulénds tekintettel az egészséglgyi ellatassal
Osszefiiggl fertézésekre.
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Hepatitis C virus altal okozott kronikus fert6zés (Gjonnan diagnosztizalt)
Krénikus virusos C-tipusu hepatitis

1. Kérokozo:
Hepatitis C virus

2. Teendd6k a kronikus hordozé személlyel

2.1. Jelentés:

Azokat a hepatitis C virussal fert6zott személyeket kell bejelenteni, akiknél a HCV-fert6zés kronikus stadiumat
elsé alkalommal allapitjak meg.

2.1.1. A jelentendd eset meghatarozasa

Klinikai kritériumok

Surveillance célokra nem relevansak.

Laboratériumi kritériumok

Hepatitis C-virus nukleinsav (HCV RNS)

vagy

Hepatitis C core antigén

kimutatasa.

3. Teenddbk a kronikus HCV hordozé személy kérnyezetében

3.1. A HCV hordozé személlyel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

A megbetegedések halmozott el6fordulasa esetén kotelezd, kuldénds tekintettel az egészségugyi ellatassal
Osszefiiggl fertdzésekre.

Hepatitis E virus altal okozott heveny majgyulladas
BNO10: B17.2

1. Kérokozo:
Hepatitis E virus

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a megerdsitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Megerdsitett eset

Teljesul a klinikai és a laboratériumi feltétel.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Altalanos tiinetek (faradtsag, hasi fajdalom, étvagytalansag, idészakos émelygés, hanyas), laz, hdemelkedés
és legalabb egy az alabbi harom tiinet kozdil:

- sargasag,

- sOtét vizelet,

- magas szérum aminotranszferaz szint.

Epidemiologiai kritérium

- Ha a beteg a lappangasi id6ben laboratériumi vizsgalattal megerdsitett E hepatitiszben szenvedd beteggel
érintkezett,

- a beteg masokkal egyutt bizonyitottan k6z6s HEV-expozicionak volt kitéve,

- ha hepatitis E virussal kontaminalt élelmiszert vagy ivovizet fogyasztott,

- kérnyezeti expozicio.
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Laboratériumi kritérium

- IgM osztalyba tartozé anti-HEV ellenanyagok megerdsitett kimutatasa a szérumbal,

- HEV nukleinsav kimutatasa a székletbdl vagy a szérumbol.

2.2. Elkiilbnités:

A kontakt izolacié szabalyai szerint.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. A megbetegedések halmozott el6fordulasa esetén a klinikai mintakat a jarvanytgyi feladatok
ellatasara kijelolt teriletileg illetékes mikrobioldgiai laboratériumba is be kell kildeni. A jarvanylgyi tipizald
vizsgalatok a referencia laboratériumban térténnek.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos és zarofert6tlenités sziikséges.

3. Teenddbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Koételezd a megbetegedések halmozddasa vagy jarvany esetén
3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Koételezd a megbetegedések halmozddasa vagy jarvany esetén.

Keratoconjunctivitis epidemica
BNO10: B30.0

1. Kérokozé:
Adenovirus 8 tipus, egyes esetekben mas tipus is, kilénésen a 3, 7, 11, 19, 29 stb. tipus.

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valdszinlsitheté vagy a megerésitett eset. Egyidejlileg értesiteni kell a megyei,
févarosi szemész szakfelligyeld féorvost.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Nem alkalmazhato.

Valdszindsithetd eset

Minden olyan személy, akinél fennall a klinikai feltétel és az epidemioldgiai kapcsolat.

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akinél fennall a klinikai kritérium és laboratériumi kritérium.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi klinikai tiinetek kdzil legalabb egy:

- beldvellt conjunctiva,

- idegentest-érzés a szemben, erds kénnyezés,

- a szemhéji kdtéhartyan folliculusok, papillaris hypertrophia és a szaruhartyan apro tliszdrasnyi homalyok.

Epidemiologiai kritérium

Epidemiologiai kapcsolat megerésitetten keratoconjunctivitis epidemica-ban szenvedd beteggel.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi laboratériumi feltételek kozil legalabb egy:

- Adenovirus izolalasa conjunctiva-valadékbol,

- Adenovirus nukleinsav kimutatdsa PCR vizsgalattal conjunctiva-valadékbol.

2.2. Elkiilénités:

Bentlakasos intézményben, kéz6sségi szallason, kérhazi osztalyon eléfordult megbetegedés esetén a beteget
el kell kildniteni.
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2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A teriletileg illetékes virus-laboratériumba el6zetes megbeszélés alapjan conjunctiva-valadék
kildendé.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fert6tlenités:

A beteg szem- és orrvaladékat, valamint az ezekkel szennyezett targyakat folyamatosan fertétleniteni kell.

3. Teenddbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
Sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kételezd.

Kullancsencephalitis
(Kullancs altal terjesztett agyvel6gyulladas) Kézép-eurdpai kullancsencephalitis, BNO10: A84.1

1. Kérokozo
A Flaviviridae csaladba tartozé k6zép-eurépai kullancsencephalitis-virus.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valdszinisithetd vagy a megerésitett eset. Ha a megbetegedést el6zdleg ,meningitis
serosa” vagy ,encephalitis infectiosa” diagndzissal jelentették be, a klinikai diagnoézist az etioldgia tisztazasa utan
modositani szilkséges.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Nem alkalmazhat6 (meningitis serosa vagy encephalitis infectiosa diagnézissal jelentendd).

Valoszindsithetd eset

- teljesil a klinikai feltételek legalabb egyike és az epidemioldgiai feltételek egyike,

- teljesil a klinikai feltételek legalabb egyike és a valdszinisithet6 eset laboratériumi feltétele.

Megerésitett eset

- teljesiil a klinikai feltételek legalabb egyike és a megerdsitett eset laboratériumi feltételeinek legalabb az
egyike.

2.1.2. Feltételek

Klinikai feltételek

- meningitis, illetve encephalitis, encephalomyelitis, encephaloradiculitis.

Epidemioldgiai feltételek

- kdzds expozicid: hdkezeletlen tej vagy abbdl késziilt tejtermék fogyasztasa.

Laboratériumi feltételek

A valbszinlsithetd eset laboratériumi feltétele:

- kullancsencephalitis (KE) virus-specifikus IgM, illetve IgA kimutatédsa (a neutralizaciotol eltér6 mddszerrel)
egyetlen vérmintaban.

A megerésitett eset laboratériumi feltétele:

- KE-specifikus IgM ES IgG ellenanyagok a vérben

- KE-specifikus IgM ellenanyagok a gerincvel6-folyadékban

- Szerokonverzié vagy a KE-specifikus ellenanyagtiter négyszeres emelkedése szérumparmintaban

- KE-virus nukleinsav kimutatésa klinikai mintaban

- KE-virus izolalasa klinikai mintabdl

A vizsgalat eredményét a flavivirus (kullancsencephalitis, sargalaz, stb. elleni) oltasi statusz és esetleges
korabbi flavivirus-fertézésre (nyugat-nilusi laz, Dengue, stb. atvészelésére) vonatkozé informéciok figyelembe
vételével kell értékelni.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges. A beteget klinikai allapotanak megfelel6en kell kérhazba utalni.
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2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai diagnosztikus mikrobioldgiai vizsgalat:

Koételezd. Differencialdiagnosztikai vizsgalat kételezd (herpesvirusok stb.).

2.3.2. Jarvanyugyi érdekbél végzett mikrobiologiai laboratériumi vizsgalat:

Kotelezd6. A betegség gyanuja esetén alvadasgatld nélkil, sterilen vett vérmintat, és liquort kell kildeni
szeroldgiai vizsgalatra az NNK-ba. A vérvételt 2-3 hét mulva meg kell ismételni. Diagnosztikus értéke a savopar
vizsgalata alapjan megallapitott titeremelkedésnek vagy a specifikus IgM, illetve IgA kimutatasanak van.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fert6tlenités:

Nem sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbél végzett mikrobiolbgiai szlir6vizsgalat

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés

Csoportos expozicio esetén azon személyek klinikai megdfigyelése szikséges, akik a beteggel kdzds
expozicionak voltak kitéve (azonos terileten és idében tortént kullancscsipés, nyers tej fogyasztasa a lappangasi
idében).

3.4. Postexpozicids profilaxis

Nem sziikséges (az expoziciot kovetden beadott véddoltas nem véd a betegseég kialakulasa ellen).

3.5. Fertéz6forras-kutatas

Koételezd. Sporadikus esetben a lappangasi idében latogatott tartézkodasi helyek, a kullancscsipés helyének
felderitése sziikséges. Halmozott elé6fordulas esetén kutatni kell a kdzbs expozicié utan.

3.6. A terjeszté kézeg felderitése

Kotelezd. Sporadikus és halmozott el6fordulas esetén is szikséges hékezeletlen tej, tejtermék lappangasi
idében tortént fogyasztasanak felderitése.

Legionarius betegség
Legionarius betegség, BNO10: A48.1

1. Kérokozé:
Kulénb6z6 legionella fajok.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valdszinlsitheté vagy a megerSsitett eset. Az utazassal 6sszefliggd legionarius
megbetegedés az értesiilést kdvetben sirgbsséggel is jelentend6 az illetékes kormanyhivatalnak, amely
haladéktalanul értesiti az NNK-t. (Utazasi kritérium: a beteg a betegség kezdetét megel6z6 2-10 napon belil
legalabb egy éjszakat otthonan kiviil, a lakdhelye szerinti orszagban vagy kulféldon, bérelt szallashelyen toltott.)

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszinisithetd eset

Tudégyulladassal jar6 megbetegedés és a valdszinlsithetd eset laboratdriumi kritériumai kézil legalabb az
egyik fennall.

Megerdsitett eset

Tudégyulladassal jar6 megbetegedés és a megerdsitett eset laboratériumi kritériumai kézul legalabb az egyik
fennall.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Tudégyulladas.

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi kritérium

A valoszinlsithetd eset laboratériumi feltétele:

Az alabbi négy feltétel legalabb egyike:

- Legionella pneumophila antigén kimutatasa léguti valadékbdl vagy tlid&szévetbél példaul monoklonalis
ellenanyag felhasznalasaval végzett direkt immunfluoreszcens festéssel,

- Legionella DNS kimutatasa PCR vizsgalattal Iéguti valadékbdl, tidészdvetbdl vagy egyéb normalisan steril
helyrél vett testvaladékbal,

- szerokonverzioval: Legionella pneumophila nem 1-es szerocsoportja és mas Legionella fajok ellen termel6dé
specifikus ellenanyagok négyszeres vagy nagyobb aranyu titervaltozasa,
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- Legionella pneumophila 1-es szerocsoportja ellen termel6dd specifikus ellenanyagok jelenlétének kimutatasa
egyetlen vérsavébdl magas titerben (1:128).

A megerdésitett eset laboratériumi feltétele:

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- antigén kimutatassal: Legionella pneumophila antigén kimutatasa vizeletbdl,

- tenyésztéssel: Legionella kérokozé kimutatasa léguti valadékbol vagy egyéb normalisan steril helyrdl vett
testvaladékbal,

- szerokonverzidval: Legionella pneumophila 1-es szerocsoportja ellen termel6dd specifikus ellenanyagok
négyszeres vagy nagyobb aranyu titervaltozasa.

2.2. Elkiilbnités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiologiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat céljabdl szeroldgiai vizsgalatra alvadasgatlo nélkiil
levett vért, antigén-kimutatasra vizeletet kell bekuldeni mikrobiolégiai laboratériumba. A specifikus Legionella
antigén vizeletbdl torténd, illetve a kérokozo Iéguti vizsgalati anyagbdl valé kimutatasa az antibiotikummal még
nem kezelt személy megbetegedésének 2-5. napja kozott lehetséges. Savopar bekiildése a megbetegedés
kezdetétél szamitott 10-12. napon és az azt kdvetd 2 hét mulva esedékes.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Jarvanyugyi érdekbdl végzett diagnosztikus vizsgalat céljabol tenyésztésre és nukleinsav
kimutatasra Iéguti vizsgalati anyagot (példaul bronchus valadék, BAL, pleuropunktatum, bronchoszképos minta,
mélyléguti kdpet) vagy egyéb normalisan steril helyrdl vett testvaladékot kell bekiildeni az NNK-ba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

3.6. A terjeszté kbzeg felderitése:

A legionarius betegség esetekkel kapcsolatos epidemioldgiai kivizsgalas, tovabba a megel6z6 és kontroll
tevékenység részletes leirasat a vonatkozdé mddszertani levél tartalmazza.

A jarvanyugyi kivizsgalas soran a Legionella kdrnyezeti mintabdl térténé kimutatast (mintavétel, vizsgalat és
értékelés) az Nemzeti Népegészségugyi Kdzpont végzi.

Leptospirosis
BNO10: A27

1. Kérokozé:
A Leptospira interrogans species tobb mint 300 szerotipusa.

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a valoszinlsithetd vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valészindsitheté eset

- teljesul a klinikai feltételek legalabb egyike és az epidemioldgiai feltételek egyike,

- teljesil a klinikai feltételek legalabb egyike és a microagglutinacids laboratoriumi feltétel.

Megerésitett eset

Teljesul a klinikai feltételek egyike és

- a laboratériumi feltételek kézil a nukleinsav kimutatas vagy az izolacio

- Leptospira interrogans vagy barmely mas patogén Leptospira spp. ellen termel6détt ellenanyagok
mikroagglutinaciés médszerrel meghatarozott titere négyszeres emelkedést mutat.
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2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi tiinet:

- laz

ES

az alabbi nyolc tiinet, illetve tlinetegyttes legalabb egyike:

- tavasztol 8szig terjed6 id6szakban hidegrazas, fejfajas és izomfajdalom,

- sargasag,

- veseelégtelenség,

- kétéhartya-bevérzés,

- agyhartyagyulladas,

- bér- és nyalkahartya-vérzés,

- kiltések,

- szivizomgyulladas.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi harom epidemioldgiai kapcsolat legalabb egyike:

- allatrél emberre valo terjedés,

- kérnyezeti expozicio,

- k6zbs expozicid.

Laboratoériumi kritérium

Az alabbi eredmények egyike:

- Leptospira interrogans vagy barmely mas patogén Leptrospira spp. ellen termelédétt specifikus ellenanyagok
kimutatasa mikroagglutinaciés modszerrel meghatarozott titere négyszeres emelkedést mutat,

- Leptospira interrogans vagy barmely méas patogén Leptrospira spp. nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- Leptospira interrogans vagy barmely mas patogén Leptrospira spp. izolalasa klinikai mintabal,

2.2. Elkiilénités:

Nem szikséges.

2.3. Mikrobiolbgiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanyulgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezb. 5-10 ml alvadasgatlo nélkdl, sterilen vett vérmintat kell az NNK referencia laboratériumaba vagy az
illetékes kormanyhivatal leptospirosis vizsgalatokra kijelolt, jarvanytgyi feladatokat ellaté laboratériumaba kildeni.
A pozitiv eredményt a referencia-laboratériumban mikroszkopos lizis-agglutinaciés modszerrel kell megerésiteni.
A referencia-laboratériummal tértént el6zetes megbeszélés alapjan tenyésztésre is lehet vizeletet kildeni. A
korokozo szerotipusat rendszerint csak ismételt vizsgalattal lehet megallapitani. Immunszerolégiai vizsgalatra
esetleg liquor cerebrospinalis is kildendd.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem szikséges.

2.4. Fert6tlenités:

Nem sziikséges.

3. Teenddk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem szikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiol6giai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

Nem szikséges. Azon személyek klinikai megfigyelése sziikséges, akik a beteggel kdzds expozicidonak voltak
kitéve.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fertézéforras-kutatas:

Kotelezé.

Kutatni kell a fertézott ragcsaldk, allatok utan.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelez8, jarvany esetén az illetékes tarshatéosaggal egyuttmikddve fel kell deriteni a kérokozét terjesztd
szennyezett vizet.
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Listeriosis
BNO: A32

1. Kérokozé:
Listeria monocytogenes.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Minden olyan személy, akire teljestinek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kritériumok legalabb
egyike.

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akire teljesul a laboratériumi kritérium

vagy

minden olyan anya, akinek magzatanal, halva sziiletett csecseméjénél vagy Ujszuléttjenél a listeriosis-fertézést
laboratériumilag megerdsitették.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi 6t tiinet legalabb egyike:

-laz,

- meningitis, meningoencephalitis vagy encephalitis

- szepszis,

- influenzaszer( tiinetek,

- lokalizalt fert6zések, példaul izileti gyulladas, endocarditis, endophtalmitis, talyogok.

Varandéssag alatti listeriosis

- A Listeria-fert6zés varandossaggal kapcsolatos kévetkezményei: vetélés, halva sziiletés vagy korasziilés

- Ujsziilstt listeriosisa az alabbi tiinetek legalabb egyikének megléte alapjan:

- Halva sziiletés (20 hetes gesztacios kornal id6sebb magzat elhalalozasa)

- Korasziilés (37 hetes gesztaciés kornal hamarabb)

VAGY

Az els6 honap soran az alabbi 6t tlinet kdzll legalabb egy megléte (Ujszulott listeriosisa):

- meningitis vagy meningoencephalitis

- szepszis

- nehézlégzés

- Granulomatosis infantiseptica

- elvaltozasok a bérén, a nyalkahartyan vagy a kétéhartyan

Epidemiologiai kritérium

- emberrél emberre valo terjedés (vertikalis terjedés),

- szennyezett élelmiszer, ivoviz fogyasztasa.

- allatrél emberre valo terjedés

Laboratériumi kritérium

- Listeria monocytogenes izolalasa vagy Listeria monocytogenes kimutatasa normalisan steril helyrél

- Varanddssaggal 6sszefliggd esetben tovabba:

Listeria monocytogenes izoldlasa vagy Listeria monocytogenes kimutatdsa normalisan nem-steril helyrél
(példaul méhlepényszdvetbdl, magzatvizbdl, magzatszurokbdl, hiivelykenetbdl), illetve a magzat, a halva sziiletett
csecsemd, az Ujszuloétt vagy az anya mintajabol

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Tenyésztés céljara alvadasgatiéval levett vér, liquor, tovabba genny, méhri valadék, vizelet, faeces
és torokvaladék kildendd bakterioldgiai laboratériumba. Szerologiai vizsgalat nem alkalmazhaté.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Jarvanyos el6fordulas esetén az addig még nem vizsgalt betegek elsd diagnosztikus vizsgalatat a
jarvanyugyi feladatok ellatasara kijel6lt laboratériumban kell végezni. Referencia laboratériumba kildendd
megerdésités és tipizalas céljabdl a normalisan steril helyrél (pl. liquorbdl vagy hemokultarabdl) izolalt Listeria sp.
vagy Listeria monocytogenes torzs.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités végzendé.
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3. Teend6k a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelezd.

Lyme-kor
BNO10: A69.2

1. Kérokozo:
Borrelia burgdorferi sensulato csoportba tartozé human patogén spirochetak.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszindsithetd eset

- Teljestilnek a klinikai feltételek kozil az erythema migransnak megfeleld feltételek.

- Teljesul a korai neuroborreliosisnak megfeleld klinikai feltételek egyike és az epidemiolégiai feltétel.

Megerésitett eset

Teljesul legalabb egy klinikai és egy laboratériumi feltétel.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

A két klinikai feltétel egyike

- erythema migrans: 5 cm-nél nagyobb, ndvekvé vordses vagy kékeslila bérpir, folt, gyakran terjed6 széllel,

- korai neuroborreliosis: az alabbi harom klinikai feltétel egyike

- acut, fajdalmas radiculoneuritis,
- valamely agyideget érint§ acut paralysis,
- meningitis, a liquorban lymphocytas pleocytosis.

Epidemiolégiai kritérium

Kullancscsipés a lappangasi id6ben.

Laboratériumi kritérium

- eythema migrans: laboratériumi vizsgalat nem sziikséges,

- korai neuroborreliosis: az alabbi két kritérium legalabb egyike:

- intrathecalisan termel6dd specifikus ellenanyagok kimutatasa,
- B. burgdorferi izolalasa vagy nukleinsavanak kimutatasa (pl. PCR-vizsgalattal) klinikai mintabal.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Erythema migrans-t kivéve kotelez6. A nem bejelentendd klinikai formak (izuleti, cardialis, kés6i
neuroborreliosis, kés6i bérmanifesztacid) diagnosztikus vizsgalata barmely klinikai mikrobiolodgiai laboratériumban
elvégezhetd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Erythema migrans esetén nem kell, korai neuroborreliosis gyanuja esetén kotelezd. Szeroldgiai vizsgalatok
el6zetes megbeszélést kovetben az NNK-ban, illetve ezen szeroldgiai vizsgalatra felkészilt, jarvanylgyi feladat
ellatasara kijelolt laboratériumban. Szerolégiai vizsgalat csak specifikus tlinetek jelentkezésekor, és megfeleld
anamnézis (ismert kullancsexpozicio vagy legalabbis a paciens mozgastere alapjan ennek valészinisithetésége)
esetén indokolt. Szeroldgiai vizsgalatra alvadasgatlé nélkil levett vért, neuroborreliosis gyanuja esetén egy napon
levett vér- és liquormintat kell bekiildeni a laboratériumba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem szikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem szikséges.
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3. Teend6k a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kertiltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlir6vizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

A lappangasi id6ben latogatott tartozkodasi helyek, a kullancscsipés valdszin(i helyének felderitése szlikséges.
3.6. A terjeszté kézeg felderitése:

Nem sziikséges.

Lyssa (veszettség)
Veszettség, BNO10: A82

1. Kérokozé:
Rabies virus (Lyssavirus genus, Rhabdovirus csalad).

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a gyanus vagy a valészinUsithetd vagy a megerdsitett eset.

Az értesllést kdvetben a megbetegedés siirgésséggel is jelentend6 az illetékes kormanyhivatalnak, amely
haladéktalanul értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljestilnek a klinikai feltételek.

Valdszindsithetd eset

Teljestlnek a klinikai feltételek és fennall az epidemiolégiai feltételek egyike.

Megerdsitett eset

Teljestlnek a klinikai feltételek és a laboratoriumi feltételek legalabb egyike.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Akut agyvelégyulladas (encephalomyelitis) és

az alabbi hét tlinet kdzul legalabb kettd:

- allat okozta harapas helyén szenzoros valtozasok,

- parézis vagy paralizis,

- garatizmok gorcsei,

- hydrophobia,

- delirium,

- goércsroham,

- szorongas.

Epidemiolégiai kritérium

- allatrol emberre valé terjedés (veszettségre gyanus vagy bizonyitottan veszett allat),

- kdzds forrassal valé érintkezés (ugyanazon éllattal tértént expozicio),

- emberrdl emberre vald terjedés (pl. szervatiltetés).

Laboratériumi kritérium

- A Lyssa-virus izolalasa klinikai mintabol.

- A Lyssa-virus nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban (pl. nyal vagy agyszévet).

- Virus antigének kimutatasa klinikai mintaban.

- Lyssa-virussal szembeni specifikus ellenanyagok kimutatasa virus-neutralizaciés probaval vérsavéban vagy
liquorban.

A laboratériumi eredményeket az oltottsagi status figyelembe vételével kell értelmezni.

2.2. Elkiilénités:

A veszettségben szenvedd beteget az intenziv ellatast biztosité kijeldlt egészségligyi intézményben (Dél-Pesti
Centrumkérhaz) kell elkiloniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezb. A Lyssa-virus kimutatasara a betegnél elvégezhetd a cornea kaparék vizsgalata az NNK-ban.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem szikséges.
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2.4. Fert6tlenités:
Folyamatos fert6tlenités sziikséges.

3. Teenddk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kertiltek felkutatasa:

Kotelezd.

3.2. Jarvanyiigyi érdekbdl végzett mikrobiologiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

A vonatkoz6 modszertani levél szerint.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszté kézeg felderitése:

Koételezd, az expoziciotdl fiiggben (pl. igazoltan veszett szarvasmarha teje).

3.7. Egyéb intézkedések:

Haladéktalanul értesiteni kell - az érintett személyazonosité és egészségligyi adatainak megkiildésével - az
érintett lakdhelye (tartozkodasi helye) szerint illetékes élelmiszerlanc-feligyeleti szervet a szikséges
intézkedések megtétele érdekében.

Madarinfluenza
BNO10: J10

1. Kérokozo:
Az orthomyxoviridae csaladba tartozd, fokozott patogenitasi madarinfluenza-virusok (az influenza A virus H5,
H7, H9, illetve H10 altipusainak fokozottan patogén biotipusai, valamint a sertés- és madareredetl H1 altipusok).

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valdszinUsitheté vagy a megerdsitett eset. Az értestilést kdvetéen a
megbetegedés slirgésséggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti az NNK-t.
Ertesitendd az expozicio, illetve a megbetegedés helye szerint illetékes élelmiszerlanc-feliigyeleti szerv is.

Uj altipus vagy nem meghatarozhaté altipusu influenzavirus altal okozott emberi megbetegedést is azonnal
jelenteni kell.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljestilnek a klinikai és epidemioldgiai feltételek.

Valdszindsithetd eset

Minden olyan személy, akinél az 1. pontban emlitett influenzavirusokra iranyulé vizsgalat pozitiv eredményi és
a vizsgalatot nem az eurdpai uniés halézatba tartozé Influenza referencia laboratériuma végezte.

Nemzeti szinten megerdésitett eset

Minden olyan személy, akinél az 1. pontban emlitett influenzavirusokra iranyulé vizsgalat pozitiv eredmény( és
a vizsgalatot az NNK, mint az eurdpai unios haldzatba tartozé Influenza referencia laboratériuma végezte.

Az Egészségligyi Vilagszervezet altal megerdésitett eset

Minden olyan személy, akinek a vizsgalati eredményét az Egészségugyi Vilagszervezet H5-tel foglalkozo
egyuttmikddési kdzpontja erésiti meg.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi két tiinet legalabb egyike:

- laz és akut légzbszervi fertzés jelei és tiinetei,

- elhalalozas megmagyarazatlan akut légz&szervi megbetegedés kdvetkeztében.

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi négy feltétel legalabb egyike:

- emberr8l emberre terjedd fertézés a valdszinlsithetd vagy megerdsitett esettel valé szoros érintkezés utjan
(egy méteren bellil),

- laboratériumi expozicié: ahol lehetéség van az A/H5N1 influenzavirussal val6 érintkezésre,

- szoros érintkezés (egy méteren belll) megerdsitetten A/H5N1 virussal fert6zoétt allattal, baromfi vagy
vadmadarak kivételével (pl. macska, diszno),

- olyan teruleten val6 tartozkodas vagy olyan terililet meglatogatasa, ahol az A/H5N1 tipusu influenza jelenlétét
gyanitiak vagy megerésitették [lasd az Allategészségiigyi Vilagszervezet és az Eurdpai Bizottsag (SANCO)
allatbetegségek bejelentd rendszerét], és az alabbi két feltétel kdzll legalabb egy teljesiilése:

- szoros érintkezés (egy méteren belll) az érintett terlleten beteg vagy elhullott baromfival vagy
vadmadarakkal (nem ide értend6k azok a latszélag egészséges madarak, melyeket példaul vadaszat céljabol
ejtettek el),
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- az érintett tertleten taldlhatd olyan otthonban vagy gazdasagban valé tartézkodas, ahonnan beteg vagy
elhullott baromfikrdl tettek jelentést az el6zé honapban.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- az A/H5N1 influenzavirus izolalasa klinikai mintabél,

- az A/H5 nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- az A/H5 influenzavirussal szembeni specifikus ellenanyagok kimutatdasa (négyszeres vagy magasabb
emelkedés vagy egyetlen magas titer).

2.2. Elkiilbnités:

Sporadikus esetben a beteg fekvébeteg-gyogyintézetben kiilénitendd el, az apolas soran a cseppfertézést és a
kontakt terjedést megel6z8 ovintézkedéseket kell tenni. Kiterjedt jarvany kialakulasa esetén, ha a fekv6beteg-
gyogyintézeti kapacitas mar nem elegendd, a beteg otthonaban kuildnitendd el.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A laboratérium értesitését kdvetben léguti, illetve torokvaladék és vérminta, majd a betegség
kezdetétél szamitott 10-14 nap mulva Gjabb vérminta kiildendd szerolégiai vizsgalatra az NNK-ba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos és zarofert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

A beteggel, illetve halottal kapcsolatba keriilt (a beteggel, illetve valadékaval kozvetlenul vagy azzal
szennyezett targyak révén érintkezett) személyeket fel kell kutatni.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteggel kapcsolatba kertltek, illetve a beteggel k6éz6s forrasbél fert6z6dotteket 7 napra jarvanyulgyi
megdfigyelés ala kell helyezni. Kiterjedt jarvany esetén a betegekkel kapcsolatba kertltek otthoni elkuldnitése
szlikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Ha a betegnél a viroldgiai vizsgalatok valészinUsitik vagy igazoljak a fokozottan patogén madarinfluenza-virus
koroki szerepét, akkor csaladtagjainal, illetve a vele szoros kapcsolatban 1évé, jarvanylgyi megfigyelés ala
helyezett mas személyeknél kemoprofilaxist kell 7-10 napig alkalmazni. A kemoprofilaxist az NNK-val térténé
konzultacié alapjan kell kivitelezni.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd. Az élelmiszerlanc-feligyeleti szerv bevonasaval laboratériumi vizsgalatokkal egybeké6tott jarvanyligyi
vizsgalatot kell végezni a k6zds fert6z6 forrastdl szarmazo esetleges megbetegedések felderitése érdekében.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelezd6. Haladéktalanul értesiteni kell - az érintett személyazonosité és egészségigyi adatainak
megkuldésével - az érintett lakohelye (tartézkodasi helye) szerint illetékes élelmiszerlanc-felligyeleti szervet a
szlkséges intézkedések megtétele érdekében.

Malaria
BNO10: B50-54

1. Kérokozé:
Plasmodium falciparum (B50), Plasmodium vivax (B51), Plasmodium malariae (B52), Plasmodium ovale
(B53.0) és Plasmodiun knowlesi. Ismeretesek kevert fert6zések is.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsitheté eset

Klinikai feltételek és az epidemioldgiai feltétel megléte.

Megerdsitett eset

Teljeslinek a klinikai feltételek és a laboratériumi feltételek legalabb egyike.
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2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Laz vagy a koértorténetben szerepel6 laz. Harmadnapos, negyednapos vagy mindennapos lazrohamok, melyek
hidegrazassal kezdédnek, majd 8-10 éra utan izzadassal hirtelen megsziinnek.

Epidemiologiai kritérium

Malaria endémias teriiletre torténd utazas vagy ott tartézkodas.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- Malaria parazitak kimutatasa vérkenetben fénymikroszképpal,

- Plasmodium faj/fajok nukleinsav kimutatasa vérbél,

- Plasmodium antigén kimutatasa.

2.2. Elkiilbnités:

A beteget kérhazba, fert6z6 osztalyra kell utalni, hogy a sziikséges kezelést elvégezhessék.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A betegség gyanuja esetén vizsgalat céljara vért, vastagcsepp és 2 kihuzott készitmény formajaban,
tovabba alvadasgatloval (EDTA) levett vért kell az NNK-ba vagy a vizsgalat elvégzésére felkésziilt jarvanyugyi
feladatok ellatasara kijel6lt laboratérium parazitolégiai osztalyara kildeni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges, azonban a szinyogmentességet biztositani kell.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Import megbetegedés esetén nem szikséges. Hazai eredetli megbetegedés gyanuja esetén kotelezé.
3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Nem sziikséges.

Malleus
Takonykér, BNO10: A24

1. Kérokozé:
Burkholderia (Pseudomonas) mallei

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a valdszinlsithetd vagy a megerdsitett eset. Az értestiilést kdvetéen a megbetegedés
surgésséggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti az NNK-t. Jarvanyugyi
értesités kildendd a fertézés helye szerint illetékes élelmiszerlanc-felligyeleti szerv részére.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszindsithetd eset

A klinikai képnek megfelel6 eset, amelynél epidemioldgiai kapcsolat van egy megerésitett esettel.

Megerésitett eset

Teljeslinek a klinikai és laboratoriumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

A fertézés formajatél fuggden:

- lokalizalt [a fert6ézés helyén (bér, agy, visceralis, talyogok, késébb fekélyek],

- pulmonaris (tiddgyulladas, tidéabscessus, broncho-pneumonia),

- septicaemia (fejfajas, fotofébia, myalgia, lympadenopathia, splenomegalia).

Epidemiolégiai kritérium

- beteg emberrel, allattal tortént kontaktus.
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Laboratériumi kritérium

- B. mallei izolalasa klinikai mintabol vagy

- B. mallei nukleinsav kimutatasa.

2.2. Elkiilbnités:

Kotelezd. A beteget kijeldlt fert6z6 osztalyon a Dél-Pesti Centrumkorhazban kell elkiloniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Haladéktalanul bekiildendd valadék (genny, vér, hemokultura, Iéguti valadék, BAL) egyideji telefon
vagy fax értesités mellett az NNK referencia laboratériumaba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Szigoritott folyamatos és zaréfert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteg kdrnyezetében é16 személyeket a beteggel tortént utolsé érintkezéstdl szamitott 6 napra jarvanyulgyi
zarlat ala kell helyezni.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd. A fertéz6 forrast a terlletileg illetékes élelmiszerlanc-felligyeleti hatésaggal egyittmikédve fel kell
kutatni.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

3.7. Egyéb intézkedések:

Haladéktalanul értesiteni kell - az érintett személyazonositdé és egészségligyi adatainak megkildésével - az
érintett lakohelye (tartozkodasi helye) szerint illetékes élelmiszerlanc-feligyeleti szervet a szlkséges
intézkedések megtétele érdekében.

Meningitis purulenta
Gennyes agyhartyagyulladas, BNO10: GO0

1. Kérokozé:
A betegséget tdbbnyire baktériumok, de ritkdn bizonyos gombék és protozoonok okozzak.

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a gyanus eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Minden olyan személy, akire teljestilnek a klinikai kritériumok.
Valbszindsithetd eset

Megerésitett eset

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Hirtelen kezdddé 1az (>38,5 °C rectalisan, vagy >38,0 °C axillarisan) és
egy vagy tébb az alabb felsoroltak kézdil:

- tarkokotottseg,

- tudatzavar,

- egyéb meningealis jel,

- csecsemoOk esetében kutacs el6domborodasa.

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi kritérium
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2.2. Elkiilbnités:

A beteget kérhazban kell elklldniteni a cseppfert6zés izolacié szabalyait figyelembe véve.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd. A liquor- és vérmintabdl, illetve egyéb steril helyr6l minden esetben mikroszképos, tenyésztéses,
antigén kimutatasi és kdzvetlen antibiotikum érzékenységi vizsgalatot kell végezni.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Az orr-, torokvaladékot, a gennyes gocok valadékat, valamint az ezekkel szennyezett targyakat, anyagokat
folyamatosan fertétleniteni kell.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nosocomidlis eredetl fertézés el6fordulasa esetén koérhazhigiénés elbirasok, a meningitises betegek
kérnyezetének célzott sziirévizsgalata (orr-, torokvaladék), a pozitiv esetek elkilénitése sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Szulészeti, Ujszuldtt és csecsemdosztalyokon a kontaktok jarvanyugyi megfigyelése és (szikség szerint)
felvételi zarlat, az etiologiatdl figgéen.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem szikséges.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Nem sziikséges.

Meningitis serosa
Meningitis aseptica, savos agyhartyagyulladas, BNO10: G03.0

1. Kérokozé:

Kuldénféle enterovirusok Coxsackie A és B virus egyes szerotipusai, echovirus (A87.0), enterovirus 71 (A85.0),
a herpesvirus (B00.3), adenovirusok (A85.1), LCM virus (A87.2), CMV (B25.8) stb. Az etiologia sokszor
ismeretlen marad.

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valoszinlsithet6é vagy a megerGsitett eset. A meningealis
szév8dmeények nyilvantartasba vétele érdekében a meningitist akkor is kiilén be kell jelenteni, ha mas, egyébként
bejelentendd fert6z6 betegség szévédmeényeként jelentkezett.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Minden olyan személy, akire teljesuilnek a klinikai kritériumok.

Valbszindsithetd eset

Minden olyan személy, akire teljestilnek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat vagy a
valoszinisithetd laboratoriumi kritériumok kézl legalabb az egyik.

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akire teljestilnek a klinikai kritériumok és a megerdsitett eset laboratériumi kritériumai
kézul legalabb az egyik fennall.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Hirtelen kezd6dé laz (>38,5 °C rectalisan, vagy >38,0 °C axillarisan) és

egy vagy tébb az alabb felsoroltak kozdil:

- tarkokotottseg,

- tudatzavar,

- egyéb meningealis jel,

- csecsemdk esetében kutacs elédomborodéasa.

Epidemiolbgiai kritérium

Epidemioldgiai kapcsolat egy megerésitett esettel.

Laboratériumi kritérium
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A valoszinlsithetd eset laboratériumi feltétele:

- A liquor tiszta, nagy nyomassal Uril, a fehérjeszint (>50 mg/dl) és a sejtszam emelkedett (<500/mm3), a
cukorszint normalis.

Az Uledékben lymphocytak (>50%), kezdetben esetleg granulocytak is vannak.

- Liquorbdl a virus nukleinsav kimutatasa PCR-rel.

A megerésitett eset laboratériumi feltétele:

- Kérokoz6 virus izolalasa.

- Specifikus ellenanyagvalasz.

2.2. Elkiilbnités:

Fert6z6 osztalyon, a heveny tiinetek lezajlasaig.

2.3. Mikrobiologiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Virusizolalas céljara a leheté legkorabbi id6pontban (az els6 napokban) legalabb 2 egymast kévetd
napon székletet, torokmoso folyadékot, liquort, alvadasgatloé nélkil, sterilen vett vért, majd 3-4 hét mualva ismételt
vérmintat kell kildeni a jarvanyigyi feladatok elvégzésére kijeldlt teriiletileg illetékes laboratériumba. A szeroldgiai
vizsgalatoknak csak a savoparban észlelt titeremelkedés esetén vagy IgM osztalyu ellenanyag kimutatasa esetén
van diagnosztikus értéke. Igen fontos a kisérbiraton a korokozéra utalé gyanu megjel6lése, mert kizarolag a
célzott vizsgalat teszi lehetévé a laboratérium munkajat.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

A beteg valadékait és a velik fert6zott targyakat folyamatosan fertétleniteni kell.

3. Teenddbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjeszté kbzeg felderitése:

Nem sziikséges.

Meningococcus altal okozott invaziv betegség (meningitis epidemica, meningococcaemia)
BNO: A390, A391, A392, A394, A395, A398, A399

1. Kérokozé:

Neisseria meningitidis (Meningococcus) kilénb6z6 szerocsoportjai, melyek elterjedtsége, dominancigja
féldrajzilag kilonb6z8. Az A szerocsoport jelentdsebb, a C kisebb jarvanyokat okozhat, nalunk a f6leg sporadikus
eseteket okoz6 B szerocsoport a legelterjedtebb. A W-135, az X, Y és a Z szerocsoportok kevésbé virulensek,
bar ezen fert6zések is lehetnek sulyos kimenetellek.

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a gyanus vagy a valészinisithetd vagy a megerésitett eset.

Az értesiilést kdvetéen a megbetegedés siirgésséggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely
haladéktalanul értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Minden olyan személy, akire teljesul a klinikai kritériumok koziil legalabb az egyik.

Valészindsitheté eset

Minden olyan személy, akire teljesul a klinikai kritériumok kozil legalabb az egyik és fennall az epidemioldgiai
kapcsolat.

Megerégsitett eset

Minden olyan személy, akire teljesul a laboratériumi kritériumok kozil legalabb az egyik.
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2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi négy tiinet legalabb egyike:

- Meningealis tlinetek,

- bevérzéses borkilutések (petechiak),

- szeptikus sokk,

- szeptikus arthritis.

Epidemiologiai kritérium

Epidemioldgiai kapcsolat emberrdl emberre torténd terjedés atjan.

Laboratériumi kritérium

Fennall az alabbi négy feltétel legalabb egyike:

- Neisseria meningitidis izolalasa normalisan steril helyrél vagy bevérzéses bérlézidbol.

- Neisseria meningitidis nukleinsav kimutatdsa normalisan steril helyrél vagy bevérzéses bérlézidbol.

- Neisseria meningitidis antigén kimutatasa gerincvel6-folyadékban.

- Gram-negativan fest6dé diplococcus kimutatasa gerincvel6-folyadékban.

2.2. Elkiilénités:

A beteget kérhazban a cseppfertdzés izolacié szabalyait figyelembe véve kell elkiléniteni a gyogykezelés
idétartamara.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. A liquor- és vérmintabdl minden esetben mikroszkopos, tenyésztéses, antigén kimutatasi és
kdzvetlen antibiotikum érzékenységi vizsgalatot kell végezni.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Jarvanylgyi érdekbdl végzett diagnosztikus vizsgalat céljabdl sikertelen tenyésztés esetében vér és
liquor-mintat kell bekuldeni az NNK-ba a kérokozé direkt kimutatasa céljabol molekularis vizsgalattal (PCR), vagy
mas ilyen vizsgalatot végz6 jarvanylgyi feladatokat ellaté vizsgalé laboratériumba.

Referencia laboratériumba kildendd megerdsités céljabél normalisan steril helyrél (pl. liquorbél vagy
hemokulturabdl) kitenyészett N.meningitidis tdrzs, vagy nem tenyészthet6 minta esetén maga a klinikai minta.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd annak elddntése érdekében, hogy kit sziikséges posztexpoziciés profilaxisban részesiteni.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteg kozvetlen kérnyezetében él6ket 8 napra jarvanylgyi megfigyelés ald kell helyezni. Nosocomialis
eredeti el6fordulas esetén az érintett apolasi egységben 8 napos felvételi zarlatot kell elrendelni.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Zart kozdsségekben, igen szoros kontaktus esetén a betegek kdrnyezetében éléket antibiotikum profilaxisban
kell részesiteni ,Az invaziv meningococcus betegségrél szo6l6”, érvényes maddszertani levél szerint.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem szikséges.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Nem szikséges.

Morbilli
Kanyar6, BNO10: B05

1. Kérokozé:
Paramyxovirus

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a gyanus vagy a valészinisithetdé vagy a megerdsitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Minden olyan személy, akire teljestlnek a klinikai kritériumok.

Valbszindsitheté eset

Minden olyan személy, akire teljesiiinek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.
Megerédsitett eset
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Minden olyan személy, akire teljeslinek a klinikai feltételek és a laboratériumi feltételek legalabb egyike és
nem kapott kanyaro elleni véddoltast a minta vételét megel6z6 1-6 héten beliil.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Lazzal jar6 maculopapulosus bérkiltések, és az alabbi harom tiinet legalabb egyike:

- kdhogeés,

- natha,

- kétéhartya-gyulladas.

Epidemiologiai kritérium

Emberrél emberre torténd terjedés.

Laboratériumi kritérium

Fennall az alabbi négy feltétel legalabb egyike:

- a kanyarovirus izolalasa klinikai mintabal,

- a kanyarovirus nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- kanyarovirussal szembeni specifikus IgM ellenanyagok kimutatasa a vérbél,

- a kanyarovirus antigén kimutatasa fluoreszcens festékkel jelzett, kanyardspecifikus monoklonalis antitesteket
felhasznalva.

A laboratériumi eredményeket az oltottsagi status figyelembe vételével kell értelmezni. Ha az oltds a
kdézelmultban tértént, a vad virusra vonatkozoéan kell vizsgalatot végezni.

2.2. Elkiilénités:

Kotelezd. A kérhazi elkilénités csak abban az esetben indokolt, ha ezt a beteg klinikai allapota sziikségessé
teszi. Kérhazi apolast nem igénylé klinikai allapotu beteg az otthonaban is elkildnithetd.

2.3. Mikrobioldgiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A betegség gyanuja esetén a betegtél virusszeroldgiai vizsgalat céljara alvadasgatlo nélkul, sterilen
vett két vérmintat kell az NNK kdldeni a tiinetek észlelésekor a betegség korai szakaszaban és attél szamitott
8-14 nap elteltével. A tiinetek kezdetének észlelésekor, vagy attol szamitott 1 héten belll viruskimutatas céljabol
Virus Transzport Mediumban (VTM) garattérlet, vizeletminta és alvadasgatiéval (EDTA) levett vér is kiildendé az
NNK-ba. Diagnosztikus értéke a savopar vizsgalat alapjan megallapitott morbilli specifikus IgG osztalyba tartozo
ellenanyag legalabb négyszeres titeremelkedésének, vagy a morbilli specifikus IgM osztalyu ellenanyag vagy a
virusnukleinsav jelenlétének van.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités szikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Koételezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem szikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Megbetegedés el6fordulasa esetén a beteg kdrnyezetében él6, 12-14 hoénapos kisgyermekeket, tovabba
1967 utan szuletett, 15 hénaposnal idésebb, oltasi vagy Ujraoltasi dokumentaciéval nem rendelkezd személyeket
él6, attenudlt kanyarévirus tartalmu oltdanyaggal kell oltani. Gyermek- és ifjisagi kézdsségben kanyaro
megbetegedés eléfordulasa esetén a revakcinaciordl, annak kiterjesztésér6l az NNK-val tértént elézetes
egyeztetést kdvetden kell dénteni.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:
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Nyugat-nilusi laz
BNO10: A923

1. Kérokozo:
A Flaviviridae csalad flavivirus nemzetségébe tartozé nyugat-nilusi virus.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valészinUsithetd vagy a megerésitett eset. Laboratériumi vizsgalattal
igazolt megbetegedés esetén a feltételezett expozicid helye szerint illetékes élelmiszerlanc-felligyeleti hatdsag,
illetve vér-, szovet-, szervdonacio esetén az érintett egészségulgyi szolgaltato is értesitendé.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljesdl a klinikai feltételek egyike.

Valoszindsitheté eset

Teljesil a klinikai feltételek egyike és teljesiil az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- epidemiolégiai kapcsolat,

- a valoszinisithetd eset laboratériumi feltétele.

Megerdésitett eset

Teljesil a klinikai feltételek egyike és a megerdsitett eset laboratoriumi feltételei.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél laz és nyirokcsomo6-megnagyobbodas, vagy izom-izlleti fajdalom jelentkezik,

vagy az alabbi két tlinetegyittes legalabb egyike:

- agyveldgyulladas,

- agyhartyagyulladas.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi két epidemioldgiai kapcsolat legalabb egyike:

- allatrél emberre vald terjedés (olyan terlleten valé tartézkodas vagy olyan teriileten tortént latogatas,
szunyogcsipés, ahol a nyugat-nilusi virus endémiasan fordul el a madarak és a lovak kdrében), vagy

- emberrdl emberre vald terjedés (vertikalis terjedés, vératdmlesztés, transzplantacio).

Laboratériumi kritérium

A megerdésitett eset laboratoriumi kritériumai

Az alabbi négy feltétel legalabb egyike:

- a virus izolalasa vérbdl, vizeletbdl vagy liquorbdl,

- a virus nukleinsavanak kimutatasa vérbdl vagy liquorbdl,

- a virussal szemben termel6dott specifikus IgM tipusu ellenanyagok kimutatasa a liquorbdl,

- a virussal szemben termelédétt specifikus IgM tipusu ellenanyagok kimutatdsa magas titerben ES nyugat-
nilusi lazvirus IgG kimutatasa ES és meger6sitése virusneutralizaciéval vérmintabél.

A valoszinisithetd eset laboratériumi kritériumai

- a virussal szemben termel6dott specifikus antitest kimutatasa vérmintabdl.

A laboratériumi eredményeket a flavivirus oltasi statusz vagy korabbi flavivirus-fert6zés, megbetegedés
(pl. kullancsencephalitis, Dengue-laz) figyelembevételével kell értelmezni.

2.2. Elkiilénités:

Nem szikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezé.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezé. Vér, liquor kildendd be az NNK-ban miikédé referencia laboratériumba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges.

3. Teend6k a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kertiltek felkutatasa:

Nem szikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Tlnetmentes személyek mikrobioldgiai vizsgalata csak vér-, szdvet- vagy szervdonacid révén torténd
fert6z6dés gyanuja esetén kotelezé.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem szikséges.
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3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Vér, szovet vagy szerv donacidja révén torténd terjedés gyanuja esetén kotelezd.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Vér, szovet vagy szerv donacidja révén torténd terjedés gyanuja esetén a donacié azonositasa kotelezé.

3.7. Egyéb intézkedések:

Haladéktalanul értesiteni kell - az érintett személyazonositd és egészségligyi adatainak megkuldésével - az
érintett lakohelye (tartozkodasi helye) szerint illetékes élelmiszerlanc-feligyeleti szervet a szikséges
intézkedések megtétele érdekében.

Ornithosis
BNO10: A70

1. Kérokozo:
Chlamydia psittaci.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valodszinlsithetd vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Rtg-vizsgalattal igazolt atipusos pneumonia.

Valbszindsithetd eset

- teljesul a klinikai feltételek legalabb egyike és az epidemioldgiai feltételek egyike

vagy

- teljesul a klinikai feltételek legalabb egyike és a valdszinisithet6 eset laboratériumi feltétele.

Megerdsitett eset

Teljesil a klinikai feltételek legalabb egyike és a megerd&sitett eset laboratoriumi feltétele.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

A két tinetegytuttes legalabb egyike:

- laz és kéhbgés és myalgia,

- rtg-vizsgalattal igazolt atipusos pneumonia.

Epidemiolégiai kritérium

- madarakkal tértént kontaktus a lappangasi idében,

- madarak altal szennyezett kdrnyezetben tértént tartozkodas a lappangasi idében,

- atipusos pneumonia megbetegedések halmozddasa.

Laboratériumi kritérium

A valészinisithetd eset laboratoriumi feltétele az alabbiak kézul legalabb egy:

- kérokozé-specifikus IgA/IgG kimutathato,

- kérokozé-specifikus IgM (titer = 16) egyetlen vérmintaban microimmunfluorescens (MIF) vizsgalattal.

A megerdsitett eset laboratériumi feltétele az alabbiak kézil legalabb egy:

- C.psittaci DNS kimutatasa PCR vizsgalattal fels6-, vagy mélyléguti mintabal,

- a betegség akut és konvaleszcens szakaban 2-4 hét kilénbséggel vett két vérminta kérokozoé-spcifikus
IgG titerének legalabb négyszeres emelkedése MIF vizsgalattal.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges. Az atipusos pneumoniaban és krénikus alapbetegségben szenvedd beteg kezelését a sulyos,
halalos kimenetelli szov6dmények kockazata miatt a terapias feltételeket biztosité fekvébeteg-gydgyintézetben
kell végezni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbél végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezb. Bekilldendd alvadasgatlo nélkil vett vér a betegség elsé 10 napjan, valamint 21-25. napja kézétt az
NNK referencia laboratériumaba. A vérmintaval egyutt bekildétt léguti valadék (kopet, tracheavaladék, mély
léguti minta stb.) PCR-vizsgalata a betegség korai, szeronegativ szakaban diagnosztikus értéki lehet.
Az er6teljes antibiotikum kezelés késleltetheti az ellenanyagvalasz kialakulasat, ezért ha a masodik vérminta
eredmeénye is negativ, Ujabb mintak kildenddk be 2 hetes id6kdzzel a betegség 6. hetéig.

2.3.3. Felszabadit6 vizsgalat:

Nem szikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités sziikséges.
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3. Teenddbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Nem szikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai sziirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

Nem sziikséges. Azon személyeknek azonban sziikséges a klinikai megfigyelése, akik a beteggel kbzbs
expozicionak voltak kitéve, mivel igy az adekvat terapia idében elkezdheté.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd, azonositando a fert6zott allat, allatallomany az illetékes élelmiszerlanc-felligyeleti szervvel
egyuttmikodve.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Paratyphus
Paratifusz, BNO10: A01.4

1. Kérokozé:
Salmonella Paratyphi-A (A01.1), Salmonella Paratyphi-B (A01.2), Salmonella Paratyphi-C (A01.3).

2. Teenddk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valdszinilsithetd vagy a megerdsitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Klinikai kritériumok megléte.

Valészindsitheté eset

Klinikai és epidemioldgiai kritériumok megléte.

Megerésitett eset

Klinikai és laboratoriumi kritériumok megléte.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Barmely személy, akinél jelentkezik az alabbi két kritérium legalabb egyike:

- folyamatos/hosszantarto laz,

vagy

az alabbi négy tunet kézul legalabb kettd:

- fejfajas,

- relativ bradycardia,

- szaraz kbhogés,

- hasmenés vagy székrekedés, rossz kdzérzet vagy hasi fajdalom.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi epidemioldgiai kapcsolatok legalabb egyike:

- szennyezett élelmiszer fogyasztasa,

- emberrdl emberre valo terjedés,

- k6z6s expozicio.

Laboratériumi kritérium

A S.Paratyphi izolalasa és azonositasa vérbdl, székletbél vagy vizeletbél.

2.2. Elkiilénités:

Kotelezé, kérhazban, fert6zd osztalyon. A beteget addig kell elkildniteni, amig a klinikai tiinetek megszilinése
és az antibiotikus terapia befejezését kovetd 48 6ra mulva, egymast kdvetd napokon vett 3 széklet és vizeletminta
vizsgalata negativ eredményt nem ad. Ha a vizsgalatsorozatbdl egy is pozitiv, az elkulénités megsziintethetd, de
a gyogyultat jarvanylgyi ellenérzés alatt kell tartani mindaddig, amig a koérokozé hordozas meg nem szinik.
A jarvanyugyi ellendrzés alatt allé6 személyeket el kell tiltani a 0-6 éves gyermekek k6zdsségének latogatasatol
vagy ilyen kozosségekben, intézményekben gyermekek ellatasaval kapcsolatos veszélyezteté munkakoértdl,
a kozvetlen betegellatas soran étel- és gyodgyszerkiosztas végzeésétdl; illetve hdkezelés nélkul kdzvetlendl
kozfogyasztasra kerll6 élelmiszerek, ételek, italok kezelésétdl: kdzétkeztetésben, vizmlvekben vald
foglalkoztatastél; anyatej adasatdl, illetve anyatej kezeléstol.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgélat:

Kotelez6.
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2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd. Diagnosztikus célra jarvanylgyi feladat ellatasra kijel6lt vagy a referencia-laboratériumba bektildendd
széklet és vizelet, tovabba sterilen, alvadasgatlé nélkil vett vér. Az els6 mintakat lehetbleg az antibiotikum terapia
megkezdése el6tt a betegség els6 napjaiban kell venni. A vizsgalatokat - ha a tenyésztés negativ eredményi -
célszerl 3 héten belll tdbbszdr megismételni, akkor is, ha a beteg idékdzben antibiotikum kezelésben részesiil.
A korokozé kitenyésztése a beteg valadékaibdl igazolja, az ismételt szeroldgiai vizsgalatokban észlelt
titeremelkedés megerdsiti a diagnozist.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Felszabaditd és ellen6rzd vizsgalat céljara székletet és vizeletet kell kildeni az NNK referencia
laboratériumaba. A paratifuszbol gyogyult és az elkllonités alol felszabaditott személynél az utolsé pozitiv lelettdl
szamitott 1 éven at havonta egy alkalommal széklet- és vizeletvizsgalatot kell végezni.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos és zarofert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa

Koételezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Koételezd.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteggel érintkezett személyeket 10 napra jarvanyigyi medfigyelés ala kell helyezni, és ezen id6re ki kell
tiltani a felsorolt munkakérokbél és intézményekbdl. A beteggel érintkezett és jarvanyugyi medfigyelés ala
helyezett személyek foglalkozasukat, tevékenységiiket, illetve kézésségek latogatasat csak akkor folytathatjak,
ha a medgfigyelési id6 masodik hetében elkezdett, egymast kdvetd napokon vett 2 széklet- és vizeletminta
vizsgalata negativ eredményt adott. 0-6 éves gyermekek kdzdsségében tértént megbetegedés esetén 10 napi
felvételi zarlatot kell elrendelni.

Ha a megbetegedést korhazi osztalyon észlelték, a beteg elkulénitése utadn a vele érintkezett dpoltakat és az
apolé személyzetet 10 napra jarvanylgyi medfigyelés ala kell helyezni és el kell végezni a széklet- és
vizeletvizsgalatokat. Az esemény, tovabba az osztaly adottsagaitdl fiiggéen 10 napos felvételi zarlat is
elrendelhetd. Megbetegedés vagy tiinetmentes Urités esetén értelemszerlien az el6z6 pontokban felsoroltak
szerint kell eljarni (elkilénités, jarvanylgyi ellenérzés, munkabdl vald kitiltas stb.). Ha a beteggel érintkezett
apoltak alapbetegsége megengedi, hazabocsathatok, de otthonukban a jarvanylgyi megfigyelést folytatni kell, és
ezt zardjelentésukre fel kell jegyezni, a lakéhely szerint illetéke s jarasi hivatal egyideji értesitése mellett.
A fert6zés forrasat fel kell kutatni. A beteg kérnyezetében kérokozé-hordozésra iranyuld székletsziird vizsgalatot
kell végezni. A felderitett pozitiv személyeket jarvanyigyi ellenérzés ala kell helyezni, és a velik kapcsolatos
eljarasokat és laboratériumi vizsgalataikat az e rendeletben foglaltak szerint kell elvégezni.

A koérokozégazda lakasvaltoztatdsarol vagy halalardl haziorvosa értesiti az illetékes jarasi hivatalt. Az utébbi
jelenti az eseményt az illetékes kormanyhivatalnak, valamint lakascimvaltozas esetén megkildi a kérokozégazda
nyilvantartasi lapjat az uj lakéhely szerint illetékes jarasi hivatalnak.

A kérokozé-uriték és korokozo gazdak felszabaditasara vonatkozo eljarasok:

A) A kérokozo6-Urit6 felszabaditdsara vonatkozé vizsgalatokat

a) meg lehet inditani, ha laboratériumi ellenérzé vizsgalatai legalabb 6 honapon at havonta folyamatosan
negativak;

b) meg kell inditani, ha az ellenérzd vizsgalatok egy éven at havonta folyamatosan negativak.

A felszabadité vizsgalat 8 egymas utan kdévetkezd héten at végzett heti 1 identifikalt széklet és vizelet
bakteriologiai vizsgalatabol all. Ha ezek mind negativak és e vizsgalatok utan vett duodenalis valadék vizsgalata
is negativ, a baktériumurité jarvanylgyi ellen6rzése megszintetheté.

B) A korokozogazda felszabadité vizsgalatait akkor lehet meginditani, ha félévi ellenérzd vizsgalatai legalabb
két éven at allandéan negativ eredményliek voltak, és a korokozdégazda kéri a jarvanyugyi ellenbrzés
megszlntetését.

A felszabadité vizsgalat 6 hénapon at havonta 2 alkalommal (6sszesen tehat 12) személyes ellenérzés mellett
vett széklet- és vizeletminta bakteriologiai vizsgalatabol all. Ha ezek, valamint a vizsgalatok utan végzett
duodenalis valadékvizsgalat is kivétel nélkul negativ eredménnyel zarult, a kérokozégazdat fel kell szabaditani.
A felszabaditott kérokozégazdat még tovabbi egy évig havonta egy alkalommal laboratdriumilag ellenérizni kell.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezd.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Kételezd.
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Parotitis epidemica
Mumpsz, jarvanyos flltémirigy-gyulladas, BNO10: B26

1. Kérokozé:
Paramyxo virusok csaladjahoz tartoz6 mumpsz virus.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a gyanus vagy a valészinUsithetd vagy a megerdsitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljesulnek a klinikai kritériumok.

Valoszindsitheté eset

Teljestilnek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.

Megerdsitett eset

A kozelmultban nem oltott személynél: teljesiilnek a klinikai feltételek és a laboratériumi feltételek legalabb
egyike.

A kdzelmultban tértént oltas esetén: vad mumpszvirustérzs kimutatasa tamasztja ala a diagnoézist.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Lazas megbetegedés

és az alabbi harom feltétel kozil legalabb egy:

- a fultémirigyek vagy mas nyalmirigy hirtelen megjelend egy- vagy kétoldali duzzanata,

- heregyulladas,

- meningitis.

Epidemiolégiai kritérium

Emberrdl emberre torténd terjedés.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom tiinet legalabb egyike:

- A mumpszvirus izolalasa klinikai mintabdl,

- a mumpszvirus nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- mumpszvirussal szembeni specifikus ellenanyagok kimutatdsa a vérsavéban vagy a nyalban, mely akut
fertézést igazol.

A laboratériumi eredményeket az oltasi statusz figyelembevételével kell értelmezni. Ha az oltas a kdzelmultban
tértént, a vad virusra vonatkozéan kell vizsgalatot végezni.

2.2. Elkiilénités:

Koételezd.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezé.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezb. A betegség gyanuja esetén a betegtdl virusszeroldgiai vizsgalat céljara alvadasgatlé nélkil vett vért
kell az NNK-ba kildeni. Az elsé alvadasgatld nélkil, sterilen vett vérmintat a betegség korai szakaban, a
masodikat 8-14 nap mulva kell bekildeni. A tiinetek kezdetének észlelésekor vagy attél szamitott 1 héten belil
viruskimutatas céljabol Virus Transzport Mediumban (VTM) garattorlet,vizeletminta és alvadasgatioval (EDTA)
levett vér is kildend6 az NNK-ba. Diagnosztikus értéke a savépar vizsgalat alapjan megallapitott mumpsz
specifikus 1gG osztalyu ellenanyag legaldbb négyszeres titeremelkedésnek vagy a mumpsz specifikus IgM
osztalyu ellenanyagok vagy a virusnukleinsav jelenlétének van.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem szikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités szikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Kotelezé.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Kbdzbdsseégi esetek, illetve halmozédasok eléfordulasa esetén a megbetegedési veszély elharitasa céljabol a
fogékony személyeket aktivimmunizalasban kell részesiteni az NNK-val torténé el6zetes megbeszélés alapjan.
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3.5. Fert6z6forras-kutatas:
Kotelezé.
3.6. A terjeszté kézeg felderitése:

Pertussis
Szamarkohogés, BNO10: A37

1. Kérokozo:
Bordetella pertussis

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valészinUsithetd vagy a megerdsitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljestlilnek a klinikai feltételek.

Valdszindsithetd eset

Teljestilnek a klinikai és epidemioldgiai feltételek.

Megerésitett eset

Teljestlnek a klinikai és laboratdriumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Legalabb két hete fennallé kohdgés

és

az alabbi harom tiinet legalabb egyike:

- kdhogési rohamok,

- huzé belégzés (inspiracios stridor),

- kdhogést kovetd hanyas,

vagy

olyan személy, akinél az orvos szamarkdhogést diagnosztizalt (azaz klinikailag szamarkéhdgésnek tartja,
pl.: atipusos esetek),

vagy

apnoés epizédok csecsemEknél.

Epidemiologiai kritérium

Emberrél emberre terjedés.

Laboratériumi kritérium

Legalabb egy feltétel az alabbiak kozdil:

- a Bordetella pertussis izolalasa klinikai mintabal,

- a Bordella pertussis nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- Bordetella pertussis-szal szembeni specifikus ellenanyagok kimutatasa.

2.2. Elkiilbnités:

Koételezd.

2.3. Mikrobiologiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Egy év alatti betegnél pertussis gyanuja esetén minden esetben orrgarat valadék vizsgalata javasolt,
amelyet az antibiotikumos kezelés megkezdése el6tt kell levenni. A betegség gyanuja esetén a parapertussistol
és egyéb korokozdk altal okozott pertussis syndromatél vald elkilonités céljabdl orrgarat valadék és savopar
kiildendé az NNK-ba. Az els6 - alvadasgatlé nélkil, sterilen vett - vérmintat a gyanu felvetésekor az antibiotikus
kezelés megkezdése el6tt, a masodikat 4-5 héttel késébb kell bekildeni. Oltott személy esetén - ha az utolsé
véddboltas ota két évnél kevesebb idd telt el - a betegtél a betegség kezdetétdl szamitott két héten belll vett
orrgarat valadék kildendd be vizsgalatra.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités sziikséges.

3. Teenddbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Koételezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem szikséges.
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3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

- A beteggel érintkezett 6 éven aluli gyermekeket 14 napi id6re jarvanylgyi medfigyelés ala kell helyezni.
A hurutos gyermeknél orvosi vizsgalatot kell végezni. A beteggel érintkezett, oltatlan vagy életkoruknak
megfeleléen csak részben oltott gyermekeket bdlcs6dék, dvodak, bentlakasos gyermekintézmények és iskolak
latogatasatdl 14 napra el kell tiltani.

- A megbetegedésnek az el6z6ekben felsorolt k6zosségekben vald eléfordulasa esetén a beteg izolalasa utan
a beteggel szoros kontaktusban él§ személyeket, csaladtagokat 14 napra jarvanyugyi megfigyelés ala kell
helyezni, a korukhoz képest hianyosan oltott gyermekek szamara 14 napos felvételi zarlatot kell elrendelni.

- Koérhazi osztalyon el6fordult megbetegedés esetén a pertussis-ban szenved6 beteg elkiilénitése utan 14 napi
id6re jarvanylgyi medgfigyelés ala kell helyezni a 6 éven aluli oltatlan, vagy részlegesen oltott betegeket.
A jarvanyugyi megfigyelés alatt allé apoltak alapbetegségiik gyogyulasa utan a kérhazbdl hazabocsathatok, de a
megfigyelést az otthonukban is folytatni kell. A zardjelentésben fel kell tiintetni a kontaktus tényét és az esetleges
kemoprofilaxis elvégzését. A korteremben felvételi zarlatot kell elrendelni minden 1 éven aluli, valamint olyan
1-6 éves gyermek szamara, aki koranak megfelel6en hianyosan oltott.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Véddboltas jelen rendelet és az adott évre sz6l6 VML-ben megfogalmazottak szerint, antibiotikum adasa..

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Koételezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Pestis
BNO10: A20

1. Kérokozo:
Yersinia pestis.

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valdszinlsithetd vagy a megerdsitett eset. Az értestilést kdvetéen a megbetegedés
surgésséggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszindsithetd eset

Teljesliinek a klinikai feltételek és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.

Megerdsitett eset

Teljeslilnek a laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Akinél jelentkezik az alabbi klinikai formak legalabb egyike:

- Bubdpestis:

- laz

és

- hirtelen megjelené fajdalmas nyirokcsomo-gyulladas.

- Szeptikus pestis:

- laz.

- Tlidépestis:

-laz

és az alabbi harom tiinet legalabb egyike:

- kéhogés,

- mellkasi fajdalom,

- véres kopet.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:

- emberrdl emberre vald terjedés,

- allatrél emberre valo terjedés,

- laboratériumi expozicioé (ahol lehetséges a pestis kérokozojaval térténd expozicio),

- k6z0s forrassal valo érintkezés,

- utazas a lappangasi id6ben endémias tertletre.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- a Yersinia pestis izolalasa klinikai mintabal,

- a Yersinia pestis nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban (F1 antigén),

- a Yersinia pestis F1-antigénjével szembeni specifikus ellenanyagok kimutatasa.
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2.2. Elkiilénités:

A beteget rovartalanitas utan a kijelolt kérhazban (Dél-Pesti Centrumkorhaz) kell elkiloniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A betegség gyanuja esetén a mintakat haladéktalanul, egyideji telefon/fax értesités mellett kildén
futarral kell az NNK referencia laboratériumaba szallitani.

Diagnosztikus minta

- genny, trachea-valadék, illetve bronchus-mosoé folyadék,

- hemokultura,

- szérum,

- bubo-aspiratum,

- liquor,

- post mortem vett vénas vér (10 ml), tidé-, Iép- vagy nyirokcsomo szdvetminta.

Minden mintat transzport taptalajon kell a vizsgalo laboratériumba szallitani.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

A tid6-pestisben szenved6 beteg felszabadité laboratériumi vizsgalata hatékony antibiotikus kezelés 72. érajat
kovetben nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Szigoritott folyamatos és szigoritott zaréfertétlenitést kell végezni.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Tlddpestis esetén kotelezb.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteggel érintkezett személyeket 7 napra szigoritott jarvanytigyi megfigyelés (zarlat) ala kell helyezni.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

A Kkopetet is uritd tudé-pestises beteggel szoros kontaktusba kerilt személyek szamara (kérnyezet,
egészségulgyi személyzet stb.) antibiotikum profilaxist kell biztositani.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Koételezd.

3.6. A terjeszté kbzeg felderitése:

Koételezd.

Poliomyelitis
Heveny gyermekbénulas, BNO10: A80

1. Kérokozé:
Poliovirus 1, 2, 3 tipusa

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus eset. Az értesulést kdvetéen a megbetegedés slirg6sséggel is jelentend6 az
illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljeslinek a klinikai feltételek.

Valbszindsitheté eset

Teljeslinek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.

Megerésitett eset

Teljeslinek a klinikai és laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

- 15 évnél fiatalabb személy, akinél heveny, petyhiidt bénulas jelentkezik

vagy

- az orvosi diagndzis alapjan a jarvanyos gyermekbénulas gyanuja felmertil.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi két epidemioldgiai kapcsolat legalabb egyike:

- emberrdl emberre vald terjedés,

- olyan terilileten tartézkodas, ahol a gyermekbénulas eléfordul vagy ahol a poliovirus feltételezhetéen vagy
bizonyitottan jelen van.
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Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- poliovirus izolalasa és tipus-meghatarozasa - vad poliovirus,

- vakcina eredetl poliovirus (legalabb 85%-0s egyezés a vakcinavirus VP1 szakaszanak
nukleotidsorrendjével),

- Sabin-féle poliovirus.

2.2. Elkiilbnités:

A beteget 4 hétig a Dél-Pesti Centrumkoérhazban kell elkiiléniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Bekiildend® a betegség korai szakaban, 3 egymast kdvetd napon vett székletminta és garatoblité
folyadék (torokmosé folyadék), 1-2 liquor minta, valamint akut és rekonvaleszcens savo (intervallum legalabb
21 nap, alvadasgatlé nélkil, sterilen vett vér) kizarélag az NNK-ba. Halallal végz6dott esetekben a lehetd
legrévidebb id6n bellil elvégzett szekcid anyagabdl agy- és gerincvel&-mintakat kell kiildeni az NNK-ba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos és zarofert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteg kérnyezetében él6ket 14 napra jarvanylgyi megfigyelés ala kell venni.
3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Koételezd.

3.6. A terjeszté kbzeg felderitése:

3.7. Egyéb intézkedések:
Egyedi jarvanylgyi vizsgalattal tisztazni kell, hogy a beteg vagy annak csaladjaban, intézeti kérnyezetében
kapott-e valaki él6, attenualt virustartalmu vakcinat.

Q-laz
BNO10: A78

1. Kérokozé:
Coxiella burnetii.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset:

Valbszindsitheté eset

Minden olyan személy, akire teljestilnek a klinikai kritériumok és fennall az epidemiolégiai kapcsolat.

Megerésitett eset

Minden olyan személy, akire teljestinek a klinikai és laboratériumi kritériumok.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi harom tlinet kézul legalabb kettd:

-laz,

- tidégyulladas,

- hepatitis.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi két epidemioldgiai kapcsolat legalabb egyike:

- k6z0s forrassal vald érintkezés,

- allatrél emberre valé terjedés kdzvetlen kontaktus vagy kozvetett kontaktus (pl. nyers tej vagy tejtermék
fogyasztasa) révén.
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Laboratériumi kritérium

Az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- a Coxiella burnetii nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban (alvadasgatolt vér és alvadasgatld nélkil levett
Ver),

- a Coxiella burnetii kimutatasa a klinikai mintabdl

- a Coxiella burnetii-vel szembeni specifikus ellenanyagok kimutatasa (2. fazisu 1gG, illetve IgM).

2.2. Elkiilbnités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Bekiildendd a betegség elsé 10 napjan, valamint a 21-25. napja k6z6tt alvadasgatlé nélkil, sterilen
vett vérminta az NNK referencia laboratériumaba. A nativ vérminta vagy egyéb klinikai minta (pl. alvadasgatolt
vér) PCR-vizsgalata a betegség korai, szeronegativ szakaban diagnosztikus értéki lehet. Az er6teljes antibiotikus
kezelés késleltetheti az ellenanyagvalasz kialakulasat, ezért ha a masodik vérminta vizsgalati eredménye is
negativ, Ujabb vérmintak kiildendék be el6zetes konzultaciét kbvetéen.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités végzendé.

3. Teenddbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Ha az expoziciénak tovabbi, kockazati csoportokba tartozé személyek is ki voltak téve, akkor klinikai tlinetek
jelentkezése esetén vizsgdlatuk szikséges, a krénikus Q-laz kialakulasanak megelézése érdekében.
Tunetmentes személyek szlirévizsgalata nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A kbzds expozicidnak kitett személyek jarvanyligyi megdfigyelése sziikséges, hogy a célzott terapia idében
elkezdhet6 legyen. Munkakorbél valo kitiltds a megfigyelés id6tartamara nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Ha a vizsgalat klinikailag gyanus esetekben aktudlis fertézést igazol, sziikséges az antibiotikus kezelés a
kronikus Q-1az kialakulasanak megel6zése érdekében.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Koételezd. Jarvanyos eléfordulas esetén értesiteni kell a teruletileg illetékes élelmiszerlanc-feligyeleti hatdosagot
és azzal egyuttmikddve kell felderiteni a fertézés forrasat.

3.6. A terjeszté kbzeg felderitése:

Koételezd.

Rotavirus okozta gastroenteritis
BNO10: A08.0

1. Kérokozé:
A Reoviridae csaladba tartozé rotavirus A, ritkdn B és C szerocsoportja.

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a valoszinlsithetd vagy a megerésitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsitheté eset

Klinikai és epidemioldgiai kritériumok megléte.
Megerésitett eset

A klinikai és laboratoriumi kritériumok megléte.
2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi tiinetek kozil legalabb ketté:

- vizes hasmenés,

-laz,

- hanyas.
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Epidemiologiai kritérium

Az alabbi epidemioldgiai kapcsolatok legalabb egyike:

- emberrél emberre valo terjedés,

- szennyezett élelmiszer fogyasztasa,

- szennyezett viz fogyasztasa.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi feltételek legalabb egyike:

- rotavirus kimutatasa székletbél,

- rotavirus kimutatasa hanyadeékbol.

2.2. Elkiilbnités:

A beteg otthonaban, tartézkodasi helyén vagy a betegség sulyossagatol fliggéen kérhazban a hasmenés
fennallasaig elkllonitendd.

2.3. Mikrobiologiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Jarvany gyanuja esetén az addig még nem vizsgalt betegek elsd diagnosztikus vizsgalatat a
jarvanyugyi feladat ellatasara kijeldlt laboratériumban kell végezni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteg csaladi vagy munkahelyi kérnyezetében ¢él6 0-6 éves gyermekeket 3 napra jarvanylgyi megfigyelés
ala kell helyezni, és a gyermekkoru csaladi kontaktokat el kell tiltani 0-6 éves gyermekkdzdsségek latogatasatol.

Gyermekkdzdsségekben, intézményekben (0-3 éves korig) el6forduld halmozott, jarvanyos megbetegedések
esetén 3 napos felvételi zarlatot kell elrendelni.

Bentlakasos intézményben, kérhazi osztalyon eléfordult megbetegedés esetén az intézményben, osztalyon
vagy jol elkuldnithetd kérilmények kz6tt a szobara vonatkozéan 3 napos felvételi zarlatot kell elrendelni. Az ez
id6 alatt kibocsatottak zaréjelentésén a beteggel valo kontaktust fel kell tiintetni, és a jarvanylgyi megfigyelés
folytatdsa érdekében értesiteni kell a jarasi hivatalt.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Jarvany esetén koételezb.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Jarvany esetén koételezé.

Rubeola
Rézsahimlé, BNO10: B06

1. Kérokozé:
A Togaviridae csalad, Rubivirus genusat alkotdé Rubeola virus.

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a gyanus vagy a valészinisithetd vagy a meger6sitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljesulnek a klinikai feltételek.

Valbszinisithetd eset

Teljesult a klinikai feltétel és az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- epidemiolégiai kapcsolat,

- a valoszinUsithetd eset laboratériumi feltétele.

Megerésitett eset

- Olyan, a kdzelmultban véd&oltasban nem részesitett személy, akire teljesll a megerésitett eset laboratoriumi
feltételei kdzll legalabb egy,

- ha a beteget a kdzelmultban oltottak, akkor a vad rubeolavirus kimutatasa erdsiti meg a diagnézist.
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2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Maculopapulosus bérkittések

és

az alabbi 6t tiinet legalabb egyike:

- tarkotaji nyirokcsomo-duzzanat,

- nyaki nyirokcsomo-duzzanat,

- posztauricularis nyirokcsomdé-duzzanat,

- izlleti fajdalom,

- izlleti gyulladas.

Epidemiologiai kritérium

Epidemioldgiai kapcsolat egy megerésitett esettel.

Laboratériumi kritérium

Valdszindsithetd eset laboratoriumi feltétele:

Rubeolavirussal szembeni specifikus ellenanyagok (IgM) kimutatasa, ha a terhesség soran rubeola gyanuja all
fenn. Ekkor az IgM-pozitiv eredményt rubeola-specifikus 1gG-aviditasi vizsgalattal kell kiegésziteni.

A megerdésitett eset laboratériumi feltétele:

- a rubeolavirus izolalasa klinikai mintabdl,

- a rubeolavirus nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- a rubeolavirussal szembeni specifikus ellenanyagok kimutatasa vérsavéban.

A laboratériumi eredményeket az oltottsagi status figyelembe vételével kell értelmezni.

2.2. Elkiilbnités:

Koételezd.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A betegség gyanuja esetén a diagnozis tisztazasa céljabdl alvadasgatld nélkil, sterilen vett két
vérmintat kell kildeni az NNK Kiutéses Virusbetegségek Referencia Laboratériumaba: az elsét a betegség
kezdetekor, a masodikat 8-14 nap mulva. Rubeola-gyanus klinikai tineteket mutatd, vagy a rubeola-fertézésnek
kitett, varanddssaguk elsé harom hoénapjaban lévé néktél ugyancsak két vérmintat sziikséges kildeni. Az elsé
vérmintat az expoziciot kéveté 7 napon belil, ha pedig rubeola-gyanus tiinetek jelentkeznek a varandéson, a
kiités megjelenését kdvetd 3 napon belll kell levenni. A masodik vérmintat az expozicid vagy a kiltés
megjelenése utani 10-14. nap kozétt kell levenni. A tlinetek kezdetének észlelésekor vagy attol szamitott 1 héten
belll viruskimutatas céljabdl Virus Transzport Mediumban (VTM) garattdrlet,vizeletminta és alvadasgatloval
(EDTA) levett vér is kildendé az NNK-ba. Diagnosztikus értéke az IgG ellenanyagszint legalabb négyszeres
titeremelkedésének, vagy a rubeola specifikus IgM osztalyu ellenanyagok jelenlétének, vagy az aviditas érték
szignifikans emelkedésének, vagy a virusnukleinsav jelenlétének van.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités szikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Koételezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

A terhességik elsd 3 hoénapjaban |év6é expozicidnak kitett gravidak fogékonyséagat, illetve esetleges
fert6z6dését virusszeroldgiai vizsgalattal kell ellendrizni.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

A rubeolas beteg koérnyezetében él6, 15 honaposnal id6sebb (koranal fogva véddboltasra kotelezett), de oltasi
dokumentaciéval nem rendelkezd személyeket védboltasban kell részesiteni. Kbzésségi esetek, halmozddasok
el6fordulasa esetén az oltdsok kiterjesztésében az NNK-val tértént elézetes megbeszélés alapjan kell donteni.

3.5. Fertézéforras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:



MAGYAR KOZLONY -« 2019. évi116.szdm 4325

Congenitalis Rubeola Syndroma
CRS, BNO10: P35.0

1. Kérokozé:
A Togaviridae csalad, Rubivirus genusat alkoté Rubeolavirus.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valdszinUsithetd vagy a megerésitett eset. A CRS 2 éves korig
bejelentendé.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Minden olyan elhalt magzat vagy halvasziiletett Gjszil6tt, akit nem vizsgaltak, vagy akinél a vizsgalat negativ
eredménnyel zarult és az alabbi két feltétel legalabb egyike teljesul:

- epidemioldgiai kapcsolat és a congenitalis rubeola szindromaval kapcsolatos klinikai feltételek kézul legalabb
egy az (A) kategoriabal,

- a congenitalis rubeola szindréma klinikai feltételei teljestinek.

Megerdsitett eset

Minden olyan halvasziiletett csecsemd, akire teljestinek a laboratériumi feltételek

vagy

minden olyan csecsem®, akinél teljesiilnek a laboratériumi feltételek és teljesll az alabbi két feltétel legalabb
egyike:

- epidemiolégiai kapcsolat,

- a congenitalis rubeola szindréma klinikai feltételei kozil legalabb egy az (A) kategériabdl.

Azt az Ujszilbttet, akinél pozitiv laboratériumi eredményt allapitanak meg, de az anya terhesség alatti
koértorténetében nem szerepel rubeola és nem teljestiinek az (A) kategdria klinikai feltételei, rubeola
megbetegedésként kell bejelenteni.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden egy évnél fiatalabb csecsem& vagy minden halvasziletett magzat, akire teljesiilnek az alabbiak:

- az (A) kategoria feltételei kozil legalabb kettd

vagy

- egy feltétel az (A) és egy a (B) kategoriaban:

(A) kategdria

- szlirkehalyog,

- kongenitalis zdldhalyog,

- kongenitalis szivbetegség,

- hallaskarosodas,

- pigmentretinopatia,

(B) kategoria

- purpura,

- lépmegnagyobbodas,

- kisfejliség (mikrokefalia),

- fejlédési visszamaradottsag,

- Meningo-encephalitis,

- a csont radiolucens/ radioaktivitast atengedé elvaltozasa,

- sargasag, amely a sziletést kdveté 24 oran belil jelentkezik.

Epidemiolbgiai kritérium

Minden olyan ujszuldtt vagy halvasziletett magzat, aki a terhesség idején laboratdriumi vizsgalattal igazolt
rubeolafertézésen atesett anyjatol fert6z6dott.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi négy feltétel legalabb egyike:

- rubeolavirus izolalasa klinikai mintabdl,

- rubeolavirus nukleinsav kimutatasa,

- rubeolavirus-specifikus ellenanyagok (IgM) kimutatasa,

- rubeolavirus-specifikus 1gG antitest perzisztalasa 6-12 hénapos kor kozoétt (legaldbb két minta, hasonld
rubeola-specifikus 1gG titerrel).

A laboratériumi eredményeket az oltottsagi status figyelembe vételével kell értelmezni.

2.2. Elkiilénités:

Kotelezd.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezé.
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2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A betegség gyanuja esetén a diagnozis tisztazasa céljabdl alvadasgatlo nélkil, sterilen vett két
vérmintat kell kildeni az NNK-ban miikodé referencia laboratériumba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

12 hénaposnal fiatalabb, CRS-ben szenvedd csecsemdk elkildnitése akkor sziintetheté meg, ha a vizelet és a
torokvaladék mar nem tartalmaz rubeolavirust.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

A beteggel kontaktusba kerilt varanddsoknal tisztazni kell a varandos oltottsagi statuszat, dokumentalt rubeola
elleni véddoltas hianyaban atvészeltségi vizsgalatot kell végezni.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem szikséges.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Nem sziikséges.

Salmonellosis
BNO10: A02

1. Kérokozé:
A Salmonella genus kilénféle szerotipusai, a S. Typhi, a S. Paratyphi-A-B-C kivételével.

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszindsithetd eset

Klinikai és epidemioldgiai kritériumok megléte.

Megerdsitett eset

Klinikai és laboratoriumi kritériumok megléte.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi tiinetek kézul legalabb egy:

- hasmenés,

-laz,

- hasi fajdalom,

- hédnyas.

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:

- szennyezett élelmiszerrel/ivovizzel vald expozicio,

- emberrdl emberre vald terjedés,

- allatrél emberre valo terjedés,

- k6zbs expozicio,

- kérnyezeti expozicio.

Laboratériumi kritérium

Teljesul az alabbi két kritérium legalabb egyike:

- A Salmonella izolalasa - és S.Typhi és S.Paratyphi kizarasa - székletbdl, vizeletb6l, vérbél, vagy a test egy
meghatarozott helyérél (pl. fertézott seb) vagy mas, normalisan steril helyrél (pl. liquor, csont, synovialis folyadék,
stb.) vett mintabol.

- A Salmonella (az S. Typhi és S. Paratyphi kivételével) nukleinsavanak kimutatasa klinikai mintaban.

2.2. Elkiilénités:

Otthondban, tartézkodasi helyén, ha a betegség sulyossaga megkdveteli, fekvObeteg gyogyintézetben
elkilénitendé.
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2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd. Sporadikus esetben barmely klinikai mikrobioldgiai laboratériumban elvégezhetd.

2.3.2. Jarvanyugyi érdekbél végzett mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Jarvany gyanuja esetén az addig még nem vizsgalt betegek elsd diagnosztikus vizsgalatat a
jarvanyulgyi feladatok ellatasara kijel6lt laboratériumban kell végezni, ugyanitt torténik a Salmonella izolatumok
szerotipizalasa is.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

A Kklinikai gyogyulast kovetéen székletbakteriologiai ellenérzé (felszabaditd) vizsgalatot kizardlag azon
személyeknél kell elvégezni, akik 0-3 éves gyermekek kdzésségébe jarnak, akik szocialis, illetve egészségulgyi
intézmények apoltjai, gondozottjai, akik anyatejet adnak vagy anyatejet kezelnek. Az ilyen személyek a kbzdsség,
intézmény latogatasat, illetve tevékenységiiket csak akkor folytathatjak, ha a gyogyulds utan két nap mulva
elkezdett, két egymast kdveté napon levett egy-egy székletminta bakterioldgiai vizsgalata negativ eredménnyel
jar. A felszabadit6 vizsgalat soran pozitivnak bizonyult személyeket a koérokozé-hordozas id6tartamara
jarvanyugyi ellenérzés ala kell helyezni, és a 0-3 éves gyermekek koézdsségének latogatasat, illetve anyatej
adasat és kezelését csak akkor folytathatjak, ha a székletbakteriolégiai vizsgalatuk egy alkalommal negativ
eredményt ad.

2.4. Fert6tlenités:

Folyamatos és zardfert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Az azonos ételt fogyasztok (10-nél tobb személy esetén 20%-uk, de legalabb 10 f6) és a 3.3. pontban
meghatarozott személyek sziirbvizsgalatat el kell végezni.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteg kornyezetében vizsgalt és pozitivnak bizonyult személyeket a koérokozé-hordozas id6tartamara
jarvanyugyi ellenérzés ala kell helyezni, és a 0-3 éves gyermekek kdzdsségének latogatasat, illetve anyatej
adasat és kezelését csak akkor folytathatjak, ha a székletbakteriolégiai vizsgalatuk egy alkalommal negativ
eredményt ad.

Gyermekkdzdssegekben, intézményekben eléforduld halmozott, jarvanyos megbetegedések esetén (0-3 éves
korig) 5 napos felvételi zarlatot kell elrendelni a szlikség szerinti kiterjedésben, és el kell végezni valamennyi
gyermek székletvizsgalatat. Ezen gyermekintézményekben a baktériumiritéket ki kell tiltani, illetve a bentlakasos
intézményekben el kell kildniteni, amig székletvizsgalati eredményiik negativ eredményt nem ad.

Korhazi osztalyon észlelt megbetegedés esetén az Ujszulott, koraszuldtt és csecsembosztalyokon az érintett
apolasi egyseégre, halmozott el6fordulas esetén az egész osztalyra 5 napos felvételi zarlatot kell elrendelni.
Alapbetegseégiiktél figgben a tiinetmentes kérokozo-uritéket haza lehet bocsatani, de a jarvanytgyi ellenérzést
otthon folytatni kell. Ezért a beteg zardjelentésében fel kell tintetni azt a datumot, amikor az elbocsatott a
salmonellosisban szenved6 beteggel utoljara érintkezett. Errél a jarasi hivatalt is értesiteni kell. Egyéb korhazi
osztalyon a fenti rendszabalyokat csak ismételt megbetegedések (kérhazi jarvany) esetén kell alkalmazni.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd6. A gyanusitott élelmiszer, illetve nyersanyagainak és az el6allitas kérnyezetének mikrobiologiai
vizsgalatat el kell végeztetni az élelmiszerlanc-felligyeleti hatésaggal egylttmikdodve.

3.6. A terjeszté kbzeg felderitése:

Kotelez6. Ha kozfogyasztasra szant élelmiszer vagy viz a terjeszté kbzeg, az illetékes élelmiszerlanc-
biztonsagi hatésagot értesiteni kell a sziikséges intézkedések megtétele érdekében.

Scarlatina
Vorheny, BNO10: A38

1. Kérokozé:
Az A-csoportu Streptococcus pyogenes erythrogen toxint termeld térzse.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a gyanus vagy a valészinisithetd eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Minden olyan személy, akinél fennallnak a klinikai feltételek.

Valbszindsitheté eset

Minden olyan személy, akire teljestilnek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.



4328

MAGYAR KOZLONY -

2019. évi 116. szam

Megerdsitett eset

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Tonsillitis follicularis és a kdvetkez6k kozil legalabb az egyik:

- ,malnanyelv”,

- pontozott enanthema: kicsi, tliszurasnyi, élénkvords; a szaj korili terilet azonban halvany marad,
- a b6ér hamlé gyogyulasa

vagy

- sebskarlat (a kiltés a seb kérnyékeén keletkezik, és onnan terjed a tobbi testrészre).
Epidemiologiai kritérium

Az alabbi két epidemioldgiai kapcsolat legalabb egyike:

- k6z0s forrassal valo érintkezés,

- emberrél emberre valo terjedés.

Laboratériumi kritérium

2.2. Elkiilbnités:

A beteget otthonaban vagy kérhazban (fert6z6 osztalyon) kell elkiiléniteni 6 napig.
2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Altalaban nem sziikséges.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:
Nem sziikséges.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos és zarofert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Nem sziikséges.

Shigellosis
Vérhas, bakterialis dysenteria, BNO10: A03

1. Kérokozé:

A Shigella genus A-D alcsoportokba sorolt tagjai. Leggyakrabban a Shigella sonnei (D alcsoport) és a Shigella
flexneri (B alcsoport), ritkdn a Shigella dysenteriae (A alcsoport) és a Shigella boydii (C alcsoport).

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a gyanus vagy a valészinisithetd vagy a megerdsitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszindsithetd eset

Teljesul a klinikai és epidemioldgiai feltétel.

VAGY

Teljesul a klinikai feltétel és a valdszinlsithetd laboratériumi kritérium.
Megerdsitett eset

Teljesil a klinikai feltétel és a megerésitett laboratoriumi kritérium.
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2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi tiinetek legalabb egyike:

- hasmenés (gyakori hig, nydkos, esetleg gennyes, véres széklet),

-laz,

- hanyas,

- hasi fajdalom,

- gbrcsOs székelési inger (tenezmus).

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:

- emberrdl emberre valo terjedés,

- kontaminalt élelmiszer, illetve ivéviz fogyasztasa,

- k6z0s forrassal vald érintkezés,

- kdrnyezeti expozicio.

Laboratériumi kritérium

Valdszinisitheté eset laboratériumi feltétele:

- A Shigella spp. nukleinsav kimutatésa klinikai mintaban

Meger®ésitett eset laboratoriumi feltétele:

- A Shigella spp. izolalasa klinikai mintabol

2.2. Elkiilénités:

Otthonaban, tartézkodasi helyén, de ha ott nem izolalhaté, vagy a lefolyas sulyos, szév6dményes, akkor
korhazi fert6zd osztalyra kell szallitani. Az elkildnités addig tart, amig a klinikai gyogyulas és az antibiotikus
kezelés befejezése utdn 48 éra mulva elkezdett bakteriolégiai székletvizsgalat 2 egymast kdvetd napon negativ
eredményt nem ad. Ha a széklet vizsgalata a gyogyulas utani 8. napon még mindig pozitiv, az elkilénités
feloldhaté, de a gyoégyultat jarvanylgyi ellen6rzés ala kell helyezni, mig székletének ismételt bakterioldgiai
vizsgalata nem ad egymas utan kévetkezé napokon kétszer negativ eredményt. A jarvanyigyi ellenérzés ala vont
személyt el kell tiltani 0-6 éves gyermekkdzdsségek latogatasatél, ilyen kdzdsségekben/intézményekben a
gyermekek ellatasaval kapcsolatos veszélyeztetd munkakoroktdl, kbzfogyasztasra kerlld élelmiszerek és italok
kezelésétdl; a kozétkeztetésben, vizmiivekben valé munkatol, anyatej adasatol, anyatejgydijtd allomasokon vald
foglalkozastol; a kozvetlen betegellatas soran betegélelmezésben valod részvételtl és a szajon at adott
gyogyszeres kezelés végzéstol.

2.3. Mikrobiolbgiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezb. Sporadikus esetben barmely klinikai mikrobioldgiai laboratériumban elvégezhetd. A székletmintakat a
betegség kezdetén, az antibiotikus kezelés el6tt kell venni.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. Jarvany esetén a székletmintakat a megbetegedés helye szerint illetékes jarvanytgyi feladat
ellatasara kijeldlt bakterioldgiai laboratériumba kell kildeni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Kotelezd, a klinikai gyogyulas utan, vagy az antibiotikus kezelés befejezését kbveté6 48 dra mulva kell
megkezdeni.

2.4. Fert6tlenités:

Folyamatos és zaréfertétlenités sziikséges.

3. Teenddk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezb. A beteggel kapcsolatban Iévéket ki kell kérdezni, jarvanyugyi vizsgalatot kell végezni.

3.2. Jarvanyiigyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai sziirévizsgalat:

A kontakt személyek és az azonos ételt fogyasztok szlirévizsgalatat el kell végezni.

3.3. Jarvanyigyi megfigyelés:

A beteggel kdzvetlenil érintkezett személyeket 7 napi idétartamra jarvanytigyi megfigyelés ala kell helyezni.
A jarvanylgyi medfigyelés ala helyezett azon személyeket, akik a 2.2. pontban megjeldlt kd6z0sségekbe,
intézménybe jarnak, illetve munkakort, tevékenységet folytatnak, a kdzdsség, intézmény latogatasatol, illetve
munkakoriktél, tevékenységuktél el kell tiltani. A kozdsség, intézmény latogatasat, illetve munkakoriket,
tevékenységiket abban az esetben folytathatjak, h a a megfigyelési id6 4. napja utan két egymast koveté napon
vett székletminta bakteriolégiai vizsgalata negativ eredményt adott. A szlrévizsgalat soran pozitivhak bizonyult
személyeket a korokozé-hordozas idétartamara jarvanyigyi ellenérzés ala kell helyezni. A fenti k6z6sségek,
intézmények latogatasat, illetve munkakoériket, tevékenységiket csak akkor folytathatjak, ha a
székletbakterioldgiai vizsgalat eredménye negativva valik. Gyermekkdzésségekben, intézményekben eléforduld
halmozott, jarvanyos megbetegedések esetén (0-6 éves korig) 7 napos felvételi zarlatot kell elrendelni a sziikség
szerinti kiterjedésben, és el kell végezni valamennyi gyermek és dolgozo székletvizsgalatat. A baktériumuritdket
ki kell tiltani, illetve a bentlakasos intézményekben el kell kildniteni, amig székletvizsgalati eredményik negativ
eredményt nem ad. Korhazi osztalyon észlelt megbetegedés esetén az Gjszuldtt, koraszulott és
csecsem@osztalyokon az érintett apolasi egységre, halmozott elé6fordulas esetén az egész osztalyra 7 napos
felvételi zarlatot kell elrendelni. El kell végezni a beteggel érintkezett személyek székletvizsgalatat, a tinetmentes
kérokozé-Urité apoltakat el kell kiléniteni, a dolgozdkat ki kell tiltani, amig a székletvizsgalatok két egymast
kévetd napon negativ eredményt nem adnak. Alapbetegséguktdl fliggéen a tlinetmentes kérokozo-uritéket haza
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lehet bocsatani, de a jarvanyugyi ellen6rzést otthon folytatni kell és a beteg zaréjelentésében fel kell tiintetni azt a
datumot, amikor a shigellosisban szenvedd beteggel utoljara érintkezett. Errél a jarasi hivatalt is értesiteni kell.
Egyéb korhazi osztalyon a fenti rendszabalyokat csak ismételt megbetegedések (kérhazi jarvany) esetén kell
alkalmazni.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kételezd.

Sulyos acut léguti tiinetegyuttes - SARS
Severe Acut Respiratory Syndrome

1. Kérokozé:
SARS-coronavirus

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus eset. Az értesulést kdvetéen a megbetegedés siirg6sséggel is jelentend6 az
illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztalyozasa jarvanyok kézétti/jarvanymentes id6szakban

Az esetek osztalyozasat jarvany idején azokban az orszagokban, illetve terileteken kell alkalmazni, melyeket a
jarvany nem érint.

Gyanus eset

Teljestilnek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.

Valbszinisithetd eset

Teljestlnek a klinikai kritériumok, fennall az epidemioldgiai kapcsolat és teljesiilnek a valészinisithetd eset
laboratériumi kritériumai.

Nemzeti szinten megerdésitett eset

Teljestlnek a megerésitett eset klinikai és laboratoriumi feltételei, és a vizsgalatot nemzeti referencia-
laboratériumban végezték.

Megerdsitett eset

Teljestlnek a megerGsitett eset klinikai és laboratériumi feltételei, és a vizsgalatot az Egészséglgyi
Vilagszervezet (WHO) SARS-virust vizsgalo referencia-laboratériumainak egyikében végezték.

2.1.2. Esetek osztalyozasa jarvany idején

Olyan orszagban, terlleten el6forduld jarvany soran kell alkalmazni, ahol legalabb egy személy esetében
laboratériumi vizsgalattal megerésitették a betegség diagndzisat a WHO SARS-virust vizsgalo referencia-
laboratériumainak egyikében.

Gyanus eset

Teljesulnek a klinikai kritériumok.

Valbszindsithetd eset

Teljestinek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat nemzeti szinten megerésitett vagy
megerdsitett esettel.

Nemzeti szinten megerdésitett eset

Teljestilnek a megerésitett eset klinikai és laboratériumi feltételei, és a vizsgalatot nemzeti referencia-
laboratériumban végezték.

Megerésitett eset

Az alabbi harom eset egyike:

- minden olyan személy, akinél teljesiilnek a megerdsitett eset klinikai és laboratériumi kritériumai és a
vizsgalatot az Egészséglgyi Vilagszervezet SARS-virust vizsgald referencia-laboratériumainak egyikében
végezték,

- minden nemzeti szinten megerdsitett eset, amely epidemioldgiailag kapcsolddik egy olyan fertézési lanchoz,
amelybdl legalabb egy esetet megerdsitett a WHO SARS-virust vizsgalé referencia-laboratériuma,

- minden olyan személy, akire teljesiilnek a klinikai kritériumok és a valészinisithetd eset laboratériumi
kritériumai, és epidemioldgiailag kapcsolodik egy olyan fertézési lanchoz, amelybdl legalabb egy esetet
megerésitett a WHO SARS-virust vizsgald referencia-laboratériuma.

2.1.3. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél 1az Iép fel vagy kortorténetében szerepel laz

és

az alabbi harom tiinet legalabb egyike:

- kbhogeés,

- légzési nehézség,

- légszom);,
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és

az alabbi négy feltétel legalabb egyike:

- tidégyulladas rontgennel kimutatva,

- akut légzési nehézség szindroma (ARDS) rontgennel kimutatva,

- tidégyulladas megallapitasa boncolas soran,

- akut légzési nehézség szindroma (ARDS) megallapitasa boncolas soran,

és

- nincs olyan alternativ diagnézis, amellyel teljes mértékben magyarazhaté a betegség.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- minden olyan személy, akire teljesil az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- foglalkozasa soran fokozottan ki van téve a SARS koronavirussal valo fert6zés kockazatanak (pl. €l6 SARS
koronavirussal, ahhoz hasonlé virusokkal dolgoz6 vagy SARS koronavirussal fertézoétt klinikai mintak tarolasaval
laboratériumban dolgozé alkalmazottak; olyan személy, aki érintkezik vadon él6 vagy egyéb, a SARS koronavirus
virushordozojanak tekintett allatokkal, azok szervezetébdl kivalasztott anyagokkal, vagy azok székletével stb.),

- szoros kapcsolat (SARS-beteget apolt, egy haztartasban lakott vele, kdzvetlen kapcsolatba keriilt a beteg
léguti valadékaval, testnedveivel, vagy a beteg altal kivalasztott anyagokkal - pl. széklet) egy vagy tébb olyan
személlyel, akinél megerésitették a SARS-koronavirus-fert6zést vagy e tekintetben vizsgalat alatt all,

- olyan tertiletre utazott vagy ott tartézkodott, ahol SARS-jarvany fordult el6,

- ugyanazon egészseégugyi egységen (korterem - osztaly - kdrhaz) belil két vagy tdbb egészségligyi dolgozo
(minden korhazi dolgozd) a SARS klinikai tiineteivel, ha a megbetegedések kezdete k6zott 10 nap vagy kevesebb
telt el,

- két vagy tébb személy (egészségligyi dolgozdk, illetve betegek vagy latogatok) a SARS klinikai tiineteivel, ha
a megbetegedések ugyanazon 10 napos id6tartamon belll jelentkeznek, és epidemioldgiailag egyetlen
egészséglgyi létesitményhez kapcsolédnak.

Laboratériumi kritérium

A megerdsitett eset laboratériumi feltétele

- a virus izolalasa sejttenyészetben barmely klinikai mintabdél és a SARS koronavirus azonositasa pl. RT-PCR
modszerrel,

- SARS koronavirus nukleinsav kimutatasa az alabbi harombdl legalabb egyben:

- legalabb két kiilénbdz6 klinikai minta (pl. nasopharingedlis tamponminta és széklet),

- ugyanazon fajta klinikai minta, melyet a betegség folyaman legalabb két vagy tébb alkalommal vettek
(pl. egymas utani nasopharingealis mintavétel),

- két kildnb6z8 vizsgalat, vagy megismételt RT-PCR teszt, minden vizsgalat alkalmaval az eredeti klinikai
mintabél szarmazo Uj RNS-mintat hasznalva,

- SARS koronavirussal szembeni specifikus ellenanyagok kimutatdsa az alabbi két modszer valamelyikével:

- szerokonverzié akut vagy labadoz6 szakaszban vett vérsavéban, parhuzamosan vizsgalva ELISA- vagy
IFA-mbdszerrel,

- négyszeres vagy nagyobb antitest-titeremelkedés az akut és a labadozé szakaszban vett vérsavoban
parhuzamosan vizsgalva.

A valoszinisithetd eset laboratériumi feltétele

Az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- a SARS koronavirus irdnyaban végzett egyetlen pozitiv eredmény antitest-vizsgalat,

- a SARS koronavirus iranyaban egyetlen klinikai mintan és egyetlen teszttel végzett, pozitiv eredménnyel
zarult P CR-vizsgalat.

2.2. Elkiilbénités:

Koételezd. A kijeldlt fekvébeteg osztalyon, illetve az Dél-Pesti Centrumkdérhazban az erre kijeldlt kortermekben
kell elhelyezni, a léguti izolacid szabdlyait betartva.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgélat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanyugyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Torokvaladék, léguti valadék mintat, bronchoalveolaris mosofolyadékot, 5 ml nativ és 5 ml
alvadasaban heparinnal gatolt vérmintat, haemokulturat, vizeletmintat, illetve post mortem vett szévetmintakat
(lehetéség szerint fagyasztott metszeteket) kell az NNK illetékes laboratériumanak elézetes tajékoztatasat
kévetden, a biztonsagos mintacsomagolas és szallitas szabalyai szerint biztonsagi szallitédobozban, futarral
eljuttatni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fert6tlenités:

Szigoritott folyamatos és szigoritott zarofertétlenitést sziikséges végezni.
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3. Teenddbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Koételezéb.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai sziirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Azon személyt, aki olyan beteggel, annak léguti valadékaval kerilt szoros kontaktusba, aki az esetdefinicio
szerint gyanusithatéan, valoszinisithetéen vagy igazoltan e sulyos Iéguti tiinetegylittesben szenved, a beteggel
tortént utolsé kontaktustdl szamitott 10 napra jarvanylgyi megfigyelés ala kell helyezni. Ezen id6szak alatt
otthonaban kell tartézkodnia, lazat naponta kell mérnie, és jeleznie kell kezelborvosanak, ha egészségi
allapotaban barmilyen valtozas all be.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Koételezé.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Streptococcus pneumoniae (pneumococcus) altal okozott invaziv betegség
BNO: G001, A403, J13, MO0, B953

1. Kérokozo:
Streptococcus pneumoniae.

2. Teenddk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a megerdsitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valészindsitheté eset

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akire teljesil a laboratériumi feltételek kdzil legalabb az egyik.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi kritérium

- A Streptococcus pneumoniae izolalasa normalisan steril helyrél.

- A Streptococcus pneumoniae nukleinsav kimutatasa normalisan steril helyrél.

- A Streptococcus pneumoniae antigénjének kimutatasa normalisan steril helyrél.

2.2. Elkiilonités:

A beteget kérhazban a cseppfertézés izolacié szabalyait figyelembe véve kell elkiloniteni a gyogykezelés
id6tartamara.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kételezéb.

2.3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolbgiai diagnosztikai vizsgalat:

Az NNK referencia laboratériumaba kildendé megerdsités és tovabbi tipizalas céljabdl a normalisan steril
helyrél (pl. liquorbdl vagy hemokultirabdl) kitenyészett Streptococcus pneumoniae térzs.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem szikséges.

2.4. Fert6tlenités:

Folyamatos fertétlenités sziikséges.

3. Teenddbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem szikséges.

3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai sziirbvizsgalat:
Nem sziikséges

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szikséges.
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3.4. Postexpoziciés profilaxis:
Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjeszté kézeg felderitése:
Nem sziikséges.

Strongyloidosis
BNO10: B78

1. Kérokozé:
Strongyloides stercoralis

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a megerdsitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Megerésitett eset

Minden olyan személy, akinél teljestinek a laboratoriumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi kritérium

Larvak a klinikai mintaban.

2.2. Elkiilbnités:

0-6 évesek gyermekintézményében, korhazi gyermekosztalyon a beteg vagy fertézott gyermeket az
egészségesektdl, illetve a tobbi apolttol el kell kildniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kételezd.

2.3.3. Jarvanyugyi ellen6rzé vizsgalat:

Ellen6rzé vizsgalat céljara székletminta a jarvanyugyi feladatok ellatasara kijel6lt mikrobiolégiai laboratériumba
kildendd. A beteg kdrnyezetére artalmatlannak csak akkor tekinthetd, ha a gyogykezelés utan egy héttel, majd
1 hénap mulva elvégzett 3-3 ellendrzé laboratériumi vizsgalat negativ eredményt adott.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fert6tlenités sziikséges.

3. Teend6k a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerlilt személyek felkutatasa:

Sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai szlirbvizsgalat:

Ajanlatos a jarvanyugyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai sziirévizsgalatot elvégeztetni a beteg otthoni
kérnyezetében, valamint abban az esetben, ha a megbetegedés gyermekintézményben fordult el6.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szukséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fertéz6forrds-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:
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Taeniasis

Galandférgesség, BNO10: B68
Cysticercosis BNO10: B69

1. Kérokozé:
Taenia saginata és Taenia solium

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Minden olyan személy, akinél teljeslinek a klinikai és az epidemiologiai feltételek.
Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akinél teljeslinek a laboratoriumi feltételek.
2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi harom tlinet legalabb egyike:

- gyomor-bélpanaszok,

- émelygés,

- idegesség.

Epidemiologiai kritérium

Borsdkas hus fogyasztasa.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- peték a vizsgalati anyagban,

- féregizek a vizsgalati anyagban.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat céljara féregpete kimutatasara
székletet, illetve az Urllt proglottisokat 4-8%-os formalin oldatban kell a jarvanylgyi feladatok ellatédsara kijelolt
mikrobioldgiai laboratériumba kuldeni. Szeroldgiai vizsgalathoz liquor, illetve vérminta kildendé az NNK-ba. A
cysticercosis kimutatdsara szovetkimetszés végezhetd hisztopatoldgia és PCR vizsgalat
elmeszesedett cysticercusokat a réntgenvizsgalat deritheti fel.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:
Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges.

3. Teenddbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

céljara. Az

A beteggel egyltt a borsokas husbol fogyaszté személyek esetén jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai
szlrvizsgalat céljabdl egyszeri laboratériumi székletvizsgalatot kell végezni. Ha azonban kéztik olyan
foglalkozasu van, aki gazdaallatokat fertézhet (pl. allatgondozd), vagy aki a T. solium petéinek Uritése révén
emberi cysticercosis forrasa lehet (pl. konyhai dolgoz6), haromszori székletvizsgalatra van sziikség.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:
Nem szikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:
Nem sziikséges.

3.5. Fert6zé6forras-kutatas:

Nem szikséges.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:
Koételezd.
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Tetanus
Merevgoércs, BNO10: A33.35

1. Kérokozé:
Clostridium tetani

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valdsziniisithetd vagy a megerésitett eset. Ujsziildtteknél észlelt tetanus
megbetegedésrdl jarvanylgyi értesitést kell kildeni az illetékes f6évarosi, megyei szilész szakfelligyel
féorvosnak.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszindsithetd eset

Teljesulnek a klinikai feltételek.

Megerdsitett eset

Teljesulnek a klinikai és laboratdriumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Teljesul az alabbi harom feltétel kdzil legalabb ketté:

- elsésorban a ragéizmok és nyaki izmok fajdalmas izom-6sszehizdédasa, mely az arcizmok gércséhez vezet
(amely trismus vagy risus sardonicus néven ismert),

- a térzsizmok fajdalmas izom-6sszehluzodasa,

- generalizalt gércsok, gyakran opisthotonus.

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi kritérium

2.2. Elkiilénités:

A beteget a szakszerl gyogykezelés biztositasa céljabdl a tetanus betegek kezelésére felkészilt intenziv
osztéllyal rendelkez8 kérhazba kell szallitani.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

A betegség gyanuja esetén igénybe vehetd, azonban a vizsgalatnak nincs diagnosztikus jelentésége.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges.

2.5. Egyéb intézkedés:

Tetanusz fertézésre gyanus sérllés esetén az oltottsag vizsgalata, illetve oltas a VML szerint.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:
Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem szikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fertézé6forras-kutatas:

Nem szikséges.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Nem szikséges.



4336

MAGYAR KOZLONY -

2019. évi 116. szam

Toxoplasmosis
BNO10: B58,

1. Kérokozé:
Toxoplasma gondii

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a megerdsitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akire teljestilnek a klinika és a laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan feln6tt személy, akinél harom vagy tébb jelentkezik az alabbi tiinetek kdziil:
-laz,

- nyirokcsomé duzzanat,

- végtagfajdalom,

- chorioretinitis,

- pneumonia,

- encephalitis.

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi kritérium

Az alabbiak kdézul legalabb egy teljesiil

- T. gondii kimutatasa testszévetekben vagy testnedvekben,

- T. gondii nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- T. gondii-val szembeni specifikus ellenanyagok (IgM, IgG, IgA) kimutatasa Ujszo6l6ttnél,
- perzisztalo, valtozatlan szintl T. gondii IgG titer érték csecsemdéknél (12 honapnal fiatalabb).
2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Barmely diagnosztikus mikrobiolégiai laboratériumban elvégezheté.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem szikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:
Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem szikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Nem sziikséges.
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Congenitalis toxoplasmosis
BNO10: P.37.1

1. Kérokozé:
Toxoplasma gondii

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre koételezett a megerdsitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Megerdsitett eset

Minden olyan csecsemé, akire teljesiilnek a laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi kritérium

Az alabbiak kozul legalabb egy teljesiil:

- T. gondii kimutatasa testszévetekben vagy testnedvekben,

- T. gondii nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- T. gondii-val szembeni specifikus ellenanyagok (IgM, 1gG, IgA) kimutatasa ujszoléttnél,

- perzisztalo, valtozatlan szintl T. gondii IgG titer érték csecsemdéknél (12 honapnal fiatalabb).

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Barmely diagnosztikus mikrobiolégiai laboratériumban elvégezhetd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Veleszlletett toxoplasmosis gyanuja esetén a gyermekt6l és az anyatdl diagnosztikus vizsgalatra vérminta
kildendd az NNK-ba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Nem sziikséges.

Tuberculosis
GUmokér, BNO10: A15-A19

1. Kérokozé:

Mycobakterium tuberculosis complex

Teenddk a betegség eléfordulasakor

Aktiv tbc-s megbetegedés vagy annak alapos gyanuja esetén a beteget a teriletileg illetékes tlidébeteg-
gondozodba - fekvBbeteg esetén a pulmonolégiai osztalyra kell iranyitani. A tidégondozé az aktiv tbc-s beteget
nyilvantartdsba veszi (t6rzsregiszter), és haladéktalanul megkezdi a kontaktok felkutatdasara és gondozasba
vételére elbirt feladatai végrehajtasat (kontaktok sziirése, fertézéforras kutatasa, kemoprofilaxis stb.).
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Pulmondlis koérforma esetén a mikroszképosan is savallé baktériumot Urit6 beteg gydégykezelését
pulmonolégiai osztalyon kell elkezdeni. Szévédmény (pl. vérzés), illetve sulyos kisér6betegség - ahol a
gyogyszeres kezelés beallitdsa problémas lehet - szintén indikacidja a korhazi apolasnak.

Extrapulmonalis tbc esetén a lokalizacié szerint illetékes (pl. urolégiai, n6égyogyaszati, szemészeti,
bérgydgyaszati, orthopediai stb.) osztalyon kezelhet§ a beteg a sziikséges diagnézis, illetve mitét idején.
Gyodgyszeres utokezelés a tidégondozé feladata, szakkonzultacio igénybevételével.

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett.

A kotelezd bejelentést a tidégondozo teljesiti a Tbec Surveillance Kézpontba a nyilvantartasba vételkor, majd a
jelentési rendszerben el6irt id6kdzben a valtozasrdl, illetve a beteg gyégyuldsakor. A pulmonolégiai osztalyon
észlelt eseteket az osztalyos orvos, a post mortem diagnosztizalt eseteket a boncolast végz6 pathologus jelenti a
Tbc Surveillance kdézpontba és a tertiletileg illetékes tidégondozéba (jarvanyligyi teendbk elvégzése érdekében).

Bejelentésre kotelezett minden olyan eset, amit a kezel6orvos aktiv tbc-nek tart. Bejelentésre kotelezett a
latens tuberkulozis is.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset
Minden olyan személy, akire teljestinek a klinikai kritériumok.

Valészindsitheté eset

Bakteriolégiailag nem igazolt eset, amikor a klinikai jelek alapjan a kezel6orvos a tuberkuldzis
valoszinliségét jelenti ki és a beteg antituberkulotikus gyogyszeres kezelésben részesil. Ebben az esetben
azonban a képalkoté vizsgalat dinamikajanak (javulasanak) is ala kell tdmasztania az aktiv tuberkulézis
fennallasat.

Megerdésitett eset

Bakteriolégiailag igazolt eset, amikor mycobacterium tuberculosis komplex baktérium, vagy annak DNS
fragmentuma mutathato ki a beteg valamely testvaladékabol.

Lehet post mortem, bakteriologiai vagy hisztolégiai médon igazolt tuberkul6zis.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi két tiinet:

- olyan jelek, tiinetek vagy radioldgiai leletek, amelyek valamely terilet aktiv tuberkulézisara mutatnak

és

- a gyogyito orvos arra vonatkozo dontése, hogy a beteget teljes antituberkulotikus kezelésben részesiti

vagy

boncolas soran feltart eset, ahol a patoldgiai leletek aktiv tuberkulézisra mutatnak, amely antituberkulotikus
antibiotikus kezelést igényelt volna, ha a beteget halala el6tt diagnosztizaltak volna.

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi kritérium

A megerdésitett eset laboratériumi kritériumai

Az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- a Mycobacterium tuberculosis komplex (kivéve Mycobacterium bovis BCG) izolalasa barmilyen klinikai
mintabdl,

- a Mycobacterium tuberculosis komplex nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban és savallé baktériumok
mikroszkdpos vizsgalattal vagy ezzel egyenértékl fluoreszcens modszerrel torténd kimutatasa.

A valbszinlsithetd eset laboratériumi kritériumai

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- savallé baktériumok mikroszkdépos vizsgalattal vagy ezzel egyenértéki fluoreszcens modszerrel torténé
kimutatasa,

- az M.tuberculosis komplex nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- granuloma szo6vettani jele.

2.2. Elkiilénités:

Mikroszkopos vizsgalattal igazolt savallé baktériumot uritd tbc-s beteget a nem tbc-s betegektél elkilonitett
osztalyon vagy részlegen kell apolni. Elkil6nitett, 6rzétt osztalyon kell elhelyezni és gyogykezelni - fliiggetlendl
attél, hogy ambulans vagy koérhazi ellatasra szorulnak - azokat a betegeket, akik a tuberkuldzis el8irt
gyogykezelésének ismételt felszolitasra sem tettek eleget vagy a gyogyszeres kezelésiik dnhibajukbol ismételten
megszakadt. A betegek O6rzott osztalyon toérténd elhelyezésér6l a kormanyhivatal dént a tidégyogyasz
szakfelligyel6 javaslatara. Az 6rzott osztalyon torténé kezelés szilkségességét legalabb haromhavonta felul kell
vizsgalni, a megszintetésérél a gyodgyitas eredményességétdl fliggben, a tlidbégyodgyasz szakfelliigyeld
javaslatara a kormanyhivatal dont. A tbc-s betegek 6rzétt osztalyon torténé kezelése céljara az orszagban két
helyen kell megfelel6 részleget, illetve osztalyt Iétrehozni. Az egyiket a févarosban, az Orszagos Koranyi Tbc és
Pulmonoldégiai Intézetben, a masikat Borsod-Abauj-Zemplén megyében, az edelényi Koch Rébert Kérhazban.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgéalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezb.



MAGYAR KOZLONY -« 2019. évi116.szdm 4339

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd (kopet, illetve testvaladékok mikroszkdpos és tenyésztéses bakterioldgiai vizsgalata, illetve szdvettani
vizsgalat). A bakterioldgiai vizsgalatokat a mikobakterolégiai laboratériumok végzik. A mikobakteroldgiai
laboratériumok a vizsgalatot kérd szolgaltatonak szokasos maddon kikiildott lelet mellett tajékoztatjdk a Tbc
Surveillance kdzpontot is a leletrél.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fert6tlenités:

A fert6z6 beteg, valamint a fert6z6 megbetegedésre gyanus személy kdrnyezetében sziikséges fert6tlenitési
teendék kozll legfontosabb a beteg kpetének, bronchus-, torok- és orrvaladékanak, indokolt esetben vizeletének
fertétlenitése. Ennek soran a valadékokon kivil mindazon targyat, eszkdzt, anyagot fert6tleniteni kell, melyek
fert6z6dtek vagy fert6z&dhettek. Mivel a fertézést okozé mycobacteriumok ellenalléképessége mind a fizikai
(els6sorban héhatas), mind pedig a kémiai hatasokkal szemben meghaladja a baktériumok vegetativ formainak
ellendllo-képességét, sét megkdzeliti a baktériumspdrak rezisztenciajat, a valadékok, illetve a targyak, eszkozok,
anyagok fert6tlenitésére vagy tuberkulocid vagy sporocid hatasu fertétlenitészereket kell alkalmazni. Ezek
hianyaban - 4&ltaldban - 2-3-szorosara megndvelt koncentracioju, lehetbleg klér hatéanyag-tartalmua
dezinficienseket kell alkalmazni, aranyosan megndvelt expozicids idé mellett.

3. Teendbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd. A beteg kérnyezetében a kozeli és tavoli kontaktokkal kapcsolatos teend6ket a tuberculosis ellatasra
vonatkozé maodszertani ajanlas tartalmazza. Ez alapjan a tavoli kontaktokat soron kiviil EF sziirévizsgalatban kell
részesiteni, kivéve, ha a megel6z6 EF szlirésen nem tdbb mint harom hénapja részt vettek. 14 éven aluli
életkorban rtg-vizsgalat nem végezhetd, csak tuberculin szlrés.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Negativ kontaktszlirés esetén harom hoénap elteltével a vizsgalatot meg kell ismételni. Ismételt negativitas
esetén egy év elteltével indokolt a szlrdvizsgalat.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Profilaktikus antituberkulotikus kezelés indokolt latens tbc esetén. 14 év alatti kézeli kontaktok esetében
mindenképpen indokolt a profilaktikus antituberkulotikus kezelés.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Ezt a célt szolgalja a kontakt sz(irés.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

3.7. Egyéb intézkedések:

Ha a jarvanylgyi vizsgalat soran felmertl, hogy a beteg fertéz6dése hazi- vagy haszonallattal, illetve vadon él6
allattal tortént kontaktus révén johetett létre, haladéktalanul értesiteni kell - az érintett személyazonosité és
egészségligyi adatainak megkildésével - az érintett lakohelye (tartézkodasi helye) szerint illetékes
élelmiszerlanc-feligyeleti szervet.

Trichinellosis
Trichiniasis, Trichinosis, Trichinelliasis, BNO10: B75

1. Kérokozé:
Trichinella fajok, els6sorban a Trichinella spiralis.

2. Teenddbk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsithetd eset

Minden olyan személy, akinél teljesiiinek a klinikai feltételek és fennall az epidemiolégiai kapcsolat.
Megerégsitett eset

Minden olyan személy, akinél teljesiiinek a klinikai és laboratériumi feltételek.
2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi hat tiinet kdzil legalabb harom:
-laz,

- izomfajdalom és érzékenység,

- hasmenés,

- szemhéjduzzanat, szem koruli 6déma,



4340 MAGYAR KOZLONY - 2019.évi 116.szdm

- eosinophilia,

- apro bevérzések a conjuctivan, retinan és a kdrmok alatt.
Epidemiologiai kritérium

- fert6zott élelmiszer (hus) fogyasztasa,

- k6z6s expozicid.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:,

- Trichinellaval szembeni specifikus ellenanyagok, kimutatasa (IFA-vizsgalat, ELISA vagy Western blot),
- Trichinella spp nukleinsav kimutatas PCR vizsgalattal.

- Trichinella larvak kimutatasa izom-biopsziabdl.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd.

2.3.2. Jarvanyiigyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:
Kotelezd. Alvadasgatlo nélkil vett vérminta kildendé az NNK-ba.
2.3.3. Felszabadito vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges.

3. Teendbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

A beteg kérnyezetében, haztartasaban él6kt6l és mindazoktdl, akik feltehetéen a fertézoétt husbol fogyasztottak,
jarvanyugyi érdekbél végzett mikrobioldgiai sziirdvizsgalat céljabdl alvadasgatié nélkil vett vérmintat kell kildeni
az NNK-ba.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjeszté kbzeg felderitése:

Kotelezd. Trichinellas megbetegedés esetén haladéktalanul értesiteni kell - az érintett személyazonosité és
egészséglgyi adatainak megkuldésével - az érintett lakohelye (tartézkodasi helye) szerint illetékes
élelmiszerlanc-felligyeleti szervet a fert6z6dés terjesztéjének felderitése és a sziikséges intézkedések megtétele
érdekében.

Tularemia
BNO10: A21

1. Kérokozé:

Francisella tularensis.

Négy csoportja koézil Magyarorszagon (Eurazsiaban) a F. tularensis subsp. holarctica (B tipus) fordul elé
leggyakrabban, mely enyhe fertézést idéz el6. A F. tularensis subsp. tularensis (A tipus) az északi féltekén terjedt
el, stlyos megbetegedést okoz, a F. tularensis subsp. mediasiatica (K6zép-Azsia) és a F. tularensis. subsp.
novicida ritka, a legkevésbé virulens csoport.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valdszinlsitheté vagy a megerésitett eset. Jarvanyugyi értesitést kell
kildeni a fert6zés helye szerint illetékes élelmiszerlanc-felligyeleti szerv részére.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Glandularis, ulceroglandularis, oroglandularis, oculoglandularis, pulmonalis formanak megfeleld klinikai
kritériumok.

Valbszindsitheté eset

Minden olyan személy, akire teljestlnek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akire teljestlnek a klinikai és laboratériumi kritériumok.
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2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Legalabb egy az alabbi klinikai formak koziil:

- Ulceroglandularis tularemia

- bérdn jelentkezd fekély

és

- regionalis nyirokcsomo-duzzanat,

- Glandularis tularemia

- megnagyobbodott és fajdalmas nyirokcsomok lathato fekély nélkdl,

- Oculoglandularis tularemia

- kétéhartya-gyulladas

és

- regionalis nyirokcsomo-duzzanat,

- Oropharyngealis tularemia

- nyaki nyirokcsomoé-duzzanat,

és az alabbi harom tiinet legalabb egyike:

- szajgyulladas (stomatitis),

- torokgyulladas,

- tonsillitis (mandulagyulladas).

- Intestinalis tularemia

az alabbi harom tiinet legalabb egyike:

- hasi fajdalom,

- hanyas,

- hasmenés.

- Pulmonalis tularemia

- atipusos tidégyulladas.

- Septicus/Typhoid tularemia

az alabbi két tiinet legalabb egyike:

- laz, korai lokalizalast lehetévé tevd jelek és tiinetek nélkil,

- vérmérgezés/szeptikémia.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi harom epidemioldgiai kapcsolat legalabb egyike:

- k6z0s forrassal valo érintkezés,

- allatrél emberre valo terjedés,

- szennyezett élelmiszerrel/ivovizzel vald érintkezés.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- Francisella tularensis nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- Francisella tularensis-szal szembeni specifikus ellenanyagok kimutatasa,

- Francisella tularensis izolldsa a klinikai mintabdl.

2.2. Elkiilbnités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgéalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kételezd.

2.3.2. Jarvanyugyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Bekildend6 5 ml alvadasgatld nélkil, sterilen vett vér a jarvanylgyi vizsgalatokra Kkijel6lt
laboratériumba vagy az NNK referencia laboratériuméba az immunszeroldgiai vizsgalat elvégzésére. Javasolt
valadék (pl. nyirokcsomd punktatum) vétele és bekiildése tenyésztéses és molekularis vizsgalatra az NNK-ba.
Pozitiv szeroldgiai eredmény csak a betegség masodik hetétdl varhatd. Negativ esetben a vizsgélatot célszeri
megismételni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatosan fertétleniteni kell a sebvaladékot és ezzel szennyez6détt anyagokat, tidétularemia esetén a
kopetet.

3. Teenddbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgélat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

A kozbs expozicionak kitett személyek klinikai megfigyelése az adekvat terapia idében torténd bevezetése
miatt sziikséges.
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3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges, kivéve bioterror-cselekmény gyanuja (A tipusu kérokozd) esetén (streptomycin, gentamycin,
doxycyclin, ciprofloxacin legalabb 14 napig).

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd. A fert6z6 forrast fel kell kutatni, emiatt haladéktalanul értesiteni kell - az érintett személyazonosito és
egészségligyi adatainak megkildésével - az érintett lakohelye (tartézkodasi helye) szerint illetékes
élelmiszerlanc-felligyeleti szervet.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kotelezd felderiteni, ha a jarvanylgyi vizsgalat alapjan felmeril az élelmiszer vagy viz fertézést kdzvetitd
szerepének a lehetdsége.

Typhus abdominalis
BNO10: A0100

1. Kérokozé:
Salmonella Typhi

2. Teenddk a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valdszinUsithetd vagy a meger6sitett eset. Az értesiilést kovetéen a
megbetegedés siirgésséggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Klinikai kritériumok megléte.

Valdszinisithetd eset

Klinikai és epidemioldgiai kritériumok megléte.

Megerdsitett eset

Klinikai és laboratoriumi kritériumok megléte.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Legalabb egy az alabbiak kozdl:

- folyamatos/hosszantarté laz,

- legalabb kett6 a kdvetkezd négy koziil:

- fejfajas,

- relativ bradycardia,

- improduktiv kdhogés,

- hasmenés vagy székrekedés, rossz kdzérzet vagy hasi fajdalom.

Epidemiolégiai kritérium

Az alabbi epidemiolégiai kapcsolatok legalabb egyike:

- k6z6s forrasbdl tortént expozicid,

- emberrdl emberre vald terjedés,

- kontaminalt élelmiszerrel vagy vizzel térténé expozicio.

Laboratériumi kritérium

A S. Typhi izolalasa és azonositasa klinikai mintabdl.

2.2. Elkiilénités:

Kotelezé, korhazi fert6z6 osztalyon. A beteget addig kell elkiléniteni, amig a klinikai tinetek megsziinése és az
antibiotikus terapia befejezését kdvetd 48 6ra mulva, egymast kdvetd napokon vett 3 széklet és vizeletminta
vizsgalata negativ eredményt nem ad. Ha a vizsgalatsorozatbdl egy is pozitiv, az elkildnités megsziintethets, de
a gyogyultat jarvanyugyi ellenérzés alatt kell tartani mindaddig, amig a kérokozé hordozasa meg nem sziinik.
A jarvanyugyi ellenérzés alatt allo személyeket el kell tiltani a 0-6 éves gyermekek kdzdsségének latogatasatol
vagy ilyen kdzdsségekben, intézményekben gyermekek ellatasaval kapcsolatos veszélyeztetd munkakértél, a
kdzvetlen betegellatds soran étel- és gyogyszerkiosztas végzésétdl; illetve hdkezelés nélkil kézvetlentl
koézfogyasztasra kerll6 élelmiszerek, ételek, italok kezelésétdl: kbdzétkeztetésben, vizmilvekben vald
foglalkoztatastél; anyatej adasatdl, illetve anyatej kezeléstél.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. A betegség gyanuja esetén diagnosztikus célra bekildendS széklet és vizelet, tovabba sterilen,
alvadasgatld nélkll vett vér a vizsgalatok végzésére felkészilt (BSL3) jarvanylgyi feladatok ellatasara kijel6lt
mikrobioldgiai laboratériumba. Az els6 mintakat lehetbleg az antibiotikum terapia megkezdése el6tt, a betegség
elsé napjaiban kell venni. A vizsgalatokat - ha a tenyésztés negativ eredményi - célszerli 3 héten belll tébbszér
megismételni, akkor is, ha a beteg id6kdzben antibiotikum-kezelésben részesul. A kérokozo kitenyésztése a
beteg valadékaibdl igazolja, az ismételt szeroldgiai vizsgalatokban észlelt titeremelkedés megerésiti a diagnozist.
A vizsgalati eredményeket az Enteralis Megbetegedést Okoz6é Baktériumok Nemzeti Referencia-
laboratériumaban kételezé megerdsiteni.
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2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Felszabadit6 és ellendrzé vizsgalat céljara székletet és vizeletet kell kiildeni a jarvanyugyi feladatok ellatasara
kijel6lt mikrobioldgiai laboratériumba. A hastifuszbol gyogyult és az elkildnités aldl felszabaditott személynél az
utolso pozitiv lelettdl szamitott 1 éven at havonta egy alkalommal széklet- és vizeletvizsgalatot kell végezni.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos és zardfert6tlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Kételezd.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteggel érintkezett személyeket 21 napra jarvanyiigyi megfigyelés ala kell helyezni, és ezen id6re ki kell
tiltani a 2.2. pontban felsorolt foglalkozasokbdl és intézményekbdl. A beteggel érintkezett és jarvanyugyi
medfigyelés ala helyezett személyek foglalkozasukat/tevékenységiiket, illetve kbzdsségek latogatasat csak akkor
folytathatjdk, ha a megfigyelési id6 masodik hetében elkezdett, egymast kdvetd napokon vett 2 széklet- és
vizeletminta vizsgalata negativ eredményt adott. 0-6 éves gyermekek koézdsségében tértént megbetegedés
esetén 21 napi felvételi zarlatot kell elrendelni.

Ha a megbetegedést korhazi osztalyon észlelték, a beteg elkildnitése utadn a vele érintkezett apoltakat és az
apolé személyzetet 21 napra jarvanyugyi megfigyelés ald kell helyezni és el kell végezni a széklet- és
vizeletvizsgalatokat. Az esemény, tovabba az osztaly adottsagaitdl figgéen 21 napos felvételi zarlat is
elrendelhet6. Megbetegedés vagy tlnetmentes Urités esetén értelemszerlien az el6z6 pontokban felsoroltak
szerint kell eljarni (elkuldnités, jarvanylgyi ellenérzés, munkabdl vald kitiltds stb.). Ha a beteggel érintkezett
apoltak alapbetegsége megengedi, hazabocsathatok, de otthonukban a jarvanylgyi megfigyelést folytatni kell, s
ezt zardjelentésiikre fel kell jegyezni, a lakdhely szerint illetékes jarasi hivatal egyideji értesitése mellett.
A fert6zés forrasat fel kell kutatni. A beteg kérnyezetében kérokozé-hordozasra irdnyuld székletszlré vizsgalatot
kell végezni. A felderitett pozitiv személyeket jarvanyugyi ellen6rzés ald kell helyezni, és velik kapcsolatos
eljarasokat és laboratériumi vizsgalataikat az e rendeletben foglaltak szerint kell elvégezni.

A kérokozogazda lakasvaltoztatasarol vagy halalardl haziorvosa értesiti a terlletileg illetékes jarasi hivatalt.
Az utdbbi jelenti az eseményt a teriiletileg illetékes jarasi hivatalnak (majd a jarasi hivatal az NNK-nak), valamint
lakdscimvaltozas esetén megklldi a kérokozdgazda nyilvantartasi lapjat az uj lakohely szerint illetékes jarasi
hivatalnak.

A korokozo-uriték és korokozégazdak felszabaditasara vonatkozo eljarasok:

A) A korokoz6-irité felszabaditdsara vonatkozé vizsgalatokat

a) meg lehet inditani, ha laboratériumi ellenérzé vizsgalatai legalabb 6 hénapon at folyamatosan negativak;

b) meg kell inditani, ha az ellenérzd vizsgalatok egy éven at folyamatosan negativak.

A felszabadité vizsgalat 8 egymas utan kodvetkezd héten at végzett heti 1 identifikalt széklet és vizelet
bakteriolégiai vizsgalatabdl all. Ha ezek mind negativak és e vizsgéalatok utan vett duodenalis valadék vizsgalata
is negativ, a baktériumirit6 jarvanyugyi ellenérzése megsziintethetd.

B) A kérokozégazda felszabadit6 vizsgdalatait akkor lehet meginditani, ha félévi ellenérzé vizsgalatai legalabb
két éven &t allanddoan negativ eredményliek voltak, és a kérokozdgazda kéri a jarvanylgyi ellendrzés
megszintetését.

A felszabadité vizsgalat 6 hénapon at havonta 2 alkalommal (6sszesen tehat 12) személyes ellenérzés mellett
vett széklet- és vizeletminta bakteriologiai vizsgalatabol all. Ha ezek, valamint a vizsgalatok utan végzett
duodenalis valadékvizsgalat is kivétel nélkul negativ eredménnyel zarult, a kérokozégazdat fel kell szabaditani.
A felszabaditott kérokozégazdat még tovabbi egy évig havonta egy alkalommal laboratériumilag ellenérizni kell.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Aktiv immunizalasban kell részesiteni a kérokoz6-hordozo csaladi és szlikség szerint tavolabbi (pl. munkahelyi)
kdrnyezetében él6 személyeket.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Kételezd.

3.7. Egyéb intézkedések:

A beteg, illetve a kérokozo-irit lakasabol (haztartdsabol) kdzfogyasztasra keruld élelmiszerek, italok kivitelét
meg kell tiltani.
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Typhus exanthematicus
Kiutéses tifusz, BNO10: A75.0 és A75.1

1. Kérokozo:
Rickettsia prowazekii

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valoszinlsithetd vagy a megerdsitett eset. Az értesiilést kdvetéen a megbetegedés
surgésséggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul értesiti az NNK-t.

Ugyanigy kell eljarni a Brill-Zinsser betegség esetén is.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Teljesulnek a klinikai feltételek és a valdszinUsithetd eset laboratériumi feltételei.

Megerdsitett eset

Teljestlnek a klinikai és a megerdsitett eset laboratoriumi feltételei.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Altalaban kilitéssel jaré lazas megbetegedés.

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi kritérium

A megerdésitett eset laboratériumi feltétele:

- Specifikus ellenanyagok négyszeres titeremelkedése vagy szerokonverzié savopar vizsgalataval.

A valoszinlsithetd eset laboratériumi feltétele:

- Specifikus ellenanyagok jelenlétének kimutatasa klinikai mintaban.

2.2. Elkiilbnités:

Kotelezd. A beteget azonnal haté moddszerrel tértént tetvetlenités utan koérhazban fert6z6 osztalyon kell
elkuléniteni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. Bekiildendd alvadasgatlé nélkil, a betegség kezdetekor, majd 3 hét mulva levett nativ vér az NNK-
ba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Szigoritott folyamatos és zaro-fertétlenités végzendd, melyet a jarasi hivatal ellenériz. A fert6z6 beteg vagy
arra gyanus személy kornyezetében azonnal folyamatos fertétlenités megkezdése sziikséges.
A tetlmentesitésen kivil fertétleniteni kell a beteg vagy az erre gyanus személy kérnyezetét (lakasat,
tartézkodasi helyét), fehérnemdijét, alsénemdjét, agynemdijét stb., valamint a beteggel érintkezésbe kertlt és
jarvanyugyi megdfigyelés ala vont személyeket is. A beteg vagy arra gyanus személy, illetve kontakt személyek
testét 2%-os Liquor kresoli saponatus oldattal kell lemosni. A textilidk fertétlenitésére elsésorban a héhatason
alapul6 fertétlenitési modszereket (kif6zés, aramlo vizgdz, tulnyomasos géz stb.) kell alkalmazni. Kémiai
fert6tlenitd eljarasokhoz (beaztatas stb.) aldehid hatdanyagu dezinficiensek alkalmazasa indokolt.

3. Teenddbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelezd. Tetvességi vizsgalat, sziikség esetén tetvetlenités azonnal haté modszerekkel a jarasi hivatal
iranyitasaval, a tetimentes allapot fenntartasa.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Ha a beteg kérnyezetében lazas személyeket deritenek fel, azoktdl vért kell vizsgalatra bekuldeni, mint ahogy
a beteg esetében.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

A beteg kérnyezetében é16 személyeket 20 napra jarvanylgyi megfigyelés ala kell helyezni.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:
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Varicella
Baranyhimlé, BNO10: BO1

1. Kérokozé:
Varicella-Zoster virus

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus vagy a valészinisithetd vagy a megerdsitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljesuilnek a klinikai feltételek.

Valoszindsithetd eset

Teljestilnek a klinikai és epidemioldgiai feltételek.

Megerdsitett eset

Teljesulnek a klinikai és laboratdriumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Generalizalt maculo-papulosus kilités.

Epidemiologiai kritérium

Emberrél emberre torténd terjedés.

Laboratériumi kritérium

A megerdésitett eset laboratériumi feltétele:

- varicella-zooster virus izolalasa klinikai mintabdl,

- varicella-zooster virus nukleinsav kimutatasa klinikai mintabdl,

- az akut megbetegedésre jellemzd varicella-zooster virusspecifikus ellenanyag kimutatasa,
- varicella-zooster virusantigén kimutatasa direkt immunofluorescens maédszerrel.
2.2. Elkiilénités:

Koételezd.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:
Nem sziikséges.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités sziikséges.

3. Teenddbk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

A beteggel érintkezett, 6 éven aluli gyermekeket fel kell deriteni.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Jarvanylgyi medfigyelés altalaban nem szikséges. A beteggel érintkezett, varicellan at nem esett és
védboltasban nem részesilt 6 éven aluli gyermekeket 21 napra klinikai megfigyelés ala kell helyezni. Ha a
megfigyelés ideje alatt klinikai tiinetek jelentkeznek, orvoshoz kell fordulni.

Teend6k kérhazban észlelt megbetegedés esetén: Korhazi gyermekosztalyon eléfordult megbetegedés esetén
a beteggel érintkezett, varicellan at nem esett és véddoltasban nem részesult gyermekeket az utolsé érintkezéstél
szamitott 21 napi idére jarvanylgyi megfigyelés ala kell helyezni. A kontakt személyek alapbetegségik
gyogyulasa utan a koérhazbdl ezen id6 alatt is kiengedheték, de a megfigyelést otthonukban folytatni kell.
A zarojelentésen ezért fel kell tintetni a kontaktus tényét és az utolso érintkezés napjat. Az osztalyon a varicellan
at nem esett és védboltdsban nem részesilt gyermekek részére 21 napos felvételi zarlatot csak abban
az esetben kell elrendelni, ha a kontakt betegeket - alapbetegséguik gyégyulasa utan - az érintkezéstél szamitott
12 napon belll nem tudjak hazabocséatani, vagy a tovabbi apolasra szoruldkat mashol izolalni. A fert6zés
veszélyének kitett, gyengllt immunitassal rendelkezd, varicellan még at nem esett beteg gyermekek szamara
javasolt a passziv immunizalas specifikus immun-globulinnal, mely kivédi vagy enyhiti a megbetegedést, ha az
expoziciét kovetd 96 oran belil beadasra keril.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Azon ujszulétteknek, akik anyjanal a varicella klinikai tinetei a szilést megel6z6 5. nap és a szilést kévetd
48 6ra kozott jelentkeznek, varicella-zooster immun-globulin adasa javasolt.
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3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjeszté kézeg felderitése:
Nem sziikséges.

Variola
Fekete himl6, BNO10: BO3

1. Kérokozé:
A Poxviridae csalad Chordopoxviridae alcsaladjanak Orthopoxvirus nemzetségébe tartozé Poxvirus variolae.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a gyanus eset.

Az értesllést kdvetben a megbetegedés siirgésséggel is jelentend6 az illetékes kormanyhivatalnak, amely

haladéktalanul értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Teljestilnek a klinikai feltételek.

Valdszindsithetd eset

Teljesulnek a klinikai kritériumok és az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- epidemiolégiai kapcsolat meger6sitett emberi megbetegedéssel emberrl emberre terjed6 fert6zés utjan,

- a valoszinisithet6 eset laboratériumi kritériumainak teljesulése.

Megerdsitett eset

Teljestilnek a megerédsitett eset laboratériumi feltételei. Jarvanyos el6fordulas esetén: minden olyan személy,

akire teljesulnek a klinikai kritériumok és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi két tiinet legalabb egyike:

-laz és

- vesiculak vagy pustuldk ugyanazon kifejlédési szakaszban, centrifugalis terjedéssel.
Atipikus megjelenési formak az alabbi négy tlinet legalabb egyikének megléte alapjan:
- bevérzéses boérelvaltozasok,

- lapos, barsonyos tapintasu bérelvaltozasok, amelyekbél nem fejlédik ki hdlyag,

- variola sine eruptione,

- enyhébb tipus.

Epidemiologiai kritérium

Az alabbi két epidemiolégiai kapcsolat legalabb egyike:

- Emberrdl emberre valé terjedés,

- laboratériumi expozicié (ahol lehetséges a variolavirussal térténé expozicio).
Laboratériumi kritérium

A megerésitett eset laboratériumi feltétele:

Az alabbi két laboratériumi vizsgalat legalabb egyike:

- himl@virus (variolavirus) izolalasa klinikai mintdbdl majd az izolatumbdl PCR-rel térténé virusazonositas (csak

NNK BSL4 laboratériuméban végezhetd),

- a variolavirus nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban, majd szekvenalas (csak NNK BSL4 laboratériumaban

végezhetd)

A valbszinlsithetd eset laboratoriumi feltétele:

- az orthopox virusrészecskék azonositasa EM mddszerrel klinikai mintaban.

2.2. Elkiilénités:

Kotelez6. A beteget vagy a betegségre gyanus személyeket az orszagos tisztiféorvos altal kijeldlt kérhaz

fert6z8 osztalyan kell elkiléniteni a porkok levalasanak befejez8déséig. Sziikség esetén a beteg szallitasat csak
erre Kijelolt betegszallité jarml és kijeldlt személyzet végezheti. A beteget vagy a betegségre gyanus
személyeket egyedileg kell elkiléniteni: egy helyiségben csak egy beteget szabad elhelyezni. Jarvany esetén
tébb beteg is elhelyezhet6 egy szobaban. Az izolalé kérteremnek specialis szell6ztetés feltételeivel kell
rendelkeznie. A beteg apolasat csak az erre kijeldlt személyek végezhetik. A beteg apolasa, gondozasa soran
telies védéruhazatot [egyszer hasznalatos, nedvességet at nem ereszt6 kdpeny vagy overall, arcvédé maszk,
légzésvéds, védbkesztyl stb.] kell viselni. A beteg halala esetén a holttesttel valé kontaktust minimalisra kell
csokkenteni. Boncolas esetén specialis biztonsagi rendszabalyokat kell alkalmazni.

2.3. Mikrobiolbgiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezé.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. A betegség gyanuja esetén a virologiai vizsgalatok elvégzéséhez szikséges mintakat

(hélyagbennék, orr-, garatoblité folyadeék, pork, vér) el6zetes megbeszélés alapjan az NNK BSL4 laboratériumaba
kell szallitani.
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2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fert6tlenités:

Szigoritott folyamatos és szigoritott zaréfertétlenitést sziikséges végezni.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Sirgésen fel kell kutatni és jegyzékbe kell venni mindazokat, akik a beteggel vagy a betegségre gyanus
személlyel kozvetlenil érintkeztek. (Minden a beteggel kapcsolatba kerilt egészségligyi dolgozd primer
kontaktnak tekintendd.)

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolbgiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Az elsédleges kontaktokat 18 napi id6tartamra jarvanyugyi zarlat ala kell helyezni. A karantén céljara szolgalé
intézményt az egészségligyi allamigazgatasi szerv jeldli ki. A primer kontaktok ko6zott mar lehetnek olyan
személyek, akiknél olyan klinikai tlinetek jelentkeznek, melyek megfelelnek a himl§ prodromalis stadiumanak.
Ezeket a személyeket azonnal himl6-gyanusnak kell min8siteni és az e célra kijel6lt egészseégligyi intézményben
kell elhelyezni. A beteggel kdzvetve érintkezetteket (Un. masodlagos kontaktok) gondosan fel kell kutatni, és
18 napig jarvanyugyi megfigyelés ala kell helyezni.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Az els6dleges és masodlagos kontaktokat haladéktalanul véd&oltasban kell részesiteni.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezd.

3.6. A terjeszté kézeg felderitése:

Kételezd.

Virusos haemorrhagias lazak (VHL)
BNO10: A90-A99

1. Kérokozé:

Kulénb6z§ virusok altal okozott heveny, lazzal, izomfajdalommal jaré6 megbetegedés, melynek soran enyhébb,
sulyosabb vérzéses elvaltozasok (orrvérzés, haematemesis, melena, haematuria, gingiva vérzés stb.)
jelentkezhetnek sulyos kovetkezményekkel. A letalitds igen magas. Ezen betegségeknek az adja meg a
jelent6ségét, hogy koérhazi kérilmények kozott a fert6zés emberrél emberre terjedhet, és a specialis kérilmények
miatt a szokasosnal joval sulyosabb esetek fordulnak elé. E betegségek kozil kettének a kérokozdja hazankban
is eléfordul (Hantavirus okozta megbetegedések: A98.5, J12.8 és a Krimi-kongoi HL: A98.0). Egy tovabbi virust
(Rift-volgyi laz: A92.4) szamos, hazankban is honos szinyogdfaj terjeszti, a kérokozd behurcolasa esetén tehat
helyi fertézési lanc alakulhat ki. Tébb olyan virus van, melyek behurcolasa féleg az egészségulgyi dolgozokat
veszélyezteti vér, véres valadékok révén torténd terjedéssel (Marburg-Ebola HL: A98.3, A98.4, Lassa-laz A96.2).
Vannak HL-at okozd virusok, melyek behurcolasa nem jar kilonds veszéllyel, de meghatarozott jarvanyugyi
intézkedéseket igényelnek (Sargalaz: A95, mely kilén fejezetben talalhatd és a Dengue-laz: A90-91). Jelen
fejezet nem tartalmazza azokat a HL-kat, melyek behurcolasanak nincs vagy nagyon kicsi a valoszinlisége.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valoszinlsithet6 vagy a meger6sitett eset. A Dengue-lazat kivéve az értesulést
kovetben a megbetegedés slrg6sséggel is jelentendd az illetékes kormanyhivatalnak, amely haladéktalanul
értesiti az NNK-t.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsitheté eset

Teljesul a klinikai feltétel és az epidemioldgiai feltétel.

Megerdsitett eset

Teljesul a klinikai és a laboratériumi feltétel.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Akinél jelentkezik az alabbi két tlinet legalabb egyike:

-laz,

- vérzéses tunetek kulénféle formai, amelyek tdbb szerv elégtelenségéhez vezetnek.

Epidemiolbgiai kritérium

Az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- utazas az elmdult 21 nap folyaman olyan teruletre, ahol virusos eredetl vérzéses lazas megbetegedés fordult
el6 vagy fordulhatott el6,
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- az elmult 21 nap soran expozicid virusos eredetli vérzéses lazban szenvedd, valoszinlsitheté vagy
megerdsitett esettel, akinek a megbetegedése az azt megel6z6 6 hénapban kezd6dott.

Laboratériumi kritérium

Teljesul az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- a virus izolalasa klinikai mintabdl (csak az NNK BSL4 laboratériumaban végezhetd),

- virus-specifikus nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban és genotipizalasa (csak az NNK referencia
laboratériumaban végezhetd),

- a virus ellen termel6do6tt specifikus ellenanyagok kimutatasa.

A vizsgalati eredmények az oltasi statusz és a korabban kiallt betegségek figyelembe vételével értékelenddk.

2.2. Elkiilbnités:

A beteget az erre kijeldlt fekv8beteg-gyogyintézetben (Dél-Pesti Centrumkorhaz) kell elhelyezni. Az elkildnités
egyedi: egy helyiségben csak egy beteget szabad elhelyezni. A beteg apolasat csak erre kijeldlt személy
végezheti. A beteg apoldja apolas kdzben csak egyszer hasznalatos, nedvességet at nem ereszté kdpenyt vagy
overallt haszndlhat. Az ellatd személyzetnek arcvédét kell viselnie a vérrel, testnedvekkel, valadékokkal
(beleértve a légutiakat is) torténé kontaminacié megel6zésére. A sérilések megelézését, elkerllését célzo
rendszabalyokat szigoruan be kell tartani. A beteg halala esetén a holttesttel valé kontaktust minimalisra kell
csokkenteni. Boncolas esetén specialis biztonsagi rendszabalyokat kell alkalmazni.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A fert6z6 anyagok kezelésével kapcsolatos potencialis veszélyek miatt a laboratériumi vizsgalatok
kozil csak a diagnozishoz és a kezelés értékeléséhez nélkilozhetetleneket szabad elvégeztetni. A klinikai
laboratériumi vizsgalatokhoz sziilkséges anyagok vételét az el6bbi pontokban foglaltak betartasaval kell végezni.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. A betegségcsoport gyanuja esetén a virologiai vizsgalatok elvégzéséhez sziikséges mintakat
elézetes megbeszélés alapjan az NNK referencia laboratériumaba kell szallitani (ahonnan sziikséges esetekben
tovabbitjak azokat az Egészséguigyi Vilagszervezet kijel6lt laboratoriumaiba).

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Szigoritott folyamatos és szigoritott zarofertétlenités szikséges.

3. Teenddbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

A beteggel kdzds forrasbdl exponalddott személyek felkutatasa kételezé.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Azon személyek jarvanyugyi medfigyelése sziikséges, akik a betegtél vagy a beteggel kdzds forrasbol
exponalodtak.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Hazai expozicié gyanuja esetén kotelezé.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Hazai expozicié gyanuja esetén kotelezé.

Pulmonalis szindromaval jaré hantavirus fert6zés
BNO10: J12.8

1. Kérokozé:
A Bunyaviridae csaladba tartoz6é Hantavirus genus egyes tagjai, Magyarorszagon nem honosak.

Teenddk a betegség eléfordulasakor

A virusos haemorrhagias laznal leirtak szerint. Az ott leirtakon kivll a kévetkezéket kell figyelembe venni: a
beteg kdérnyezetében élbket jarvanylgyi medfigyelés ala kell helyezni; fert6zéforras kutatast, ragcsaléirtast, a
ragcsalok altal szennyezett targyak fertétlenitését el kell végezni.
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Krimi-kongoi haemorrhagias laz
BNO10: A98.0

1. Kérokozé:
A Bunyaviridae csalad Nairovirus nemzetségébe tartozé Krimi-kongoi haemorrhagias laz virusa.

Teenddk a betegség eléfordulasakor
A virusos haemorrhagias laznal leirtak szerint.

Marburg-Ebola haemorrhagias laz

Marburg virus betegség, BNO10: A98.3
Ebola-virus betegség, BNO10: A98.4

1. Kérokozo:
A Filoviridae csalad Filovirus nemzetségébe tartozé, antigénszerkezetileg egymastdl eltéré Marburg- és Ebola-
virus.

Teenddk a betegség eléfordulasakor
A virusos haemorrhagias laznal leirtak szerint.

Lassa-laz
BNO10: A96.2

1. Kérokozo:
Az Arenaviridae csalad Arenavirus nemzetségébe tartozé Lassa virus.

Teenddk a betegség eléfordulasakor
A virusos haemorrhagias laznal leirtak szerint.

Rift-volgyi laz
BNO10: A92.4

1. Kérokozo:
A Bunyaviridae csalad Phlebovirus nemzetségbe tartozé Rift-volgyi laz virusa.

Teenddk a betegség eéfordulasakor
A virusos haemorrhagias laznal leirtak szerint.

Yersiniosis
Intestinalis yersiniosis és Extraintestinalis yersiniosis, BNO10: A04.6; A28.2

1. Kérokozo:
Yersinia enterocolitica és Yersinia pseudotuberculosis.

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valdszinisithetd vagy a megerdsitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valészindsitheté eset

Minden olyan személy, akinél fennall a klinikai kritériumok legalabb egyike és az epidemiolégiai kapcsolatok
kozil legalabb egy.

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akinél fennall a klinikai kritériumok legalabb egyike és teljesul a laboratériumi kritérium.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi 6t tlinet legalabb egyike:

- laz,
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- hasmenés,

- hanyas,

- hasi fajdalom (pseudo-appendicitis),

- gbrcsOs székelési inger.

Epidemiologiai kritérium

- szennyezett élelmiszerrel valé érintkezés,

- allatrél emberre valo terjedés,

- k6z0s forrassal vald érintkezés,

- emberrdl emberre valo terjedés.

Laboratériumi kritérium

- Yersinia enterocolitica vagy Yersinia pseudotuberculosis izolalasa klinikai mintabal,

- specifikus ellenanyagok kimutatasa.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A betegtél székletet és alvadasgatlo nélkil, sterilen vett vérmintat kell kildeni a terlletileg illetékes
bakteriolégiai laboratériumba. Appendectomia esetén megnagyobbodott nyirokcsomét és az appendix tartalmat
lehet bekuldeni bakteriologiai vizsgalatra. A nyirokcsomoék szdvettani vizsgalata is alatamaszthatja a diagnoézist.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Jarvany gyanuja esetén a még nem vizsgalt betegek els6 diagnosztikus vizsgalatat is a jarvanyigyi feladatok
ellatasara kijelolt laboratériumban kell végezni.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Jarvany esetén koételezé.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Koételezd.

Zika-virus altal okozott megbetegedés
BNO10: A9280

1. Kérokozé:

A Flaviviridae csalad Flavivirus nemzetségébe tartozé Zika-virus.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valoszinlsithet6 vagy a megerésitett eset.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsitheté eset

Teljestl a klinikai feltétel és az epidemioldgiai feltétel,

ES

teljesil a valoszinUsithet6 eset laboratoriumi feltétele.
Megerédsitett eset

Teljesul a megerdsitett eset laboratoriumi feltétele.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél kiltés jelentkezik lazzal vagy anélkil
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Epidemiologiai kritérium

- a tiinetek megjelenését megel6z6 2 hétben olyan terileten tértént tartézkodas/beutazas, ahol dokumentaltan
a Zika-virus folyamatosan terjed,

VAGY

- laboratériumi vizsgalattal megerésitett Zika-virus fertézott személlyel Iétesitett szexualis kontaktus,

Laboratériumi kritérium

Megerdésitett eset laboratoriumi kritériumai

Az alabbi 6t feltétel legalabb egyike:

- a Zika-virus nukleinsav kimutatasa klinikai mintabdl,

- a Zika-virus antigén kimutatasa klinikai mintabdl,

- a Zika-virus izolalasa klinikai mintabdl,

- a Zika-virussal szemben termel6dott specifikus IgM tipusu ellenanyagok kimutatdsa vérmintabol és
megerdésitése virusneutralizacioval,

- a Zika-virus specifikus ellenanyagok négyszeres titeremelkedése vagy szerokonverzié savopar vizsgalataval.

Valbszindsithetd eset laboratoriumi kritériumai

- a Zika-virussal szemben termel6détt specifikus IgM tipusu ellenanyagok kimutatasa vérmintabdl.

A szerologiai eredményeket a mas flaviviralis fertézéseknek vald elézetes kitettség, valamint a flavivirus-
vakcinazasi status szerint kell értelmezni. A megerdsitett eseteket ezen esetekben szérumneutralizacids prébaval
vagy egyeéb, egyenértéki prébaval kell igazolni.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges. Differencialdiagnosztikai okokbdl a beteget célszerl infektolégiai ambulanciara vagy osztalyra
iranyitani.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiologiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

- Az expozicidnak kitett varandos néknél, a Zika-lazra jellemzé klinikai kritériumok teljesiilése esetén.

- Azoknal a személyeknél, akiknél az expoziciot kovetd négy-hat héten belll neurolégiai kérkép (Guillain-Barré
szindréma, myelitis, meningitis, meningoencephalitis, stb.) alakul ki.

2.3.2. Jarvanyigyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Igénybe vehetd a klinikai és epidemioldgiai feltételeknek megfeleld valoszinlsitheté esetnél. A Zika-virus
fertézés mikrobioldgiai vizsgalata az NNK altal meghatarozott eljarasrend szerint a Viralis Zoond6zisok Nemzeti
Referencia-laboratériuméaban térténik.

2.3.3. Felszabadito vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges, de a szlinyogmentesség biztositando.

3. Teenddbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

A beteg férfi varandos szexudlis partnerét a kezel6orvos azonositja.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

- A Zika-lazban megbetegedett férfi varandés szexudlis partnerének szilrdvizsgalatat el kell végezni,
amennyiben a megbetegedés kezdete 6ta partnerével szexudlis kapcsolatot létesitett.

- A véranddéssag alatt expozicidnak kitett tiinetmentes gravidak szeroldgiai szlirévizsgalatat el kell végezni.
(Expozicio: az érintett orszagokban jart varandésok szamara indokolt, illetve abban az esetben, ha a varandés
olyan tiuinetmentes férfival létesitett védekezés nélkili szexudlis kapcsolatot, aki az érintett terileten jart, vagy
mas modon Zika-expozicionak volt kitéve a szexualis kapcsolatot megel6z6 fél éven belll)

- Vér-, szbvet- vagy szervdonacio réven torténé fert6z6dés gyanuja esetén a donor sziirévizsgalata kotelezé.

- A varandos nék tinetmentes férfi szexudlis partnerének, ha a varanddéssag ideje alatt vagy azt megel6z6 fél
évben az érintett teriileten jart, vagy mas médon Zika-expoziciénak volt kitéve, térités ellenében felajanlhaté a
szeroldgiai szlirvizsgalat.

3.3. Jarvanyiigyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Hazai eredetl fert6z6dés (a beteg lappangasi idében nem jart endémias terlleten, vagy vér-, szovet- illetve
szervdonacioé révén torténd terjedés) gyanuja esetén kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Vér, szovet vagy szerv donaciodja révén torténd terjedés gyanuja esetén a donacio azonositasa kotelez6.
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Zika-virus altal okozott velesziiletett megbetegedés
BNO10: A9280

1. Kérokozé:

A Flaviviridae csalad Flavivirus nemzetségébe tartozé Zika-virus.

2. Teendd6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a valoszinlsitheté vagy a megerésitett eset.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszindsithetd eset

Olyan elhalt magzat vagy halvasziletett Ujszil6tt, illetve csecsemd, akire teljestilnek a klinikai kritériumok, és

fennall az epidemioldgiai kapcsolat.

Megerésitett eset
Olyan elhalt magzat vagy halvasziletett Gjszilétt, illetve csecsemd, akire teljestlnek a klinikai és laboratériumi

kritériumok.

2.1.2. Feltételek
Klinikai kritérium
Kisfejiiségben  (mikrokefalia), intracranidlis meszesedésben vagy mas koézponti idegrendszeri

rendellenességekben szenvedd elhalt magzat vagy halvasziiletett Ujsziil6tt, illetve csecsem6 .

Epidemiologiai kritérium

Az anya a terhesség soran megerésitetten Zika-virussal fert6zott volt.

Laboratériumi kritérium

A megerdsitett eset laboratoriumi kritériumai

Az alabbi négy feltétel legalabb egyike:

- a Zika-virus nukleinsav kimutatasa klinikai mintabdl,

- a Zika-virus antigén kimutatasa klinikai mintabdl,

- a Zika-virus izolalasa klinikai mintabdl,

- Zika- virus specifikus IgM ellenanyagok kimutatdsa a szérumban, a gerincvel6i folyadékban vagy a

magzatvizben.

2.2. Elkiilbnités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:
Kételezd.

2.3.2. Jarvanyiigyi érdekbdl végzett mikrobiolbgiai diagnosztikai vizsgalat:
Nem sziikséges.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem szikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges.

3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:
Nem sziikséges.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai szlirbvizsgalat:
Nem sziikséges.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem sziikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Nem sziikséges.

3.6. A terjesztd kbzeg felderitése:

Nem sziikséges.
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B) Személyazonosité adatok nélkiil jelentendé
AIDS (acquired immunodeficiency syndrome)
HIV (human immundeficiencia virus) fert6zés, szerzett immunhianyos tiinetcsoport
BNO10: B20-B24

1. Kérokozé
HIV-1, HIV-2

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a megerGsitett eset személyazonositasra alkalmas adatok nélkiil.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valoszinisithetd eset

Megerésitett eset

- HIV-fertézés

Minden olyan személy, akinél teljesliinek a HIV-fert6zés laboratoriumi feltételei.

- AIDS

Minden olyan személy, akinél teljesiiinek az AIDS klinikai feltételei és a HIV-fert6zés laboratériumi feltételei.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium (AIDS)

Az alabbi huszonkilenc indikator betegség legalabb egyike:

- AIDS dementia complex,

- Bakteridlis fert6zés (visszatérd vagy tébbszords, 15 évesnél fiatalabb gyermekeknél),

- Candidiasis (bronchusok, trachea, a tiid6é candidiasis),

- Candidiasis (oesophagus candidiasis),

- Coccidioidomycosis (disszeminalt vagy extrapulmonalis),

- Cryptococcosis (extrapulmonalis),

- Cryptosporidiosis (t6bb mint egy hénapig tarté hasmenéssel jaro),

- Cytomegalovirus okozta megbetegedések (a maj, a lép és a nyirokcsomok érintettségén kivil, egy
hénaposnal id6sebb betegeknél),

- Cytomegalovirus okozta retinitis (a latas elvesztésével jaro),

- Encephalopathia (HIV-fert6zéssel 6sszefiiggd),

- Fogyas (HIV-fert6zéssel 6sszefliggd),

- Herpes simplex okozta megbetegedések (1 hdénapnal tovabb tarté krénikus ulceracid, vagy bronchitis,
pneumonitis, oesophagitis egy hénaposnal id6sebb betegeknél),

- Histoplasmosis (disszeminalt vagy extrapulmonalis),

- Isosporiasis (t6bb mint egy honapig tarté hasmenéssel jaro),

- Kaposi sarcoma,

- Leukoenchephalopathia (progressziv multifokalis),

- Lymphoma (agyi érintettséggel),

- Lymphoma (Burkitt),

- Lymphoma (immunoblastos),

- Lymphoma (kildn megnevezés nélkiil),

- Méhnyakrak (invaziv, 15 évesnél id6sebb betegeknél),

- Mycobacterium avium, Mycobacterium kansasii okozta megbetegedések (disszeminalt vagy extrapulmonadlis),

- Mycobacterium tuberculosis okozta megbetegedések (pulmonalis, 15 évesnél idésebb betegeknél),

- Mycobacterium okozta megbetegedések (a fent emlitett torzsektél eltér6 vagy ismeretlen térzsek okozta
megbetegedések, disszeminalt vagy extrapulmonalis formaban),

- Pneumonia (Pneumocystis carinii okozta),

- Pneumonia (interstitialis lymphoid, 15 évesnél fiatalabb gyermekeknél),

- Pneumonia (visszatérd jelleggel, 15 évesnél idésebb betegeknél),

- Salmonella térzs okozta septicaemia (nem typhoid, visszatérd),

- Toxoplasmosis (az agy érintettsége, egy honaposnal id6sebb betegeknél).

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi kritérium

(HIV-fertézés) felnbttek, serdiil6kortak és 18 honapos vagy annal id6sebb gyermekek esetén:

Az alabbi két feltétel kézul legalabb az egyik:

- A HIV-ellenanyag kimutatasara iranyulé szirévizsgalat vagy kombinalt szlirévizsgalat (HIV-ellenanyag és HIV
p24 antigén) pozitiv eredménye egy specifikusabb ellenanyag vizsgalattal (pl. Western blot, LIA) megerésitve.
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- Két kiilénb6z6 minta pozitiv vizsgalati eredménye az alabbi harom maodszer legalabb egyikével:

- A HIV-nukleinsav (HIV-RNS vagy HIV-DNS) kimutatasa,

- A HIV kimutatasa HIV p24 antigén vizsgalattal, beleértve a neutralizacios vizsgalatot is,

- A HIV izolalasa.

(HIV-fertézés) 18 hénaposnal fiatalabb gyermekek esetén:

Két kulénb6zé minta (a kdlddkzsindrvér kivételével) pozitiv vizsgalati eredménye az alabbi harom maddszer
legalabb egyikével:

- A HIV izolalasa,

- A HIV-nukleinsav (HIV-RNS vagy HIV-DNS) kimutatasa,

- A HIV kimutatasa HIV p24 antigén vizsgalattal, az egy hénapos vagy annal idésebb gyermekek esetében
beleértve a neutralizacios vizsgalatot is.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelezd. A HIV-fertézottség megallapitasa, illetve az AIDS diagnézisanak feldllitasa csak verifikalt HIV-pozitiv
eredmény alapjan lehetséges. A HIV-ellenanyag, illetve HIV-antigén vizsgalat elvégzése céljabol alvadasgatlo
nélkil, sterilen vett vérminta kildend6 a szerzett immunhianyos tiinetcsoport terjedésének meggatolasa
érdekében szilikséges intézkedésekrdl és a szirdvizsgalat elrendelésérél szolé rendeletben kijeldlt verifikald
laboratériumokba.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Folyamatos fertétlenités sziikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Kotelez6, a HIV-fertézott vizsgalatat, gyogykezelését vegzd egészségligyi szolgaltatonak fel kell deritenie a
fertézott, illetve a beteg kdrnyezetében fokozott fert6z8dési veszélynek kitett személyeket.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Egyéb jogszabaly alapjan a HIV-fert6zott vizsgalatat, gydgykezelését végzé egészséglgyi szolgaltatdo a HIV-
fertézott személy szexualis partnerei, a HIV-fertéz6tt anya vér szerinti gyermeke (térvényes képviselgje), illetve a
HIV-fert6z6tt személy kérnyezetében é16 fokozott fert6z6dési veszélynek kitett személyek szamara az érintett
elézetes tajékoztatasat kdvetéen felajanlja az 6nkéntes HIV-szilrdvizsgalatot.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Az egészségligyi dolgozok alabbiakban felsorolt expozicidja esetén minél hamarabb, lehetéleg négy 6ran belil
az Dél-Pesti Centrumkorhaz. Infektoldgiai osztalyaval, illetve a kormanyhivatallal folytatott konzultacié alapjan
antiretroviralis kezelést kell kezdeni. A HIV-fertdzés kockazataval jaré kiemelt expozicidk: fert6z6 anyag véletlen
befecskendezése, HIV-kontaminalt eszkdzzel szurt seb vagy vagott sérilés, HIV-pozitiv beteg artérigjaba vagy
vénajaba bekotott tlivel vagy kanullel tértént sérilés, nyalkahartya vagy nagyobb bértertlet tartés kontaminacioja
HIV-pozitiv személy vérével, véres valadékaval, liquoraval, ondéjaval vagy hivelyvaladékaval.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

A szexualispartner-kutatas koételezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Vér, vérkészitmények, szerv-, szdvetatiltetés révén térténd, vagy nosocomialis terjedés gyanuja, illetve
halmozott eléfordulds esetén a terjedés médjanak felderitése kotelezd.

Acut urogenitalis chlamydiasis
BNO10: A56.0

1. Kérokozé:
Chlamydia trachomatis D-K szerotipusa

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kdtelezett a megerdsitett eset személyazonositasra alkalmas adatok nélkiil.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valbszindsithetd eset

Minden olyan személy, akinél teljestinek a klinikai feltételek és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.
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Megerdsitett eset:

Minden olyan személy, akinél teljestinek a laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi hat tlinet legalabb egyike:

- hugycségyulladas,

- mellékhere-gyulladas,

- petevezeték-gyulladas,

- akut méhbelhartya-gyulladas,

- méhnyakgyulladas,

- végbélgyulladas.

Ujsziilétteknél az alabbi két tiinet legalabb egyike:

- kétéhartya-gyulladas,

- tidégyulladas.

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi vizsgalattal igazoltan acut urogenitalis chlamydiasisban szenvedd beteggel (fert6zéttel) tértént
szexualis kapcsolat inkubaciés id6n belll vagy a beteg laboratériumi vizsgalattal igazoltan acut urogenitalis
chlamydiasisban szenved6 anya ujsziléttje.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- Chlamydia trachomatis izolalasa uro-anogenitalis tertletrél vagy kotéhartyabdl vett mintabal,

- Chlamydia trachomatis antigén-kimutatasa direkt fluoreszcens ellenanyag vizsgalattal klinikai mintaban,

- Chlamydia trachomatis nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. Diagnosztikus vizsgalat céljabol hamsejtdus urogenitalis valadék vagy conjunctivélis kaparék
Chlamydia trachomatis kimutatasat (DIF, PCR) végz6 mikrobioldgiai laboratériumba kildendé.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. Jarvanylgyi érdekbdl végzett vizsgalat céljabél hamsejtdus uro-, anogenitalis, conjunctivalis vagy
- neonatalis pneumonia esetén - pharyngealis valadék Chlamydia trachomatis kimutatasat (DIF, PCR) végzd
mikrobioldgiai laboratériumba kildendd. Neonatalis infekcié gyanuja esetén alvadasgatld nélkil, sterilen vett
vérminta is bekildend6 az NNK-ba specifikus IgM MIF-vizsgalat céljabol.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem szikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem szikséges.

3. Teenddk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kertiltek felkutatasa:

Kotelez6, és a szexualis partnernek fel kell ajanlani a szlrdvizsgalat és a kezelés lehetéségét. Igazoltan
Chlamydia trachomatis fert6zésben szenvedd beteg szexualis partnerének a kezelése még tiinetmentesség
esetén is indokolt. Neonatalis conjunctivitis, illetve pneumonia etiologiajaban igazolhaté Chlamydia trachomatis
fertézés az anya és szexudlis partnereinek célzott szlrévizsgalatat teszi sziikségessé.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Kotelez6, az acut urogenitalis chlamydiasisban szenved6 beteg tlinetmentes kontaktjainak vizsgalati anyagat
jarvanyugyi feladatok ellatasara kijelolt mikrobioldgiai laboratériumba kell kildeni. A betegeknél a HIV és a
syphilis szlrévizsgalatok elvégzése el6zetes tanacsadas és a beteg beleegyezése utan ajanlott.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem szikséges.

3.4. Postexpozicids profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

3.6. A terjeszt6 kbzeg felderitése:

Nem szikséges.
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Gonorrhoea
Tripper, kanké, BNO10: A54

1. Kérokozo:
Neisseria gonorrhoeae

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kotelezett a megerdsitett eset személyazonositasra alkalmas adatok nélkiil.
2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Minden olyan személy, akinél teljesiiinek a klinikai feltételek és fennall az epidemioldgiai kapcsolat.
Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akinél teljeslinek a laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi nyolc tiinet legalabb egyike:

- purulens hugycségyulladas,

- akut petevezeték-gyulladas,

- mucopurulens méhnyakgyulladas,

- kismedencei gyulladas,

- mellékhere-gyulladas,

- végbélgyulladas,

- torokgyulladas,

- izlleti gyulladas

vagy
minden olyan Ujszul6tt, akinek kétéhartya-gyulladasa van

vagy

minden olyan lednygyermek, akinek gennyes hiivelygyulladasa van (vulvovaginitis gonorrhoica infantum).

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi vizsgalattal igazoltan gonorrhoeaban szenvedd beteggel (fertézottel) tértént szexualis kapcsolat
inkubaciés id6n belll vagy fert6zott valadékkal tortént kontaminacié aszexualis uton vagy laboratoriumi
vizsgalattal igazoltan gonorrhoedban szenved® anya Ujszilbttje (perinatalis transzmisszio).

Laboratériumi kritérium

Az alabbi harom feltétel legalabb egyike.

- Neisseria gonorrhoeae izolalasa klinikai mintabal,

- Neisseria gonorrhoeae nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

- Sejten bellli Gram-negativ diplococcusok mikroszképos kimutatasa férfitél szarmazo, hugycsébdl vett
mintaban.

2.2. Elkiilénités:

Nem sziikséges. Csecsem6- és gyermekgondozonék a kezelés alatt és az azt kodveté kontrollvizsgalatig
munkajukat nem végezhetik.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. A diagnozis feldllitasa férfiaknal Gram-szerint festett kenet mikroszképos vizsgalataval (urethralis
valadék), illetve néknél tenyésztéssel (urethralis, cervicalis valadék) és mindkét nemnél pharyngealis és rectalis
valadék tenyésztésével térténik.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. Az antibiotikum rezisztencia meghatarozasa érdekében térekedni kell a mintdk tenyésztéses
vizsgalatara.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem szikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem szikséges.

3. Teendbk a beteg kérnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

Kotelez6, a beteg kotelessége az ellatdé szakorvost a fertézédés korllményeirél tajékoztatni. A bér- és
nemibeteg gondozd, valamint az STD beteget is ellatdé szakrendel6 orvosa (gondozéja az orvos utasitasara)
jogosult a megnevezett fert6zd forrast felszoélitani hataridd kitlizésével, hogy sajat érdekében jelentkezzen a
megadott intézményben orvosi vizsgalaton. A magyar és a Magyarorszagon huzamosan tartézkodd kulféldi
illetékességli gonorrhoeas beteg gyodgykezelése a Bor- és Nemi betegségek Szakmai Kollégiumi Tanacsa altal
kiadott érvényes moddszertani levélben leirt gyogyszerekkel torténik, a tarsadalombiztositas altal finanszirozott
egészséglgyi szolgaltatéknal ingyenes, és az adott intézet készletébdl torténik.
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3.2. Jarvanyiigyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Koételezd, a gonorrhoeas beteg tlinetmentes kontaktjainak mintai jarvanyugyi érdekbdl végzett mikrobiologiai
szlirévizsgalat céljabol a jarvanylgyi feladatok ellatasara kijelolt mikrobioldgiai laboratériumba kildendék. A
magyar és a Magyarorszagon huzamosan tartézkodd kulfoldi betegeknél HIV és syphilis szirévizsgalatok
elvégzése el6zetes tanacsadas és a beteg beleegyezése utan ajanlott és ingyenes. Egyéb szexudlis uton terjed6
betegségek (fert6zések) iranyaban térténé mikrobiolégiai vizsgalatok a kulféldi allampolgar részére fizetési
kotelezettséggel jarnak.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Koételezd, az antibiotikum profilaxist igazoltan gonorrhoeaban szenved® beteg testvaladékaival inkubaciés id6én
belil érintkezett személynél epidemiolégiai bizonyitékok alapjan végzik. A preventiv kezelés a
tarsadalombiztositas altal finanszirozott egészségligyi szolgaltatoknal ingyenes, és az adott intézet készletébdl
torténik.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kételezd.

Lymphogranuloma venereum
BNO10: A55

1. Kérokozé:
Chlamydia trachomatis L1, L2 és L3 szerotipusok.

2. Teend6k a beteggel

2.1. Jelentés:

Bejelentésre kételezett a megerdsitett eset személyazonositasra alkalmas adatok nélkiil.

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Minden olyan személy, akinél teljesiiinek a klinikai feltételek és fennall az epidemiolégiai kapcsolat.

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akinél teljestinek a laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Az alabbi 6t tlinet legalabb egyike:

- hugycségyulladas,

- genitalis fekely,

- lagyék nyirokcsomoé-duzzanata,

- méhnyakgyulladas,

- végbélgyulladas.

Epidemiologiai kritérium

Laboratériumi vizsgalattal igazoltan lymphogranuloma venereumban szenvedd beteggel (fert6zéttel) tértent
szexualis kapcsolat inkubacios id6én belil, vagy endémias terlleten tértént tartézkodas alatt szexualis kapcsolat
inkubacids idén beldl.

Laboratériumi kritérium

Az alabbi két feltétel legalabb egyike:

- a Chlamydia trachomatis izolalasa rectumbdl vagy urogenitalis teriletrél vett mintabdl, illetve
buboaspiratumbal,

- a Chlamydia trachomatis nukleinsav kimutatasa klinikai mintaban,

és

-az L1, L2 vagy L3 szerotipus (genotipus) azonositasa.

2.2. Elkiilbnités:

Nem sziikséges.

2.3. Mikrobiolégiai vizsgéalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kételezd.

2.3.2. Jarvanyulgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Koételezd. Mikrobioldgiai vizsgalat céljabdl a hamsejtdus rectalis, urogenitalis valadék, illetve a buboaspiratum
az NNK-ba kildendd. Tovabbi genotipizalas céljabol ugyancsak bekildenddk a rizikdcsoportba tartozé, klinikai
tinetek alapjan LGV-nek imponal6 fertézésben szenvedé betegekbdl izolalt C. trachomatis DNS-mintak.

2.3.3. Felszabadité vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges.
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3. Teendbk a beteg kdrnyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba kerliltek felkutatasa:

A veszélyeztetett szexualis partnerek felkutatasa kotelezd. Veszélyeztetettnek tekintend® az a személy, akinek
a papulovesiculosus stadiumot megel6zéen 21, a lymphadenopathias stadiumot megel6z6en 42 napon belil
fert6zott egyénnel volt szexudlis kapcsolata.

3.2. Jarvanyligyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Koételezd, a lymphogranuloma venereumban szenvedd beteg tliinetmentes kontaktjainak mintai szlrévizsgalat
céljabdl az NNK-ba kildend&k.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Nem szikséges.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.

Syphilis
Vérbaj, Morbus Schaudin, BNO10: A50-A64

1. Kérokozo:
Treponema pallidum.

2. Teend6k a beteggel
2.1. Jelentés:
Bejelentésre kotelezett a megerdsitett eset személyazonositasra alkalmas adatok nélkiil.

A jelentendé eset meghatarozasa syphilisnél

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Minden olyan személy, akinél teljesiiinek a klinikai feltételek és fennall az epidemiolégiai kapcsolat.

Megerdsitett eset

Minden olyan személy, akinél teljestilnek a laboratériumi feltételek (a syphilis stddium meghatarozasa a klinikai
feltétel figyelembevételével torténik).

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

- Elsédleges syphilis (primer affectio)

Minden olyan személy, akinél egy vagy tobb fajdalommentes, tdmoétt tapintatu, felszinén erodalédd papula
jelentkezik regionalisan fajdalmatlan nyirokcsomo6 megnagyobbodassal a genitalis, a gattajéki vagy a végbélnyilas
kérnyéki teriileteken, orofacialisan vagy masutt extragenitalis manifesztaciéban.

- Masodlagos syphilis

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az alabbi tlinetek legalabb egyike:

- disszeminalt makulopapulosus nem viszketd bérkiltések, gyakran csak a tenyereken és a talpakon,

- generalizalt fajdalmatlan nyirokcsomé-duzzanat,

- genitoanalisan condyloma latum,

- angina syphilitica és oralis enanthema,

- molyragasszerd allopecia diffusa,

- syphilis latens recens: -

- syphilis latens tarda: -

- syphilis cardiovascularis.

Minden olyan személy, akinél az angina, coronaria szlkillet hatterében az aorta kezdeti szakaszanak
syphilises eredetli megbetegedése igazolhato.

- Neurosyphilis

Minden olyan személy, akinél a megbetegedés korai fert6z6 szakaszaban (els6dleges syphilis, masodlagos
syphilis, syphilis latens recens) az alabbi nyolc tiinet legalabb egyike jelentkezik:

- meningitis

- meningovasculitis,

- hanyinger, hanyas,

- zavartsag,

- sullyos fejfajas,

- tarké merevség,

- sliketség,

- opticus neuritis

vagy
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minden olyan személy, akinél a fert6zést kdvet 4-25 év mulva az alabbi harom tlnet, tiinetegylttes legalabb
egyike jelentkezik:

- tabes dorsalis,

- paralysis progressiva,

- kdzponti idegrendszeri gummak.

Tertier syphilis

Minden olyan személy, akinél a fert6zést kdveté 3-12 év mdulva, vagy még kés6bb az alabbi négy tiinet,
tinetegytttes legalabb egyike jelentkezik:

- syphilis tuberoserpiginosa,

- syphilis tuberoserpiginoulcerosa,

- syphilis gummosa,

- syphilis interstitialis.

Epidemiolégiai kritérium

Laboratériumi vizsgalattal igazoltan syphilisben szenvedd beteggel (fertézéttel) vagy annak testvaladékaval
tortént érintkezés inkubacios idén beldl.

Laboratériumi kritérium
Az alabbi ket laboratériumi vizsgalat legalabb egyike:

- Treponema pallidum direkt kimutatasa bérelvaltozasok valadékaiban vagy szévetekben (sététlatoteres
mikroszkdpos vizsgalattal, PCR-vizsgalattal)

vagy
- specifikus Treponema pallidum antitestek kimutatasa sz(irévizsgalatokkal (TPHA, TPPA vagy EIA) ES emellett
barmelyik TP-IgM ellenanyag kimutatasa (példaul IgM-ELISA vagy immunoblot,), VAGY nem treponema eredeti
ellenanyagok (példaul RPR, VDRL). A liquor IgM pozitivitdas az akut neurosyplhilis diagnosztikus kritériuma
(a klinikai tiinetekkel és a liquor kémiai laboratériumi eltéréseivel egybevetve)
és

- aspecifikus reagin tipusu antitestek kimutatdsa RPR, VDRL tesztekkel, pozitivitas esetén kvantitalt médon
titermeghatarozassal. A liguor RPR/VDRL reaktivitisa a neurosyphilis gyanujat erdsiti meg (specifikus
modszerekkel tovabb vizsgalandé pl. Western blot IgM.)

A jelentendé eset meghatarozasa connatalis syphilisnél:

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valészindsithet6 eset

Minden olyan csecsemé vagy gyermek, akinél teljesil a klinikai feltétel és teljesil az alabbi két feltétel legalabb
egyike:

- epidemiolégiai kapcsolat,

- a valoszinlsithet6 eset laboratoriumi feltételeinek teljesulése.

Megerédsitett eset

Minden olyan csecsemd vagy gyermek, akinél teljesiilnek a megerdsitett eset laboratoriumi feltételei.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan kétévesnél fiatalabb kisgyermek, akinél jelentkezik az alabbi tiz tlinet legalabb egyike:

- hepatosplenomegalia,

- bér-, nyalkahartya-elvaltozasok,

- Condyloma latum,

- Rhinitis syphilitica,

- sargasag,

- pseudo-paralysis (osteochondritis, illetve periostitis miatt),

- kdézponti idegrendszer érintettsége,

- anaemia,

- vese érintettsége (nephrosis, illetve glomerulonephritis),

- alultaplaltsag.

Epidemiolégiai kritérium

Minden olyan két évnél fiatalabb kisgyermek, akinek anyjanal a terhesség soran, vagy a szilés utan
laboratoriumi vizsgalattal igazolt korai fert6z6 syphilist (syphilis 1, syphilis I, syphilis latens recens)
diagnosztizaltak (vertikalis terjedés).

Laboratériumi kritérium

A megerdsitett eset laboratériumi feltételei:

az alabbi harom feltétel legalabb egyike:

- a Treponema pallidum kimutatasa sotétlatoteres mikroszképos vizsgalattal a kéldokzsinérban, a placentaban,
orrvaladékban vagy bérelvaltozas széveteiben,

- a Treponema pallidum ellenanyagokkimutatasa - specifikus TP-IgM EIA) vizsgalattal ES reaktiv nem
treponemalis vizsgalat (VDRL, RPR) pozitivitas a gyermek vérsavoéjaban (fejvénabdl nyerve a vért).

A valbszintsithetd eset laboratériumi feltételei:

az alabbi harom feltétel legalabb egyike:
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- reaktiv VDRL-CSF vizsgalati eredmények,

- reaktiv nem treponemalis és treponemalis szeroldgiai vizsgalatok az anya vérsavéjaban,

- a csecsem6 nem treponemadlis ellenanyag titere négyszeres vagy magasabb, mint az anya vérsavéjaban
kimutatott ellenanyag titer.

A jelentendé eset meghatarozasa késéi velesziiletett syphilisnél:

2.1.1. Esetek osztalyozasa

Gyanus eset

Valdszindsithetd eset

Minden olyan két évnél idésebb gyermek vagy felnétt, akinél teljestiinek a klinikai feltételek és fennall az
epidemioldgiai kapcsolat.

Megerdsitett eset

Minden olyan gyermek vagy felnétt, akinél teljesiiinek a laboratériumi feltételek.

2.1.2. Feltételek

Klinikai kritérium

Minden olyan két évnél id6sebb gyermek vagy felnétt, akinél jelentkezik az alabbi kilenc tiinet legalabb egyike:

- Hutchinson trias,

- nyereg orr,

- lorgnette-orr,

- olimposzi homlok,

- higoumenakis-jel,

- gotikus szajpad,

- kardhuvely alaku tibia,

- Parrot-féle hegek,

- kdzponti idegrendszeri érintettség.

Epidemiolégiai kritérium

Minden olyan két évnél id6sebb gyermek vagy felnétt, akinek anyjanal a terhesség soran, vagy a szilés utan

laboratériumi vizsgalattal igazolt korai fert6zd syphilist (syphilis |, syphilis Il, syphilis latens recens)
diagnosztizaltak (vertikalis terjedés)

vagy

az anamnézis alapjan felmeril a gyanu az anya syphilises fert6zésére a terhesség soran,

vagy

az anamnézis alapjan felmeril a gyanu, hogy a beteg gyermekkoraban antilueses kezelésben részesiilt.

Laboratoriumi kritérium

Specifikus TP ellenanyagok (IgG) kimutatasa a gyermek vagy feln6tt vérében két kilénb6zé metodikaju
vizsgalattal igazolva.

2.2. Elkiilénités:

Nem szikséges. Csecsemd- és gyermekgondozondk a syphilis stadiumanak megfelel6 kezelés befejezéséig
munkajukat nem végezhetik.

2.3. Mikrobiolbgiai vizsgalat:

2.3.1. Klinikai mikrobiolégiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. A diagnozis feldllitasa a korokozo direkt kimutatadsaval (sotétlatoteres mikroszkdpos vizsgalat, PCR)
és szerologiai vizsgalatok segitségével torténik. Szeroldgiara vérminta barmely klinikai mikrobioldgiai
laboratériumba kuldhetd, ahol a Treponema pallidum szeroldgiai diagnosztikaja elérhetd. Soététlatoteres vizsgalat
végzése a Semmelweis Egyetem AOK Bér-, Nemikdrtani és Béronkoldgiai Klinika STD Centrumaban és a bér- és
nemibeteg-gondozdkban (a tovabbiakban: BNG) biztositott, PCR technika az NNK-ban érhetd el.

2.3.2. Jarvanylgyi érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat:

Kotelez6. Nem egyértelm(i szerolégiai lelet esetén - kiildnés tekintettel connatalis lues gyanujara - jarvanyugyi
érdekbdl végzett mikrobioldgiai diagnosztikai vizsgalat céljabdl verifikald szeroldgiai eljarasok elérheték a
Semmelweis Egyetem AOK B&r-, Nemikortani és Béronkologiai Klinika STD Centrumanak lues szeroldgiai
laboratériumaban, valamint az NNK-ban.

2.3.3. Felszabadit6 vizsgalat:

Nem sziikséges.

2.4. Fertétlenités:

Nem sziikséges

3. Teenddk a beteg kornyezetében

3.1. A beteggel kontaktusba keriiltek felkutatasa:

Kotelezé, a beteg kotelessége az ellaté szakorvost a fertézédés koriiményeirél tajékoztatni, megadni a fert6zd
forras(ok) nevét, cimét. A bér- és nemibeteg-gondozdk, valamint az STD-beteget is ellatdé szakrendeldk orvosa
(gondozdnéje az orvos utasitasara) jogosult a megnevezett fertéz6 forrast felszolitani hataridé kitlizésével, hogy
sajat érdekében jelentkezzen a teruletileg illetékes BNG-ben vagy STD-beteget is ellatd szakrendelében orvosi
vizsgalatra. A magyar és a Magyarorszagon huzamosan tartozkodd kulféldi illetékességl syphilises beteg
gyogykezelése a Bér- és Nemibetegségek Szakmai Kollégiumi Tanacsa altal kiadott érvényes modszertani
levélben leirt gyégyszerekkel torténik, a tarsadalombiztositas altal finanszirozott egészségligyi szolgaltatoknal
ingyenes, és az adott intézmény készletébdl torténik.
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3.2. Jarvanyiigyi érdekbdl végzett mikrobiolégiai szlirbvizsgalat:

Kotelezd, a syphilises beteg tlinetmentes kontaktjainak mintai jarvanyugyi érdekbél végzett mikrobiologiai
szlir6vizsgalat céljabdl jarvanyugyi feladatok ellatasara kijeldlt mikrobioldgiai laboratériumba vagy az NNK-ba
kuldenddk. A preventiv kezelés a tarsadalombiztositas altal finanszirozott egészséguigyi szolgaltatéknal ingyenes,
és az adott intézmény készletébdl torténik.

3.3. Jarvanyligyi megfigyelés:

Nem sziikséges.

3.4. Postexpoziciés profilaxis:

Koételezd, az antibiotikum profilaxist (preventiv kezelést) igazoltan syphilisben szenvedd beteg testvaladékaival
inkubaciés id6n belll érintkezett személynél epidemioldgiai bizonyitékok alapjan végzik. A preventiv kezelés a
tarsadalombiztositas altal finanszirozott egészségligyi szolgaltatdknal ingyenes, és az adott intézmény
készletébdl torténik.

3.5. Fert6z6forras-kutatas:

Kotelezd.”

2. melléklet a 12/2019. (VII. 3.) EMMI rendelethez

A 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet 2. szamu melléklet 2. pontja helyébe a kdvetkezd rendelkezés 1ép:

,2. A HBYV, illetve HCV fert6zés spontan gydgyuldsa uténi, illetve az antivirdlis terdpia 4. hetében vagy késébbi
idépontban végzett egyetlen, akkreditalt molekuldris biolégiai laborban végzett mennyiségi HBV DNS vizsgalat
20 NE/ml alatti, illetve mennyiségi HCV RNS vizsgalat 15 NE/ml alatti eredménye esetén a fokozott expozicids
kockazattal jar6 beavatkozasokra vonatkozd korldtozds megszlinik. Ezt kdvetéen HBV esetében évenkénti
mennyiségi HBV DNS vizsgalat, HCV esetében a kezelés befejezése utdn 12 héttel egyszeri mennyiségi
HCV RNS vizsgalat végzendd a fokozott expozicids kockazattal jaré beavatkozasokra vonatkozd korldtozas
szlikségességének megitélésére.”
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A Magyar Koézlonyt az Igazsagligyi Minisztérium szerkeszti.

A szerkesztésért felelds: dr. Salgd Laszlo Péter.

A szerkeszt6ség cime: Budapest V., Kossuth tér 4.

A Magyar Kozlony hiteles tartalma elektronikus dokumentumként a http://www.magyarkozlony.hu
honlapon érhet6 el.

A Magyar Koézlony oldalh(i masolatat papiron kiadja a Magyar Kozlony Lap- és Konyvkiado Kft.
Felel6s kiado: Papp Tibor ligyvezetd.
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