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Influenza szezon 2010/2011:

gyakran ismételt kérdések és valaszok
1. verzi6 2010. szeptember 21.

A 2010/2011-es influenza szezon védooltasarol

Milyen védooltasok dllnak rendelkezésre az idei influenza szezonban?

Az idei szezonban haromféle oltéanyag all téritésmentesen az oltasi célcsoportok
rendelkezésére. A haromkomponensii szezonalis influenza elleni Fluval AB, a szintén
haromkomponensii Vaxigrip junior a gyermekeknek, és a 2009-es egykomponensii Fluval P
pandémias oltbanyag. Noveli az orszag jarvanyiigyi biztonsagat, ha a szezonalis trivalens
influenza oltéanyagok mellett rendelkezésre all még potencialisan felhasznalhaté monovalens
oltdanyag is, ezért a Fluval P oltdanyagok lejarati idejének meghosszabbitdsa szakmailag
indokolt 1épés volt. A téritésmentes oltdsokra jogosultak kore azonban a fenti vakcindk
esetében eltérd.

— Kik jogosultak a 2010/2011-es influenza szezonban a téritésmentes, haromkomponensii
szezonalis influenza elleni Fluval AB véddoltasra?

A téritésmentes haromkomponensii szezonalis influenza elleni oltéanyaggal véddoltasban
részesitendok célcsoportjai részletesen a kdvetkezok:

A) Sulyos lefolyasu influenzdra illetve annak szovodményeire fokozottan
veszélyeztetett csoportok:

— Harom évesnél idisebb, sulyos betegség kockdazatanak kitett
e kronikus 1égzdszervi betegségben szenvedok, asztmas betegek;

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

o velesziiletett vagy betegség/kezelés révén szerzett immunhidnyos
allapotban szenvedd betegek (beleértve a HIV-pozitiv személyeket,
daganatos betegségben szenvedoket is);

e kronikus maj- és vesebetegek;

e anyagcsere-betegségben szenveddk, pl. diabetes, stlyos elhizas;

e neuromusculdris betegség miatt korlatozott 1égzési funkcioju betegek;
— vdrandos nok a terhességi héttdl fiiggetlentil,

— azok a ndk, akik a gyermekvallalast az influenza szezon iddszakara tervezik;



— apolast, gondozast nyujtd, rehabilitacids, atmeneti elhelyezést nyujtd
intézményekben, lakdotthonokban, vagy  egészségiigyi intézményekben
huzamosabb ideig apolt személyek;

— tartos szalicilat-kezelésben részesiilo gyermekek és serdiilok (a Reye-szindroma
veszélye miatt);

— 65 éven feliiliek, egészségi allapotuktol fiiggetlentil.
B) A kockazati csoportokat a fertozés dtvitele révén veszélyezteto személyek:

— egészségiigyi dolgozok, kiilonds tekintettel a transzplanticids, az onkologiai, a
hematologiai, a dializald, sziilészeti-n0gyogyaszati, az intenziv ellatast nyujto,
valamint a kronikus belgydgyéaszati osztalyokon a betegekkel kozvetlen
kapcsolatba keriild személyek, tovabba a varandos ndk, ujsziilottek, csecsemdk
gondozasat végzd egészségiigyi dolgozok (beleértve a védondket is),

— szocidlis intézmények dolgozoi.

C) A rizikocsoportba tartozo hat honaposnal idésebb és harom évesnél fiatalabb
csecsemOk és kisgyermekek oltasahoz 5000 adag téritésmentes Vaxigrip Junior
oltéanyag all rendelkezésre. A véddoltasok a célcsoportok szadmara a kovetkezd
prioritasi sorrendben allnak rendelkezésre:

a. kronikus sziv-, 1égzdszervi betegségben szenvedd gyermekek (beleértve a
bronchopulmonalis dysplasiat, cysticus fibrosist és asthma bronchiale-t),
akiknek az allapota rendszeres orvosi ellendrzést vagy kérhazi kezelést

igényel;
b. velesziiletett vagy masodlagos immunhianyban szenvedd gyermekek;
c. vesebeteg gyermekek;
d. anaemiaban, hemoglobinopathidban szenvedd gyermekek;
e. hosszantart6 acetilszalicilsav-terapidban részesiilé gyermekek;
f. egyéb kronikus betegségben (pl. diabetesben, anyagcsere-betegségben)

szenvedok;

g. egészségligyl intézményben tartdsan dpolt gyermekek, csecsemo- és
gyermekotthonok lakoi.

— Mi az osszetétele a 2010/2011-es szezonalis influenza elleni 1,3 milli6 adag Fluval AB
védooltasnak?

A hérom éven feliiliek szdmara 1.300.000 adag haromkomponensii Fluval AB oltéanyag 4ll
rendelkezésre, melynek Osszetétele megfelel az Egészségiigyi Vilagszervezet és az Eurdpai
Gyogyszeriigynokség (EMA) 2010/2011-es szezonra vonatkozé ajanlasainak.

A trivalens influenza vakcina Osszetétele a kovetkezd:
» A/California/7/2009(H1N1)-szert torzs
» A/Perth/16/2009(H3N2)-szer(i torzs
» B/Brisbane/60/2008-szerti torzs

A WHO ¢s az EMA bizottsdga minden évben az alapjan valasztja ki az ajanlott influenza
A(HIN1), A(H3N2) és B torzseket, hogy az el6z6 szezonban melyik influenzavirus varianst
mutattak ki leggyakrabban. A 2010/2011-es szezonra ajanlott influenza oltdbanyag Osszetétele



az A(HINI) és A(H3N2) torzs tekintetében eltér a tavalyi szezondlis oltoanyag
osszetételétol.

Az idei szezonra ajdanlott oltoanyagban felhasznalt A(HINI) torzs lényegében megfelel a
2009-es pandémidas A(HIN1)v influenza virustérzsnek, amelyet a Fluval P oltdanyag is
tartalmaz. Ennek az az oka, hogy egyrészt a 2009-es pandémias A(HINI1)v influenzavirus
antigén szerkezetében eddig nem észleltek olyan jelentés valtozédst, amely a véddoltas
hatasossagat befolyasolna, masrészt pedig az eléttiink all6 szezonban is varhatéan ez a
virustorzs okozza majd a megbetegedések jelentds részét.

— Mikortdl kérheté az influenza elleni védéoltas?

A haromkomponensli szezondlis influenza elleni véddoltds — amely védelmet nyujt a
pandémiés influenza A(HIN1)v, tovabba két masik szezonalis influenza virustdrzs ellen —
varhatoan oktober végétil, november elsé napjaitol lesz elérheté. Az egykomponensi, 2009-
es pandémias influenza elleni oltbanyag jelenleg is rendelkezésre 4ll, folyamatosan elérhetd
az orszag minden teriiletén.

- Kik kérhetik a téritésmentes Fluval P védooltast?
Beadasat elsdsorban azoknak a kockézati csoportokba tartozo személyeknek ajanljuk, akik az
elmult 12 honapban nem részesiiltek pandémias influenza elleni véddoltasban:

A. Ajanlott a véddoltds valamennyi varandés ndnek a terhesség honapjatol
fiiggetleniil mindaddig, amig a szezonalis oltéanyag nem all rendelkezésre.

B. Javasolt a vakcina azoknak a néknek is, akik a gyermekvallalist az influenza
szezonalis idészakara tervezik. 2009-ben tobb mint 17 000 varandos nd részesiilt
influenza elleni véddoltdisban FLUVAL P vakcinaval. Az ismert enyhe
mellékhatasokon kiviil véddoltassal Osszefiiggésbe hozhato stulyos nemkivanatos
eseményt nem jelentettek az oltdorvosok.

C. A vakcina ajanlott azoknak is, akik az el6z0 influenza szezonban ugyan
célcsoportok voltak, de mégsem részesiiltek pandémids influenza ellen
véddoltasban. (Ok nem tartoznak az influenza szempontjdbol veszélyeztettek
elsédleges kockazati csoportjaiba.)

a. A 60-64 év kozotti egészséges személyek,

b. Az 1-24 év kozotti egészséges gyermekek ¢€s fiatalok,

c. Az oktatasi-nevelési intézmények dolgozoi,

d. A kozigazgatasban rendszeresen ligyfélszolgalati tevékenységet ellatok,

e. A 12 honapos vagy annal fiatalabb csecsemdkkel egy haztartdsban é16k.

f. A sertés vagy baromfi, vagy 16 tartasaval, valamint ezen allatok szallitasaval

foglalkozoknak, a baromfifeldolgozokban, a vagoéhidakon dolgozdknak,
valamint mindazoknak, akik az allati eredetii influenzavirussal fert6zott vagy
arra gyanus allatok megsemmisitésével foglalkozhatnak.



— Osszefoglalva kinek milyen védéoltast ajanl az ANTSZ a 2010/2011-es influenza

szezonban?

Influenza elleni védéoltasok a 2010/2011 programban

valamint mindazok, akik az allati eredett influenzavirussal fert6zott
vagy arra gyanus allatok megsemmisitésével foglalkozhatnak.

Oltandok kore monovalens | trivalens
A szezondlis influenza altal veszélyeztetett 6 honap - 64 éves .
- nem igen
krénikus betegek
65 éven feliiliek egészségi allapotuktol fiiggetleniil. nem igen
Vérandés nok igen igen
Azok a ndk, a gyermekvallalast az influenza szezonalis iddszakara . .
: igen igen
tervezik
Egészségligyi dolgozok nem igen
Szocialis intézmények dolgozoi nem igen
Apolast, gondozast nyujto, rehabilitacios, atmeneti elhelyezést
nyujto intézményekben, lakootthonokban, vagy egészségligyi nem igen
intézményekben huzamosabb ideig apolt személyek;
Tartds szalicilat-kezelésben részesiilé gyermekek és serdiildk (a .
Iy . . nem igen
Reye-szindroma veszélye miatt);
60-64 évesek egészségi allapotuktol fiiggetleniil. igen nem
1-24 év kozotti gyermekek és fiatalok; igen nem
A lakossag biztonsagat és alapveto ellatasat szolgalo, illetve a iven nem
kritikus infrastruktarat mikodtetd személyek. &
Oktatasi, nevelési intézmények dolgozai. igen nem
A kozi tasb d ligyfélszolgalati tevék Sget .
<0zigazgatasban rendszeres tigyfélszolgalati tevékenysége igen nem
ellatok
Sertés, szarnyas ¢és 10 tartasaval, valamint ezen allatok szallitasaval
foglalkozok, baromfifeldolgozokban, a vagohidakon dolgozok, :
igen nem




- Biztonsagosan felhasznalhato-e a tavalyi oltéanyag?

Az Orszagos Gyogyszerészeti Intézet a gyartd kérelmére engedélyt adott a Fluval P
oltdbanyagok lejarati idejének egy évvel torténd meghosszabbitidsara. Azok a gyartasi tételek,
amelyeknél a lejérati id6t egy évvel meghosszabbitottak, a 2010-11-es influenzaszezonban is
biztonsaggal felhasznalhatok, mivel ezek az oltéanyagok dartalmatlanok és hatdsosak. Ez a
készlet tovabb noveli Magyarorszdg jarvanyiigyi biztonsagat az elSttiink 4llo
influenzaszezonban.

A gyartd kérelme alapjan az OGYI az OGY1/34907-1/2010 szamu, 2010. augusztus 10-én
kelt hatarozatdban engedélyezte a Fluval P vakcina aldbbi gyartdsi szdmu tételei lejarati
idejének meghosszabbitasat.

Gyaértasi szam Régi lejarati 1d6 Uj lejarati id6

P0007 2010. szeptember 30. 2011. szeptember 30.
P0008 2010. szeptember 30. 2011. szeptember 30.
P0009 2010. szeptember 30. 2011. szeptember 30.
P0010 2010. szeptember 30. 2011. szeptember 30.
POO11 2010. oktober 31. 2011. oktober 31.
P0012 2010. oktober 31. 2011. oktober 31.
P0013 2010. oktober 31. 2011. oktober 31.
P0014 2010. november 30. 2011. november 30.
PO015 2010. november 30. 2011. november 30.
P0016 2010. november 30. 2011. november 30.

— Mi torténik a lejart, fel nem hasznalhaté oltéanyaggal?

A lejdrt oltéanyagokat az ANTSZ keriileti/kistérségi intézetei begyiijtik, majd dtadjik a
gydrtonak, aki intézkedik a megsemmisitésrél. Megsemmisitésre keriilnek azok az
oltbanyagok, amelyek lejarati idejének meghosszabbitasat a gyarté nem kérte az OGYI-tol,
valamint az egészségligyi szolgaltatoknal (pl. haziorvosok, foglalkozds egészségligyi
szolgalatok) taladlhatdé valamennyi oltdanyag. Ez utdbbira azért van sziikség, mert ebben az
esetben az ANTSZ nem tud felelésséget vallalni a megfelel6 tarolasért (+2-+8°C).

— Osszesen mennyi téritésmentes Fluval P oltéanyag all a lakossig rendelkezésére a
2010/2011-es influenza szezonban?

Az eléttiink 4ll6 szezonban mintegy 1,2 millio adag Fluval P oltéanyag all rendelkezésre az
1,3 millié6 haromkomponensti szezonalis oltdanyagon kiviil.




— Lesz-e azok szamara megvasarolhato vakcina, akik nem jogosultak téritésmentes
védooltasra?

Az el6z6 évekhez hasonléan 2010-ben is kereskedelmi forgalomba keriilnek majd a
kiilonbozo — influenza elleni haromkomponensii — hazai és kiilfoldi oltoanyagok, amelyek
tartalmazzak a 2009-es pandémias virustorzset is. Ezek az oltdbanyagok vényre kaphatok a
gyogyszertarakban 1000-2000 Ft kozotti ajanlott fogyasztoi aron.

— Kell-e fizetnie a betegnek, s ha igen mennyit a téritésmentes illetve patikai
forgalomban megvasarolt oltéanyag beadasaért?

A téritési dij ellenében igénybe vehetd egyes egészségligyi szolgaltatasok téritési dijarol szolo
kormanyrendelet rendelkezik a jarvanyiigyi érdekbdl nem kotelezd jelleggel torténd
immunizalasaért jar6 dijazasrol. Ennek a rendeletnek a modositdsa folyamatban van.

— Hogyan allitjak elo minden évben az influenza elleni védooltast?

A WHO minden évben februar végén teszi kdzzé a kovetkezd influenza szezonra javasolt
oltéanyag Osszetételt. Idén a kovetkezd torzseket javasolta: A/California/7/2009 (HIN1)-
szer( virusA/Perth/16/2009 (H3N2)- szerli virusB/Brisbane/60/2008-szer(i virus.

Ugyancsak kozzéteszik, hogy az oltdéanyaggyartok honnak kérhetik meg a termeléshez
sziikséges torzseket, és az azok vizsgalatdhoz sziikséges reagenseket. Minden vakcina
termel6 ezen az tton jut a torzsekhez és reagensekhez.

A nemzeti referencia laboratoriumok részére a WHO elkiildi az aktudlis torzseket és a
szerologiai vizsgalatokhoz sziikséges kontroll savokat. A surveillance vizsgalatokhoz
sziikséges virustorzsek és savok téritésmentesen érkeznek a nemzeti referencia
laboratériumba, ahol a megfeleld laboratoriumi munkdk utdn integrdlédnak a Nemzeti
Torzsbankba illetve a Nemzeti Savobankba.

Altaldnos tudnivalék

— Melyek az influenza tiinetei?

Az influenza hirtelen kezddédik, és a leggyakrabban észlelt tiinetei: magas laz, hidegrazas,
kohogés, torokfajas, orrdugulds, natha, izomfajdalom, fejfajas, faradtsag. Iddsek és
immunhidnyos betegek esetében esetenként nem jelentkezik laz. A 1éguti tiinetek mellett
né¢ha gyomor-bélrendszeri tiinetek is el6fordulhatnak, pl. hasmenés, hanyinger, hanyas. A
betegség lappangasi ideje altalaban 1-4 nap, maximum 7 nap.

— Ki a leginkabb veszélyeztetett?

Az influenzavirust barki elkaphatja, fliggetleniil az életkoratol, nemétdl. Szovédmények is
eléfordulhatnak barkinél. A megbetegedés szempontjabol a gyermekek, a korhdzi apolast
igényld szovodmények szempontjabdl a kronikus betegségben szenveddk (kozilik is
kiemelten az asztmdasok, elhizottak, cukorbetegek), a varandés kismamak a
legveszélyeztetettebb csoportok. Sulyos lefolydsi megbetegedés azonban eléfordulhat a
kockazati csoportokba nem tartozok kozott is.

— Hogyan lehet megel6zni a megfert6zodést, illetve a fertozés terjedését?
Az influenza megeldzésének leghatékonyabb eszkize a véddooltds. Magyarorszagon az
elmult években sokmillio oltast kapott a magyar lakossag problémamentesen. A betegség



kockazata sokkal nagyobb, mint a véddoltasé. Egy ok a véddoltasra az egyéni védelem, a
masik ok pedig a kornyezetiinkben ¢l6k védelme. Vannak ugyanis olyanok, akik nem olthatok
(pl. a 6 honaposnal fiatalabb csecsemék). Ok is fogékonyak a fertézésekre, és az egyetlen
es¢lylik a védelemre az, hogyha a koriilottiik €16 személyek nem fertézik meg Oket. Ennek az
a modja, hogy ezeket a személyeket beoltjuk influenza ellen. Tehat a nem olthatok szamara a
védelmet az oltottak biztosithatjak.

A fertézés esélye tovabb csokkenthetd, ha elkeriilik a szoros érintkezéseket €s betartjdk az
dltalanos személyi higiénés szabdlyokat, kiilonos tekintettel a kézhigiénére, a kdhogéssel-
tiisszentéssel kapcsolatos etikettre. Fontos, hogy a gyermekeket is megtanitsuk a helyes
higiénés gyakorlatra:

- Kohogéskor, vagy tiisszentéskor tartson zsebkendot a szdja és az orra elé (ha épp
nincs kéznél, akkor 1is inkdbb a konyokhajlatdba, és ne a tenyerébe
kohogjon/tiisszentsen). Javasolt az eldobhatd papirzsebkendd hasznalata.

- Hasznalat utan a zsebkenddit dobja a szemétgyiijtobe, vagy ha ez nem elérhetd, akkor
az eldobasig lehetdség szerint tartsa egy zarhato tasakban.

- Gyakran mosson kezet meleg vizzel és szappannal, kiilonosen kohogés, tiisszentés,
orrfijas és a zsebkendd kidobasa utdn. Ezzel megakadalyozhatja, hogy a kezérdl a
szabad szemmel nem lathaté korokozok targyakra, feliiletekre, onnan masok kezére,
nyalkahartyajara keriiljenek. Az alkohol-bazisi kézfertétlenitdk is hatékonyak. Ne
érintse a szemét, orrat vagy szajat a kezével, miel6tt azt megmosna.

- Influenzajarvany idején keriilje az egyébként szokdsos iidvozlési formakat (kézfogés,
puszi), amelyek szintén ndvelik a megfert6zddés kockazatat.

- Lehet6ség szerint keriilje a betegekkel valo kozvetlen kontaktust.

- Rendszeresen tisztitsa meg a gyakran hasznalt targyakat, a sok ember altal megérintett
feltileteket (pl. asztal, szamitogép billentytlizete stb.).

- Zart terekben gondoskodjon a gyakori alapos szelloztetésrol.

- Amennyiben az influenza tiineteit észleli magéan, maradjon otthon ¢&s tartson
tavolsagot masoktol, ezzel is védve Oket a megfert6zodéstol.

- Amennyiben influenzaszerli tlinetei vannak, hasznalhat eldobhaté szdjmaszkot
olyankor, amikor feltétleniil sziikséges a lakasat elhagynia, vagy masokkal kozeli
kontaktusba keriil, esetleg betegvizsgalatra varakozik. Ezzel megeldzheti masok
megfertézését. Az egészségeseknél a szajmaszk hasznalatatol még influenzajarvany
idején sem varhato egészségnyereség.

- Jarvany esetén lehetdség szerint keriilje a zsufolt helyeket, kiillondsen a zsufolt zart
helyiségeket, a liftek hasznalatat. Ha modja van ra, tartson nagyobb — minimum 1
méter — tavolsdgot mas személyektol.

— Beadas utian mennyi idovel biztosit védettséget az oltas?
A védettség leghamarabb 10-14 nap alatt alakul ki.

— Ha idén mar atestem az influenzan, akkor is érdemes beadatni az oltast, vagy akkor
mar kialakul egyfajta védettség?

Mivel nem minden influenzaszeri megbetegedés esetén torténik meg a viroldgiai vizsgalat,
igy altalaban nem is tudhato, hogy az adott megbetegedést melyik 1éguti virus vagy baktérium
idézte el6. Ha laboratoriumi vizsgalat igazolta, hogy mar datesett egy bizonyos léguti
betegségen, kizardlag a megbetegedést okozd virussal szemben valt védetté. Azonban
tobbféle influenzavirus is fert6z a lakossag korében (influenza A, influenza B, 2009-es
vilagjarvanyt okozo6 influenza A/HINI1 virus), ezért ajanlott oltast kérnie. Az oltds nem
artalmas akkor sem, ha a virus ellen mar kialakult bizonyos védelem a szervezetben.



- Miért ajanlatos az influenza elleni védgoltast évente ismételni?

Azok, akik minden évben részesiilnek influenza elleni véddoltdsban, magasabb szintii
védelmet élveznek barmely életkorban, mint azok, akik csak egy adott szezonban oltatjak be
magukat. Ennek legfobb oka, hogy az évenkénti oltds felfrissiti az immunrendszer védekezd
képességét. A legnagyobb eldénye ebbdl azoknak a kronikus alapbetegségben szenveddknek,
illetve idds, gyenge immunrendszerii személyeknek van, akiknél egyetlen oltds csak mérsékelt
foku védettséget biztosit, azonban a rendszeres ujraoltasokkal a védettség mértéke ndvelheto.
A rendszeres oltds mellet fontos tovabbi érv, hogy az adott évre ajanlott oltdanyagban
talalhatd virustorzsek is valtoznak az el6z6 évihez képest. Ezaltal a védettség spektruma
azokra a virustorzsekre is kiterjed az adott évi oltast kovetden, amelyek az el6zé évben
alkalmazott vakcinaban nem voltak benne.

— Melyek a vakcina lehetséges mellékhatasai?

A klinikai vizsgalatok és az eddigi tapasztalatok alapjan a vakcina lehetséges mellékhatasai
(l4z, borpir, enyhe végtagfajdalom, enyhe fejfajas) sokkal ritkdbban fordulnak eld, mint az
influenza megbetegedés sordn kialakuld lehetséges sulyos szovodmények (pl. tiidogyulladas).
A Dbetegség szovoédményei sulyosabbak, mint az oltds esetleges mellékhatasai vagy
szovOdményei.

— Mit tehetiink azokért, akiket nem lehet egészségiigyi indokok (példaul
gyogyszerallergia) miatt védéoltasban részesiteni?

Szdmukra Uigy lehet bizonyos foku védelmet biztositani, hogy a szoros kornyezetiikben éldket
oltjak be. Az oltas egyéni és kozosségi védettséget adhat. Mindazok, akik beoltatjak magukat,
ezzel hozzajarulnak hozzatartozoik és sziikebb-tdgabb kornyezetiik védelméhez is. Azaltal
ugyanis, hogy megelézik a megbetegedésiiket, csokkentik a fertézés tovabbterjedésének
es¢lyét is (nem lesz kitdl megkapni a fertézést).

— Idén javasoljak-e a virusellenes gyogyszerek szedését?

A virusellenes gyogyszerek receptkotelesek, Magyarorszagon elsésorban a kockazati
csoportokba tartozd és/vagy sulyos influenzas betegek kezelésre ajanlottak. Szedésiiket a
betegség kezdetén, 24-48 o6ran belill kell megkezdeni. Megeldzésre nem ajanlottak, mert
szedésiik sordn rezisztencia alakulhat ki.

— Mi a teendo, ha influenza tiineteit észleli magan valaki?

Ha a tilinetek jelentkeznek, akkor a legfontosabb teendd, hogy a beteg maradjon otthon, igyon
sok folyadékot, és sziikség esetén csillapitsa a 1ldzadt. Amennyiben a beteg krdonikus
alapbetegségben szenved, vagy hirtelen rosszabbodni kezd az éllapota, vagy szovédmények
1épnek fel (pl. néhany napos laztalansag utan ujbodl jelentkezd, vagy hosszan, 3-4 napon tal
elhuzodo laz, fiilfajas, nehézlégzés) akkor vegye fel a kapcsolatot a haziorvosaval vagy a
gyermekorvossal, hiszen az orvos donthet a megfeleld kezelésrdl és az esetleges korhazi
beutalasrol. Fokozottan kell figyelni a higiénés rendszabalyok betartasara, hogy csaladtagjait
ne fertdzze meg. A lazas csecsemot, kisgyermeket, varandos nét, idés- és kronikus beteget
feltétleniil latni kell orvosnak. Ebben az esetben nincs helye ,,0ngyogyitasnak”.

— Hogyan csillapitsuk a lazat?

A legegyszeriibb lazcsillapitasi mod a hiitéfiirdd illetve a hiitdborogatas (,,priznic”’). Emellett
tobbféle lazcsillapitd gyogyszer kaphatdo vény nélkiill a gyogyszertarakban, kiilonféle
hatoanyag-tartalommal. Ezek a  gyogyszerek egyrészt lazcsillapitd, masrészt
fajdalomcsillapitod hatassal rendelkeznek. A szalicilat tartalmt készitmények alkalmazasa nem
javasolt influenzas gyermekeknek azért, mert egy ritka, de sulyos sz6védményt okozhatnak.
A gyogyszer kivalasztasakor az ismert gyogyszerallergiara is figyelemmel kell lenni. Javasolt



a lazmérést a lazcsillapitd gyogyszer adasanak befejezését kovetden még legalabb 24 6raig
rendszeresen elvégezni.

— Melyek a megfelelé kézhigiéne alapveto szabalyai?

A kézmosas meleg vizzel és szappannal torténjen, és legalabb 20 masodpercig tartson. Azok
az alkohol tartalma kézfertdtlenitdk, amelyek legalabb 60%-os alkoholtartalmuak, szintén
hatasosak. A kézszaritdshoz vagy papirtorlét, vagy kézszaritdt hasznaljon. Textil torolkozot
nyilvanos helyen soha! Az alkoholos kézfert6tlenitdt hagyja raszaradni kezére!

— Eletben marad-e a virus a Kiilonbozé targyak feliiletén, pl. a szamitogép
billentytizetén?

Igen, akar néhany 6ran keresztiil is. Az influenzavirus képes terjedni példaul oly moddon is,
hogy valaki kiilonb6zo targyakat megfog a kezével, majd tovabbitja az azokra leiilepedett
valadékcseppekben taldlhatd virust a sajat nyalkahartydjara (szemébe, szdjaba, orraba). A
szokasos mddszerrel végzett gyakori takaritas elegendo a feliiletek és targyak tisztan tartasara,
kiilon fertétlenitésre nincs sziikség.

— Kotelezové lehet-e tenni az oltast barkinek is?

Az influenzaoltds mindenki szdmara Onkéntes. A véddoltas direkt modon nem tehetd
kotelezové, de bizonyos munkakordkben, pl. immunhidnyos betegek 4apolasat végzo
egészségiigyi dolgozok esetében a munkaltaté korlatozhatja az oltatlan dolgozok ilyen
munkakorben torténd foglalkoztatasat.

— Mit tegyek, ha a betegtajékoztatoban felsorolt mellékhatasokat észlelem magamon az
oltast kovetéen?

Keresse fel a haziorvosat! A haziorvos az eléfordulé mellékhatdsokrdl, szovédményekrdl
jelentést koteles tenni az ANTSZ teriiletileg illetékes Intézete és az Orszagos Gyogyszerészeti
Intézet felé.

— Ki vallal felelosséget az oltas biztonsagaért?

A védboltasokkal kapcsolatban eléfordulé nem kivant eseményeket jelenteni kell az ANTSZ
teriiletileg illetékes kistérségi intézetének, mely minden esetben kivizsgalja az eseményt. Az
influenza elleni véddoltassal kapcsolatban a termékfeleldsség a gyartot, a véddoltas szakszerii
alkalmazaséanak feleldssége az oltd orvost terheli.

— Fertozhet-e a mar beoltott, védettséget szerzett személy?

Az influenzaoltassal az adott virus(ok) ellen alakul ki a szervezetben a védettség. A teljes
védettség leghamarabb 10-14 nap alatt alakul. A beoltott személy ily modon nem fertdz.

Ha azonban olyan targyat fog meg, amelyen a cseppekkel terjedd virus még életképes (pl.
szamitogép billentylizete, kilincs, tomegkdzlekedési jarmii fogantyaja), és a kezét nem mossa
meg meleg vizzel, szappannal, legalabb 20 méasodperc iddtartamig vagy nem hasznal
fertétlenité kenddt, akkor elképzelhetd, hogy azt mas targyra atviszi. Ezt a targyat egy
egyébként be nem oltott személy megfogja, nem mos kezet, hanem piszkos kezével a szajaba,
orraba, szeméhez nyul, igy a virus bekeriilhet a szervezetébe. Ily modon elképzelhetd a
fertézés atvitele, még ha nagyon kicsi is a valosziniisége. Eppen ezért elsédlegesen a
védooltas beadasat javasoljuk, de ugyanolyan fontosnak tartjuk a higiénés szabalyok
betartasat is.



Fontos informdciok kismamak részére

— Veszélyes-e a kismamakra az influenzavirus?

A tavalyi év tragikus eseményei utdn ma mar egyértelmii, hogy a kismamdak a leginkabb
veszélyeztetett csoportok kozé tartoznak. A nemzetkozi vizsgalati eredmények azt mutattak,
hogy a varandos ndk joval nagyobb kockédzatnak vannak kitéve az influenza stlyos lefolyasat
tekintve, €és gyakrabban szorulnak korhazi kezelésre, mint a kockazati csoportba nem
tartozok. Az influenza stlyos lefolydsu megbetegedést okozhat néluk, a lazas allapot pedig
noveli a fejlodési rendellenességek elofordulasanak kockazatat a magzatnal.

— Milyen problémakat okozhat a virus, milyen hatasa lehet a magzatra?

Viérandos nék esetén gyakrabban fordul eld stlyos lefolyds, szovéddmények és korhdzi
kezelés. Az influenzavirus a méhlepényen nem jut at. Kozvetlen hatdsa a magzatra nincsen.
Azonban az influenza egyik gyakori tiinete, a magas ldz veszélyes a magzatra, pl.
idegcsézarddasi rendellenességet okozhat a terhesség eld harmadaban, és korasziilést az
utols6 harmadban.

— Kaphat-e védooltast a kismama?

A varandos ndOk szamara kifejezetten ajanlott az influenza elleni véddoltds, amelyet
téritésmentesen kérhetnek orvosuktol. Nincs ellenjavallata a véarandossag alatti oltasnak,
mivel a vakcina eldlt virusokat tartalmaz, és a szezonalis influenza elleni vakcindk sokéves
tapasztalatai alapjan sem talaltak azt a magzatra artalmasnak. Az influenza elleni oltasnak az
elsddleges célja az anyai halalozés, illetve a sulyos kimeneteli anyai ¢és magzati
szovodmények megelézése. Minden mas oltdshoz hasonléan az influenzaoltds sem jelent
100% védelmet, a beoltottak egy kisebb hanyadanal az oltas ellenére is eléfordulhat
megbetegedés. Az oltottak kozott eléforduld megbetegedés azonban jellemzdéen enyhe
lefolyasu. Ennek kovetkeztében a megel6z6-higiénés szabalyokat véddoltast kovetden is
javasolt betartani, tovabbd influenzaszerli tiinetek észlelésekor azonnal fel kell venni a
kapcsolatot a kezelGorvossal, aki mérlegelni fogja a gyogyszeres kezelés miel6bbi
megkezdését ezekben az esetekben is.

— Biztonsagos-e a védooltas a varandos nék szamara?

Az oltas a legjobb megoldas az influenza elleni védelem megszerzéséhez. Egy varandos
nének, ha az influenza barmelyik fajtdjat is megkapja, nagyobb esélye van, hogy stlyos
egészségi problémai legyenck. Ha egy véarandos né influenza elleni védooltast kap, az
megvédheti Ot is és a babat is. Kutatasok azt mutatjdk, hogy egy influenza véddoltasban
részesiilt varandos né kisebb gyakorisdggal betegszik meg influenzdban, mint egy olyan
varandds nd, aki nem kapott influenza véddoltast. Azok a babdk, akiknek az édesanyja a
terhesség alatt kapott influenza elleni véddoltast, szintén ritkdbban betegszenek meg
influenzéban életiik els6 néhdny honapjaban. A szezondlis influenza elleni véddoltast hosszu
évek ota tobb millio varandos n6 kapja meg a vilagon

— Miért ajanlott a terhes néknek a véddoltas?

A mértékado nemzetkodzi szervezetek, igy a WHO, és a CDC szerint is az oltas a legjobb
megoldas az influenza elleni védelem megszerzéséhez. Ha egy varandds nd influenza elleni
védooltast kap, az megvédheti Ot is és a babat is a betegség kialakulasatol. Azokat a babékat,
akiknek az édesanyja a terhesség alatt kapott influenza véddoltést, életiik elsé honapjaiban az
anyatol kapott ellenanyag megvédheti a betegségtol.
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— A terhesség barmely szakaszaban megkaphatja a védooltast a kismama? A terhesség
els6 harmadaban miként védekezhet az influenza ellen?

Ha kismama a veszélyeztetett csoportba tartozik (pl. cukorbeteg, asztmas), mindenképpen
sziikséges a fokozott védelem, azaz a véddoltds. Az egészséges kismamdknak azt kell
mérlegelniiik, hogy biztosan meg tudjak-e védeni magukat a fertézEstol, a vele jaré6 magas
laztol, amely a terhesség els6 harmaddban példdul a magzatnidl okozhat fejléddési
rendellenességet. A terhesség elsé harmadaban végzett véddoltassal a magzat egészséges
fejlodését védik. A terhesség harmadik harmadéban is védi a véddoltds a sziiletendd
gyermeket (a magas laz megeldzésével csokkenti a korasziilés kockazatat, illetve védi az
Ujsziilottet a fertdzéstol és a sulyos lefolyast megbetegedéstdl). Javasoljuk, hogy valamennyi
kismama a terhes gondozason a kezel6orvosaval egyiitt hozza meg a szdmara és magzatara
legjobb dontést.

— Mit tehet a kismama, ha ugy gondolja, hogy elkapta az influenzat?

A kismamak fokozott kockézatnak vannak kitéve az influenza sz6védményeit tekintve, ezért
influenzaszer(i tlinetek észlelése esetén haladéktalanul forduljanak haziorvosukhoz, és
orvosukkal konzultdlva mielobb kezdjék el a lazcsillapitast és a gyogyszeres kezelést. A
megeldzd intézkedéseket tekintve a varandos ndkre ugyanazok az irdnymutatasok
vonatkoznak, mint masokra.

— Hogyan csillapitsa a lazat a kismama?

A megbetegedés tiineteként jelentkezd magas ldzat mindenképpen kezelni kell. Nem
gyogyszeres modja is van a lazcsillapitdsnak, pl. a hitéfiirdd, hiitéborogatds (priznic),
amelyet alacsony ldznal Onmagdban, magasabb ldznal pedig kiegészitésként javasolt
alkalmazni a gyogyszeres lazcsillapitas mellett. Tobbféle lazcsillapitd gyogyszer kaphato
vény nélkiil a gydgyszertdrakban, kiilonféle hatdanyag-tartalommal. Ezek a gyogyszerek
egyrészt lazcsillapitd, masrészt fajdalomcsillapité hatéssal rendelkeznek. A vasarlas elott
érdemes konzultalnia négydgyaszaval, haziorvosaval a megfeleld szer kivalasztasarol. A
lazcsillapitok koziil is elséként a paracetamol ajanlhatod, de az acetilszalicilsav is adhatd a
varandossag utolsd6 honapjat kivéve. Ezeknek a lazcsillapitoknak nincs karos hatasa a
magzatra. A gyogyszer kivalasztdsakor az ismert gyodgyszerallergidra is figyelemmel kell
lenni.

Tajékoztato az oktatdsi intézmények szamdra

— Az oktatasi, nevelési intézményekben gyakrabban fordul elé a tanév soran, hogy
csoportosan fert6zodnek meg a gyerekek, mi all ennek a hatterében?

A gyermekek gyakran kapnak el 1éguti fertdzéseket, melyeket tobbféle virus és baktérium is
eloidézhet. Az 6vodakban és iskolakban — mint zart kdzosségekben — a gyerekek konnyen
terjeszthetik a fertézést egymas kozott, és atadhatjak azt a felndtteknek is. Az influenzan kiviil
mas virusok és baktériumok is okoznak megbetegedést és akar jarvanyt is ebben a
korosztalyban.

— Kik azok a diakok és a tanarok koziil, akik az influenza sulyos szovédményeit tekintve
fokozott kockazati csoportba tartoznak?

Barki elkaphatja az influenzat (az egyébként egészséges személyek is), és szovodmények is
eléfordulhatnak barmely korosztalyban. A szovédmények szempontjabol azonban a leginkabb
veszélyeztetettek a kronikus alapbetegségben szenveddk életkortdl fiiggetleniil (pl. iddsek,
kronikus tiidobetegek — beleértve az asztmasokat is —, a nagymértékben elhizott személyek,
foleg ha cukorbetegségiik is van, a szivbetegek stb.) és a varandos kismamak.
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— Mit tehetnek a csaladok, a didkok és az iskolai dolgozok az influenza megelézése
érdekében?

Az influenza megel6zésének hatékony eszkdze a véddoltas! A nevelési, alap- és kozépfoka
oktatdsi intézményekbe jard gyermekek és az oktatdsi intézmények dolgozdi, tovabba a
kollégiumban dolgozok részére a magyar allam téritésmentesen ajanlja a Fluval P vakcinat,
mely a haziorvosnal kérhetd, kiillonds tekintettel azokra, akik a tavalyi évben nem kérték a
védooltast.

— Mennyi ideig kell a beteg diakoknak, vagy iskolai dolgozoknak otthon maradniuk
influenzas tiinetek esetén?

Az influenzaszeri tiinetekkel megbetegedett gyermek, vagy dolgoz6é maradjon otthon egészen
a lazas allapot megsziinését, illetve a lazcsillapitok szedését kdvetd 24 ora elteltéig. Korhazi
kezelés esetén a ldbadozas hosszabb 1d6t vesz igénybe, és a kockézati csoportokba tartozoknal
is érdemes legalabb egy hétig otthon maradni.

— Otthon kell-e maradniuk a beteg gyermek sziileinek is?

Nem feltétleniil, hacsak nem kicsi még a gyermek, vagy a tlinetei olyan sulyosak, hogy az
orvos ezt tanacsolja. A sziiloknek azonban javasoljuk, hogy fokozottan figyeljenek a sajat és a
testvérek, vagy egyéb csalddtagok egészségi allapotara, és influenzaszer tiinetek észlelésekor
maradjanak 6k is otthon a teljes gyogyulasig.

— Milyen intézkedések ajanlhatok influenzajarvany idején a oktatasi intézményeknek?
Az influenza zart helyeken tartdozkodo kozosségekben gyorsan terjed. Kiilondsen igaz ez az
iskolakra, o6vodakra, bolcsédékre. Altalaban a gyermekek a leginkabb érintettek
influenzajarvany idején, és 6k azok, akik a leginkabb terjeszthetik a fertézést. A kozdsségbe
jar6 gyermekek esetén a kozosségi érintkezések szama is magas, a legtobb szoros kontaktusuk
nekik van mind a tarsaikkal, mind pedig a mas korosztalyokba tartozokkal.

Rendkiviili tanitdsi sziinetet a magas hianyzas miatt az iskola vezetdsége illetve fenntartoja
rendelhet el. Az ilyen tipusu intézkedés nem jarvanyligyi érdekbdl torténik, ezért az
egészségiigyi hatdsag ezt nem tiltja, de nem is szorgalmazza. Abban az esetben, ha az
influenzas betegek magas szdma miatt dontés sziiletik a tanitas felfiiggesztésérdl vagy
ovodak, bolcs6dék iddszakos bezarasarol, mindenképpen javasolt az egyéb, szervezett
kozosségi gyermek programok megrendezésének az elhalasztésa is.

Az ANTSZ dltal javasolt intézkedések zdrt kizosségek szamdra, enyhe/mérsékelt siilyossdgii
vilagjarvany esetén:

e Javasolt a minél magasabb atoltottsag elérése a kozdsségben;

e Javasoljuk, hogy az influenzas tiineteket €szleld személy ne latogassa a kozosséget, a
komplikdcio-mentes influenzaszerli tiineteket észleld személy gydgyuldsdig
tartozkodjon az otthondban;

e A betegség tiineteit mutatd gyermek vagy munkavéllald keriiljon elkiilonitésre az
egészségesektdl a hazamenetelig;

e Folyamatosan fel kell hivni a figyelmet a megfeleld kézhigiéné és a léguti etikett
betartasara;

e Javasolt a rutinszeriien végzett alapos takaritas a szokasos modszerekkel;

e Fel kell hivni a figyelmet a klinikai tiinetekkel megbetegedettek megfeleld
egészségiigyi ellatdsara, a kockazati csoportba tartozok és a sulyos lefolyast
megbetegedés figyelmeztetd tiineteit észleld betegek antiviralis kezelésének
haladéktalan megkezdésére;

e Reaktiv iskolabezarasrol az iskola sajat hataskorben donthet.
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Tevhitek

— Tévhit, hogy az influenza az egészségeseket nem betegiti meg.
A nagyszamu enyhe megbetegedés mellett ritkan, de szamitani kell nagyon sulyos lefolyasu
megbetegedésekre.

— Tévhit, hogy az influenza ellen elegendé vitaminokkal védekezni.

Az influenza elleni védekezés fontos része az immunrendszer erdsitése. A vitaminhiany, az
egészségtelen taplalkozds, a mozgésszegény ¢letmod mind-mind gyengitik a szervezet
védekezd rendszerét. Az egészséges életmod pedig erdsiti azt. Ez persze nem feltétleniil elég a
fertdz¢s kivédésére, azonban segit a gyorsabb gyogyulasban.

A vitaminkurak altaldban csak akkor hatdsosak, ha valaki vitaminhidnyban szenved. Az
altaldnos népesség szamdara azonban — féleg megel6zd jelleggel — a nagy dozisu
vitaminszedés nem ajanlott.

Egy tanulmany, mely 29 vizsgalat eredményeit tekintette at, arra a kérdésre kereste a valaszt,
hogy el lehet-e keriilni az influenzaszezonban gyakran el6fordulé hurutos/megfazasos
megbetegedéseket C-vitamin szedésével. Az eredmények alapjan a nagy dézisu C-vitamin
szedés megel6zd jelleggel nem ajanlott az altalanos népesség korében, mert a hatékonysaga
nem bizonyitott.'

Nincs tudomanyosan megalapozott bizonyiték arra sem, hogy pl. a homeopatias készitmények
hatékonyak lennének az influenza megel6zésére, bar egyes eredmények szerint a betegség
lefolyasanak idejét kissé lerovidithetik.™ ™.

A véddoltasok szerepe a fertdzd betegségek visszaszoritdsdban ezzel szemben egyértelmiien
bizonyitott.

— Tévhit, hogy a fert6zo betegségek, és igy az influenza is biztonsaggal megelozhet6 csak
a megfeleld higiénés viszonyokkal

Az effajta allitdsok igen gyakoriak az oltas ellenes irodalomban, és azt sugalljak, hogy
véddoltasokra nincs sziikség. A fejlett tdrsadalmi, gazdasagi koriilmények kétségkiviil
hatassal vannak a betegségek visszaszoritasara. A jobb taplaltsagi allapot, az antibiotikumok
és egyéb gydgymodok fejlddése novelte a betegek talélési esélyeit. A kevésbé zsufolt
¢letkoriilmények csokkentették a betegségek atvitelének esélyét, az alacsonyabb sziiletésszam
pedig csokkenti a fogékony kontaktok szdmat a csalddon beliil. Mindez azonban 6nmagéban
kevés.

Pé¢ldaul a jarvanyos gyermekbénulds megeldzésére sem elegenddk dnmagéaban a jo higiénés
viszonyok. A Salk- és a Sabin-vakcina bevezetése eldtt évente 200 - 2300 gyermekbénulas
megbetegedés fordult eld, akik kozil 10 - 140-en meg is haltak. Kétségtelenil a kétféle
vakcinanak koszonhetd, hogy 2002-ben a WHO az Europai Régiot gyermekbénulastol
mentessé nyilvanitotta. A HIB védéoltas egy mésik jo példa. Nézziik pl. az Egyesiilt Allamok
helyzetét. A HIB megbetegedések a 90-es éveket megeldzden fordultak eld nagyobb szamban,
mieldtt a konjugdlt vakcindkat bevezették volna. A korabban hasznalt poliszacharid
vakcindkat ugyanis éppen a 2 éven aluliaknal nem lehetett alkalmazni, akik kozott ez a
betegség a leggyakrabban fordult eld. A 90-es években az eléfordulas meredeken csokkent.
Magyarorszagon is hasonl6 tendenciardl szamolhatunk be. Mivel a jelenlegi higiénés helyzet
sem nalunk, sem az Egyesiilt Allamokban nem kiilonbozik jelentésen a 90-es éveket
megeldzd évekétdl, igy nagyon nehéz a HIB betegségek jelentds visszaszoruldsat a
véddoltasokon kiviil egyéb tényezdknek tulajdonitani.
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A sokféle fertdz6 betegség visszaszoruldsa nem egy id6ben zajlott le, igy ez szintén azt
bizonyitja, hogy a higiénés helyzet javuldsa 6nmagiban nem elegendd a fertézések jelentds
mértékil visszaszoritasahoz.

— Tévhit: Az influenza elleni véddoltas nem biztonsagos

Az influenzaoltassal kapcsolatban oOridsi tapasztalat 4ll rendelkezésre, mivel a vildgon tobb
millio, ezen beliill Magyarorszagon is tobb, mint egymilli6 ember kapja meg ezt az oltast
évente””. Az oltas jol toleralhatd, eltekintve az oltas helyén jelentkezd esetenkénti kisebb
fajdalomtol és duzzanattol. Ritkdn azonnali tipust allergias reakcio, mint pl. csalankiiités,
vizenyd, horgdsziikiilet, az egész szervezetet érintd allegids reakcio is kialakulhat az oltassal
kapcsolatban, amelyet a leggyakrabban az oltdanyagban nyomokban maradé tojasfehérje
okoz.

A véddoltasokkal kapcsolatban eléforduld fokozott oltasi reakcidt, szovédményt, balesetet
jelenteni kell az ANTSZ teriiletileg illetékes kistérségi intézetének, és ezek minden esetben
kivizsgalasra keriilnek. A sulyos mellékhatasokat kdzvetleniil az OGYI-nak is jelenteni kell.
Az elmult évek tapasztalatai azt mutatjak, hogy az influenzaoltasok nagyon biztonsagosak.

Az influenza elleni véddoltasokat kovetd esetleges szovodmények tekintetében a
termékfeleldsség a gyartot, a véddoltas szakszerli alkalmazasanak feleldssége az oltd orvost
terheli.

— Tévhit, hogy a védooltasoknak sokféle karos mellékhatasa lehet: megbetegedéseket
okozhatnak, akar halalt is — nem beszélve a hossziu tavu karos kovetkezményekrol,
amelyeket nem is ismeriink teljesen.

A védooltasok valojaban nagyon biztonsadgosak, a nem kivant kovetkezményeket jocskan
tulszarnyalja az altaluk biztositott egészségnyereség. A 2009-2010-es influenza szezonban
kozel 3 millié Fluval P és 1 millié szezonalis influenza elleni véddoltas beadésa tortént meg,
ezzel szemben minddssze 294 oltast kdvetd nem vart eseményt jelentettek be. Ezek dontd
tobbsége egy-két napon beliil gydgyult, nagyrésziik interpandémids szezonban bejelentésre
sem keriil. Az dsszefliggésbe nem hozhat6 esetek tobbsége vagy idoben egybeesd, mas jellegli
megbetegedés volt vagy pszichés eredetiinek tarthatd, mint pl. az oltasi stressz. Ez utébbi a 18
¢v alattiakat jellemezte. Az oltdsokkal kapcsolatos nem kivant reakciokat minden esetben
jelenteni kell, és alaposan meg kell vizsgalni, hogy valoban a véddoltds okozhatta-e azokat.
2009-ben, mintegy 4 milli6 influenzaoltast kovetden, oltasnak betudhat6 stilyos esemény nem
valt ismertté.

— A tiomerzallal kapcsolatos tévhitek

A thiomersal egy etil-higany tartalmu vegyiilet. Az oltdbanyag minimalis mennyiségben
tartalmazza, vizben oldodd anyag, a szervezetbdl gyorsan kiiiriil. Tartositoszerként
alkalmazzak néhany oltoanyagban. Az Egészségiigyi Vildgszervezetnek a véddoltasok
biztonsagaval foglalkoz6 Tanacsadoi Bizottsaga 2003. augusztusi allasfoglaldsa szerint nincs
bizonyiték az egyes oltdbanyagokban alkalmazott tiomerzal (etil-higany) mérgez0 mivoltara. A
Bizottsag a legujabb vizsgélatok alapjan megallapitotta, hogy biztonsdgossagi szempontok
alapjdn nincsen ok a tiomerzal tartalmi oltdanyagokkal folytatott oltasi gyakorlat
megvaltoztatasara.

Az éllasfoglalasa alapjan a magyarorszagi védooltasi gyakorlatban rendszeresen alkalmazott
tiomerzal tartalmu vakcinédkat veszély és karos kovetkezmény nélkiil hasznalhatjuk.
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— Tévhit a védooltasok és az autizmus kapcsolata

Mar évekkel ezel6tt lezarultak az autizmusra vonatkozé nemzetkdzi szakmai vitak, mégis ez a
kérdés ujra és ujra eldkeriil. Ez a torténet ugy kezdddott, hogy egy feltételezésre alapuld
vélemény médianyilvanossidga Anglidban panikhangulattal és azzal a kdvetkezményekkel jart,
hogy visszaesett az oltdsok szama, amelynek kovetkeztében haldlozasokkal is jard
kanyardjarvany alakult ki. Id6kozben Anglidban legalabb 6 széleskorii vizsgalat bizonyitotta a
feltételezés megalapozatlansagat.

— Tévhit, hogy az oltottak nem betegedhetnek meg influenzaban

Ezt az érvet altaldban bizonyitékul szoktdk felhozni arra, hogy a véddoltasok nem hatésosak.
Az, hogy az oltottak néha megbetegedhetnek influenzdban, 6nmagéaban igaz. Ez azonban nem
jelenti azt, hogy az oltas nem hatésos.

Persze nem ismeriink olyan oltéanyagot, amely 100%-os védettséget nyujtana. Az
oltbanyagban talalhatéd virust ugyanis el6zdleg elolik. Az egyéni érzékenység és immunvalasz
miatt nem minden oltottban torténik meg a megfelelé6 immunvalasz. Attol, hogy az oltas 100
oltott személy koziil ,,csak” mondjuk, 80-90 influenza megbetegedést véd ki, még nem jelenti
azt, hogy nem hatasos. Raadasul azoknal, akik a véddoltas ellenére mégis megbetegednek,
enyhébb lefolydsu lesz a megbetegedés. A jarvanyiigyi vizsgalatok eredményei alapjan
elmondhatjuk, hogy az influenza elleni véddoltas hatasos a betegség sulyos lefolyasanak, a
korhazi kezelésnek €s a haldlozasnak a kivédésére is.

— Tévhit, hogy az oltéoanyagok alkalmazasa noveli a mellékhatasok kockazatat, és
tulterheli az immunrendszert, tehat jobb a fert6zéseken természetes uton atesni.

A szervezetiink nap mint nap kiilonb6z6é antigénekkel taldlkozik. Egy felsé 1éguti virusos
fertdzés egyszerre minimum 10-15-féle antigén szervezetbe jutdsat is jelentheti. Ezeknek a
szokdsos fertézéseknek a tiikkrében valdszintitlennek tiinik, hogy az oltdanyagokban 1évo
tovabbi né¢hany antigén szdmottevéen megterhelné az immunrendszert, vagy, hogy annak
gyengitését okoznd. Az influenzaoltas €16 virust nem tartalmaz. Megbetegedést nem okoz,
védettséget azonban kialakit. A természetes Uton atvészelt influenza fertézés viszont stlyos
szovodményekkel jarhat.

— Tévhit, hogy a vakcina az idegeket érinté Guillain—Barré-szindromat (GBS) valhat ki
nagy szamban.

A Guillain-Barré Szindréma (GBS) eléfordulasat az influenza elleni oltassal 0sszefiiggésben
sz¢les korben vizsgaltdk. A GBS el6fordulasat elészor 1976-ban irtdk le az akkor késziilt
influenzaoltassal kapcsolatban.” Nem sikeriilt azonban ok-okozati 6sszefiiggést bizonyitani az
0j oltéanyagok és a GBS kozott. Egy masik, az Egyesiilt Allamokban elvégzett statisztikai
(eset-kontroll) vizsgalat szintén az influenzaoltas €s az azt kovetben esetlegesen kialakulo
GBS 06sszefliggését vizsgalta."' A szerzék megallapitottdk, hogy a rendelkezésre allo adatok
alapjan nem zarhato ki teljesen, hogy influenzaoltast kovetéen megné a GBS kialakuldsanak a
kockazata, de a kockazatnovekedés rendkiviil alacsony: szamitdsaik szerint 1 millid
oltasonként csupan 1 tobblet GBS varhato'®. Ez pedig sokkal kisebb kockazatot jelent az
oltottakra nézve, mint az influenza sulyos szovédményei.

Ma mar tobb vizsgalat eredménye is alatdmasztja azt, hogy nem az influenza elleni véddoltas,
hanem maga az influenza megbetegedés jelent kockazatot a GBS kialakulédsara.

sk sk sk sk sk skeosk sk sk sk

Az aktualis jarvanyiigyi helyzetrol bdvebb informaciokat a www.antsz.hu, a
www.jarvany.hu és a www.oek.hu weboldalon talalhatnak.
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http://www.antsz.hu/
http://www.jarvany.hu/
http://www.oek.hu/

Amennyiben nem kapott minden kérdésére valaszt, hivja munkanapokon hétfotol
csiitortokig 8.00-15.00, valamint pénteken 8.00-13.00 ora kozott a 06-80-204-217
ingyenes telefonszamot.
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