NEMZETI NEPEGESZSEGUGYI ES GYOGYSZERESZETI KOZPONT
Tajékoztato
az egészségiigyi intézmények szamara a szamarkohogésrol (pertussis)

Sok europai orszaghoz hasonloan 2024-ben Magyarorszagon is megemelkedett a bejelentett
pertussis gyanus esetek szama. A betegségre vonatkozd legfontosabb informaciokat,
jarvanyligyi szempontokat, a pertussis elleni védodoltassal kapcsolatos ajanlasokat az alabbi
tajékoztato tartalmazza.

Korokozo, terjedés, tiinetek, fertozoképesség

A szamarkohogés a Bordetella pertusiss nevii baktérium altal okozott, cseppfertdzéssel terjedd
ragalyos léguti megbetegedés. Kinzd kohdgési rohamokkal jar, melyet mély, huzo belégzés
kisér jellegzetes hanghatdssal — innen a betegség elnevezése. Az 1jsziildttek, csecsemok
megfert6zodésekor a rohamok kozott 1égzésleallas alakulhat ki, ami halalhoz vezethet.

A fert6zés utan 7-10 nappal kezd6d6é szamarkohogés lefolyasanak tipikus esetben 3 szakasza
van. A nathdra hasonlito, 1azzal, orrfolyassal, hurutos kohogéssel jaré bevezetd szakasz 1-2
hétig tart. A kdvetkezd, kohogési rohamokkal jard szakasz 4-6 hétig is elhtizodhat, a rohamokat
gyakran kiséri hanyas, kifejezett 1égszomj, fulladasérzés. Szovodményként mas baktériumok
altal okozott tiidégyulladas tarsulhat, és gorcsroham, agyi karosodas is kialakulhat. Az utolso
szakaszban - tovabbi néhany hét alatt - a rohamok és egyéb tiinetek fokozatosan enyhiilnek.

A pertussis ellen oltottakndl és a felndtteknél az el6zdekben leirt 3 szakasz legtobbszor nem
azonosithatd, a fert6zott személy sokszor tiinetmentes, vagy nagyon enyhe tiinetekkel jaro
megbetegedés alakul ki. Ugyanakkor tanulmanyok kimutattak, hogy az elhuzodé kohogések
kb. 13%-a a pertussis kovetkezménye.

Altaldnossagban a megbetegedések tobbségénél a beteg nagyon fert6z koriilbeliil az elsé egy-
két hétig, majd a fert6zéképesség fokozatosan csokken a kovetkezé harom hét soran. Mivel a
kezdeti tiinetek nem specifikusak, a beteg nem fordul orvoshoz, csak késébb, amikor az
elhuzodo, a nem muld koéhogés nagyon zavarja, azonban ez id6 alatt mar fertézi a vele
kapcsolatba keriilt személyeket. Ha a célzott antibiotikus kezelést (makrolid: erythromycin,
clarithromycin, azithromycin) a kéhogés kezdetét kovetd 21 napon beliil megkezdik, a beteg
Otnapos kezelés utan mar nem tekinthetd fertézonek. Ezzel egyiitt az antibiotikumos kezelés
legtobbszor kevéssé befolyasolja a betegseég lefolyasat.

Védooltas, védettség

A pertussis elleni véddoltas fo célja, hogy csokkentse csecsemdknél és kisgyermekeknél a
stlyos pertussis okozta magas morbiditas és mortalitas kockazatat. A pertussis elleni véddoltas
a vilag valamennyi orszagdban a Nemzeti Immunizaciés Program része. Magyarorszdgon
pertussis elleni véddoltasban a csecsemOk 2, 3 és 4 honapos korukban részesiilnek
(alapimmunizélés), majd a gyermekek 18 honaposan, 6 évesen és 11 évesen emlékeztetd oltast
kapnak. A hazai atoltottsag 99%-0s. Evtizedeken 4t az un. teljes sejtes pertussis vakcinat
alkalmaztak Magyarorszagon, a 2006-t61 kezdden hasznalt un. acellularis pertussis komponenst
tartalmazo oltdanyag kevesebb mellékhatast okoz, de az altala kivaltott védettség gyorsabban
csokken, mint a korabbi, teljes sejtes vakcina esetén.



A pertussis elleni védboltasok hatékony védelmet nyujtanak a tiinetekkel jarod fertézésekkel
szemben (kiilonosen a sulyos megbetegedések ellen) az oltast kovetd néhany évben. Az oltasbol
szarmazo6 védettség azonban iddvel viszonylag gyorsan gyengiil. Ez a gyengiil6 immunitas a
pertussis fertdzés atvészelése utan is megfigyelhetd. Az oltasbdl szarmazd immunitas az oltast
kovetd 2—12 évben, mig a fert6zésbol szdrmazd immunitas a fertézést kovetd 4-20 évben
fokozatosan csokken, majd megsziinik. A csdkkenés iiteme gyorsabb azoknal, akik csak
acellularis vakcinat kaptak, mint azoknal, akik az immunizalas soran egy vagy tobb teljes sejtes
vakcinat kaptak. Emellett a véddoltas kivaltotta immunitas gyorsabb csokkenését figyelték meg
ismételt booster oltasok utan.

Jarvanyiigyi szempontok, teendék

A pertussis gyanujanak felmeriilésekor a fert6z6 megbetegedések €s jarvanyok megeldzése
érdekében sziikséges jarvanyiigyi intézkedésekrdl szolo 18/1998. (VI.3.) NM rendeletben (a
tovabbiakban: NM rendelet), tovabba egyéb vonatkozo jogszabalyban elbirtak szerint kell
eljarni.

A szamarkohogés hadrom-6tévenként jarvadnyosan fordul eld, még a véddoltasok bevezetése
utan is. A véddoltasokkal sem lehetséges a pertussis elimindldsa, vagy a B. pertussis

crer

megbetegedések szama altalaban a nyaron, nyar végén emelkedik meg.

Az Ujsziilottek, oltatlan csecsemOk jellegzetes tiinetekkel jar6 megbetegedése mellett, a
felnottek, oltottak korében a pertussis megbetegedés gyantja jellemzden akkor meriil fel, ha a
paciensnek régota fennallo kohogése van. Amennyiben felmeriil a pertussis gyantja az NM
rendelet értelmében a fert6z6 beteg bejelentés mellett diagnosztikus laboratoriumi vizsgalat
kezdeményezése kotelezd. A mintavételezésrél az NNGYK honlapjan elérhetd egy utmutato:
https://www.nnk.gov.hu/index.php/mikrobiologiai-referencia-laboratoriumi-
foosztaly/szolgaltatasok-es-termekek/pertussis-mintaveteli-utmutato.html

Ha a beteg szoros kornyezetében, 1éguti tiinetekkel rendelkezé betegeknél fennall a pertussis
gyanuja, a fertdz6 beteg bejelentés és a laboratoriumi vizsgalat naluk is kotelezd. Tiinetmentes
kontakt személy mikrobioldgiai vizsgalata nem indokolt.

Pertussis komponenst tartalmazo védéoltas

Az ¢letkorhoz kototten kotelezd véddoltasok mellett, altalanossagban a felndtt lakossag
korében 10 évente javasolt a diftéria-pertussis-tetanusz tartalmua védooltas beadasa.

Alkalmazhato oltoanyag: jelenleg Magyarorszdgon az Adacel Polio oltéanyag all
rendelkezésre, receptkoteles €s térités ellenében érhetd el. A kozforgalmi gyogyszertarak
altalaban nem tartjak készleten, de a nagykereskeddktdl megrendelhetd.

Az alkalmazas modja: Az Adacel Polio egyetlen adagjat (0,5 ml) kell egyszer
intramuszkularisan alkalmazni. A beadas helye lehetdleg a deltaizom legyen.

Mellékhatdsok: A védooltast kovetden leggyakrabban jelentett mellékhatas az injekcio helyén
kialakul6 helyi reakciok (fajdalom, borpir, duzzanat). Ezek a tiinetek rendszerint enyhe
lefolyasuak, és az oltas utan 48 oran beliil jelentkeztek. A forgalomba hozatali engedélyezéshez
végzett vizsgalatok alapjan a tiinetek tovabbi kdvetkezmény nélkiil elmtlnak.
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Varandosok védooltasa kapcsolatos legfontosabb informaciok:

Az jsziilottek és csecsemOk pertussis elleni védelmét az anya varandossag alatti véddoltasa
biztosithatja.

Véddoltas javasolt idépontja: a 3. trimeszter, lehetbleg a sziilés idépontja el6tt minimum két
héttel. Amennyiben csaladtervezés keretében a varandossag elott mar kapott pertussis tartalmu
oltéanyagot, akkor a 3. trimeszterben torténd oltas nem indokolt.

A védooltas biztonsagossaga varandossag alatt. az oltdanyag engedélyezéséhez végzett
klinikai vizsgalatok alapjan a vakcina alkalmazasaval Osszefiiggésben nem mertiilt fel a
varandossagra vagy a magzat/ujsziilott egészségére gyakorolt karos hatas. Egyes orszagokban
mar 2012 6ta végzik a varanddsok pertussis elleni immunizalasat. Kell6 mennyiségii tapasztalat
all rendelkezésre, amelyek azt mutatjak, hogy a véddoltds nem ndveli a halvasziiletés, a
korasziilés, az anyai vagy Ujsziilottkori halalozas, a pre-eclampsia vagy eclampsia, a magzati
distress, a méhrepedés, a placenta vagy vasa praevia, a csaszarmetszés, az alacsony sziiletési
suly, az ujsziilottkori veseelégtelenség, tovabba olyan stlyos rendellenességek kockazatat,
amelyek egyébként is, természetesen eldfordulhatnak a varandossag alatt.

Csaladtagok dltal biztositott védelem: javasolt csecsemdvel egy haztartasban é16 csaladtagok
¢s a csecsem&t latogatd rokonok véddoltasa, mivel ezzel csdkkenthetd a csecsemd fertézésének
kockazata. Az érintettek (csaladtagok, baratok) véddoltasara a gyermek sziiletése eldtt néhany
héttel, honappal kertiiljon sor.

Egészségiigyi dolgozok oltasa:

Az egészségiigyi dolgozok fokozottan ki vannak téve a pertussis kockazatinak, és az
egészségligyi intézményekben torténd terjedés kockazatot jelent az ott ellatott ujsziilottek,
csecsemOk, immunhianyos betegek szamara. Emiatt felmeriil az egészségligyi dolgozok oltasa,
ugyanakkor nem all rendelkezésre olyan adat, mely bizonyitana, hogy az egészségiigyi
dolgozdk korében végzett széleskorl oltas hatékony védelmet nyujt a pertussis terjedése ellen.
Mivel a felndttkori booster oltas kivaltotta védelem gyorsan csokken, €s az ismételt Gijraoltasok
esetén ez a csokkenés még kifejezettebb, dokumentaltak olyan megbetegedéseket, amikor a 3
éven beliil oltott egészségiigyi dolgozordl terjedt at a fertézés az altala ellatott gyermekre.
Mindezek alapjan az egészségligyi dolgozok véddoltasa csak részben tekinthetd hatasosnak a
fertdzés egészségiigyi intézményben torténd terjedésének megeldzeésében.

Az egészségiigyi dolgozok véddoltasarol a foglalkozas-egészségligyi ellatds keretében
egyedileg, a biologiai tényezok hatasanak kitett munkavallalok egészségének védelmérdl szo1o
61/1999. (XII. 1.) EiiM rendeletben eldirt kockazatbecslés alapjan kell donteni.



