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UTMUTATO AZ EGESZSEGTUDOMANY SZERZOI SZAMARA

A lap célja: hazai és kiilfoldi eredeti tudomanyos munkak; osszefoglalok, tovabbképzd
kozlemények; esetismertetések; a MHT életér6l szo6lo hirek publikalasa. Kozli a Fodor--
Fenyvessy el6adasok szovegét; a Higiénikus Kongresszusokon elhangzott elGadasok
osszefoglaloit és egyes el6adasok teljes szovegét; az Ifjusagi Higiénikus Kongresszusok

el6adasainak tartalmi kivonatat, illetve legjobb el6adéasait.

Kozread tovabba beszamolokat az MHT torténetérdl, kiemelkedd tagjainak életérdl,
munkassagarol; folyoirat-referatumokat, konyvismertetéseket, beszamolokat; egészségligyi
témaju hireket a nagyvilagbodl, a szerkesztGségnek irott leveleket, valamint tajékoztat a
népegészségiigy fontos kérdéseirol.

A kéziratok elbiradldsanak és elfogaddsanak a joga a szerkesztGséget, illetve a

szerkeszt6bizottsagot illeti. Ebben a munkaban a szerkeszt&séget felkért biralok segitik.

A szerkesztGség fenntartja a jogot, hogy a kézirat szovegében a lap stilusdhoz igazodva

javitasokat végezzen, ezek azonban nem érinthetik a munka tartalmat.

A szerz6ket kérjiik, hogy torekedjenek vilagos, tomor fogalmazasra. Ha valamely
szakszora megfelel6 magyar kifejezés létezik, kérjiikk annak a hasznalatat. A kéznyelvben

meghonosodott idegen szavak magyar helyesiras szerint is irhatok.

Humanbiolbgiai vagy allatkisérletes vizsgalatnak minGsiill6 munka estén kérjiik
mellékelni az illetékes szakmai etikai bizottsag hozzajarulasat, ez szerepeljen a modszertani

részben.

A kéziratokat e-mailben az egeszsegtudomany@gmail.com cimre kérjiik, a technikai
kérdéseket és kéréseket az egtud-admin@higienikus.hu emailcimre. A kézirat érkezhet
Microsoft Word (DOC) formatumban, Rich Text Formarumban (RTF), amennyiben egyéb

formatumot kivan a szerz6 hasznalni, elGzetesen Kkérjik érdekl6dni az egtud-
admin@higienikus.hu emailcimen.

Kérjiik az alabbi informacidkat kozolni a cikk elején: a kozlemény cime; a szerzdk teljes
neve (dr. nélkiil); a szerz6k munkahelye, varosnévvel, tobb szerz6 esetén jeloléssel, ki melyik
munkahelyen dolgozik. Osszefoglals. 3-5 kulcsszo, az elsd szerzé postai cime, telefonja, faxa,
e-mailje.

Az IRODALOM osszeallitasa: A hivatkozasok sorrendjében kérjiik felsorolni, a szévegben
az utalas (zarojelben arab szammal, normal méretben, nem indexben). Lehet6leg ne legyen

tobb 25 hivatkozasnal, kivéve 0sszefoglald kozleményt.

A hivatkozasban: szerz6k neve haromnal tobb esetén és tsa., illetve et al. kiegészitéssel. A

cikk vagy a konyvfejezet cime, a folydirat nemzetkozi roviditése, évszam. kotetszam. cikk elsé
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és utols6 oldalszama. Konyv estén a fejezet szerzdje, a fejezet cime, a konyv cime, (szerk.,

illetve ed., a konyv szerzdje), kiadoja, varosa, évszam, els6-utols6 oldalszam.
Példa: Parsons P. A.: Hormones J. Appl. Toxicol.2000. 20. 103--112

Ludvan M., Nagy I.: Egyéni védbeszkozok. In: Munkaegészségtan (szerk: Ungvary
Gyorgy) Medicina Konyvkiadd. Budapest, 2004. pp. 176—201
Az angol 0sszefoglalashoz: szerzék neve (keresztnév, vezetéknév), munkahelye angolul, phone,

fax, e-mail. Title, Abstract, keywords

A szoveg szerkesztése nem sziikséges, a végleges forma a technikai szerkesztés folyaman
mintak, sablonok alapjan fog kialakulni.

Az abrakat — képek, diagramok, grafikak, tablazatok stb. — a szoveg utan, sorban kérjiik
beilleszteni. Amennyiben megoldhatd, erdsen javasolt az abrakat kiilon alloményban is
elkiildeni, egyesével elkiilonitve, a forrasdokumentum mellékelésével (pl. Microsoft Excelben

késziilt diagramot XLS formatumban, CorelDraw rajzot CDR formatumban, stb.).

Lehet6ség van, igény szerint az abrak, grafikdk kép formatumban torténd fogadasara is,
JPG, BMP formatumokban (ebben az esetben minimalisan 300 DPI felbontas javasolt),
illet6leg Adobe Photoshop, illetve CorelDRAW allomanyok is kiildhetéek. Egyéb allomanyok
esetén emailben — egtud-admin@higienikus.hu - kérjiik el6zetesen érdeklédni.

Kérjiik a szovegben megjelolni az abra kivant helyét szamozassal. Kérjiik, hogy az
abra/tablazat cime és az abra/tidblazat magyarazata azaz az abrak és a tablazatok bels6
szovegei és belsG feliratai magyar és angol nyelven legyenek. Ezt lehet ugyanabban az

abraban/tablazatban mindkét nyelven, vagy kiilon-kiilon abraban/tablazatban.

Fotok, képek, egyéb grafikdk szkennelése is a fenti minimum 300 DPI felbontéssal
torténjen, lehetGleg az eredeti példany alkalmazasaval. Kiilon kérésre a szkennelés
megoldhato, ilyen igényeket az egtud-admin@higienikus.hu emailcimen kérjiik jelezzék
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Osszefoglalas: Ill6olajok gombaellenes hatdsat vizsgaltuk aflatoxin termel§ Aspergillus fajokon. Borsmenta,
rozmaring és indiai citromfd ill6olajanak tomény (100%) és higitott (50%, 25%) adagjaival tortén6 kezelésének
hatasat vizsgaltuk a kovetkezd mikotoxint termel6 Aspergillus fajokon: A.parasiticus és A. pseudonomius.

Az Aspergillus fajokat a Szegedi Tudomanyegyetem Mikrobiologiai Tanszékét6l kaptuk. Az ill6olajokat gyartasi
engedéllyel rendelkezé kereskedelmi egységben vasaroltuk. Az ill6olajok gombaellenes hatasit két modszerrel
teszteltiik. Az ill6olaj zart géztérbe juttatasaval és a gomba taptalajban torténd keverésével. Hairom parhuzamos és
egy kontroll torzset alkalmaztunk. A gomba fonalakat a szilard gomba taptalajba szartuk, nem tal mélyen steril
oltétiivel, majd 28C°-os termosztatba helyeztiik. A telepek a&tmérdjét a 24, 72, és 120. éraban mértiik le.

Azt kivantuk igazolni, hogy a kiilonféle ill6olajok eltér6 mértékben, de mind rendelkeznek gombadlé hatassal,
valamint, hogy a hatés az olaj toménységével egyenes aranyban valtozik. A két modszer koziil a tapoldatba jutatott
illéolaj hatasosabb, mint az illdolaj parlata. A kisérleteink célja annak az alatamasztasa, hogy az ill6olajoknak van
helye az élelmiszeriparban és alkalmasak kiilonb6z6 élelmiszerek tartésitasara. Mas kutatasokban vizsgalt
mikrobaellenes hatas mellett, a kiilonb6z6 illoolajok gombaellenes hatésat is érdemes feltérképezni

Kulesszavak: aflatoxin, Aspergillus, illoolaj, élelmiszertartositas, gombaellenes

Abstract: We examined the effect of essencial oils on the Aspergillus fungi species.

We investigated essential oils of peppermint, rosemary and Indian lemongrass’s effect, when we treated them with
these Aspergillus species: A.parasiticus and A.pseudonomius. We used concentrated and diluted essential oils. We
received the Aspergillus species from the University of Szeged’s Department of Microbiology. We bough the
essential oils from commerce that possesses manufacturing authorization. We tested the essential oils’ antimycotic
effect with two different methods: the essential oils in a closed vaporspace or mixing to the substratum. We used
three parallel and one control stock. We inserted the moulds into the solid substratum with steril needle there after
than inserted the samples into a thermostat, where the temperature was 280C. We measured the diameter of
colonies in the 24, 72 and 120 hours.

We would like to prove the essential oils have varying degrees effect of antimycotic and the effect change with the
oils’ concentrated. Finally mixing the oils into the substratum method is more effective.

The experiment was aimed to support that essential oils have place in the food industry and we can use them in
various food preservation. Other studies examined the effect of antibacterial however their effect of antimycotic is
worth to examine.

Key words: aflatoxin, antimicotic, Aspergillus, essencial oil, foodpreservation

EGESZSEGTUDOMANY 61/3 7-19 (2017) B. DR BOSZORMENYI ERZSEBET
HEALTH SCIENCE 61/3 7-19 (2017) SE Egészségtudoméanyi Kar

Kozlésre érkezett: 2017. januar 13. Epidemiologiai Tanszék

Submitted: January 13 2017 1085 Budapest Vas u 17

Elfogadva: 2017. januar 30. Tel:+361 486-4852

Accepted: January 30 2017 e-mail:boszormenyierzsebet@gmail.com



EGESZSEGTUDOMANY, LXI. EVFOLYAM, 2017. 3. SZAM I 2017/3

Bevezetés

A gybdgynovényekben talalhatd értékes illoolajok tobbkomponensi elegyekbdl allnak, melyek
széles kort felhasznalast biztositanak. J6tékony tulajdonsagaikra mar az 6korban felfigyeltek,
szépitkezés mellett gyullad4scsokkentd, fajdalomesillapitd, aton deritettek fényt, melyben

jentds szerepe volt a fiives asszonyoknak.

A szintetikus kémia térhoditasaval gyogyaszati hasznalatuk hattérbe szorult, de
fertGtlenité gorcsoldod stb. hatasukat sikeriilt igazolni. Napjainkban a miszeres analitikai
technikak fejlodésével (gazkromatografia, tomegspektroszkopia és HPLC) felértékel6dott az
illoolajok komponenseihez kothet6 pontos hatasok tanulméanyozasa. Miért is keriiltek ezek az
értékes anyagok 1jbol teritékre? A valaszok kozott szerepel a XXI. szazad egyik legnagyobb
kihivasa, tobbek kozott a mikrobdk és a rovarok kémia vegyiiletekkel szembeni fokozott
ellenallasa. Fokozatos alkalmazkodasuk oda vezetett, hogy csokken a bevethet6 készitmények
szama. A genetikai anyagaikban és biokémiai szintjeiken olyan gyorsan zajlanak a valtozasok,
hogy mire egy 4j készitmény ,gydgyszer, vegyszer’megkapja a felhasznalashoz a zold utat a
rezisztencia szinte mar ki is alakult a készitménnyel szemben, vagy révid idén beliil
szamolhattunk ra. Erre azért is képesek, mert rendkiviil gyors a generacios idejiikk és
szaporodasi ratajuk, valamint a talél6 szuper mikrobak, gombak (sp6rak) és rovarok lepnek el

benniinket. Mindezt még a klimavaltozas is sulyosbitja (1).

Hazankat tobbek kozott a melegkedvel§ Aspergillus és Fusarium fajok tomege érte el Nem
csak élelmiszereinket ,szant6foldi és raktarozott”’novényeinket fenyegeti a tomeges
penészgomba spoérdk megjelenése, de kornyezetiinkre is fokozott veszélyt jelentenek.
Kiilonosen az immunhidnyos betegségben szenveddk, a korasziilottek, de az idds legyengiilt
szervezetek is konnyen aldozatul eshetnek a kiilonb6z6 Aspergillus fajok timadasainak. Nem
szabad elfeledkezniink azokrol az egyénekrdl sem, akik egészségtudatosabb életmod
reményében paleolit, nyers koszt evésével, vagy egyéb kevés konyhatechnologiat alkalmazo

étrenddel probalnak taplalkozni, elarasztva szervezetiiket mikrobak tomegével.

Jelen kozleményilinkben arrél szeretnénk beszamolni, hogy néhany ismert
gyogynovényiinkbdl szarmazo illdolaj, hogyan képes gatolni aflatoxin termel6 Aspergillusok

novekedését in vitro.

Irodalmi attekintés
A penészgombak heterotrof, aerob szervezetek, képesek széls6séges kornyezeti viszonyok

kozott szaporodni. Leginkabb az oxigént és a nedvességet igénylik, de tobbségiiknek a
szubsztratum néhany szazalékos viztartalma és a levegé normal paratartalma is elegendd.
Ho6mérsékleti igény szerint altalaban koézepesen meleg hémérsékletet kedvel6k, mezofilek.

Kedvelik a savas pH-t. Ezen tulajdonsigaik hozzijarulnak, hogy az élelmiszeripari
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nyersanyagok egyik legjelent6sebb karokozoi legyenek. Jelent6s gazdasagi és egészségiigyi
gondot jelentenek a novénytermesztésben, allattenyésztésben és az élelmiszeriparban. Az

élelmiszerekben a penészgombak tevékenysége altalaban romlas forméajaban jelentkezik (2).

A penészgomba fajok megjelenése az adott régioban leginkdbb az adott éghajlati
viszonyoktol, valamint az ott termesztett étkezési és takarmanynovényekt6l és azok

osszetételétol fiigg (3).

A mikotoxinok a penészgombak masodlagos anyagcseretermékei, melyet fizikai, kémia és
biologiai tényezdkt6l fiiggben termelnek. Az oxigén jelenléte, a hoémérséklet- és
nedvességviszonyok jelentésen generaljdk a képzodésiiket. Kiemelked6 a human-, és
allategészségiigyi jelentGségiik.

Az EuroOpai Bizottsag gyorsriasztasi rendszerébdl (RASFF) egyre tobb jelzés érkezik a
hatosagokhoz élelmiszerek mikotoxin szennyezettsége kapcsan. Legutobbiak Spanyolorszagi
hiitott pizza tésztakbol mért mikotoxin szennyezésrdl értesitettek. Négyféle mikotoxinbol a
zearalenon (ZEA), enniatin A1, (ENA1) enniatin (ENB) és enniatin B1 (ENB1) az 0sszes vizsgalt
tésztaban kimutathato volt. A vizsgalt tésztak 32%-a tartalmazott AFB2-t (alatoxin B2), 23%-
a AFB1-et,(alatoxin B1), 8% BEA-t (beauvericin). Az AFB1-gyel szennyezett tésztak 12%-anak
és a ZEA-nal szennyezett tésztdk 12%-anak szennyezettsége meghaladta a jogszabélyi
hatarértékeket. Igaz nem érték el a eltlirhets heti beviteli értékeket (TWI), azonban a teljes

bevitelhez méas élelmiszereket is figyelembe kell venni. (4)

A toxintermel§ penészgombakat két csoportba sorolhatjuk: a szant6foldi és a raktéri
penészekre. El6bbibe a Fusarium, mig az utdbbiba az Aspergillus fajok tartoznak. A
csoportositast azonban nem lehet mereven alkalmazni, ugyanis a két csoportba tartozd
penészgombak a szant6f6ldon, a talajban és a raktarokban is megtalalhatoak, a kontaminécio
barhol megtorténhet (5). Az élelmiszerekben el6fordul6d legjelentGsebb mikotoxinok: a

nivalenol, a zearalenon, az ochratoxin, a fumonizinek és az aflatoxinok (3).

Aflatoxin az egyik legnagyobb jelent&ségli mikotoxin a mez&gazdasagi termékek korében.
Az 1960-as években azonositottak elGszor. Jelenleg 6sszesen tizennyolc fajtaja ismert, melyet
kiilonboz6é gombafajok termelnek, mint az Aspergillus flavus vagy Aspergillus parasiticus.
Kémiailag az aflatoxinok a difuranokumarin szarmazékok csoportjaba tartoznak, amelyek
tartalmaznak egy kettds furangytiriit és egy kumarin csoportot. A furofuran résznek van
kiemelked§ jelentGsége a mérgez6 és karcinogén tulajdonsagban. A tizennyolc fajta koziil
hatnak van kimagaslo jelentGsége. Ezek a B1, B2, G1, G2, M1 és M2. Az aflatoxinok B csoportja
tartalmaz egy ciklopentan gytirtit, mig a G csoport egy lakton gytirtit. Neviiket onnan kaptak,
hogy az UV fény alatt kiilonb6z6 szinnel fluoreszkalnak. A B csoport kéken (B = blue), miga G

csoport zolden (G = green). Az aflatoxin M1 és M2 a B1 és B2 hidroxilalt termékei, amelyek a
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tejben vannak f6leg jelen (M = milk). A hat fajta koziil a B1 a leggyakrabban el6forduld és ez

mindsil a legmérgezébbnek.

A fogyasztok a taplalkozas révén vihetik be legkonnyebben a toxinokat, kiillonb6z6
penészes nyersanyagok révén. Az M1 és M2 aflatoxin, akkor keriilhet a tejbe, ha az &llat

penészes takarmanyt fogyasztott, amely szennyezett volt B1 vagy B2 aflatoxinnal.

Nagy mennyiségli aflatoxin bevitel rovid tavon okozhat hanyast, hasi fajdalmat, 6démat,
sargasagot, akut majkarosodas, s6t akar halalt is. Emellett az emberi szervezetben, ha hossza
id6n at visznek be kis mennyiségii toxint, akkor hatassal lehet a majrak kialakulasara. Ennek
hatterében kiilonféle reaktiv metabolitok allnak, mint példaul a AFB1-8,9-exo-epoxid. Ez a
metabolit képes a DNS vagy RNS nukleofil részével kovalensen kot6dni, amelynek az
eredménye génmutacid, amely kapcsolatban van a hepatocelluléris carcinoma kialakulaséaval.
Az aflatoxin igen stabil vegylilet, hagyomanyos ételkészitési eljarasokkal (siités, f6zés,

mikrohullamu kezelés stb.) nem lehet eltavolitani.(6).

Illbolajok felhasznalasa az élelmiszerekben
Az illbolajok legnagyobb felhasznaloja az élelmiszeriparban az Eur6pai Unid (7). Masik

lehetséges felhasznalasi formajuk a tartdsitds, mely irant egyre nagyobb érdeklGdés
mutatkozik. A megfelel6 tartositasi hatasok eléréséhez az in vitro kisérleteknél kevesebb
ill6olaj mennyiség is elegend6nek bizonyult. Az élelmiszerekben 1év6 Osszetett kémiai
kornyezet gatat jelenthet az illoolajok hatasanak kifejtéséhez, illetve a nagyobb mennyiségi
illbolaj az érzékszervi tulajdonsdgokat is negativan befolyasolhatja. Ennek elkeriilésére
céljabol érdemes kiilonféle ill6olajok kombinaciojat alkalmazni, valamint modern

csomagolasi és tartositasi eljarasokat, technikakat (8).

Ill6olajok mikroba ellenes hatasai
Napjainkban az élelmiszerbiztonsag egyre fontosabb kozegészségiigyi kérdés, annak ellenére,

hogy az élelmiszerbiztonsag és higiénia egyre javul6 tendenciat mutat, a fogyasztok korében
mind nagyobb az ellenérzés a szintetikus adalékanyagokkal szemben. NG az igény uj
modszerek feltarasara, melyek természetes vagyis ,,zold” eredetiiek. A kakukkfii és a szurokfi
magas fenol tartalmanak koszonhetGen, valamint a bazsalikom szintén jelentds eugenol és
linool tartalmanak koszonhetéen felerdsithetik egymas hatasat. A fahéj aldehidjénél joval
er6sebb, ezen ill6olajok mikroba ellenes hatadsa (9). Staphylococcus aureus esetében a
levendula, borsmenta és a szurokfi mutatott gatl6 hatast a koérokozoval szemben (10).
Bazsalikom olaj Aeromonas hydrophila, Pseudomonas fluorescens ellen volt hatékony. A teafa
olaj 15 baktérium nemzetség 161 izolatuméaval szemben volt eredményes (11). A sejtfalra és a

sejtmemranra fejtik ki hatasukat, mely a Gram-pozitiv baktériumoknal erételjesebb.
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Illbolajok gomba ellenes hatasa
Az illéolajok gombaol6 hatdsat kiilon érdemes kezelni fonalas és sarjadz6 gombak szerint.

Sarjadz6 huménpatogén Candida fajokon és élelmiszerromlast okozo éleszt6gombék korében
is tapasztaltak gatlo hatast (12). A fonalas gombak kozil az Aspergillus és Penicillium
nemzetség tagjai allnak a vizsgalat kozéppontjaban. Féleg a kakukkfd, borsikaf, citromfii és
a bazsalikom mutatott erds gatlé hatast illetve a citrusfélék. A hatidsukat a telepek
novekedésére, valamint a csirak és a konidiumok csirazoképességén keresztiil fejtik ki (8). A
teafa olaj ezen a téren is kiemelkedik, mivel magas gombaol6 potencidlt mutat, példaul az
Aspergillus niger esetében (11). Els6dleges célpont a gomba sejtfala és sejthartyaja. A teafa olaj

gatolja a Candida albicans 1égzési enzimjét, igy csokkenti a 1égzés erGsségét (8).

A tesztelésben szerepld illoolajokrol
Indiai citromfti (Cimbopogon citratus) tropusi fi féle, széles csomdkban né, elsGsorban a

levelét hasznaljak fel gydgyaszati célokra, de a névény barmely része alkalmas lehet. Ill6olaj
tartalma a foldrajzi elhelyezkedés szerint valtozhat, de f6 alkot6i a cymbopogon és a
cymbopogonol. A novény fold feletti részében taldlhatéak még flavonoidok, luteolin,
klorogénsav, kavésav, hidrokinon és katekol. A novény és az ill6olaj tobb gydgyhatasa is
ismert. Tobbek kozott gyulladas- és lazesillapitoak és mérséklik a hasmenést. Antibakterialis
és gombaold képességiik is jelentds. Idegrendszerre gyakorolt jotékony hatdsukat: nyugtato és
szorongas oldas révén érik el (13).

Borsos menta (Mentha piperita) hazankban a legismertebb gybgy-, és fliszernovények
egyike. Legkeresettebb fajai a borsos-, és fodros menta. Az idetartoz6 novényekre jellemz6 a
szogletes szar, az atellenes levélallas és a fiirtos viragzat. Kinaban és Japanban mar az 6korban
termesztették. Napjainkban, Eurépaban, Azsidban és Amerikaban is hatalmas teriileteken
termesztik. A novény koriilbeliil egy méter magasra nd, rizomaés; azaz vastag, rendszerint el
nem agazo és beliil tomor, f6ld alatti modosult szara, gyokértorzse van. enyhén sz6ros levelei
fogazottak. Viragai fehéres-rozsaszintiek. Legjobban a mély termérétegii, humuszban gazdag
talajban érzi jol magat (14). 44%-os szabad mentol tartalmat mutat. Terapiaban inhalaljak
vagy masszirozassal juttatjak a bor felszinére. A borsmenta egyéb fontos ill6olajai a mentol
mellett, a metil-acetat, a menton és a limonén. Olajat frissen szedett viragriigyek hajtasabol
desztillaljak. Gyogykenbesok jellemz6 alkotoja, széleskortien alkalmazzak fajdalmas
izomgorcs enyhitésére és iziileti gyulladasra. Az iparilag el6allitott illoolajat a ragdégumi
gyartasban, gybgyszerészetben, kozmetika iparban és élelmiszeriparban alkalmazzak.
Gorcsoldo, gyulladas gatld, emésztést elGsegitoé és szélhajtd hatassal rendelkezik, valamint

mikroba ellenes hatasa is jelentGs (11).

Rozmaring (Rosmarinus officinalis) bokros novény, mely 120-150 ¢cm magasra is megnd.

Harom valtozatat kiilonboztetjiik meg eziist, arany és zold sava. A gyogyaszatban a zold
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valtozatot hasznaljak. Illoolajok mellett a novény gazdagon tartalmaz csersavakat, gyantat és
kesertianyagot. Ill6olaj Osszetevdi kozé tartozik a bornil-acetidt, a borneol és kamfor. A
rozmaringnak kiemelked6 az emésztérendszerre gyakorolt hatasa, de a sziv és az érrendszere
is kedvezd. A téli id6szakban hatékonyan alkalmazhat6 a reumatikus fijdalmakra. (15). A

fitoterapiaban is kedvelt, f6leg kimeriiltségre, mint frissit6 és aktivalé orvossag. Egér

cs22

(11).

A tesztelésben szerepl6 Aspergillus fajokrol
Aspergillus parasiticus a vildgban szinte mindenhol megtalalhat6. El6fordul a talajban és

kiilonb6z6 bomlé szerves anyagokban. Konnyen elszaporodik kukoricin, gyapotmagon és
mogyorén. A meleg éghajlatot kedveli. Ez a gomba kevésbé gyakori, mint az Asp. Flavus, ami
jellemzden megtalalhaté diofélékben és olajos magvakban (2). Szintén aflatoxin termeld

gomba, két toxint képez az aflatoxin G1-t és G2-t (16).

Az Aspergillus pseudonomious egy tjonnan izolalt Aspergillus faj, amelyet rovarokbol és
talajbol izolaltak az Amerikai Egyesiilt Allamokban. Ez a gombafaj az Asp. nomius-hoz
hasonlatos. Aflatoxin B1-et termel, valamint kojisavat és egyéb alkaloidot (17). M4s kutatasok
szerint azonban az aflatoxin B1 mellett termel még B2, G1 és G2-t is. Az elmult években a
gombat csupan az USA-ban illetve Brazilidban brazil dibban talaltak meg, valamint Thaif6ldon
és Mikronéziaban héazi porbdl. 2015-ben zajlo Kozép-eurdpai kutatas soran Szerbidban is
megtalaltdk kukorica mintakban (18). Teszteléslinkben szerepl6 faj is szerbiai kukoricabodl

keriilt izolalasra.

Célkitizés
Kisérleti munkankban a tesztelésre kivalasztott harom ill6olaj hatasat teszteltiik aflatoxin
termeld Aspergillus fajokon. A tesztelésben szerepld illoolajokat igyekeztiink gy kivalasztani,

hogy népszertiek, ismertek legyenek és a szakirodalomban is talaljunk utalést arra, hogy

korabban tulajdonitottak az illoolajoknak gomba ellenes hatést.

= Vizsgaltuk, hogy van-e a tesztelt illbolajoknak gomba ellenes hatasa és az hogyan

valtozik a higitassal aranyosan.

= Kerestiik a valaszt, hogy a taptalajhoz adagolt illbolaj hatasa eréGteljesebb-e vagy a

szlir6papirra kicseppentetté.

= Azt a feltételezésiinket szerettiik volna igazolni, hogy a kiillonb6z6 toménységt

ill6olajok koziil a legtoményebbnek lesz-e a leger6sebb gombaol6 hatasa.

Anyag és modszer
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Két felviteli modszerrel dolgoztunk, az egyik médszerben az illoolaj kozvetleniil fejtette ki
hatasat, mig a masiknal az ill6olaj csak a parlatdval volt képes hatni a gombéakra. Az

ill6olajokbdl harom kiilonbozd higitast készitettiink.

Az illbolajakat kereskedelmi egységben vasaroltuk. Az illbolajok 100%-0s készitmények
voltak, 10 ml-es kiszerelésben. A vizsgilatban szerepl6 két Aspergillus torzset a Szegedi

Tudomanyegyetem Természettudoményi Karanak Mikrobiologiai laboratoriumabdl kaptuk.

A tesztelésben szerepl6 Aspergillusokat az SZMC 22273 Aspergillus pseudonomius-t
Szerbiabdl szarmazo6 kukoricabol és az SZMC 22727 A. parasiticust mezégazdaséagi raktarban

izolaltak Horvatorszagban. Kontroll mintaink nem kaptak ill6olajos kezelést.

A vizsgéalatokat a Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kara Epidemiologiai
Tanszékének mikrobioldgiai laboratériumaban végeztiik. A kutatis soran kétféle modszerrel

(szlir6papiros és tapoldatos) teszteltiik az illoolajok gombaols hatasat.

A 48h-4s gomba tenyészetrdl steril oltotli segitségével vettiink fel az 1 mm hosszi gomba
fonalat, melyet Sabouraud 2%-os dextréz taptalajba szartunk. A beoltott lemezeket ezt
kovetGen 28°C hémérsékletii termosztatba helyeztiik és 24, 48, 96 és 120h mulva leolvastuk a

gomba-telepek atmérdit.

Sziir6papiros kisérleteknél az Aspergillus fajokat lemezes tiptalajba szurtuk oltotiivel.
Asztali UV-C germicid lampa fénye segitségével el6zéleg ,sterilizaltuk” a szlir6papirokat,
melynek kozepébe 3s5ul-nyi illbolajat cseppentettiink. A sziir6papirokat petricsésze
fed6lemezébe illesztettiik szorosan, igy a papir nem érintkezett a taptalajjal. Ezutan
parafilmmel zartuk a lemezeket a kiparolgas megakadalyozasa céljabol és 28°C-os
termosztatba helyeztiik. A telep atmérdéket 24, 72, 120 6ra mulva mértiik le. Harom féle ill6olaj
kiilonboz6 higitasait hasznaltuk ennél a modszernél is. A higitasok mértéke: 100%, 50% és

25% volt. Az illdolajokat 87%-os steril glicerinnel higitottuk.

Tapoldatos kisérletnél Saboraud-dextroz 2%-os tapfolyadékot vasaroltunk melyekbe
utolagosan mértiik a receptura alapjan a szilardité agart. Ehhez sziikség volt a tapfolyadékot
felf6zni, hogy az agar feloldodjon, melyet 40°C-ig visszah{itottiink. Erre azért volt sziikség,
hogy az ill6olaj ne karosodjon. 35ul ill6olaj keriilt valamennyi vizsgéalatban szerepld teszt
lemezbe, melyet probaltunk egyenletesen a kozegbe eloszlatni. Minden egyes l1épésiinknél
vigyaztunk a sterilitasra. Vartuk, mig a taptalaj megdermed és ezt kévet6en 1mm hossza
gombafonalat szartunk a taptalajba, oltétlivel. Parafilmmel szintén légmentesen zartuk és
280°C-o0s termosztatba helyeztiik. A telepek atmérgGjét a 24, 72, és 120. 6raban mértiik le.
Harom féle ill6olajat és azok kiilonbozd higitasait hasznaltunk. A higitasok mértéke: 100%,

50% és 25% volt. Az ill6olajokat szintén 87%-os glicerinnel higitottuk

Eredmények
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Valamennyi tesztelésben részvevé illoolaj rendelkezett gatlé hatassal. Hatdsfok szerint a

leghatékonyabb az indiai citromfii volt, ezt kovette a borsos menta, majd a rozmaring.

A higitasok esetében is a vart eredményt kaptuk, tehat a legtoményebb 100%-os higitas
bizonyult a leghatékonyabbnak és a higitas mértékével egyenes aranyban csokkent a
gatlohatas. Erdekes, hogy a 100%-os illoolajjal kezelt mintak esetén a gatld hatas az id6 elSre
haladtaval sem csokkent. A vizsgalt gombak tekintetében elmondhatjuk, hogy mindegyik
gomba mutatott valamilyen foka érzékenységet. Itt érdemes kitérni a két modszer kozti
kiilonbségre. A. parasiticus és a A. pseudonomious esetén is a tipoldatba kevert ill6olaj

mutatott nagyobb hatékonysagot.

A kontroll mintaval 6sszehasonlitva a sziir6papiros kezelésnél a 100% és 50%-os illoolajjal
kezelt mint4k esetében a telepek novekedése elmaradt, tehat a kezelésiink eredményes volt. A
25%-0s mintak esetében a mentaval torténd kezelésnél azonban a telepatmérdk hasonléak
voltak, mint a kontroll mintaé. A citromfli és menta hatasa kiemelked§ volt, a 100%-0s
ill6olajjal kezelt mintdknal a 120. 6rara is megmaradt a gatlo hatés. A citromfii esetében a gatlo
hatas azonban csokkent, bar a telepatmér6 nagysaga messze elmaradt a kontrolléhoz képest.
Az 50%-0s mintaknal a menta hatésa hosszatavon szintén erésebb volt. A rozmaring hatasa

elmaradt a mésik két ill6olajtol, a gatld hatas csupan a 100%-os mintaknal volt megfigyelhetd.

Az illdolajjal kezelt mintak telepatmérdje elmaradt a kontroll mintaétdl, ez a menta és
citromfi esetén mindharom leolvasasi id6pontban Kkifejezett volt. Az emlitett két illbolaj
esetében a 100%-os illoolajjal kezelt mintaknal a gatl6 hatas totalis volt, a gombatelepek a 120.
oraban sem mutattak novekedést. Az 50% és 25%-os mintdkon Kkifejtett hatas ismét
gyengébbnek bizonyult, a citromfli és menta a 24. és 72. 6raban hasonl6 eredményeket
mutatott, de a 120. 6rara a menta jobban megtartotta a gatl6 hatasat. A rozmaring hatasa

mindharom higitason kevésbé volt kifejezett (1-6 4brak).

1. abra: Aspergillus pseudonomius kezelése 100%-os metaval

Fig. 1: Aspergillus pseudomomius treatment with 100% menta
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2, abra: Aspergillus parasiticus kezelése 100%-os citromfiivel

Fig. 2: Aspergillus parasiticus treatment with 100% lemongrass

)74

Telepatmérdk/ Diameter of colonies

m 100%
H50%
m25%

citromfli/lemongrass menta/peppermint rozmaring/rosmary

lliéolaj tipusok/Types of essential oils

3. abra: Aspergillus parasiticus sziir6papiros kisérlet eredményei

Fig. 3: Experiment results of Aspergillus parasiticus filter paper technique
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Fig. 4: Experiment results of Aspergillus parasiticus nutrient solution
8
% 7
< 6
§ 3
£ 3
Sy
ag 2
~ €
3 S £ 5 = 100%
® M 25%
Q.
< \\
= &
N
<
N3
<

llléolaj tipusok/Types of essential oils

5. abra: Aspergillus pseudonomious sziirépapiros kisérlet eredményei

Fig. 5: Experiment results of Aspergillus pseudonomious filter paper technique
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6.abra: Aspergillus pseudonomious tapoldatos kisérlet eredményei

Fig. 6: Experiment results of Aspergillus pseudonomious nutrient solution

Megbeszélés

A kutatds soran két modszert alkalmaztunk az illbolajok gomba ellenes hatasanak
feltérképezésére. A szilirGpapiros és a tapoldatos kisérlet is eredményesnek bizonyult, gatlo
hatast értiink el a két Aspergillus faj esetén. Ez megegyezik tobb nemzetkozi kutatassal is
(11,19). A legerdsebb gatlohatast az indiai citromfi mutatta, melyet a borsos menta kovetett.
E két illoolaj a tapoldatos kisérlet soran az 6sszes gombara teljes gatld hatast fejtett ki, melyet
az A. parasiticus kivételével tartani is tudott. A rozmaring olajnak a legtoményebb valtozata is
minimalis gatlo hatast tudott kifejteni.

Osszegezve elmondhatd, hogy a vizsgalt illoolajok koziil érdemes mind a harom illbolaj
gomba ellenes hat4saval szdmolni. A harom higitas koziil a vartaknak megfelel6en a 100%-0s
ill6olajjal kezelt mintaknal tapasztaltuk a leger6sebb gatlohatast, kiilondsen a citromfi és a

menta esetében.

Az 50% és 25%-os higitasokndl mar nem tapasztaltunk ilyen j6l elhatarolhato

kiilonbségeket a kiilonbozd illdolajoknal. Kiilondsen igaz ez a rozmaring olaj esetében melynél
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a 120. Orara a két higitassal kezelt gombatelepek novekedése kozott alig, vagy egyaltalan nem
volt mérhet6 kiilonbség. Az irodalmi eredmények alapjan az illoolajok gombaol6 hatasat az A.

pseudonomious esetében a mi csoportunk vizsgélta el6szor ezen illdolajokon.

Célunk volt a két alkalmazott modszer 6sszehasonlitasa, mely kapcsan elmondhaté, hogy
a tapoldatba injektalt illoolaj hatasosabb volt a sziir6papiros formanal. Rentsenkhnad (8)
kisérleteiben a szlir6papiros kisérlet mutatott jobb eredményt. Azonban meg kell jegyezniink,
hogy ez a csoport maés illbolajokkal és mas gombakkal dolgozott. Az eredmények vizsgalatanal
azonban nem szabad elfelejteni, hogy in vitro laboratériumi koriilmények kozott dolgoztunk,
am a gatl6 hatés az élelmiszerek sajatos kozegében megvaltozhat, igy mindenképp fontosnak
tartjuk a vizsgalatok folytatasat, amely soran kiilonb6z6 élelmiszertipusokon (iidit6, szorpok,

sajtok stb.) vizsgalnank az illolajok hatasat.

IRODALOM
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A magyarorszagi influenza surveillance-hoz kapcsolodo léguti
oriassejtesvirus fellgyeleti rendszer adatainak retrospektiv
0sszehasonlitd elemzése a 2013-2016 kozotti influenza
szezonokban, az influenza morbiditasi adatok tukrében

The Hungarian influenza surveillance associated retrospective
comparative analysis of data of respiratory syncytial virus
surveillance between 2013-2016 flu seasons, in the light of the
influenza morbidity data

ROZSA MONIKA, SZALAI BALINT, HERCEGH EVA, BAN ENIKO, MOLNAR
ZSUZSANNA

Orszagos Epidemioldgiai Kozpont Budapest
National Center for Epidemiology

Osszefoglalas: Az influenza-szerti megbetegedések (ISZM) etiolégiai hatterében szdmtalan virus és bakterialis
korokozo6 allhat, és hogy val6jadban mi okozza a szimptémakat csak laboratériumi vizsgalatokkal donthetd el. A hazai
Nemzeti Influenza Referencia Laboratérium (NIRL) feladata az mikrobiologiai surveillance miikodtetése, mely
segiti az aktualis jarvanyiigyi helyzet felmérését, a korokozok gyors és korai felismerését valamint azonositasat. A
nemzetkozi GISRS-rendszer (Global Influenza Surveillance and Response System) az influenza virusok mellett a
légati oOriassejtes virus (respiratory syncitial virus; RSV) monitorozasat is elvarja a nemzeti referencia
laboratériumoktél. A jelenlegi influenza feliigyeleti rendszer — nem csak hazai viszonylatban — alabecsiili az RSV
okozta betegségterhet, mivel a surveillance els6sorban az influenza virus okozta megbetegedések igazolasat célozza
meg. Az ISZM esetdefinicid, valamint a sentinel orvosoktdl torténd mintagytijtés alapjan szervezett influenza
surveillance rendszer diszkriminativ az RSV laboratériumi kimutathat6sagéara nézve.

Kulcsszavak: RSV, Influenza surveillance, multiplex real-time RT-PCR

Abstract: Many respiratory viruses can cause influenza-like illness (ILI). The Hungarian National Influenza
Reference Laboratory (NIRL) is an essential part of the influenza surveillance system and contributes to the
continuous monitoring of the actual epidemiological situations with the fast and early detection and identification
of causative agents for flu epidemics. The current influenza surveillance system underestimates the disease burden
of respiratory syncytial virus (RSV). Based on introduced ILI case definition the specimens originated from ILI
patients by sentinel were sent to NIRL. We present a retrospective study which describes and explores the
relationship between RSV laboratory detections and ILI or ARI (Acute Respiratory Infections). Significant
correlations were found between laboratory confirmed RSV positivity data and specimens by sentinel and non-
sentinel, distribution by age groups of specimens, as well as the influenza morbidity data. The present study aims
to analyse the microbiological data of the Hungarian flu epidemics in the past 4 years depend fundamentally upon
virological surveillance.
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Bevezetés

A human léguti ériassejtes virus (RSV) burkos, egyszali, negativ iranyitottsaga, RNS-virus, a
Paramyxoviridae viruscsalad tagja (1). Az RSV vilagszerte a leggyakrabban azonositott
korokoz6 5 éven  aluli  kisgyermekek akut als6  légati  fertézéseinek
(ALRI=tid6gyulladas+bronchiolitis) etiologiai hatterében, és egyik f6 oka a gyerekek
korhazba keriilésének (2). A morbiditasi/mortalitasi adatok évrél-évre jelentés mértékben
eltérhetnek ugyanazon kornyezeti és populacios viszonyok kozott is (3), melyet a hazai adatok
is igazolni latszanak, ugyanakkor megerdsithetjiik azt a tényt is, hogy igen gyakori a reinfekcid
egész életiink folyaman. Az immunszeneszcencia allapotaban az RSV gyakrabban fordul eld,
melyet a nagysziil6k-unokak kozotti kapcesolat is elGsegit, hiszen a hazai csaladoknal jellemzd,
hogy a nagysziil6k gyakran és sok id6t toltenek a feliigyeletre szorulé o6voédas kord
kisgyermekekkel.

1996-ban alakult az European Influenza Surveillance Scheme (EISS) az influenza
surveillance feliigyeleti rendszere, de nem volt elérhet6 platform az RSV surveillance
felligyeletét illetGen. Sziikségessé valt az RSV feliigyeleti rendszerének javitasa az adatgytijtés
és jelentések 0sszehangolasa révén (4). Az RSV és influenzavirus-fert6zések hasonl6 klinikai
tlinetek form4ajaban manifesztalédnak és gyakori a ko-cirkulacio az év ugyanazon idészakaban
(5).

Az ECDC (European Centre for Disease Prevention and Control) esetdefinicidja az
influenza-szerti megbetegedésekre (ISZM) a kovetkezs tiineteken alapul:

= hirtelen kezdet és
« legalabb egyike a kovetkezd a 4 tiinetnek: 1az vagy lazas allapot, rossz kozérzet,
fejfajas, izomfajdalom és

« legalabb egyike a kovetkezs a 3 tlinetnek: kohogés, torokfajas, 1égszomj.

Az ISZM Klinikailag specifikusabb az influenza tiineteire, mint az ARI (akut 1éguti fert6zések),

amely esetdefinicitja a kovetkezd:
= tlinetek hirtelen megjelenése és
= legalabb az alabbi négy légzdszervi tiinet egyike: kohogés, torokfajas, 1égszomj, natha

€s

= orvosi szakvélemény, hogy a betegség fert6zés kovetkezménye.

Az ARI magaba foglalja az 6sszes fels6 1éguti fert6zést, ezért sokkal inkabb megfelel az RSV

okozta megbetegedések felismerésére.
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Az influenza mikrobiolégiai surveillance 2004. év 40. hetétdl indult, és azota is minden évben
az influenza szezonélis id6szakaban (adott év 40. hetétdl a kovetkez6 év 20. hetéig) miikodik.
A kiilonboz6 id6szakok adatainak osszehasonlitdsa azonban nem lehetséges a kezdetektdl, az
influenza surveillance rendszerben bekovetkezd peri-analitikai (stabil sentinel orvos halozat,
mintaszallitds) és pre-analitikai (korrekt mintakezelés) valtozasok miatt. Az éves
laboratériumi eredményeket kozvetleniil Gsszehasonlitani a 2012/2013-as évszaktol
lehetséges, mivel ekkortol valt olyan mértékben stabill4 a felligyeleti rendszer, hogy a szezonok

eredményei mar mennyiségileg és mindgségileg is 6sszehasonlithatok.
Célkittizésiink
Retrospektiv elemzésen keresztiil, az elmult 4 év (2012/2013., 2013/2014., 2014/2015. és

2015/2016.) adataira tamaszkodva Osszehasonlitani az RSV-fert6zések laboratoriumi

észleléseinek aranyat.

Tovabbi célunk a nemzetkozi RSV surveillance rendszerhez kapcsolodva szélesebb korti,
az RSV-fert6zések okozta betegségteher felmérését is megbizhatban monitorozo
influenza/RSV surveillance rendszer kialakitisa és egy hatékonyabb surveillance

fejlesztésének feltérképezése volt.

Anyagok

A bekiildott betegmintak alapvet6en két bekiildé csoporttdl szarmaznak. Egyrészt a sentinel
orvosok (az influenza surveillance iddszakaban virologiai mintabekiildésre is felkért
héziorvosok/hazi gyermekorvosok) altal levett orr/garat minta VTM-ben (Virus Transzport
Medium). Masrészt az un. hagyoményos bekiildésb6l szarmaz6 (korhazak, Kklinikak)

BAL,(bronchoalveolaris lavage) orr/garat minték, also-, felsé 1égati mintak.

Modszerek

A referencia laboratorium a kéroki hattér felderitésére Influenza A /Influenza B, valamint
RSV/ Adenovirus multiplex real-time RT-PCR (polymerase chain reaction) vizsgalati
metodikakat hasznalt. A nukleinsav tisztitas Qiagen, QIAamp Viral RNA Mini kittel tortént. A
reverz-transzkripcio soran AmpliSens, REVERTA-L RT reagens kitet, a PCR folyamatban
pedig Roche, LightCycler TagMan Master kitet és LightCycler 2.0 real-time PCR késziiléket
hasznaltunk. Az influenza surveillance mikrobiol6giai mintagytjtésében 100 sentinel
héziorvos vett részt (6) és a kiprobalt szakember-garda megfelelGen stabilnak bizonyult ahhoz,
hogy a kiilonb6z6 évek laboratériumi adatait nagymértékben ne befolyasolhassak a pre-

analitikai valtozasok.
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Eredmények

A 2012/2013-as szezon volt az els6 év, amikor kiilon adatgytijtés is folyt a laboratériumban
igazolt, RSV pozitiv betegek korcsoportos megoszlasat illetGen. A 2012/2013-as id6szakban az
RSV pozitivnak bizonyul6 mintdk (80) kozel fele szarmazott sentinel (39) a tobbi
hagyomanyos (41) bekiildésb6l. A sentinel bekiild6kt6l szarmazé mintdk 5%-a, a

hagyomanyos bekiildésbdl szdrmazo6 mintak tobb, mint 10%-a volt RSV pozitiv (1. dbra).
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1.abra: RSV pozitiv mintak szama heti bontasban 2012-2013

Fig. 1: Number of RSV positive samples weekly in 2012-2013

2L

A 2013. év 4. hetétdl a 12. hetéig (3. abra) tart6 intenziv influenza virus cirkulacio idején volt
tapasztalhat6 a magasabb RSV pozitivitasi arany is. Megéallapithato, hogy az influenzajarvany
idején az RSV pozitiv sentinel mintdk szdma hétrél-hétre alig valtozott, mig a hagyomanyos
bekiildésb6l szarmazo RSV pozitiv mintdk szdma kovette az influenza pozitiv mintak heti
valtozasat. Ez a kiilonbség valoszinlileg a sentinel rendszer, els6sorban influenza
megbetegedéseket monitorozo esetdefinicidjanak koszonhetd. A 2. adbra jol szemlélteti, hogy a
legtobb RSV pozitiv mintat az influenzajarvany csics idGszakaban azonositottuk, vagyis
amikor a legerételjesebb volt az influenza virusok cirkulacigja, akkor volt a legjelentésebb az
RSV-vel torténé egyiittes cirkulacio is. Az influenza A virus mindkét altipusa [(H1N1)pdmog
és H3] és az influenza B virus hasonl6 ardnyban volt kimutathat6 az influenza pozitiv
mintakbdl.

A sentinel bekiildésbél szarmazé mintdk 31%-a a 30-64 éves és 28%-a az 5-14 éves
korcsoportbdl szarmazott. A hagyomanyos bekiild6kt6]l szairmazé RSV pozitiv mintak tobb
mint fele (54%) a 0-4 évesek, 27 %-a az 5-14 éves gyermekek kozott volt kimutathatd. A

hagyomanyos bekiild6kt6l szarmazé igazolt, RSV pozitiv betegek korcsoportos megoszlasa
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sokkal inkdbb mutatja az RSV fert6zésre leginkdbb fogékony korosztilyos képet, mint a

sentinel bekiild6k RSV pozitiv betegeinek korcsoportos megoszlasa.
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2.abra: A 2012/2013. évi influenza surveillance RSV pozitiv adatainak osszefoglaloé abraja sentinel

(bal oldali oszlopok) és hagyomanyos (jobb oldali oszlopok) bekiild6k szerint megkiilonboztetve:

2/a. a szezon alatt bekiildott mintak; 2/b. az RSV és Influenza pozitiv mintak aranya heti

bontasban; 2/c. RSV pozitivnak bizonyuld, bekiildott mintak korcsoportos bontasa

Fig 2: Summary of RSV positive data originated annual influenza surveillance in 2012-2013.
Number swabbed for sentinel RSV laboratory detections and number swabbed for non-sentinel RSV
laboratory detections: 2/a Ratio of total number of samples and number of influenza, RSV positive;
2/b. ratio of RSV and Influenza data weekly; 2/c. RSV detections by age-band
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A 2013/2014-es szezonban az influenzajarviny mérsékelt intenzitasu volt, a morbiditas
lényegesen alacsonyabbnak bizonyult az el6z6 évihez képest. A pandémiés torzs els6dlegessége
a 11. hétig tartott, a 12. hétt6l kezd6dden, vagyis a jarvany lecseng6 id6szakdban az influenza

A(H3N2) szubtipus cirkulacidja valt erételjesebbé (3. abra).
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3.abra: 2013. 40. hét — 2014. 20. hét kozott az influenza pozitiv mintak szamanak alakulasa heti

bontasban a morbiditasi adatokkal kiegészitve (OEK, Jarvanyiigyi osztaly)

Fig. 3: The number of influenza positive samples weekly and morbidity in 2013-2014 (National
Center for Epidemiology, Department of Epidemiology)

A jarvany idején (6-11. hét kozott) volt detektalhaté a legtobb RSV pozitiv minta (16), de
akarcsak az influenzajarvany intenzitasa, az RSV el6fordulasa is, mindkét bekiild6 tipusban
mérsékeltnek mutatkozott (4. dbra). A sentinel mintak 1%-a, mig a hagyoméanyos mintak 2%-
a bizonyult RSV pozitivnak. A korcsoportos megoszlas az RSV-re jellemz4 képet mutatta,
vagyis a legtobb RSV pozitiv minta a 0-4 év kozotti korosztalybol szarmazé betegeknél volt

kimutathato, s elsGsorban a hagyoményos bekiildésbdl szarmaz6 mintakra volt jellemzé.

A 2014/2015. évi influenzajarvany morbiditasi adatai messze meghaladtak az el6z6
2013/2014. évi adatokat (6. abra). Ez a H3N2 altipusnak volt koszonhetd, mely egy merében
{j antigenitasa virusnak bizonyult és populécios szinten komoly jarvanyt okozott Eurdpa-
szerte, amihez még hozzajarult az RSV jarvany is.

A bekiildott mintak 45,9%-aban léguti megbetegedést okozo virust azonositottunk. A
pozitiv mintak 81%-a influenza és 11%-a RS virus-pozitiv volt. Az influenza A virus megoszlasa
altipusok szerint: H3N2 64%, HiN1ipdmog 7% volt. Az influenza B virus 10%-ban volt

kimutathat6 és 11%-os pozitivitasi aranyt ért el az RS-virusdetektalas.
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4.abra: A 2013/2014. évi influenza surveillance RSV pozitiv adatainak 6sszefoglalé abraja:

4/a. RSV/Influenza pozitiv mintak szama heti bontasban; 4/b. RSV pozitivnak bizonyulé betegek

korcsoportos bontasa
Fig. 4: Summary of RSV positive data originated annual influenza surveillance in 2013-2014.

4/a number of influenza/RSV positive data weekly; 4/b RSV detections by age-band

Az RSV pozitivnak bizonyuld mintak szama (99) meghaladta az el6z6 szezonban (16) tapasztalt
adatokat. A hagyomanyos bekiild6kt6l érkezé mintdk RSV pozitivitasi aranya kétszerese volt,
mint a sentinel bekiild6kt6l szdrmaz6 mintdk RSV pozitivitasi aranya. A legtobb RSV és
influenza pozitiv mintat a szezon 3.-8. hete kozott detektaltuk (5. abra), az influenzajarvany

idején (6. abra).
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5. abra: A 2014/15. évi influenza surveillance RSV pozitiv adatainak osszefoglalé abrdja:

5/a. RSV/Influenza pozitiv mintak szama heti bontasban; 5/b. az RSV és Influenza pozitiv mintak

aranya heti bontasban; 5/c. RSV pozitivnak bizonyuld betegek korcsoportos bontasa

Fig. 5: Summary of RSV positive data originated annual influenza surveillance in 2014-2015.

5/a Number swabbed for sentinel RSV laboratory detections and number swabbed for non-sentinel

RSV laboratory detections; 5/b Ratio of RSV data weekly; 5/c. RSV detections by age-band
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A korcsoportos megoszlas szerint a legtobb RSV pozitiv minta a 30-64 kozotti korosztaly
beteganyagaib6l volt kimutathat6, mindkét bekiildé tipusban (5. ¢bra). Magas volt az RSV
pozitiv mintak szama a 0-4 év kozotti korosztalybol szarmazo6 betegeknél mind a sentinel, mind
a hagyomanyos bekiildésb6l. A jarvanytigyi érdekbdl (sentinel) beérkezd mintak esetében a 15-

29 év kozotti korosztaly hasonlo RSV pozitivitasi ardnyokat mutatott, mint a 0-4 év kozottiek.
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Fig. 6: comparative graph of epidemiological data weekly in three season
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A 2015/2016. évi influenza surveillance morbiditasi adatai (6. abra) az el6z6 évi (2014/2015)
szezon adataihoz képest mérsékeltebb jarvanyt mutattak, mig a 2013/2014. évi szezonhoz
képest a jarvany intenzitasa erdteljesebb volt. Ez els6sorban annak a kovetkezménye, hogy a
szezonban az influenza B/Victoria-vonalhoz tartozé influenzavirus-dominancia volt jellemzd.
A sentinel mintdk kozel 34%-a volt pozitiv a multiplex PCR-ben vizsgalt léguti virusok
valamelyikére. A pozitiv mintak t6bb mint fele (65%) influenza B/Victoria vonalhoz tartozott,

17% influenza A(H1N1)pdmoo, 5% influenza B/Yamagata volt és 5% nem volt tipizalhat6.

A szezonban beérkez6 hagyomanyos mintdk szidma egyharmada volt a sentinel
mintakénak és valamely viralis 1éguti korokozoéra 17,13% bizonyult pozitivnak. A pozitiv
mintdk tobb mint fele (55%) influenza B/Victoria vonalhoz tartozott, 20% influenza A

(H1N1)pdmog volt és 10% nem volt tipizalhato.

Az RS-virusdetektalas kozel 6%-os pozitivitasi aranyt ért el az 6sszes pozitiv mintabol.

Osszefoglalas

A jarvanyligyi érdekbdl (sentinel) beérkez6 mintdk aranya az érintett korosztalyban volt a

legalacsonyabb, ahogy az el6z6 évi szezonban is mutatkozott (I. tablazat).

I. TABLAZAT: 2012-2016 kozotti influenza szezonokban beérkezé mintak szazalékos

megoszlasa a két, RSV-vel leginkabb érintett korcsoportban
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TABLE I.: Amount of the specimens originated from the two age groups most affected by
RSV during 2012-2016

Hagyomanyos bekiildék (Non-sentinel-source)

Jardbeteg, OEP finanszirozott Jé.rvényﬁgyli éf.d ekb_c’SI ,
mintak szazalékos Fekvdheteg szakellatasbol (sentinel) bekiildott mintak

megoszlasa szarmazé mintak szazalékos szazalékos megoszlasa
megoszlasa
Percentage of ambulant g Percentage of samples from

patients samples, financed | Percentage of samples from sentinel
National Health Insurance inpatient specialized care
Fund

0-4 8,70 | 860 | 10,20 | 11,30 | 13,0 | 11,30 | 14,20 | 1511 | 6,60 | 430 | 490 | 510

Az elmult 4 influenza szezon adatai alapjan Osszefiiggéseket tapasztaltunk a laboratériumban
igazolt RSV pozitivitasi aranyok és a kiilonb6z6 idények influenza morbiditasi adatai kozott,
valamint a sentinel és a hagyomanyos bekiildésbdl szarmazé mintak korcsoportos megoszlasa
kozott. A mintabekiild6 sentinel orvosok kivalasztasa a hazai populacié korosszetételére
reprezentativ modon torténik, vagyis az influenza jarvanyiigyi elemzéseinek alkalmas adatokat
szolgaltat. Az RSV el6fordulasi gyakorisaga okan (0-4 év és 65 év feletti) elsésorban két
korosztidly monitorozasa mutathatnA meg az RSV fert6zések valés adatait. Az RSV
aluldiagnosztizaltsaganak egyik oka, hogy a beérkezett mintdk nem az RSV fert6zésekkel
leginkabb sujtott korosztalyokbol szarmaznak (I. tiblazat). Ez a tény is igazolni latszik azt a
felvetést, hogy az influenza surveillance keretein beliill beérkez6 mintak korcsoportos

megoszlasa nem tiikrozni az RSV betegségteher valos adatait.

Az I. tablazat azt is jol szemlélteti, hogy a jarvanyiigyi érdekbdl (sentinel) bekiildott
vizsgalati anyagok szezononként is alacsony szazalékos megoszlast mutatnak az adekvat RSV
érintett korosztalyokat illetéen. Tovabba az is j6l lathat6, hogy a hagyoméanyos, ezen beliil a
jarobeteg és fekvibeteg szakellatasbol szarmazo mintakhoz képest is 1ényegesen kisebb a 0-4
évesektdl és a 65 éven feliiliektdl szarmazo sentinel mintak aranya. A fekvibeteg szakellatasbol
érkeznek az RSV szempontjabol leginkabb érintett korcsoportok mintéai. Ez is oka annak, hogy
a kiilonbo6z6 bekiild6kt6l szarmazo mintdkban az RSV pozitivitasi, korosztalyos adatok nagy

kiilonbségeket mutatnak.

A kiilonb6z6 iddszakok influenza morbiditasi adatai (7. abra), és az influenzavirusok

c s s

jellemz6 bekiild§ csoport kozott (sentinel, hagyomanyos) szinte mindig kétszerese volt a
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hagyomanyos javara. Az RSV-re fogékonyabb korosztalyok mintdi is, f6leg a 0-4 év kozottiek
esetében, elsGsorban a fekvibeteg szakellatasbol érkeztek, igy kétszerese, ill. hAromszorosa volt

a sentinel mintakhoz képest.

B INF+ sentinel © INF+ hagyomanyos B RSV+ sentinel XRSV+ hagyomanyos

7/a.
Minfluenza positive from sentinel samples influenza positive from non-sentinel samples
MRSV positive from sentinel samples X RSVpositive from non-sentinel samples

0%

HO0-4év MW5-14év MW15-29 MW 30-64 MWM>65év
7/b.

B 0to 4 years B 5to 14 years B 15to 29 years

B 30to 64 years W 65 yearsand over

7. abra: A 2015/16. évi influenza surveillance RSV pozitiv adatainak dsszefoglalé abraja:

7/a. RSV/Influenza pozitiv mintak szama heti bontasban; 7/b. RSV pozitivnak bizonyul6 betegek

korcsoportos bontasa
Fig. 7: Summary of RSV positive data originated annual influenza surveillance in 2015-2016.

7/a Number swabbed for sentinel RSV/influenza laboratory detections and number swabbed for
non-sentinel RSV/influenza laboratory detections; 7/b. RSV detections by age-band

A hazai populacié valéodi RSV érintettsége bizonyosan nem mutatkozik meg a jelenlegi
surveillance rendszerben, habar az influenzavirusok cirkulacidja és az RSV laboratériumi

,

észlelések kozotti kapesolat az elmult négy évre vetitve szembetling (8. abra).
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—2012/2013 ——2013/2014 -——2014/2015 ——2015/2016
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14 |
12 |

10 |

RSV + samples

RSV pozitiv mintak szama

2. y
0 | VAN, .

Hetek 40 42 44 46 48 50 52 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20

8. abra: Az RSV pozitiv detektalasok aranyai a kiilonb6z6 szezonokban, heti bontasban

Fig. 8: Ratio of RSV data weekly in different influenza seasons

A jelenlegi influenza surveillance miikotetésében torténd atalakitas hatékonyabba tehetné az
RSV okozta betegségteher a valdsaghoz kozelebb 4ll6 adatainak megismerését. Az RSV valodi
megbetegedési aranyaink felderitését szolgalna, ha novelhetnénk a két adekvat korcsoportbdl
(0-4 év, 65 év felettiek) érkez6 mintak szamat - elsGsorban a influenza surveillance rendszeren
beliil -, illetve a mintavétel alapjat képez6 esetdefinici6 modositasa az RSV-re is jellemzGbb
tlinetekkel.

A nemzetkozi feliigyeleti rendszerek egyre nagyobb hangsilyt fektetnek az RSV
monitorozasanak hatékonyabba tételére, igy hazankban is meg kell tenni a sziikséges

valtoztatasokat az unios elvarasoknak megfelelGen.

KOSZONETNYILVANITAS
OEK, Léguti virus osztaly minden dolgozodjanak: Dr. Jankovics Istvan, Csabai Gyula, Czira
Zsolt, Farkas Ildik6, Kérmendi Sandorné.
OEK, Jarvanyiigyi osztaly: Kaszas Katalin, Oman Erika.

Teriileten dolgozo kollégak és sentinel orvosok aldozatkész munkajanak.
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HOSPITAL HYGIENE

A Clogmia albipunctata (Diptera: Psychodiadae)
korhazhigiénés jelentdsége
The hygienic importance of Clogmia albipunctata (Diptera:
Psychodiadae) in hospitals
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Osszefoglalas: A Psychodidae csaladba tartozé Clogmia albipunctata az egyik leggyakoribb szinantrép rovarfaj.
Kozosségi mellékhelyiségekben, zuhanyzdkban - beleértve a korhazak és a rendelGintézetek ilyen helyiségeit is -
gyakran, nagy szimban van jelen. Mint kiilonb6z§ baktériumok passziv vektora, kockazatot jelent a betegek
szaméra, a miit6k kolonizaci6ja esetén pedig veszélyeztetheti a sebészeti betegellatast. Jelen kozleményiinkben
bemutatjuk a faj testfelépitését, élhelyi igényeit, viselkedését, egyedfejlédését, és kitériink az ellene valo védekezés
lehetGségeire. Vizsgaltuk a faj szaporodasanak lehetGségeit emberi kornyezetben. Kérdéiveket kiildtiink magyar
korhazak higiénikusai részére, amelyekben a korhazak fert6zottségével kapcsolatban érdeklédtiink. A beérkezett
valaszok tanulsaga szerint a fajt esetenként nem csak a mellékhelyiségek és zuhanyzok, de csaptelepek kozelében is
megfigyelték, beleértve a betegszobédkat és a személyzeti tereket. Egyedei az UV-A és az erds fehér fényre nem
valaszoltak, ugyanakkor gyors tavolodasi reakciét mutattak a feléjlik kozelité héforrasra. Technikai szempontbol a
rovar megtelepedésére a nedves falesatlakozasoknal, valamint a lefolyok esetében van lehetGség.

Kulesszavak: izeltlabt vektorok, entomoldgia, epidemiologia, kérhazak, higiénia

Abstract: Clogmia albipunctata (Diptera: Psychodiadae) is one of the most common synanthropic insects.
Mothflies are abundant in toilets, showers, including the wet rooms of hospitals and clinics. Being the passive vector
of different bacteria, it can be a threat to the patients, or can even endanger the surgical care by the colonization of
operating rooms. We present the anatomy, the preferred habitats, the behavior, the ontogeny of the species and we
summarize the possible mitigation strategies. We investigated the potential breeding habitats of the species in the
anthropogenic environment. Via e-mail we questioned hygienists of Hungarian hospitals about the infestation
status. According to the received questionnaires, where mothfly occurred, it was observed not only in toilets,
showers, but around faucets and on the walls of infirmaries and staff rooms. Nor the visible white, neither the UV-
A spectrum were not attractive or repellent for C. albipunctata; in contrast, the individuals showed escape reflex to
the approach of heat radiating source. From the technical point of view these species are capable of inhabiting wet
wall connections and drains.
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Bevezetés

Clogmia albipunctata (=Telmatoscopus albipunctatus) Williston, 1893: a kétszarnyaak
rendjének (Diptera), a szunyogalkatak alrendjének (Nematocera) Psychodidae
(lepkesztinyogfélék) csaladjaba tartozd, cirkumtropusi szarmazasa rovarfaj (1). A kérhézi
épliltekben egész évben el6forduld, kozonséges kartevének tartjak (2). Szintén e csalddba
tartoznak a meleg mérsékeltovi, szubtropusi és tropusi teriileteken a Trypanosomatida rendbe
tartoz6 Leishmania protozoonok, valamint szdmos, Phlebovirust terjeszt6 lepkeszinyog is
(Phlebotomus fajok). A csaladba tartozé rovarok altalaban kis testmérettiek, s érzékenyek a
hémérséklet és a paratartalom valtozasaira. Larvaik vizben, vagy nedves biofilmen fejlédnek
teljes (holometabol) atalakulassal. Tovabbi kozos anatomiai jellemzgjiilk a hosszid, erGsen
szegmentalt csap, a testméretiikh6z képest nagy és széles szarnyak, a rossz repiill6képesség és

7.2

a testfelsziniiket stir(in borit6 sz6rok megléte, beleértve a szarnyak sz6rozottségét is.

Maga a C. albipunctata széltében elterjedt a tropusi és szubtrépusi teriileteken,
ugyanakkor, mint csaladjanak leginkabb szinantrop (az ember kozelében é16) faja, a mérsékelt
ovi emberi telepiiléseken is gyakran el6fordul. Néhol tomeges lehet a jelenléte, kozmopolita
fajnak tekintendé (1). Eredeti él6helyén gyakran talalhatok larvai fak vizzel telt odvaiban, ami
Eurépaban egyel6re ritka jelenségnek szdmit. Az Oreg kontinensen el6szor Jezek és
munkatarsai adtak err6l tudositast 2012-ben (3). Obona és Jezek (2012) vizsgalata szerint a
faj elterjedési teriilete Eurépaban az elmult 40 évben északi irAnyban ugrasszerten nétt (4).
Jellemzd, hogy els6 europai emlitése a mediterran klimajt Spanyolorszagboél ismert (Tonnoir,
1920). Vaillant 1971-ben még gy talalta, hogy a faj legészakabbi elterjedési vonala vilagszerte
az északi szélesség 42-ik, a legdélebbi pedig a déli szélesség 40-ik foka kozott talalhato (5).
Jelenleg a faj mar az északi szélesség 53-ik fokan, Németorszagban is kozonséges (6), de
megtaldlhat6 a Benelux allamokban, Szlovakidban (a 49-ik északi szélességi korig) és
Csehorszagban is (1, 3, 4). A faj természetes terjedésére csak nyaron adédik lehet6ség, amikor
a mérsékelt ovben kiiltéri koriilmények kozott is lehet6sége van szaporodésra (1). Ennek
ellenére igen val6szint, hogy terjedésében az ember jatszotta és jatssza a legfontosabb szerepet
(4). Erdekes, hogy az 1983-ban kiadott, Szabd Jend és Delyné Draskovits Agnes altal irt, a
Psychodidae és Ptychopteridae rovarokrol szol6 kotetben mar meglepdnek tartottak, hogy az
egész Foldon elterjedt faj akkor még nem volt ismert Magyarorszag teriiletérél. A szerzék
emlitették tovabba, hogy a C. albipunctata larvait korabban néhany esetben kimutattak az

ember hugy-ivarszervi myiasisaban (7).



EGESZSEGTUDOMANY, LXI. EVFOLYAM, 2017. 3. SZAM I 2017/3

A C. albipunctata rendszertani helye
A faj egyik gyakran hasznalt és olykor magyar nyelvre is tiikorforditassal meghonositott

elnevezése ,molylégy” (‘mothfly’), val6jdban inkabb a legyek, mint a molylepkék rokona,
abban az értelemben, hogy a 1égy-és sztinyogalkati rovarok egyarant a kétszarnyaak (Diptera)
rendjébe tartoznak. A C. albipunctata tavoli rokona a szinyog, l6szanyog és arvaszinyog
fajoknak. Filogenetikailag mintegy koztes helyet foglalnak el a 16sziinyog-félék (Tipulidae) és
a barsonylegyek (Bibionomorpha) kozott. Egy csaladba tartozik a szintén emberi kornyezetet
kedvel6 és hozza hasonlé megjelenésti, kozmopolita Tinearia alternata-val, valamint Psychoda
és Pericoma fajokkal. Az angol szakirodalomban gyakran illetik filter fly’, ’drain fly’ gytijt6
megnevezéssel az egymasra nagymértékben hasonlit6 és csak a szakember altal biztonsaggal
elkiilonithet6 fajokat, bar maga a C. albipunctata ‘filter fly’, 'mothmidge’ vagy 'mothfly’ néven

is ismert. A C. albipunctata felismerését segiti jellegzetes életmodja, habitatja és megjelenése.

A faj pontos rendszertani helyzetét az alabbi leiras adja meg:
Osztaly: Insecta

Rend: Diptera

Alrend: Nematocera
Szupercsalad: Psychodoidea
Csalad: Psychodidae
Alcsalad: Psychodinae
Torzs: Paramorminii
Nemzetség: Clogmia

Faj: Clogmia albipunctata, Williston, 1893

A faj imagoéinak rovid jellemzése

Kistermett, alig fél cm-es testhosszisagot elérd, 1égyszerti testalkat rovarok. Ennek ellenére,
a Psychodidae csalddba tartozo6 hazai rovarok kozott viszonylag nagynak szamitanak. Diptera
rendbe tartozdé rovarok lévén, a masodik par szarnyak elcsokevényesedtek és az
egyensulyérzékel§ szerv szerepét toltik be. A stirtin erezett, a testmérethez viszonyitva nagynak
imponal6, 3.4-4.1 mm-es szarnyak, melyek a potrohon talnytlnak, feltling fiiggelékei a
testnek. A Nematocera alrend tagjainak feltling sajatossaga a hossz, szegmentalt csap, ami a
C. albipunctata esetében is jol lathato, 16 izbdl all6. A névado fehér foltok elsGsorban a
szarnyperemeken talalhatok, egyébként él6 allapotban az allatok barnas, feketés szintiek. Az
egész testfeliilet, beleértve a szarnyakat, széroket visel, ami némileg val6ban hasonlova teszi a

fajt egy molylepkéhez (1. dbra).
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3 mm
L I

1. abra: C. albipunctata imagé dorzalis és abdomindlis iranyt nézetbdl. Az egyed testhossza

szarnyakkal mintegy 5 mm (szerzo: Trdjer A; fekete-fehér felvételek).

Fig. 1: C. albipunctata imago from dorsal and abdominal view. The total length of the individual

with wings is 5 mm (author: A. Trajer; black and white images).

Szaporodasa az emberi kornyezetben és egyedfejlodése
A C. albipunctata el6forduldsara olyan helyeken szadmithatunk, ahol 18-20°C koriili

atlaghémérsékletnél altalaban nincs hidegebb, és alland6an magas a paratartalom. A faj
szaporodasihoz a nedves biofilmek, pangé vizek jelenléte szintén elengedhetetlen. Epitett
tereinkben ilynek elsGsorban a vizes helyiségekben (fiirdGszobak, zuhanyzok,
mellékhelyiségek, konyha, moso- és szaritohelyiségek) fordulnak el6. Pang6 viz talalhato a
zuhanytalcakban, a vizes helyiségek sarkaiban, lefolyokban és kornyékiikon, padl6osszefolyok
és WC-k blizzaraiban, csaptelepek szifonjaiban, lavorokban és vodrokben, valamint ezek alatt,
szivacsokon, nedves rongyokon, textileken (pl. torolkozo, vizet megtart6d fiirdészobai PVC-
vagy textilsz6nyegek) és szappantartokban. A larvak el6fordulnak tovabba ritkan hasznalt
WC-kben és piszoarokban, elhanyagolt, szivargo csévek pang6 vizében (6).

Ezen feliil szennyviztisztité telepekben és komposzt halmokban is kimutattdk a C.
albipunctata jelenlétét (1). A lakdterekben a szobanovények és viragok cserepeiben és alsé
ontozotalcaiban, parologtatdé edényekben, vazakban marad tartésan viz. Emlitésre mélto, s
egyben a helyzet jelent§ségét mutatd tény, hogy a Szingaptri Nemzeti Kornyezeti Ugynokség
(National Environment Agency, Singapore) akcidtervet allitott 0ssze a lakoterekben talalhatéd
pang6 vizek, mint potencidlis rovar él6helyek felszamolasanak érdekében (8). Esetiikben az
intézkedés célja a Zika virusnak, az Aedes aegypti Linnaeus, 1762 szinyog altali terjedésének

megakadalyozasa volt. A lakossag szamara kozolt, lakdépiilet-tipus szerinti konkrét cselekvési
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utasitas elérhets az Ugynokség honlapjan (9). A trépusi teriileteken a C. albipunctata
kozonségesen megtaldlhatd vizzel telt faodvakban, az Un. dendrotelmakban ([10, 11).
Magyarorszagon egy, a Pannon Egyetem felsé campusanak épiiletei kozott allo fa vizzel telt
odvabol keriiltek el6 2014-ben 1arvai (Vass Maté és Trajer Attila-nem publikalt adat). Korhazi

és kollégiumi bejarasaink soran gyakran talaltuk a faj egyedeit a zuhanyzok

falcsatlakozasainal, valamint a csaptelepek kozelében (2. abra).

2, abra: C. albipunctata egyedek in situ felvétele zuhanyzoé lefolyo, falfeliilet;(szerz6: Trdjer A és
Schoffhauzer Judit; fekete-fehér felvételek).

Fig .2: In situ image of a C. albipunctata imago at a shower drain; (authors: Dr. Attila Trdjer and
Judit Schoffhauzer; black and white images).

A néstények atlagosan 200-300 petét raknak (12, 13, 14). A labatlan larvak mintegy 48 o6ra
mulva bijnak ki a petékbdl. A emberi kornyezetben a larvak els6sorban nedves textilidkban és
a fentebb leirt pang6 vizben fejlédnek. A larvak a nedves feliileteken talalhaté biofilmen
taplalkoznak (6). A h6mérséklettdl és az elérhet6 taplalékforrasok béségétdl fiiggben, a teljes
larvastadium 8-24 napig tart. Laboratériumban, stabilan tartott 22°C hdmérséklet mellett a
teljes larvastadium 16-17 napig, a babstadium 5-6 napig tart (12). Vaillant (1971) szerint az
atlagos kifejlédési id6 mintegy 17 nap (5). A fajnak négy larvastddiuma van, a larvastadiumok
kozott vedlenek. Az els6 larvastadium a legérzékenyebb a kiszaradisra. A larvak nedves
kornyezetben igen mozgékonyak és els6sorban a 3. és 4. larvastddiumban 1év6 egyedek
nagyobb tavolsagok megtételére is képesek. Emellett sertéikre timaszkodva fiiggdleges, érdes,
vizfilm altal benedvesitett feliileteken is képesek kisebb szakaszokon méaszni. A larvak igen
kedvelik az emberi haj altal részlegesen eltomdédott, s hajszalak altal felfogott detrituszt
tartalmazo6 korhazi lefolyokat (6). A larvanak szifonja révén lehetGsége van a légkori oxigén
kozvetlen felvételére, de ,,mélyvizbe” keriilve bizonyos ideig képesek csak a talélésre, onnan
torekednek a vizfelszin mielébbi elérésére. A babok bar alameriilve, de a vizfelszinhez kotve

lebegnek, a légkori levegbvel szintén egy szifon segitségével tartjak a kapcsolatot. A kozel 10
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mm testhosszisigra is megnové — a korabbi larvastddiumokhoz hasonléan 14b nélkiili - 4.
larvastadium fejl6désének végén bebabozddik, majd 6t nap elteltével a mar szarnyas rovarok
ebb6l a babbdl bujnak el6. A szerzék megtfigyelései szerint a C. albipunctata larvéira
zuhanyzokban a fal és a padlo talalkozdsa mentén felgy(ilé detrituszban, s6t, a megfelelGen
hosszi ideg nem mozgatott kozmetikai termékek flakonja, doboza alatt talalkozhatunk

leggyakrabban (3. dbra).

3. abra: C. albipunctata larva és C. albipunctata larvak in situ felvétele zuhanyzoé sarok; (szerzo:
Trajer A; fekete-fehér felvételek).

Fig. 3: The images of a C. albipunctata larva and some other larvae of the species (author: A

Trajer; black and white images).

A 4-5 mm nagysagua feln6tt (imago) egyedek a nap legnagyobb részét arnyas falfeliileteken
toltik. Laboratoriumi vizsgalatok szerint éjjel a legaktivabbak, de nappal is repiilnek (15). Ahol
hozzaférnek, szénhidratokat (péktermékek, édességek felszinérdl) is fogyasztanak. A rovid ideg
tartd lehtilésre nem érzékenyek, igy rovid szell6ztetés utan is életben maradnak. Ezzel
szemben, ha sziraz, meleg kornyezetbe keriilnek, hamar elpusztulnak. Atlagos élettartalmuk
az elérhet6 taplalékforrasok és a predatorok (elsésorban pokok) jelenlétének fliggvényében 3-
21 nap. Az imagok nagyon rossz repiil6k, legfeljebb csak par méterre tavolodnak el attol a
helyt6l, ahol kikeltek. Mas fajokkal az emberi kornyezetben gyakorlatilag
Osszetéveszthetetlenek. Eletmodjuk és megjelenésiik alapjan aranylag egyediilallonak

mondhatok Eurépaban([1).

Betegségokozo, betegségterjeszt6 szerep
A faj aktivan, vérszivassal nem terjeszt megbetegedéseket, azonban koérhazakban higiénés

probléméat okozhat jelenléte (16). Hollandidban, 2006-ban el6fordult, hogy egy korhaz
miit6jében a faj egyedeinek jelenléte miatt torolni kellett a sebészi beavatkozasokat (1). A C.

albipunctata harom f6 médon okozhat human megbetegedéseket:
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= a testfeliiletiikr6l leval6 szérok allergizalhatnak,
» passziv vektora lehet kiilonb6z6 baktériumoknak, valamint

= larvai myiasist okozhatnak.

Allergizald hatas
Kino és munkatarsai (1987) beszamoltak arrél, hogy az emberi kornyezetben el6forduld
rovarok koziil szamos faj szére allergizal (16). Ismert, hogy a C. albipunctata széreinek (4.

abra), illetve az elhullott példanyok testrészeinek inhalaci6ja asztmas tiineteket okozhat
(1,17, 18).

4. abra: A C. albipunctata erdsen szdrozott fej- és tortajéka (szerzé: Trdjer A.; fekete-fehér
felvételek).
Fig.4: The heavily hairy head and tor body regions of a C. albipunctata imago (author: Dr. Attila

Trajer; black and white images).

Passziv vektor szerep, nosocomialis fert6zések
A C. albipunctata és mas Diptera fajok korhazi kornyezetben hatékony kozvetit6i lehetnek
kiilonb6z6 baktériumoknak, beleértve a multirezisztens korokozokat is (19). A sz6rok altal

jelentett nagy testfeliilet elGsegiti terjeszt6 szerepiiket. Egy korhazi vizsgéalatban Osszesen 45



EGESZSEGTUDOMANY, LXI. EVFOLYAM, 2017. 3. SZAM I 2017/3

baktérium fajt tenyésztettek ki a rovar mintdibol, koztiik voltak olyan jelent6s patogén
baktériumfajok, mint pl. az Escherichia coli, a Klebsiella pneumoniae ssp. pneumoniae vagy a
Pseudomonas aeruginosa (2). Kontaminal6dhatnak baktériumokkal a larvak fejlédését
biztositd, szerves anyagokat tartalmazé biofilmeken, excretumokkal valo egyéb érintkezés
folytan.

A fentebb elmondottak szdmos mas Psychodiadae csaladba tartozo fajra is érvényesek. A
Phlebotomus fajok ezen kiviil vektorai a leishmaniasisnak és tobb Phlebovirusnak. Jelenleg
ezek a fajok részben a klimavaltozasnak, részben a varosi-hdsziget hatdsnak koszonhet6en
vannak elterjed6ben a Karpat-medencében (20, 21, 22). Ezen tilmenden, a szintén Diptera
légyalkatiak is passziv vektorai szamos patogén baktériumnak, beleértve az enteralis

kérokozokat (23).

Myiasis (légynyiivesség)

A szakirodalomban tobb, C. albipunctata okozta légylarvassag eset ismertetését is megtalaljuk.
Hovius és munkatarsai (2011) egy ritka, négyodgyaszati formajat irtak le egy mexikoi
nyaral6ohelyrdl visszatért né esetében (24). Nasopharyngealis form4jat Mohammed és Smith
(1976) ismertették (25), de nasalis myiasist is okozhat (26). C. albipunctata okozta
gastrointestinalis myiasis esetek ismertté valtak (27, 28, 29). Hugyrendszeri formajarol

tobben beszamoltak(17, 30, 31, 32).
Célkitizések

A jelen tanulméany célja els6dlegesen a Clogmia albipunctata jellegzetességeinek és az altala
jelentett korhazhigiénés fenyegetések oOsszefoglald bemutatasa volt, kiegészitve a faj
fototaxisat (fény kivaltotta mozgast) vizsgalo, tajékozodo jellegli fénykisérletekkel, a magyar
korhazak és rendelGintézetek érintettségének kérdGives, pilot study-jellegii, tajékozodo
felmérésével. Vizsgaltuk tovabba a peték imagdkka, azaz kifejlett rovarra fejl6déséhez
sziikséges koriilményeket, épiiletszerkezeti szempontbdl. Fontos, hogy az atalakulasi fazis
héboritatlan legyen, s a larvdk és babok tuléljenek. Ezt a szempontot figyelembe véve

vizsgaltuk meg s kivantuk bemutatni a vizes helyiségek vizelvezetd elemeit, mint lehetséges

,Elettereket”.
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Modszer

Fénykisérletek
A higiéniai szempontbdl jelentds fajok esetében rendkiviil fontos a kiilonb6z6

hullamhossztsagt fényforrasok egyedek viselkedésére gyakorolt hatasanak ismerete. A

kiilonb6z6 hullaimhossz-tartomanyokra adott fényvalasz meghatéarozza, hogy
= milyen spektrum vonzza az emberi kornyezetbe a rovarokat,
» milyen fény hasznélataval csapdazhatok és gytijthetdk be,
= milyen jellegli kornyezetet keresnek tartézkodo-és szaporodohelynek,

» esetlegesen hogyan tarthatok tavol az emberi kornyezettdl.

Bar egyes esetekben, igy a sztinyogok kozott a legtobb fajra a lathat6é fény kapesan negativ
fototaxis, az UV-A spektrumban pozitiv fototaxis észlelhet, ezek az észlelések nem
altalanosithatok, terjeszthetSk ki a teljes csalddra. A fénykisérletekhez harom, kiilonbozé
hullAmhossztartomanyban sugarz6 fényforras-tipust hasznaltunk: - erds lathat6 fehér fény:
hiarom db. 5 mm-es LED-lampabdl 4ll6, két darab AA-osztilyd Varta ceruzaelemmel
miikodtetett LED DAY LIGHT 2AA Varta mark4ja zseblampa, mely egyiittes fénykibocsatasa
25 lumen, - hGsugarzas+lathato fehér fény: egy egyszerii viasz mécses, melynek fényerdssége
megkozelitéleg 1 candela, valamint - UV-A+ a lathaté spektrum rovid hullaimhosszi
tartomanya: egy, kifejezetten éjszakai életmoda Dipterak csapdazéasara késziilt Bio Mosquito
Trap mark4ja rovarcsapda. A rovarcsapdat olyan helyen miikodtettiik egy éjszakan at, ahol a
falon pihend Clogmia egyedeknek vizudlis kapcsolatuk volt a csapda fényforrasaval. A

vizsgalatokra kozosségi zuhanyzdban kertilt sor.

A Kkisérletek soran a beltéri h6mérséklet 21-22°C, a relativ paratartalom megkozelitGen
80% volt. Ezek a koriilmények kedvezbek a C. albipunctata aktivitdsa szempontjabol. Az
allatokat gyenge megvilagitasban kerestiik. Az UV-lampas felvételek készitése kizarolag a
csapda vilagitoteste altal adott fény mellett zajlott. A fényképezéshez sziikséges fényt az UV-
lampa altal kibocsatott 390-450 nm-es hullamhossza lathat6 fény komponens adta. El6z6leg
meggy6z6dtiink arrdl, hogy legalabb 3-4 egyed vizuélis kontaktusba tud-e keriilni a csapda

altal kibocsatott fénnyel. A csapdat két teljes éjjelen at miikodtettiik.

Ajelen dolgozatban szerepld, fényképen megorokitett imago egyedek falfeliiletre helyezett
poharakkal keriiltek begytijtésre, majd shock-mélyhiitéssel lettek mozgasképtelenné téve. A
larvak kozvetleniil a zuhanyz6 padldézata-fala hataranal felhalmozédott szerves matrixbol

kertiltek eld.



EGESZSEGTUDOMANY, LXI. EVFOLYAM, 2017. 3. SZAM I 2017/3

Kérdoives felmérés

Tobb mint nyolcvan magyarorszagi kérhaz és rendel6intézet higiénikusai felé intéztiink
megkeresést egy négy kérdésbdl all6 kérd6iv forméjaban. Szamos esetben a higiénikusok
elérhet6ségét nem talaltuk meg, ezért a korhazak titkarsagait kértik meg a téma
tovabbitasara, referalasara. A kisérélevél tartalmazta a rovarral kapcsolatos legfontosabb
ismereteket (méret, élGhely, viselkedés), valamint négy fényképfelvétel is csatolasra keriilt (5.

abra).
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5. abra: Az egészségiigyi intézmények higiénikusai szamara elkiildott habitusképek.

Fig. 5:The sample C. albipunctata images which were sent to the hygienists of the healthcare

institutions.

A kérd6iv létrehozasanal torekedtiink arra, hogy egyszert, konnyen értelmezhetd, és rovid id6
alatt kitolthet6 legyen. Az intézményeket elGzetesen biztositottuk arrdl, hogy az adatok
Osszegzett formaban keriilnek bemutatasra és tarolasra, ami nem teszi lehet6vé, hogy a
tényleges eredmények késGbbiekben kapcsolatba hozhatok legyenek az illet6 egészségiigyi
intézményekkel és higiénikusaikkal. Az aldbbi kérdéseket tettilk fel a higiénikus

szakembereknek:
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« Taldlkozott-e mar az On A4ltal feliigyelt intézmény(ek)ben Clogmi4val?

(valaszlehetGségek: igen, nem, nem tudom),

« Hol talalkozott a rovarral? (valaszlehet6ségek: WC, zuhanyzé/fiird6kad, konyha,

csaptelep/fal betegszobaban, csaptelep/fal személyzeti szobdban, mas helyiség:...),

»  Megkozelitéen hany egyedet latott? (valaszlehetGségek: 1-2, 3-4, 5=<),

Kellett-e méar intézkednie a rovar (Clogmia) miatt? (valaszlehet6ségek: igen, nem).
Amennyiben az elsé feltett kérdésre a ,nem” volt a valasz, akkor a tovabbi kérdésekre adott
valaszokat is nemlegesnek, amennyiben a ,nem tudom” volt a valasz, akkor a tovabbi feltett

kérdésekre adott valaszokat is bizonytalannak tekintettiik.

Szerkezetvizsgalat
Vizsgaltuk a C. albipunctata szaporodési lehet&ségeit szerkezeti (technikai) szempontbdl is, a

legjellemz6bb szaporodasi helynek szamité zuhanyzokban, mosdokban. A faj lehetséges
él6helyeinek vizsgalatanil tekintetbe vettiik a faj szaporodasaval Kkapcsolatos,
szakirodalomban talalhaté adatokat, valamint sajat, kozosségi zuhanyzokban tett helyszini

megfigyeléseinket (6, 12, 13, 14).

Eredmények

Kiilonbozo hullamhossztartomanyok hatasa a C. albipunctata egyedek viselkedésére

Lathato fehér fény
A 25 lumennek megfelel6 hideg, fehér fényre sem negativ, sem pozitiv fototaxist nem adtak a

vizsgalt egyedek élGhelyi kornyezetiikben (6. abra).

6. abra: Falon pihend C. albipunctata egyed az intenziv fehér fénnyel tortént besugarzas elotti

félhomalyban és kozben (szerzo: Dr. Trdjer Attila; fekete-fehér felvételek).

Fig.6: A resting C. albipunctata individual before and after the white light irradiation. (author: A

Trajer; black and white images).

Hdsugarzas(+lathato fehér fény)



EGESZSEGTUDOMANY, LXI. EVFOLYAM, 2017. 3. SZAM I 2017/3

Az 1 candeldnak megfeleld lathato fényt kibocsatoé fény-és héforras kozelitése esetén mar 30-

40 cm-es megkozelités esetén a rovarok gyors tavolodo repiiléssel reagaltak (7. abra).
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7. abra: Falon pithené C. albipunctata egyed a mécses dltal nyijtott intenziv infravoros
(h6)sugarzassal tortént besugarzas el6tt és kozben (a képen lathaté egyed még joval a kép készitése
el6tt tavozott a fényképezbgép latoterébll; (szerzb: Trajer A.; fekete-fehér felvételek).

Fig. 7: A resting C. albipunctata individual before and after the direct infrared irradiation. (author:

A. Trajer; black and white images).

UV-A+(alathaté fény rovid hullamhosszi tartomanya)
A Clogmia egyedek az UV-A fényre sem negativ, sem pozitiv fototaxist nem adtak a vizsgalt

él6helyi kornyezetiikben. Ez abban az esetben is igy volt, ha a csapda és a tesztelt egyed kozott
tavolsag nem volt tobb 10 cm-nél. A csapda egész éjszakai miikodtetése ellenére sem fogott C.
albipunctata egyedet. Tobb, falon pihen6 Clogmidnak a csapda miikodtetésének els6 négy

oraja soran még pihend pozicigjan sem valtoztatott (8. abra).

8. abra: Falon pihend C. albipunctata egyed az UV-A fénnyel tortént besugarzas kozben kozeli

felvételen és a miikodtetett fénycsapdaval (szerzé: Trajer A.; fekete-fehér felvételek).

Fig. 8: A resting C. albipunctata individual during the UV-A irradiation and the same individual
with the working mosquito light trap. (author: A. Trajer; black and white images).
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A csapdazott anyagb6l a valdszintileg a kozeli étkez6bdl szdrmaz6d kozonséges muslicak
(Drosophila melanogaster Meigen [1830]) tobb egyede, valamint két, kozelebbrél meg nem
hatarozott Psychodidae csalddba tartozo6 rovar nagyjabol 1,2-1,5 mm-es egyedei kertiltek el6 (9.

abra).

9. abra: Ejszakai fénycsapdazassal kozosségi zuhanyzéban gyiijtott anyag: megkozelitben 2,5 mm-
es Drosophila melanogasterek (k6zonséges muslica egyedek) és két kisebb, mintegy 1-1,3 mm-es

Psychodidae csaladba tartozo rovar egyedei szerzd: Trdjer A.; fekete-fehér felvételek).

Fig. 9: Insect material collected by a mosquito light trap which was operated in one night in a
community shower room: approxatimately 2.5 mm long Drosophila melanogaster individuals
(common fruit flies) and two smaller, about 1-1.3 mm long Psychodidae mothflies (author: Dr. A.

Trajer; black and white images).

Megjegyzést érdemel, hogy a fotografiai célbol gytjtott 7 egyed szdrnyhossz-szarnyatmérd
aranyanak atlaga 1,89 (szoras: 0,13) volt, ami segitséget jelenthet a faj tajékozodo jellegii

meghatarozasakor.

A kérdoives felmérés eredményei
Osszesen 17 kérhaz-higiénikustoél érkezett kitoltott kérdsiv. A higiénikusok koziil 3 személy

ismerte fel és talalkozott mar a rovarral munkahelyén, egy személy bizonytalan volt és 13
személy adott nemleges valaszt a feltett kérdésre (10. abra). A harom, az els6 kérdésre
pozitiv valaszt ad6 higiénikus koziil az egyik személy gy nyilatkozott, hogy zuhanyzoban,
fiird6kadban, folyosén, személyzeti 6lt6z6 falan talalkozott Clogmia egyedekkel. A masik,

pozitiv valaszt ad6 higiénikus zuhanyozoban, betegszobaban 1évé csaptelepen és nedves
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klim4jua, padléosszefolyoval ellatott helyiségben talalkozott a fajjal kérhazi kornyezetben. Az

egyik nyilatkoz6 zuhanyz6/fiird6kad kornyezetben talalkozott a rovarral (11. dbra).

14
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Valaszok szama/number of responses

0 I

Igen/Yes Nem/No Nem tudom/I don't know

Valaszkategoria/response category

10. dbra: Az 1. kérdésre (Taldlkozott-e mar az On dltal feliigyelt intézmény(ek)ben ClogmiGval?)

adott valaszok megoszlasa.

Fig. 10: The answers to the first question (Have you ever seen C. albipunctata in your Institution?).
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Valaszkategoria/response category

11. abra: A 2. kérdésre (Hol talalkozott a rovarral?) adott valaszok megoszlasa.

Fig. 11: The answers to the second question (Where have you observed the presence of C.

albipunctata in the Institution?).
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A Clogmia egyedek megkozelité szamara vonatkozo kérdésre adott valaszok koziil harom
esetben jeleztek ot egyedszam feletti abundancia (egyedstirtiség) értéket. Emlitésre mélto, hogy
a két pozitiv valaszad6 koziil az egyik személy 10 feletti egyed egyiittes el6fordulasat jelezte (12.

abra).
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Idon'tknow vele/ Clogmia
had not been seen
Valaszkategoria/response category

12. abra: A 3. kérdésre (Megkozelitéen hany egyedet latott?) adott valaszok megoszlasa.

Fig 12: The answers to the third question (How many individuals have you seen approximately?).
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13. abra: A 4. kérdésre (Kellett-e mar intézkednie a rovar (Clogmia) miatt?) adott valaszok

megoszldsa.

Fig 13: The answers to the fourth question (Have you had to act because of the presence of C.

albipunctata pests?).
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A héarom, pozitiv valaszt ado higiénikus koziil két személy jelezte, hogy a rovarok jelenlétét

koveten intézkedtek a rovarok - kozelebbrél meg nem hatarozott médon torténd — irtasarol.
(13. abra).

A szerkezetvizsgalat eredményet

A lepkeszinyogok egyedfejlédési ciklusanak haboritatlansaga nem biztositott minden, pango
vizet tartalmazo6 vizhalozati elemben. Az egyes csaptelepek szifonjai esetében a ttlélés csak
akkor lehetséges, ha a vizvezetékrendszer a teljes atalakulasi ideje alatt (15-32 nap, lasd
fentebb) tizemen kiviil van. Ellenkez6 esetben az id6szakosan lefoly6 hasznalati viz a petéket
és larvakat a&tmossa a blizzarként szolgal6 pang6 viztomegen, s igy azok a csatorniba tavoznak.
Amennyiben a larvak a szifon bels6 oldalan mégis kifejlédnének, sem larvaként, sem kifejlett
lepkesziunyogként nem volna lehetdségiik visszafelé atjutni a blizzaron, s igy nem jutnanak ki
a kiils6é kornyezetbe. A szifonban tehat csak ideiglenesen fejlédhetnek ki lepkesziinyogok,

példaként emlitve a hazelhagyassal jar6 csaladi nyaralasokat, irodaépiiletekben a
szabadsagolasok idGszakait (14. abra).

14. dbra: Osszetett és hagyomanyos szifon miiszaki rajzai és a szerves anyagok felhalmozédasanak

lehetGséger.

Fig. 14: The possibility of the accumulation of organic materials in composite and traditional

siphons with the technical drawings of the architectures.

Fennmaradasuk szempontjabol nagy jelent6sége van annak, hogy nem repiilnek neki a
felheviil6 fényforrasoknak, s igy - szemben szdmos mas rovarral - nem modositja aktivitasukat

ezek jelenléte. Ennek megfelelGen a fiird6szobai kornyezet akkor is megfelels élettér szamukra,



EGESZSEGTUDOMANY, LXI. EVFOLYAM, 2017. 3. SZAM I 2017/3

ha a vilagitotestek az esti, éjszakai 6rakban alland6an hasznalatban vannak. Kedvelik a csempe
felszinét, de télen felkeresik a kiiltéri hideg és a beltéri paras, meleg levegd talalkozasa miatt
kialakul6, a nyilaszarokrol, falakroél, fal-fodém csatlakozasokroél lecsurgd vizes feliileteket is
(héhidas épiiletszerkezetek). A gytjtott larvdkat els6sorban ilyen fiird6szobai
falcsatlakozasoknal talaltuk. A kornyezet hatranya, hogy csak allandé hasznalat esetén
biztositja a sziikséges vizfilmet a larvak szamara. ElsGsorban allandoan hasznalt kozosségi
zuhanyzokban, mint amilyeneket korhazakban, kollégiumokban, esetleg csaladi hazakban

talalhatunk, van lehet6ség a larvak fejlédésére ebben az élettérben (15. dbra).

@
L |

A burkolat lejtésiranya/the
inclination of the cover ’

<* |
’

T

A

15. abra: Falcsatlakozasndl létrejové Clogmia larva éléhely.

Fig.15: Clogmia habitat in a wall junction.

A padldosszefolydk esetében a kialakitas lehet6vé teszi a kifejlédési ciklus végbemenetelét a
vizhalézat rendszerszerd iizemelése alatt is. Ennek oka, hogy a lefoly6 belsé pereme mentén
adottak a megtelepedés, kifejlédés, majd Kkirepiilés feltételei is. Az Ontottvas lefolyok
peremében Osszegytil6 viz megfelel§ élGhelyet biztosithat a larvak szamara, mivel a tobbé-
kevésbé rendszeres hasznélat esetén a szerves anyag és a nedvesség mindig rendelkezésre

allnak. A viszonylag sekély vizmélység miatt a larvak fejlédése biztositott, és a petézShely az
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imagok szamara is konnyen elérhet§. Hatranya, hogy forré viz, detergens vagy klor alapt
tisztitoszer bejutasa esetén a larvak elpusztulhatnak az exponalt kornyezetben (16. dbra).

A korszert lefolyok &ltal biztositott vizes él6hely lényegesen stabilabb kornyezeti
paraméterekkel rendelkezhet. A nagyobb viztér miatt kisebb a kiszaradas veszélye, valamint,
a higulas miatt, a forr6 vizzel és a tisztit6 szerekkel szemben is védettebb ez az él6hely-tipus.
Rejtettsége miatt a felgyiileml szerves anyag tovdbb maradhat érintetlen, felhalmozodhat.
Feltétel, hogy a rostélyon az imagok at tudjanak haladni, egyebekben a legstabilabb él6hely

tipusnak tiinik az alland6an nedves falcsatlakozasok mellett (17. abra).

| Q A burKolat lejtésiranya/the inclination of the cover |

16. abra: Ontéttvas lefolyéban kialakulé Clogmia larva él6hely.

Fig. 16: Clogmia habitat in a cast iron drain.

A burKolat lejtésiranya/the inclination of the cover

17. abra: Korszertii lefolyoban kialakulé Clogmia larva élGhely.

Fig. 17: Clogmia habitat in a modern drain.
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Megbeszélés

A faj egyedeinek kiilonb6z6 hullaimhosszisaga fényre adtott viselkedési valaszaibdl szamos, a
védekezés és a faj 6kologiajanak, valamint napszaki ritmusanak megismerése szempontjabol
fontos kovetkeztetés adodik. Az elvégzett kisérletek részben hianypdtld jelent6séggel birnak.
A lathato fénnyel végzett vizsgalatok eredménye elveti annak lehetéségét, hogy a C.
albipunctata imagok parzasi hely és pihen6hely valasztasaban a lathato fény er6ssége szerepet
jatszana. A kisérlet eredményén tal még két tényezo szol emellett:

« szamos rovar fajjal ellentétben nem vonzodnak sotétben az intenziven vilagito

fényforrasokhoz,

« ugyanakkor gyakran lathatok jol megvilagitott zuhanyzokban és mosdbokban a falon
pihenni, s tevékenységiiket a sotét szobaban felkapcsolt atlagos megvilagitasi

viszonyok sem zavarjak meg.

Ez abbol a szempontbol is érdekes, hogy a szakirodalom hangsulyozza, hogy a faj egyedei az
arnyékos kornyezethez vonzodnak. Valésziniibb, hogy a nedvesség és nem a fényerdsség
jatssza a legfontosabb szerepet a faj viselkedésének meghatarozidsaban, mint kornyezeti faktor.
A hésugarzast ado forrassal végzett vizsgalat eredménye a fentebbi gondolatsort latszik
alatAmasztani. A mindossze egy candela fényerGsségii viaszgyertya kozelitése a pihend
egyedekhez erds tavolodasi reflexet valtott ki minden esetben. Feltehetd, hogy természetes
szarmazasi helylikon, a tropusi és szubtropusi 6vben a nap heve és a kozvetlen napsugarzas
altal felhevitett feliiletek, illetve az ennek kovetkeztében lecsokkend relativ paratartalom
alkalmazkodasi problémat jelentenek e paratartalom véaltozasaira igen érzékeny rovar
szamara. Az UV-A fénnyel végzett kisérlet szerint, szemben szamos, éjszakai életmo6dua Diptera
fajjal - beleértve a kozeli rokon Phlebotomus fajokat is - , a vizsgélt faj nem reagilt a
leggyakrabban csapdazasra hasznalt hulldimhossz-tartomanyra. Ennek oka nem ismert és

egyel6re nem vonhatok le messzemend kovetkeztetések ebbdl a vizsgalatbol.

Kisérleteink tanulsdgai a kovetkezok:
= a C. albipunctata egyedek nem gytijthet6k megbizhatéoan UV-A fényforras alapa

csapdaval és

= ebbdl kovetkezGen valosziniileg az UV-A fényforassal miikod6é csapda lehet, hogy

nem alkalmas az abundancia pontos felmérésére ennél a fajnal
« az egészségiigyi intézményekben igen gyakran hasznalt hideg fényt sugarz6 neon és
LED-lampak bar nem vonzzak, de nem is riasztjak el a rovart, valamint

« asugarzo6 héforrasoknak repellens szerepe van a faj esetében.
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Amennyiben eredményeink helyesek, a koriilményesen hasznalhatd, ragacsos feliilet(i csapdak
hasznélatan tilmenden a rovar el6forduldsanak észlelésében fontos szerepet kap az egyedek

vizudlis észlelése.

KérdGives vizsgalatunk ismereteink szerint az els6 volt Magyarorszagon, ami a C.
albipunctata jelenlétét igyekezett megismerni a tajékozodas szintjén a magyar egészségiigyi
intézményekben. A tanulmanynak nem volt célja, hogy a faj teljes jelenlétét vagy annak hidnyat

mérje fel az adott intézményben.

A gyakorlat és elképzelésiink szerint is a lelkiismeretes higiénikus az elsGdleges és
legfontosabb észlel6 személy a rovarartalmak megfigyelésében és jelzésében. Ez kiilonésen
azért is indokolt, mert a higiénikusnak moédjaban 4ll a hosszabb tdvi megfigyelés, ami a
szuroproba-szerti, egyszeri mintavételezés esetén nem teljesiilé lehetGség. Egy alaposan
elvégzett takaritas és szelloztetés elpusztithatja a kifejlett egyedeket, ugyanakkor taléls larvak
vagy peték maradhatnak olyan rejtett zugokban, amihez a takarit6 személyzet fizikailag és

kémiai értelemben nem férhet hozza.

e

A nagyszamu kérélevél ellenére beérkezett viszonylag korlatozott szamu vélasz ellenére
lathatd, hogy a Clogmia altal okozott kérhazhigiénés kérdés jelen van koérhdzainkban. A
probléma valés nagysaganak felmérése céljabol szamos egészségiigyi intézményt atfogo,
mikrobiologiai vizsgélattal is 0Osszekotott elemzésre lenne sziikség, ami adatokat
szolgaltathatna a Magyarorszagon él6 Clogmia populéaciok passziv vektor szerepérdl is. A
Faulde és munkatérsai altal 2013-ban kérhazakban elvégzett vizsgalat mintaul szolgalhatna
egy ilyen programokhoz (2). A faj altal okozott 1égylarvassag megjelenésére Magyarorszagon
kisebb az esély, de el6fordulasa nem zarhat6 ki és behurcolasara barmikor szamitani lehet (24).
A rovar allergizdld hatasaval kapcsolatban a szakirodalom is viszonylag kevés ismerettel
rendelkezik (1, 16, 17, 18), pedig a faj gyakori el6fordulasa miatt feltételezhetd, hogy van ilyen

szerepe.

A négy kérdésbdl allo kérdGiv mellé helyezett, képekkel kisért, kozérthet6nek szant leiras
hatékonysagat mutatja, hogy minddssze egy esetben érkezett bizonytalan valasz a rovar
észlelésével kapcsolatban. Meglepd, hogy ha csak egy esetben is, de jelezték a rovarnak a
betegszobakban val6 el6forduldsat is. Faulde és Spiesberger (2012) kérhazi kornyezetben a
leggyakrabban zuhanyzokban, kértermekben gytijtotte a fajt, ami egybevag a harom, pozitiv
valaszt ado higiénikus észlelésivel (9). A viszonylag nem tdl magas észlelési szint nem jelenti
feltétlentil azt, hogy az illet6 intézményekben a faj nem jelenik meg. Ezzel szemben a Clogmia
nagyobb szamban valo el6fordulasa feltling, ezért feltételezhets, hogy az észlelési kiiszobot

nem eléré szamu egyed viszonylag alacsony higiénés kockazatot jelent.
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Természetesen, az egyes személyek figyelmi preferenciaja és ingerkiiszobe eltérd. Az altalunk
tesztelt modszer fejlesztésével egy gyors, tajékozodasra alkalmas eszkozt kaphatunk, ami
esetleg egyéb, vektor szerepet jatszo rovarok esetében is alkalmazhato6. Itt fontos megjegyezni,
hogy human- vagy allategészségiigyi szempontbdl fontos izeltlabtiakkal kapcsolatban szamos
mas szerzo is végezett kérddives kutatasokat, igy pl. a pediculosis (tetvesség) (33, 34) sériilés
szovodményeként fellép légylarvassag (35), vagy a cimicosis (poloska csipés utani allapot)
felmérése céljabol (36).

Nyilvanvaloan, a kérd&ives elemzések nem helyettesitik az alapos, terepi vizsgalatokat és
mintavételt, és csak olyan esetekben alkalmazhatok, amikor a faj(ok) azonositasa ésszert
keretek kozott elvarhato lehet az entomologiaban nem jaratos személyektSl. Véleményiink
szerint a gyakori, az ember alkotta él6helyén gyakorlatilag egyedi megjelenéstinek és jellegzetes
életmodia rovarnak szamité C. albipunctata egy ilyen faj. Bar felmérésiink nem tekinthetd
reprezentativnak, tovabbi higiénikusok, mint sentinel (6rszem) személyek bevonésaval
felmérhetd lenne a rovar jelenléte a magyar egészségligyi ellatorendszerben és az altala okozott

kozegészségiigyi kockazat.

Verheggen és munkatarsai (2008) protokollt dolgoztak ki (37) a C. albipunctata altal
okozott higiénés gond felismerésére és kezelésére, amit iranyadonak tartanak a jelen munka

szerzbi, ugyanakkor azt kiegészitették sajat eredményeikb6l ad6dé kovetkeztetéseikkel is.

Szamos, aeroszol formajaban kijuttathaté kozonséges rovarirtd szer hatékony a kifejlett
egyedekkel szemben, ez azonban nem pusztitja el a larvakat. A larvak elpusztitasihoz a
peszticidet kozvetleniil az élGhelylikre, azaz a szifonokba, lefolyokba kell juttatni oldott
formaban. Szintén hatékonyak lehetnek a kléros felmoso szerek is. Megjegyzendd, hogy
mivel a larvak nagy feliilettel rendelkez6 szerves anyagokban, illetve kocsonyas, szerves
bevonatokon élnek, kis mennyiségli vegyszer kijuttatdsa esetén szamolni lehet ezek puffer
hatasaval. A rovarok tavoltartasara a helyes épiiletszerkezeti kialakitas, valamint a megfelel$
vizh4lbzati rendszerelem vélasztésa, illetve id§szakos védelme is megoldast nytjt. Altalonos

eljarasrendként javasolhato, hogy

« tavolitsuk el a rovarok szaporod6 helyét jelents szerves bevonatot, detrituszt (szemét,
a sejtek elhalt szerves anyaga), biofilmet és tegyiik atfolyova a cs6vezetékeket, majd

= hasznaljunk vizben o0ld6do rovarols szert, vagy erés klor tartalmu fertétlenitészert a
hozza nem férhet6 helyeken megbuvé larvak elpusztitasara, végezetiil pedig

= alkalmazzunk spray formajt piretroid rovarold szert a felnétt egyedek elpusztitasara,

hogy megel6zziik a masodlagos kolonizaciot.

A lefolyok kialakitasanal olyan lyuk- illetve nyilasméretii szlir6raccsal/fedéraccsal rendelkezd

elemet valaszunk, amely megakadalyozza a lepkeszinyog hozzaférését a pang6 vizhez. A pango6



EGESZSEGTUDOMANY, LXI. EVFOLYAM, 2017. 3. SZAM I 2017/3

vizet tartalmazo, nem iirithet6 rendszerelemet hasznélaton kiviil fedjiik le (pl. WC fedél

lecsukasa, lefolyo eltomitése), a szabad viztocsakat mossuk fel, a helytelen burkolati lejtéskép

kialakitdsa miatt felgylilemld viz esetében pedig a szerkezet felbontasa és javitasa sziikséges.
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Békés megye népessége az egészséqi allapot tukrében
Population of Békés County in the Mirror of Health Status
BEKE SZILVIA

Gal Ferenc Féiskola, Egészség- és Szocialis Tudomanyi Kar, Gyula
Gal Ferenc College Faculty of Health and Social Sience Gyula

Osszefoglalas: A tanulmany célja, hogy atfogd képet adjon Békés megye népességének egészségi allapotarol és
egészségligyi ellatasarol, valamint betekintést nyajtson ennek az elmult kozel egy évtized alatti valtozésarol. A
tanulmany elsésorban szekunder adatelemzésre és korabbi kutatasi eredményekre, tapasztalatokra tdmaszkodik,
egyuttal egy jelenleg zajlo kutatasi projekt esettanulmanyainak megalapozésat szolgalja.

Az elemzések eredményeként elmondhat6, hogy Békés megye demografiai és morbiditasi mutat6i nem javultak az
elmult egy évtized alatt, ugyanakkor egészségiigyi ellatasa bar problémakkal kiizd, nincs rosszabb helyzetben az
orszag tobbi teriiletéhez képest. A megye telepiiléseinek ellatottsaga kapcsan azonban jelentds teriileti
egyenlGtlenségek tapasztalhatéak, melyek elsGsorban bizonyos egészségiigyi szolgaltatasok kapesan nyilvanulnak
meg.
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Abstract: The aim of the study is to provide a comprehensive picture of the health conditions and health care of
the population of Békés County and to provide an insight into the conditions of the past decade. The study mainly
relies on secondary data analyses and previous research findings and experiences, and serves as a basis for case
studies of a current research project. As a result of the analyses, the demographic and morbidity indicators of Békés
County have not improved over the past decade, the health care is struggling, but it is not in worse situation than
the rest of the country. However, in relation to the supply of settlements in the county, significant territorial
inequalities can be observed, mainly due to certain health services.
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Bevezetés

A tarsadalom eloregedése nem nevezhet6 Gj problémanak, sem Eur6paban, sem hazankban,
azonban ennek mértékében, teriileti aranyaiban jelent6s eltérések tapasztalhatbak. Az
Eurdpai Bizottsag mar 2002-ben ,,Europa valasza a vilag oregedésére-gazdasagi és tarsadalmi
fejlédés elémozditdsa egy oOregedd vilagban” cimmel kozleményt intézet az Europai
Tanacshoz. Kozleménye elsédlegesen a fokozott eloregedésre kivanta a felhivni a figyelmet,
mely mar ekkor azt jelentette, hogy az Eurdpai Uni6 15 tagallamaban a 65 éven feliiliek aranya

meghaladja a 20%-ot és ez az arany rohamosan emelkedik (1).

Hazankban a 65 éven feliiliek ardnya ugyan még nem éri el ezt az aranyt —2015-ben 17,
9%— azonban rohamosan emelkedik, mig a 14 éven aluliak aridnya folyamatosan csokken
(14,4%) (2). Az orszagon beliil Békés megye az egyik olyan teriilet, ahol ezek a gondok még
fokozottabban jelentkeznek, hiszen a megyében a 65 éven feliiliek ardnya immar 19,4%, mig a
14 éven aluliak aranya mindossze 13,3%. Békés megye lakossaganak egészségi allapota tobb
szempontbdl is hosszitavon meghatarozé tényezd a megye jovGjét tekintve. Hiszen a megye
mind infrastrukturalisan, mind gazdasagilag a megyék rangsoranak végén helyezkedik el, ha
mindehhez hozzdjarul még az aktiv korosztaly drasztikus csokkenése, illetve egészségi
allapotuk jelentés romlésa, akkor végképp besziikiil a fejlédés illetve az el6re 1épés lehetSsége.

Jelen tanulmany alapvet6 célja, hogy atfogd képet adjon Békés megye népességének
egészségi allapotardl, illetve azon demografiai jellemz6krdl, melyek mindezt szamottevéen
befolyasoljak, emellett rovid attekintést ad a megye egészségligyi ellatd rendszerének

jellemzGirdl, s azokrol a kihivasokrél, melyek a valtozasoknak koszonhet6ek.
A tanulmény soran felmeriil6 alapvet6 kérdések:

»  Milyen a megye demografiai helyzete a régi6 tobbi megyéjéhez, valamint az orszagos
jellemz6khoz viszonyitva?

«  Mely térségekben jelentkeznek a legnagyobb teriileti egyenlGtlenségek?

« Valtozott-e a megye telepiiléseinek demogréafiai helyzete az elmalt 10 évben? Ha igen,
milyen irdnyban?

= A vezet6 halalokok teljes mértékben megegyeznek-e az orszagos jellemzikkel?

= Mely tényezdk befolyasoljak leginkabb a megye lakossaganak egészségi allapotat?

= Milyen szerepe van az egészségi allapot alakulasaban a megye egészségiigyi
ellatasnak?

= Mit takar az egészségligyi ellatashoz val6d hozzaférés egyenlGtlensége Békés megye

viszonylataban?

« Milyen a megye egészségiigyi infrastrukttraja?
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Modszer

A tanulmany méasodlagos adatelemzésre tdmaszkodik, mely soran Gsszehasonlitast tesz e
témaban 2009-ben késziilt tudomanyos munkaban leirt helyzettel (3). Bemutatasra keriilnek
az azo6ta bekovetkezett valtozasok, melyek adatai 6sszességiikben az elmult egy évtizedet lelik
fel. Mindennek alapvetd célkitlizése, hogy atfogd képet adjon a megye népessége egészségi
allapotanak a jellemz6ir6l, valamint egészségiigyi ellatasarol, remélve, hogy a kiindul6pont
részletes korbejarasa alkalmat ad arra, hogy egy nem til kedvez6 szituaciébol elinduljon egy

olyan folyamat, mely e térségnek a teriileten maradésat segiti.

Mindezek mellett a jelen cikk eredményei és tapasztalatai megalapozzak egy jelenleg zajlo
kutatasi projekt esettanulmanyait, amelyek soran helyi szinten keriil vizsgalatra a betegségek
kialakulasat és ellatasat befolyasold tényezSk szerepe. A kutatds keretében lakossagi és
intézményi interjuk segitségével zajlik majd a dontéshozatalt befolyasolé szakpolitikai,
kozosségi és egyéni tényezGk értelmezése, els6dlegesen az acut myocardialis infarctus
ellatashoz valo hozzaférés egyenlGtlenségein keresztiil. Jelen tanulmany ezt a kutatast késziti
el6 az esettanulmanyok megvalositisdhoz megfelel6 mintateriiletek (jaras, telepiilés,

egészségiigyi intézmény) kivalasztasat szolgalé szempontok segitségével.

Szakirodalmi attekintés
Eurépaban mar az 1970-es években felmeriilt az eloregedés kérdése, melyre Gérard-Francois

Dumont szemléletesen megalkotta a ,rancos Eurdpa” kifejezést. A kérdés megoldasara tett
kisérletek hosszt ideig eredmény nélkiiliek maradtak. A helyzet a kés6bbi unios bévitések
kapcsan csak tovabb romlott, hiszen mind a 2004-ben csatlakozott tizek, mind a 2007. évi
csatlakozok esetében tilsalyban volt azon 4dllamok szama, ahol a negativ tendencia a korabbi

tagallamoknal erésebben jelentkezett (4)

Az Eur6pai Union beliili demografiai folyamatok 2010. évi attekintése ravilagitott arra a
tényre, hogy 27 tagallambol 26-ban a népesség utanpotlasdhoz sziikségesnél (2,09) kisebb volt
a termékenységi aranyszam. Mindezen tal 16 tagillam — koztiik Magyarorszag a 2010-ben
mért 1,26-0s értékkel — még az unios atlagtol (1.6) is elmaradt (5).

Bar hazai demografiai tanulmanyokat olvasva 1980 6ta nyomon kovethet6 a torekvés a
természetes fogyas megallitasara, napjainkig sem sikeriilt a folyamatot még csak rogziteni
sem. Mindennek kovetkeztében a 2011-es népszamlalas immar tizmilli6 alatti népességszamot
regisztralt, mely 2016-ra tovabb csokkent 9 830 485 fére. Ha a korcsoportos megoszlast
nézziik, elmondhatd, hogy 2015-ben 100 14 éven alulira 124 65 éven feliili személy jut, mely
egyértelmiien jelzi az oregedési index folyamatos emelkedését. Amennyiben hazankon beliil

Békés megyét vessziik vizsgalat ala, akkor a helyzet tovabb stlyosbodik. Amig az orszag
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természetes fogyasa 1000 lakosra szamitva -3.5 értéket mutat, addig Békés megyének ezen
értéke -7,5.

Az elmult évtized sordn szamos tanulmény sziiletett, melyek a megye gazdasagi,
tarsadalmi veszteségeit igyekeztek bemutatni, azonban mindezek a hatranyok immar a
népesség osszetételében és egészségi allapotaban is olyan valtozasokat eredményeztek, mely

mellett nem szabad sz6 nélkiil elmenni.

A Kutatas eredményei
A rendszervaltozas oOta eltelt kozel 30 év alatt az orszag tobbi megyéjéhez hasonl6an Békés

megye népessége is folyamatosan fogy, 2016. januar elsejei adatok alapjan elmondhato, hogy
a lakonépesség 347 058f6 volt, mely a 2006. évi adatokhoz képest 11,1%-0s csokkenést mutat

(6). Ekkora mértéki csokkenés egyetlenegy megyében sem volt tapasztalhato (1. abra)
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e peRET e

-
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—————
Budapest/Budapest Capital City
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1.abra: Lakonépesség vdaltozasa orszagosan és egyes megyékben 2006-2016 kozott

Fig 1. Changes in Resident population nationally and in some counties 2006-2016

Forrés: a http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat_eves/i_wdsdoogb.html adatai alapjan a szerzg altal szerkesztett 4bra

A csokkenés ilyen mértéki alakuldsa két folyamat egyiittes jelentkezésével magyarazhato.
Egyik oldalrol a megye eloregedése miatt a természetes fogyas kiemelkedd mértéki, mind

regionalis, mind orszagos Osszehasonlitasban, mésik oldalrdl a megye megtart6 ereje is
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rendkiviili médon lecsokkent, aminek kovetkeztében immaron nem csak a j6l képzett fiatalok,

hanem a képzettséggel nem vagy csak szakmunkas képzettséggel rendelkezok is elvandorolnak

a megyébdl.

Megyei adatokat vizsgalva a kovetkezd megéllapitasok tehetdek:

Az ezer lakosra juto élvesziiletési aranyszam mar az 1960-as években is kisebb volt az
orszagos atlagnal (9,0). Mara ez az eltérés tovabb novekedett, s a régios atlagtol (8,6)

is jelentGsen elmarad (8,1), bar némi javulas megfigyelhet6

A terhességmegszakitasok szama még mindig igen magas, szaz élvesziilottre 2015-
ben 37,8 abortusz jutott, mig orszdgosan ez az érték 34 volt. A magas érték ellenére
az elmult idészakban jelentésen javul6 tendenciat figyelhetiink meg, hiszen 2006-

ban még 100 élvesziilottre mintegy 49,63 terhességmegszakitas jutott.

A sziiletéskor varhato atlagos élettartam mindkét nem esetében mintegy félévvel
marad el az orszagos atlagtol, férfiaknal 71, 51 év (orszagos érték: 72,09 év), mig nék
esetében 77,82 év (orszagos érték: 78,61 év).

A halalozasok tekintetében orszagosan az utolsé helyen allunk (13,6). Megyénk 1000
lakosra juté halalozasi aranyszama a 2015. évben elérte a 15,9 értéket, az elmult
években ugyan tapasztalhaté volt némi javulas, azonban az utébbi évben ismételt

visszaesés tortént.

Halalokok sorrendjét és szazalékos megoszlasat tekintve jelent8s eltérés az orszagos

adatokhoz képest nem tapasztalhat6.

A természetes fogyas mértéke 1000 lakosra szamitva elérte a 7,85 értéket, mely az
orszagos értéknek majdnem a kétszerese, de a regionalis értéket is 32 %-kal

meghaladja.

A csecsemdbhalandosag kérdése kapcsdn mindig pozitiv eredményeket tudott felmutatni a

megye, 2015-ben azonban elmaradt ettdl az értéktdl, ezer élvesziilottre juto, egy éven aluli

halalozas 4,9 értéket mutatott, ez a 2006-0s értéktdl is elmarad, mely els6sorban nem az

egészségiigyi ellatason beliil felmeriil6 problémakra utal, sokkal inkabb tarsadalmi, gazdasagi

kérdésként jelenik meg. Hiszen a Perinatalis Intenziv Centrum (PIC) ugyanugy teszi a dolgat,

bar tény, ha maga az osztaly a sziilészeti ellatassal egy helyen miikodne, még inkabb

megfelelne a kor elvarasainak (7).

Amennyiben a megye telepiiléseit részleteiben vizsgaljuk meg, tgy elmondhat6, hogy

mind a sziiletés, mind a halalozas tekintetében a telepiilések jelent6s hanyada elmarad a

megyei atlagtol, mely amigy sem nevezhet6 jonak.
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I TABLAZAT: Békés megye telepiiléseinek csoportositasa az élvesziiletési és halalozasi
adatok alapjan 2015
TABLE I: Classification of the settlements in Békés county on the basis of live birth and
death data, 2015

Sziiletés/Birth Atlag alatti/Under average Atlagos/Average Atlag feletti/Over average

Halalozas/Death

Dévavanya, Flizesgyarmat, Békéscsaba, Békés, Szeghalom,
Gyula, Oroshéaza, Vészt6, Békéssamson, Bucsa,
Csardaszallas, Ecsegfalva, Csabaszabadi, Doboz, Geszt,
Kordstarcsa, Lokdshaza, Kamut, Kertészsziget,
Méhkerék, Kétsoprony, Kordsujfalu,
Nagybanhegyes, Okany, Magyardombegyhaz,
Tarhos, Mez6gyan, Pusztafdldvar,
Szarvas, Dombiratos Sarkad,
Csorvas, Elek, Battonya, Kérdsladany,
Gyomaendréd, Kondoros, Medgyesegyhaza,
Mez6hegyes, Mezéberény, Almaskamaras,
Mezékovacshaza, Bélmegyer, Gadoros,
Totkomlés, Ujkigyos, Kunagota, Medgyesbodzas,
Békésszentandras, Murony, Nagykamaras,
Biharugra, Csabacsl(d, Végegyhaza, Zsadany
Csanadapaca,

Dombegyhaz, Gerendas,
Hunya, Kardos, Kardosk(t,
Kaszaper, Kétegyhaza,
Kevermes,
Kisdombegyhaz,
Korosnagyharsany,
Kotegyan,
Magyarbanhegyes,
Nagyszénas, Orménykuit,
Pusztaottlaka,
Sarkadkeresztur,
Szabadkigyos,
Telekgerendés, Ujszalonta,

Az I. tablazat osszefoglalban mutatja be a megye telepiiléseinek helyzetét a 2015. évi adatok
alapjan. Osszehasonlitast végezve a 2009-ben késziilt kutatassal, mely 2006. évi megyei
adatokat dolgozta fel, elmondhat6, hogy a megye telepiiléseinek valamivel tobb, mint
egyharmadanal a helyzet valtozatlan, szam szerint 29 telepiilés esetében (8). A fennmarado 46

telepiilésnél azonban pozitiv és negativ valtozasok egyarant megfigyelhet6ek.

= Sziiletésszam és halalozas tekintetében is pozitiv valtozas kovetkezet be 6t telepiilés

esetében: Békéssamson, Bélmegyer, Gadoros, Kamut és Kétsoprony.
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« Els6sorban a halilozés tekintetében figyelhet6 meg pozitiv valtozas Békéscsaban,
Békésen, Csabaszabadin, Dombiratoson, Ecsegfalvan, Geszten,
Magyardombegyh4zadn, = Méhkeréken, = Nagybanhegyesen, = Szarvason, és

Pusztafoldvaron.

» Sziiletésszam o0t telepiilés esetében véaltozott jelentGsen pozitiv irdnyba, még pedig

Gadoros, Medgyesegyhaza, Mez6gyan, Murony és Zsadany esetében.

« Kizarolag halalozas tekintetében Pusztaottlaka, Sarkad, esetében figyelhet6 meg

negativ valtozas.

« Sziiletésszdmot és haldlozast vizsgalva, azonban tobb telepiilésnél is negativ
valtozasok figyelhet6ek meg, igy Csorvas, Gyomaendréd, Gyula, Elek, Kardos,

Kétegyhaza, Vészts, Ujszalonta esetében.

- Kizarolag a sziiletésszam visszaesése figyelhet6 meg Dévavanyan, Orménykaton,
Korosnagyharsanyon, Csabacstidon, Dombegyhazan, Kisdombegyhézan,

Cséardaszallason.

A sziiletésbdl és halalozasbdl eredd természetes fogyas megyén beliili idGbeli alakulasat a 2.
abra foglalja 0Ossze. A konnyebb 0Osszehasonlithatosag érdekében mindkét térkép

jelmagyarazata megegyezik.

0,1-5,0
(-5,5)-0
(-10,5) - (-5,6)
(-15,5) - (-10,6)

(-20,5) - (15,6)

MO O

(-25,5) - (-20,6)

2006 2015

2, abra: Természetes szaporodas/fogyas alakulasa Békés megyében 2006, 2015

Fig. 2: Natural increase/decrease in Békés county 2006, 2015

Forrés: Békés megyei statisztikai évkényv 2015 alapjan a szerzg altal szerkesztett 4bra

Source: Statistical Annals of Békés County, 2015 data, figure constructed by the author



EGESZSEGTUDOMANY, LXI. EVFOLYAM, 2017. 3. SZAM I 2017/3

A térképeken is lathat6, hogy 2006-ban sokkal homogénebb teriileteket lehetett elkiiloniteni,
mig napjainkban sokkal inkabb jellemzd, hogy els6sorban a gazdasagilag fejlettebb teriiletek
és azok vonzaskorzete némileg visszaesett, kevésbé hat pozitivan a népesedési folyamatok

alakulisara.

A természetes szaporodashoz/fogyashoz még hozzajarul a belfoldi vandorlasi kiilonbozet,
mely ugyancsak kiemelked6en magas értéket mutat megyénkben. A regiondlis 1000 lakosra

szamitott -1,6 értékhez képest a megyében ugyanez az érték -4.

A megyén beliili vandorlas irdnyara elsGsorban a falubdl varosba torténd koltozés a
jellemzd, de sokkal nagyobb gondot jelent a megyébdl torténd elvandorlas, mely els6sorban a
fiatal korosztalyt érinti. Irdnyat tekintve région beliil els6sorban Csongrad megye, ezen beliil
is Szeged a célpont, mint felsGoktatasi kozpont. Région kiviil pedig Budapest, Nyugat-
Magyarorszag, illetve a kiilfoldi lehet8ségek kihasznaldsa. Mindennek tovabbi kovetkezménye,
hogy a mar jelentds eloregedés tovabb fokozodik, és azok, akik elkoltoznek, nagy szdzalékban
még csaladalapitas el6tt allok, ami vélhetSen szintén nem Békés megyében fog megtorténni

(9).

A népesség f6bb demografiai mutatoit kovet6en nem lehet elmenni a morbiditasi mutatok
mellett sem. A morbiditasi adatok esetében azonban fontos kiemelni, hogy megbizhatésaga
jelentés mértékben eltér a mortalitasi adatokétdl, mely els6sorban a rejtett morbiditasi

adatoknak koszonhet§ (10).

A tiid6- és légzdérendszeri megbetegedések tekintetében az elmult kilenc év alatt jelent6s

javulés tapasztalhat6 az orszag valamennyi régiojaban (I1I. tablazat).

A javulas ellenére a Békés megyei adatok elmaradnak a régios atlagtél, mind a
nyilvantartott, mind az Gj TBC-s megbetegedések esetében. Tobbek kozott ezen
megbetegedési forma kapcsolhatd Ossze a szocidlis koriilmények mingségével, melyet jol
mutat az a tény is, hogy a legmagasabb értékkel az Eszak-Alfold rendelkezett 2006-ban és
2015-ben is. Békés megye aktiv kort népességét tekintve a munkanélkiiliségi rata 8,7% volt
2015-ben, ami mintegy 2%-kal haladta meg az orszagos atlagot. Eppen ezért felvetédik a
kérdés, hogy a javul6 eredmények ellenére nem lenne-e célszerii az évenkénti kotelezs sziirést

Qjra visszavezetni.

e

Mind hazank, mind mas eurbpai orszag egészségiigyi ellatd rendszere a fert6zo
megbetegedések lekiizdése 6ta szinte folyamatosan a kronikus, - életmod altal jelentésen
befolyasolt - megbetegedésekkel kiizd. Ezek koziil is els6 helyen allnak a sziv-, és érrendszeri
megbetegedések, ennek sulyossagat jelzi az a tény is, hogy 2015-ben a halédlozas 56,3%-a

keringési megbetegedések miatt kovetkezet be.
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II. TABLAZAT: A TBC-s megbetegedések régios és megyei 6sszehasonlitasa

gondozointézetek adatai alapjan

TABLE II: Regional and country-wide comparison of TBC diseases on the basis of data

of health centres , 2015

A szazezer lakosra juté/rate of 100000
inhabitants Ebbdl bakterioldgiailag

igazoltak aranya 100 ezer

s : . lakosra/ The rate
Nyilvantartott TBC-s Uj TBC-s betegek

Terilleti egységil regional unit betegek aranya/ arényal New TBC certified
Registered

ANy bacteriologically
TBC patients’ patene

Ko6zép-Magyarorszag/Central Hungary 23,0 7,9 24,8 11,7 12,8 58
Ko6zép-Dunantul/Central Transdanubia 10,4 30 12,1 5,0 5,0 2,4
Nyugat-Dunantul/Western
Transdanubia 10,8 3,7 12,7 58 53 1,9
Dél-Dunantul/Southern Transdanubia 11,3 29 13,3 45 6,3 1,9
Eszak-Magyarorszag/Northern
Hungary 15,7 7,0 18,4 12,1 10,5 49
Eszak-Alfld/Northern Great Plain 23,8 8,3 255 12,9 10,7 51
Bacs-Kiskun 12,1 3,7 17,9 5,7 43 29
Békés 6,3 5,2 9,4 6,0 6,0 29
Csongrad 8,5 3,0 9,9 5,2 47 2,7
Dél-Alféld/Southern Great Plain 9,3 39 12,9 5,6 4,9 2,8
Orszag 6sszesen/Country total 16,6 59 18,3 9,2 8,9 41

Békés megye Dél - Alfold %-ban/Békés
county as a percentage of the
Southern Great Plain 67,7 133,3 76,7 1071 122 103,5

Békés megye az orszagos adat %-
ban/Békés County as a percentage of
the national data 37,9 88,1 51,3 65,2 67,4 70,73

Forras: Egészségligyi statisztikai évkonyv, 2006, 2015 adatai alapjan a szerz6 altal szerkesztett tablazat.

Source: On the basis of Health Statistical Annals, chart constructed by the author

A szazezer lakosra szamitott halalozasi adatokat az orszagos adatokhoz hasonlitva elmondhato,

hogy 35%-kal magasabb aranyban fordulnak el6 az ischaemias szivbetegségek és 37,9%-kal az
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agyér betegségek. Az ischaemias szivbetegségek teriiletén jelentGs elérelépés volt az invaziv
kardiologiai részleg megnyitasa, mely 2013. jilius 1. 6ta latja el a betegeket a Békés Megyei
Kozponti Korhaz Pandy Kalman Tagintézményében (11).

Korabban az acut myocardialis infarctust elszenvedett betegek ellatasa Szegeden,
Szolnokon, vagy Debrecenben tortént. Ezen intézmények mindegyike 100 km-es tavolsagot
jelentett, mely az ellatds id6tényezdjét igen kedvezdbtleniil befolydsolta. Ugyanakkor a

keringési megbetegedéseket attekintve ez a definitiv ellatas csticsan helyezkedik el.

A morbiditas és a mortalitas csokkentéséhez alapvet6 fontossagii lenne a megfelel6
gondozas és a rizikotényezdk csokkentése, mely az alapellatéas feladatkore. A cardiovascularis
prevenci6é tobb alappilléren nyugszik. A megfelel6 lipidszint, a vérnyomas érték beéllitasa,

valamint megfelel6 életmodvezetéssel, a karos életviteli szokasokon torténd valtoztatas.

Mindezeken tal fontos a jo orvos-beteg kapcsolat. Dr. Mark Laszl6 és munkatarsai
méhkeréki betegek kozott végeztek statin adherencia (=négy kiilonb6z6, a terapias hiiséget
érint6 fogalom egysége: elfogadas (acceptance), egyetértés (concordance), Kitartas
(persistance) és engedelmesség (compliance).vizsgalatot, mely 81 6 méhkeréki lakost érintett.
Kutatasuk a statinok és egyéb tarsbetegségekre szedett szekunder prevencids gyogyszerek
hatasain tul, arra a tényre is ramutatott, hogy amennyiben az orvos kell§ figyelmet fordit
betege gyogyszerszedésére, minden alkalmat kihasznal annak érdekében, hogy a kezelés
fontossagardl és annak hianyaban bekovetkez6 szovédményekrdl beszéljen, akkor az

eredmények sokkal jobbak lesznek (11).

Ez azonban feltételezi a megfelel6 haziorvosi és gyermekorvosi ellatast, mely esetében
kiemelt fontossagu, hogy megfelel§ id6 jusson az ellitandora. Felmeriilhet a kérdés, hogy
szivbetegség esetén, miért kell kiemelni a gyermekorvosi praxisokat? Sajnalatosan a nem
megfeleld életmod kovetkeztében egyre tobb gyermeknél jelennek meg a felnéttkorra, illetve
idGskorra jellemz6 megbetegedések. A megyén beliil a haziorvosi és hazi gyermekorvosi

szolgalat keretében felmeriil6 megbetegedések alakulasat a 3. és 4. abra foglalja 6ssze.
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3. abra: A haziorvosi és a hazi gyermekorvosi szolgalathoz bejelentkezett 0—18 évesek egyes

betegségei, tizezer megfelel6 korii lakosra, Békés megyében 2015

Fig. 3: Certain illnesses of o to 18 years of age, registered for general practitioners and home

pediatric services, ten thousand people of corresponding age, in Békés county, 2015

Forras: Békés Megyei statisztikai évkonyv, 2015 adatai alapjan a szerzé éltal szerkesztet abra

Source: Statistical Annals of Békés County, 2015 a figure constructed by the author

Az 4bra adatait attekintve gyermekkorban elsésorban légati asztmas megbetegedések,
valamint az atopias dermatitis okozza latszolag a legnagyobb gondot, azonban ha az adatok
korcsoportok alapjan keriilnek bontéasra, akkor a15-18 éves korosztalynal az alabbi életm6dbol
ad6do megbetegedések keriilnek el6térbe (a sorrend egyben az el6fordulas gyakorisagat is
jelzi):

=«  kaloria tobblet miatti elhizas

=« magas vérnyomas betegség

- . diabetes mellitus

A gyermekkorban elindul6 folyamat felnGttkorban csak stlyosbodik, kiemelt fontossagiava
valik a gondozas szempontjabol a magas vérnyomas betegség, amely tizezer lakosra kivetitve
4434,9 értékkel bir. Eletkori megoszlast figyelembe véve 45 éves kortdl drasztikus emelkedés

tapasztalhato.
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4. abra: A haziorvosi szolgdlathoz bejelentkezett 19 évesek és idGsebbek egyes betegségei, tizezer

megfelelé koru lakosra Békés megyében, 2015

Fig. 4: Some illnesses of the 19-year-olds and the elderly entered the general practitioner's service,

ten thousand people of correspondig age, in Békés county, 2015

Forras: Békés megyei statisztikai évkonyv, 2015 adatai alapjan a szerzé altal szerkesztett abra
Source: Statistical Annals of Békés County, 2015 a cartogram constructed by the author

Az életmodunk szomatikus allapotat meghatarozoé tényezokon tal jelentds szerepet jatszik
a mentalis egészségilink, melynek zavarai részben szenvedélybetegségek forméiban jelennek
meg. Az abtzusok tekintetében az egyik legnagyobb gondot az alkoholizmus okozza, 2012—
ben és 2013-ban a békés megyei kozépiskolasok korében végzett tanulmény ravilagitott arra a
tényre, hogy a szakmunkas tanulok esetében a 17-19 éves korcsoport 10%-a napi szinten
fogyaszt alkoholt, mely sorfogyasztast jelent, mig a gimnaziumi tanulok korében ez 2%-ot
képvisel (12).

A feln6tt lakossag addiktologiai adatai is csak a jéghegy cstcsat adjak, hiszen a gondozas
latokorébe csak azok a személyek keriilnek akik, valamilyen mas megbetegedéssel mar az
egészségiigyi ellatast igénybe vették. Ezek alapjan 2006-ban a méar nyilvantartott és Gj betegek
szempontjabol is Békés megye vezetett. Sajnalatosan ez az adat kozel egy évtized elteltével sem

valtozott jelentGsen.

Osszefoglal6an elmondhaté, hogy a megye, mind mortalitasi, mind morbiditési adatai alapjan
is tobb kihivas elé allitja az egészségiigyi ellatorendszert. Szerkezetének megfeleléen ez az
alapellatassal kezd6dGen keriil bemutatasra. Az alapellatas részét képezi a haziorvosi, hazi

7.7

gyermekorvosi, fogorvosi ellatas, a kozponti ligyelet, véd6ndi szolgalat, gydgyszerellatas.

Békés megye haziorvosi haldzataban a lakossagot 173 felnétt- és 53 gyermekorvos latja el.

Ez a 2006. évi adatokhoz viszonyitva feln6tt ellatasi tertileten 11%-o0s, mig gyermek ellatasban



EGESZSEGTUDOMANY, LXI. EVFOLYAM, 2017. 3. SZAM I 2017/3

4%-o0s csokkenést mutat. Az egy haziorvosra jut6 lakossagszam évek 6ta csokkend tendenciaja,
ugyanakkor a betegforgalomban ez a csokkenés nem mutathat6 ki. Jelenleg az egy haziorvosra
juté felndtt betegek szama 1810, mig a hazi gyermekorvosi praxisban 893, bar a megyén beliil

jelentGs teriileti kiilonbségek tapasztalhatéak, melyeket az 5. dbra mutat.

I:] Onall6 praxis nélkili vagy nincs a telepiilésen haziorvos, helyettes latja el.
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5. abra: Egy haziorvosra, hazi gyermekorvosra juté paciensek szama Békés megyében, 2015

Fig. 5: The number of patients for one GP, paediatrician in Békés county, 2015

Forras: Békés megyei statisztikai évkonyv, 2015 adatai alapjan a szerzé altal szerkesztett abra

Source: Statistical Annals of Békés County, 2015 a cartogram constructed by the author

Békés megye telepiiléseit megvizsgalva megallapithat6, hogy 16 telepiilésen nem rendezett az
alapellatas sem, hiszen vagy nincs 6néll6 praxis vagy helyettesitéssel oldjak meg. 2006-ban ez
10 telepiilés kapcsan jelentkezett. Mindez egyben azt is jelenti, hogy az alapellatds még mindig

279

nem latja el az Gigynevezett ,kapulr” szerepét.

Az egészségiigyi ellatas és leterheltség, valamint a lakossag egészségi allapota kozott nem
lehet egyenes aranyu osszefiiggést kimutatni, hiszen ha megnézziik az egy haziorvosra jutd
paciensek szamat, illetve a halalozasi és megbetegedési adatokat, erre semmi nem utal. A
betegforgalom 2006 6ta stagnal, ugyanakkor ez 0sszességében igy is éves szinten egy hazi
orvosra szamolva meghaladja a 12 ezer f6t. Hasonloképpen a beutaldsok szama sem mutat

jelentGs valtozast, ami nem jelenti azt, hogy a rendszer nem leterhelt.
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A védondi allashelyek szdma a megyében 223, melyb6l 214 betoltott. Pozitivumként kell
megjegyezni, hogy egyre nagyobb szerephez jutnak az iskolavédéndék, ami a korabbiakban
emlitett szenvedélybetegségek megel6zése kapcsan indokolt is. A téméban végzett kutatasaink
azonban ravilagitottak arra a tényre, hogy az egészségfejlesztés terén is a kor kovetelményinek

megfelelGen, sokkal tobb interaktiv foglalkozéasra lenne sziikség szemben az el6adasokkal.

Az alapellatas kovetkezd szegmense a gyogyszerellatas, melyet jelenleg 88 gyogyszertar
biztosit a megyében. A gybgyszertarak elsésorban az egészségiigyi intézmények kozelében
talalhatoak, amelyek biztositjadk a megfelel6 vényforgalmat, éppen ezért a Kkistelepiilések
helyzete ebbdl a szempontbdl is hatranyosnak tekinthet6, hiszen ha a haziorvos meg is
talalhato a telepiilésen, gyogyszertar mar nem biztos. Jelenleg a 2015. évi adatok alapjan 33
telepiilésen nem talalhat6 gyogyszertar, ezzel ellentétben a megye nagyobb varosaiban egymas
versenytarsaiként jelentkeznek pl. Békéscsaba (16 gyogyszertar), Gyula (9 gydgyszertar).
Ennek megfeleléen ezekben a varosokban kiilon szolgaltatasokkal igyekeznek a vasarlok
igényeit kielégiteni, igy pl. gyogyszer hazhoz szallitas.

Az alapellatasra épiil a kozépfoka egészségligyi szakellatas, ennek részét képezik a
jarobeteg-szakellatasok, szakambulancidk, gondozobintézetek, valamint otthonapolasi
szolgalatok. Sokak szdméara nem elkiilonithet6 a szakrendelések és szakambulancidk szerepe;
amig a szakrendelések az alapellatas részére biztositanak konziliumi lehet6ségeket, addig a
szakambulanciak els6sorban a korhazba utalt betegek felvételét hivatottak eldonteni, valamint

a mar fekvibetegként kezeltek gondozasat és ellendrizését biztositjak.

A megyén beliil a jarobeteg-ellat6é intézmények vonzaskorzete mintegy 30 km, melyek az
alabbi telepiilésen talalhatoak: Békéscsaba, Gyula, Oroshaza (ezek az intézmények fekvébeteg-
ellat6  intézménybe integraltan miikodnek), Békés, Gyomaendréd, Mez6berény,
Mezo6kovacshaza, Sarkad, Szarvas, Szeghalom. A szakrendelések szakemberrel valo ellatasa
azonban sok esetben gondot jelent. A rendelést f6allastiként korhazban dolgozéd szakorvos
latja el, minek kovetkeztében adott rendelés csak bizonyos napokon érhet6 el, sok esetben
viszonylag hosszu vardlistaval. A szakrendelések aranylag nagy kapacitasat jelzi, hogy 2015-
ben a megyében jardbeteg-szakellatas megjelenési esetszama egy hijan elérte a kettémillio-
haromszazezret, mely a 2006. évi adathoz képest stagnalast mutat, s mind régios, mind

orszagos szinten nem jelent kiugro valtozast.

Hazank kozépszinti szakellatasanak egy igen fontos eleme a gondozointézet, mely ugyan
eltér a nyugat-eurdpai gyakorlattol, mégis a jelenlegi kronikus nem fert6z6 megbetegedések
gondozasaban, prevenciojdban kiemelkedé szerepiik van, bar strukturajat tekintve
felmeriilhet az atalakitas sziikségessége. A megyében 9 tiid6-, 7 feln6tt pszichiatriai-, 1

gyermekpszichiatriai gondozé miikodik. Az intézetek betegforgalma az 1990-es évektdl
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folyamatosan csokkend tendencidt mutatott, mig az elmult 10 évben stagnalé allapot

figyelhet6 meg.

Bar a fogaszati ellatast az alapellatashoz soroljuk, mégis tgy vélem a kozépszinti
szakellatas az a teriilet melyhez szorosan kapcsolodik. Az ellatas az elmult két évtizedben
jelentGs valtozason ment keresztiil, a valtozasoknak sarkalatos pontja, hogy tobb beavatkozas
is téritéskotelessé valt, valamint az egészségligyi ellatason beliil jelentds iizleti szegmensé
alakult 4t. Ma mar nem csak egyszerti fogaszati szakellatasrol beszéliink, hanem megjelent a
fogészati turizmus, illetve az tizleti vilignak megfelelGen, - akinek erre mddja van - a szabad

orvosvalasztas is sokkal erételjesebben érvényesiil.

Mindezen tul, bar a fogmegtart6 kezelések jelentds része még ma is TB tdmogatott, illetve
a 18 éven aluliak, varandésok, kozgyogyellatassal rendelkezdk elldtasa finanszirozott, a
lakossag szajhigiénés allapota jelent6sen romlott. Békés megyén beliil jelenleg kozel 150
fogorvos latja el a pacienseket, jelent6s hanyaduk nem csak egy telepiilésen dolgozik,

ugyanakkor az ellatottsagot tekintve a megye helyzete nem rosszabb az orszagos atlagnal.

A kozépszint(i ellatas utolso tagjaként az otthonapolési szolgalatok bemutatasat tartom
fontosnak, hiszen ezzel az ellatasi formaval a korhazi kezelés leroviditése az alapvetd cél. A
megyén beliil a 2015. évi adatok alapjan 16 szolgalat biztositja a lakossag ellatasat (13). Az
ellatason beliil igénybe vehetd szolgaltatasok: szakapolas, gyogytorna, fizioterapia és
logopédia. Ebbdl a megyén beliil a logopédiai szolgaltatias egyaltalan nem jelenik meg, a

tovabbi szolgaltatasok igénybevételének szazalékos megoszlasat a 6. abra mutatja. ???

m szakapolas
m gyogytorna

fizioterapia

6. abra: Otthondpolasi szolgalatok szolgaltatasainak szazalékos megoszlasa Békés megyében

Fig. 6: Percentage Distribution of Services for Home Care Services in Békés County

Forras: Egészségligyi statisztikai évkonyv, 2015. évi adatai alapjan a szerz§ ltal szerkesztett abra

Source: On the basis of Health Statistical Annals, figure constructed by the author
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Az ébra is jol szemlélteti, hogy a szolgaltatasok alapvet&en két csoportra oszthatbak, az els6
csoportja a traumatoldgiai, neurologiai vagy egyéb okbdl sziikséges gyogytorna biztositasa, mig
a maésik csoport a sebellatas vagy sztoma (mesterségesen, létrehozott bélnyilas a hasfalon,
melyen keresztiil a széklet a szervezetbdl tavozni tud) ellatas miatt sziikséges szakapolas. A
szolgalatok gondjai az elmiilt tiz évben nem igazan valtoztak, igy elsGsorban felmeriil, hogy a
jogszabéalyilag megszabott vizitszamok nem elegendGek, masodsorban pedig a szocialis
ellatérendszer hidnyossiagai miatt még mindig alapellatasi feladatokkal is felkeresik a

szolgalatokat.

A megye eloregedése és a szocidlis ellato rendszer hidnyossagai miatt egyre nagyobb igény
meriil fel az apolasi, illetve a kronikus ellatasokat nyGjté osztalyok miikodésére, aminek
kovetkeztében a betegek egyre hosszabb id6t toltenek fekvibeteg-ellaté intézményben.
Jelenleg két intézmény latja el Békés megye fekvGbeteg ellatasat, Oroshazan, illetve a 2016. év
elején integralt Békés Megyei Kozponti Korhaznak koszonhet6en Békéscsaban és Gyulan. A
tizezer lakosra jut6é koérhazi agyak szama (70,4), mind a régios (65,8), mind az orszagos

atlagnal jobb (69,8), jelenleg 2442 miikod6 korhazi dggyal rendelkezik a megye.

Az ellatas soran az eloregedésbdl adodo kérdések a korhazi-agy kihasznalasi szazalékok
kapcsan is visszakoszonnek, hiszen addig, amig az aktiv osztalyok kihasznalasi szazaléka 60-
75% kozott mozog, addig a kronikus ellatast, betegapolast nydjtéd osztalyoknal ez az érték 8o-
90% kozott mozog. Természetesen ezzel a kérdéssel nem csak a megyei szinten, hanem
orszagos szinten is szembe Kkell nézni, melyhez hozzdadédik az &gazat folyamatos
humaénerd6forras gondja is, mely mind orvosi, mind szakdolgozoéi szinten jelentkezik. A megye
adatait attekintve a jelenlegi allapot nem rosszabb az orszagosnal, azonban ez nem jelenti az
idealis betegellatas jelenlétét. Az elmult évben jelent6s valtozasokat élhettek meg az
egészségiigyi szakdolgozok, mely els6sorban a bér teriiletén torténd felzarkoztatast célozta,
azonban a teriilet tarsadalmi elismertsége még most sem tart ott, hogy a palya vonzo,

elismerést nyajto legyen a fiatalok szdmaéra.

Osszefoglalas

A tanulmany igyekezett sokrétii és részletes képet adni Békés megye népességének egészségi
allapotarol és egészségligyi ellatasarol. Ezen osszefoglalas tiikrében talan célzottabb, jobban
atgondolt intézkedések hozhatdéak, melyek hozzajarulhatnak a megye eloregedésének
csOkkentéséhez és az eloregedés kovetkezményeinek enyhitéséhez, tovabba pedig mind a

prevencid, mind az egészségligyi ellatas célzott valaszahoz.
Osszegezésként elmondhat6, hogy Békés megye demografiai és morbiditasi mutatéi nem

javultak az elmult egy évtized alatt, ugyanakkor egészségiigyi ellatasa bar gondokkal kiizd,

nincs rosszabb helyzetben az orszag tobbi teriiletéhez képest. Ezzel egyiitt viszont, bizonyos
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egészségiigyl szolgaltatisok a megye teriileti elrendezkedésébdl addéddan nehezen
hozziférhetSek. Erdemes lenne az intézkedések soran a hozzaférhet8ség kérdését is
atgondolni, bar jelen tanulmény erre nem tért ki. A prevenci6 kis telepiiléseken teljesen
hattérbe szorul, ami azt jelenti, hogy az itt él6k mar elhanyagolt allapotban fognak az

egészségiigyi ellato rendszerbe keriilni.

A rendszerben 1) szerepl6ként megjelend Egészségfejlesztési Iroddk nagyon fontos
szerepet tolthetnének ebben be, ugyanakkor nincs meg az a tdmogatasi rendszeriik, mellyel
»,hazhoz” vihetnék a szolgaltatast, illetve, ha valaki fontosnak érzi sajat egészségét, nem kap
tAmogatast e szolgaltatasok igénybevételéhez pl. atikoltség térités.

Természetesen jelen kutatdsban szamos tovabbi lehetdség rejlik, igy egy-egy vezetd
halalok esetében miként csokkentheté a megel6zés, kezelés, rehabilitacié soran felmeriild
teriileti egyenl6tlenség (kiilonos tekintettel az ischaemidas szivbetegségekre és az infarktusra).

Ugyanakkor tgy vélem a megyének a fejlédéséhez, lakosai egészségének megovasahoz, egy
minden teriiletet felolel6 fejlesztési programra lenne sziiksége, melynek megalkotasaban a
gazdasagi és kormanyzati szektorokon tual részt kellene vallalnia mind a szocialis, mind az

egészségiigyi és mind az oktatasi agazatnak is.
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A Fogorvostorténeti Kor legutdbbi osszejovetelén elhangzott el6adéas a katonak mindennapi
életének hatterébe engedett bepillantast. A Kor elnoke, prof. Dr. Forrai Judit,
mondanival6janak mindjart az elején ravilagitott: a valos helyzet csoppet sem volt olyan

viddm, mint ahogyan azt a korabeli hirado6felvételek és képeslapok a kezdetekkor sugalltak.

A katonasagnal mindig nagyon fontos volt a betegségek megel6zése és lekiizdése, ezért az
I. Vilaghaboranak mar az els§ id6szakaban tizennégy megfigyel6allomast allitottak fel a keleti
fronton, a szabadsagra tdvozok vagy onnan visszaérkezok vizsgalatara. Az ideiglenes kdrhazak
keretén beliil, a szokésos és kotelezd egészségiigyi 1étesitmények mellett egy kaszin6 is helyet
kapott! Ez nem megleps, ha belegondolunk: az allohdbort kovetkeztében a katonak
»Szabadideje” megn6tt és korant sem mindegy, hogy azt miként toltotték el. A
betegforgalomrol 1915-ben rogzitett szamok szerint a tizennégy helyen 6sszesen 274 000 beteg

és sebesiilt fordult meg, koziiliik 7237 ember halt meg.

A fert6z6 betegségek kozott a kolera és a tifusz allt az els6 helyen, &m utdnuk mindjart a
nemi betegségek kovetkeztek. A fertGtlenités tehat — a ruhak, a test, még az emberi sz6rzet
esetében is - kiillonosen fontossa valt. A szlir6alloméasokon a katonak 6t napot tolthettek, aki
beteg volt, korhazba kiildték, az egészségeseket pedig haza vagy vissza a frontra. Az egészséges

embereknek viszont egészséges sziikségletei is voltak.

Ebben az idében haromféle nemi betegséget tudtak megkiilonboztetni, ez a syphilis, az
ulcus molle és a gonorrhoea volt. Azokra a helyekre, ahol bel6liik a legtobb fert6zés
mutatkozott, mozgd korhazakat is iranyitottak. A fellelhet6 adatok szerint, segitségiikkel két
honap alatt 1233 nemi beteget sziirtek ki. A szifiliszes betegek el6bb Salvarsan, késGbb
Neosalvarsan injekciokat kaptak. Ugyan meg nem gyogyultak t6le, de majdnem mindenki
sargasagot kapott, mert egyazon tlivel szurkaltdk az Osszes beteget. Probalkoztak
sismeretterjesztéssel” is. Arrdl igyekezek meggy6zni a katonakat, hogy az egyetlen valéban
hatasos megel6zés a ,NO SEX”. Gyorsan kidertilt, hogy ez nem jarhat6 at. A katonak siirtin
felkeresték a nyilvanos, és a titkos oromtanyékat, igy hat megsziiletett az otlet: tgy lehet az

ellendrzést a legjobban kézben tartatni, ha a prostitaciot beviszik a taborba!

Létrehoztak a tdbori bordély intézményét, ahol a ,holgyek” is katonai alloméanyba keriiltek.
Minden nap ellendrizhet6vé valtak, katonai ellatmanyt, egyenruhét kaptak. Az 6tlet, hogy a
hadsereg viszi magaval a noéket, nem 1j keletd. Elég, ha csak a korabbi korok
markotanyosnéGire gondolunk. Természetesen a tabori bordélyokban mas szexuéalis
szolgaltatasra volt jogosult s tisztikar, mint a sorallomany. Az 6ket kiszolgal6é nék ruhazata is
mas volt, a tisztek rendelkezésére allok példaul selyemharisnyat hordtak. Az idejiiket is
beosztottak. Az egyiittlétre a tabornokok 120 percet kaptak, a torzstisztek 60 percet, a fotisztek
30 percet és a legénység 15 percet. A szolgaltatasért fizetni kellett, nem tartozott az

ellatméanyba.
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Igy a védekezésre is szervezett lehet§ség volt, hiszen az 6vszert mar 1842 6ta ismerték. Igaz az
akkori gumi nem hasonlithaté a ma hasznalatoshoz. Rigid volt, keményebb, de ezt viszont az
ellatmany részeként kaptak meg a katonak, egy darabot, egy honapra. Ezért azutan hasznalat
utan kimostak, csipesszel felakasztottak szaradni, nem gondolva azzal, hogy ezek az 6vszerek
a viz hatasara torékennyé valtak. Egy, legfeljebb két alkalommal voltak hasznalhatok. A

lanyoknak kételezd volt a kdlium-permanganatos 6blités és ezt komolyan ellendrizték.

A n6k megitélése is ellentmondasos volt. A tobbségiiket anyagi nehézségek kényszeritették
erre a ,palyara”. A korabeli angolszasz szakirodalomban viszont fellelhetd olyan allitds mely
szerint a nék elgyengiilnek, ha a férfiakat egyenruhiban latjak, mert az erét, férfiassagot
sugaroz. Az angol egyenruhak szinére utalva, a jelenséget ,khaki 1az” néven irtak le és vele a

prostittciora valb hajlandosagot is részben indokolni probaltak.

Dr. Forrai Judit végezetiil megallapitotta, az 6vintézkedések szdmottevéen nem hoztik
meg azt az eredményt, amiért az egészet 1étrehoztak, tobbek kozott azért sem, mert nem

orvosi, hanem moralis, etikai kérdésnek kezelték. Beszélni is szégyenletes dolog volt rdla.

Mindezektdl fiiggetleniil, a tabori bordély, ugyanigy, szervezett formaban, a II.
Vildghaboruban is létezett, s6t még napjainkban is bevalt a vietnami haboruban, az amerikai

katonak korében.
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A 2008/2009-es pénziigyi valsagot kovet6 gazdasagi recesszi6 és annak hosszii tava
tarsadalmi kovetkezményei szamos tanulsaggal szolgalnak nemcsak a globélis vilaggazdasag
miikodési mechanizmusanak és atalakulasi folyamatanak megértéséhez, hanem az egyes
nemzetgazdasagok a valsag kihivasaira adott véalaszlépéseinek értékeléséhez. A téma
tudomanyos vizsgalata is egyelGre kiapadhatatlan, ennek egyik bizonyitéka a most megjelent
konyv, amely lényegében nyolc fejezeten keresztiil kiillonbozé perspektivak és teriileti
dimenziok mentén mutatja be a valsagkutatas aktualis eredményeit. A konyv rovid ismertetése
az egészségtudomanyi szakma szamara is tartogat hasznos informaciokat, hisz a nyolc

fejezetbdl ot kifejezetten a valsag egészséghatasait tanulmanyozza.

A konyuv f6 fejezetei a kovetkezé témakkal foglalkoznak:
= A gazdasagi valsag megvaltoztatja a marketing stratégiakat?

= Avalsag hatasa a magyar ipar és ipari vallalkozasokra

» Gazdasagi és tarsadalmi hatasok: gazdasagi névekedés versus tarsadalmi haladas

= A pénziigyi valsag szerepe a munkahelyi stresszben és a megkiizdési stratégidkban

» Avalsag hatasa az ongyilkossagok alakulasara

» Avélsaghatasa a mentalis egészségre Spanyolorszagban: a rizikotényezdk osszesitése

» A 2008-as gazdasagi valsag hatasa az egészségre és az életkoriilményekre egy eurodpai

osszehasonlitd elemzés tiikrében

« Valsaghatasok a demografiai és tarsadalmi folyamatokban Madagaszkar példajan

A konyv valdjaban egy tanulmanykotet, amelyben a felkért szerzék és kutatdcsoportok
kozérthet6en, de tudoményos alapossaggal és bizonyitékokkal alatdmasztva adjak kozre
tapasztalataikat, amelyek nemcsak a valsdg-, hanem 6nmagaban a tarsadalmi folyamatok
interdiszciplinaris megkozelitését teszik lehetévé. Kiilon 6rom, hogy magyar szerzé tollabol
(Kiss Eva) kozép-eurdpai kontextusba 4gyazva olvashatunk a véalsig hazai ipari termelésre
gyakorolt hat4sar6l, valamint a valsigmenedzsment gyakorlatar6l. A kozgazdasagi
Osszefiiggések vizsgalataban olyan elemzések jelentek meg a kiadvanyban, amelyek példaul a
valsag id6szakaban a valtozo vasarlasi szokasokra valaszt ado Gjszeri marketingstratégiakkal
foglalkozik; vagy példaul a gazdasagi novekedés és a tarsadalmi fejlédés mérésére szolgald
indikatorok hasznalatara tesz javaslatokat. Ez utobbi téma kiilonosen érdekes, hisz
egyértelmiivé valik, hogy az életmindség és a tarsadalmi haladas definialasanak és mérhetGvé

tételének relevans teriilete maga az egészség.

A gazdasagi valsagok Osszetett mechanizmusokon keresztiil hatnak az egészségi allapotra és

az egészségiigyi ellatorendszerre. A kozvetlen és attételes kolesonhatasok feltarasa komplex,
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tobbdimenzi6s kutatast igényel, hogy valdoban a szakpolitikai dontéshozatalt tdmogatd
eredmények és javaslatok sziilessenek. A konyv erre is jo példa: az egészséghatasok
bizonyitadsdban tobb tudomanyteriilet képviseldi alkotta kutatocsoportok dolgoztak, kiilonféle
elméleti és mobdszertani eszkozoket, technikdkat alkalmazva. A valsag és egészség
kapcsolatrendszerét elemzé fejezetek tobbsége a mentalis egészség és a pszichoszomatikus
tinetek valsaggal Osszefligg6 magyarazatara fokuszal, egy-egy eurdpai esettanulmany

bemutatasaval.

Avalsaghelyzetek hatnak az egyén lelki és mentélis allapotara, kiilonb6z6 valaszreakciokat
valtanak ki, amelyek fiiggnek az egyén tarsadalmi-gazdasagi helyzetétdl is. A valsag tarsadalmi
kovetkezményeként a jovedelmek csokkenése, a munkanélkiiliség vagy az atto6l valo félelem, a
munkahelyi bizalomvesztés, az allandosult 1étbizonytalansag a stressz, valamint a szorongas
fokozodasdhoz jarulnak hozza. A kognitiv, testi, érzelmi és viselkedési komponensek
egyiittesen eredményezik a szorongasos zavart, amely ha hosszabb ideig fennéll, akar a
mindennapok életvezetését is akadalyozhatjak. Egy olaszorszagi kutatdcsapat a pozitiv és
negativ visszacsatolasi mechanizmusokon keresztiil vizsgaltak az egyéni kognitiv stratégiak
alakuldsat a valsag id6szakaban. A kutatési el6zmények ismertetésével bizonyitottak, hogy a
valsag okozta stresszhelyzetekre az egyén részérol adott negativ valaszoknak két csoportja
kiilonithetd el aszerint, hogy azok mogott milyen mértékben jelenik meg a stratégia-alkotas
(,cold reaction”), vagy éppen annak hianya (,hot reaction”). A munkahelyi stresszhelyzetekre
amunkavallalok az egyéni negativ érzések (harag, diih, szorongas) felerGsitésével reagal, amely
tovabb noveli a stresszhelyzet okozta érzelmi bizonytalansagokat. A viselkedési minta mogott
nincs tudatos egyéni megkiizdési stratégia. Ugyanakkor gyakori az a viselkedés is, amely a kvazi
stratégia-alkotas eredménye, és példaul a munkahelyi megfélemlitést tudatosan alkalmazza a
krizishelyzetre adott reakcioként. A szerz6k egyetértenek abban, hogy a két

viselkedésmintanak egymast kiegészit6 hatasa van.

Szintén egy olasz kutatocsoport észak-amerikai kutatokkal kiegésziilve elemezte a
meglév6é kutatdsi eredményeket annak eldontéséhez, hogy a valsighelyzetek és az
ongyilkossag kozti kapcsolatot egyértelmiisitsék. Az 6sszehasonlité vizsgalatok soran orszagos
és orszagesoportos adatokat tanulmanyoztak, tobb idGszak valsaghelyzetét vették alapul,
valamint a kiilonb6z6 gazdasagi (GDP) és tarsadalmi (pl. munkanélkiiliség) mutatok és az
ongyilkossagi rata kozti korrelacid er6sségét értékelték. A tapasztalatok azt mutatjak, hogy
nincs egyértelmli egymasra hatds a gazdasagi teljesitOképesség csokkenése, a
munkanélkiiliség fokozodasa és az ongyilkossag novekedése kozott. Az Osszefliggést szamos
egyéni (pl. tarsadalmi statusz), kozosségi (pl. tarsadalmi értékrend) és makrogazdasagi (pl.

egészségiigyi ellatorendszer miikodése) tényezd befolyasolja. S6t, vannak olyan példak is,
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amikor éppen a gazdasigi novekedés, fellendiilés idGszakdban figyelhet6 meg az

ongyilkossagok névekvo részaranya.

Egy spanyol esettanulmany 2008—-2015 kozott részletesen elemezte a lakossag mentalis
egészségi allapotat a depresszio, a hangulatzavarok és az alkohol okozta mentalis zavarok
alakulasan keresztiill. Az esettanulmany a meglévé orszagos adatfelvételekre épiilt, az
eredmények Osszesitése a tartalomelemzés szempontjai alapjan tortént meg: az 6sszehasonlito
és értékel6 elemzésekkel cél volt a tarsadalmi-gazdasagi statusz — és annak megvaltozasa —,
valamint a mentalis egészségi allapot — és annak rosszabbodésa — kozti kapcsolat magyarazata.
A véalsag mentalis egészségre gyakorolt rizikétényez6i kozott nagy a szoras, és a téméaban
elkésziilt statisztikai vizsgalatok Osszesitése kapcsan megallapithatdo, hogy az
egészségegyenlGtlenségek tarsadalmi és gazdasagi Osszetevoi determinaljak a mentalis
egészséget, illetve az azt befolyasolo tényezdk kozti kapesolatot. Nyilvanvald, hogy a valsag az
egészségegyenlGtlenségek fokozodasahoz vezet, noveli a szenvedélybetegségek széleskort
elterjedésének esélyét, amely bizonyitottan mentalis zavarokhoz vezet. Hasonl6 az egymasra
hatas az alkoholfogyasztas béviilése és a depresszié novekedése kozott. A szerz6k zarasképpen
felhivtak a figyelmet a lokalis szint( vizsgalatok fontossagara, amelyek alkalmasak (pl. egyéni

interjukon keresztiil) az 6sszefiiggések finomhangolasi bemutatasara.

Egy torok-olasz szerzéparos tanulmanyukban egyrészt Ausztridban a 2009-es
egészségiigyi alaptorvény hatésait elemezték, masrészt a 2008-as valsag altal érintett orszagok
(Magyarorszag, Franciaorszag, Olaszorszag, Spanyolorszag, Portugilia) helyzetét vetették
Ossze hasonlé gazdasagi fejlettségli orszagokkal, részben olyan kontrollorszagokkal (pl.
Csehorszag, Lengyelorszag), ahol kevésbé voltak tapasztalhatéak a véalsaghatasok. A
statisztikai elemzések mikro-regionalis szintli adatokon alapultak, amelyeket kiilonféle
matematikai és finanszirozasi modellek segitségével értelmeztek a szerzék. Az elemzések az
egészséghatasokat a mentalis egészséggel és a fogyatékossaggal kapcsolatban
tanulményoztak. A két kutatasi téma — eredményeiben — Osszefiiggést mutatott egymassal:
ugyan a valsadg miatt az egészségmutatok részbeni rosszabbodésa tapasztalhato, de célzott

beavatkozasokkal és hatékony intézkedésekkel a rizikotényez6k szerepe mérsékelhetd.

Végiil a konyv utolso fejezete kilép Europa hatarain kiviilre, és egy madagaszkari
esettanulmany segitségével vizsgalja a politikai és gazdasagi valsaghelyzetek szerepét a
demogréafiai és az egészségfolyamatok tekintetében 1960—2010 kozott. A tanulméany részben
annak tiikrében mutatja be a valsadghatasokat, hogy a népesedési folyamatok milyen
mértékben és milyen gyorsan ,reagalnak” a valsdgokra, azaz tapasztalhato a sziiletésszam
csokkenése és/vagy a gyermekhalandosag novekedése. S6t, a szerz6 kohorsz-elemzéssel
bizonyitotta, hogy a valsagok kezdetén iskolaskortak esetében a csokken az iskolai végzettség,

és id6ben kitolodik a hazassagkotések életkora. Ugyanakkor az orszagban sikeresen vezették
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be és miikodtetik a csaladtervezési programot, amelynek segitségével idével csokkent a
termékenységi mutatészam értéke, azaz kevesebb gyermeket vallalnak a csaladok a

talnépesedett orszagban.

A konyv nyolc fejezetét 0sszesen 17 szerz6 irta. A szerkesztd, Olivia-Wilson Flores érdeme,
hogy mind formailag, mind tartalmilag gy egységesitette a tanulmanyokat, hogy azok
mondanivaléjukban, f6bb iizeneteikben egymasra épiilnek, egymast kiegészitik. Kiemelendd,
hogy magyar esettanulmany 6nall6 fejezetben is megjelenik, de magyar és tagabb értelemben
kozép-eurodpai példa szintén jelen van az egyes kutatasokban. Ez ut6bbi azért fontos, mert a
térségben az 1980-as évek végét6l meginduld gazdasagi rendszervaltozas tarsadalmi
folyamatai specialis helyzetet teremtettek kelet- és kozép-eurdpai orszagaiban, amelynek

hossza tavia kovetkezményei még a legutobbi valsag esetében is érzékelhetGek voltak.

A kritikai megjegyzések els6sorban a valsag térségspecifikus elemeinek hianyara
irdnyulnak. Nemzetkozi kiadvanyban érdemes lett volna tobb esettanulményt hozni a vilag
tobbi részébdl, illetve Eurdpa esetében nagyobb hangsullyal szerepeltetni a rendszervaltd
orszagokat. Nyilvanvalo, hogy mas olyan gazdasagi szektort is lehetett volna példaként
emliteni, amelyeket stilyosan érintett a valsag, de a konyv egyik erGssége, hogy kifejezetten az
egészséghatasok megkozelitésében értelmezte a gazdaséagi valsagok szerepét.

A konyv jo attekintést ad a gazdasagi valsag egészséghatasainak egy markans csoportjarol,
elsGsorban a mentéalis zavarok, problémak oldalar6l. A konyv ismeretei a hazai szakmai
kozonség szamara is hasznosak, szamos tapasztalattal szolgalnak, és még tobb kutatasi témat
vetnek fel. A konyv ajanlhat6 a tudomanyos szféra, az egészségtudomanyi szakma, de még az

egészségtudomanyi felsGoktatas szamara is.

A konyv Magyarorszagon nincs forgalomban, de a Kiad6tél megrendelhetd.



A hangok hatalma. A kognitiv fejlédés és az Ujrahangolt agy
The strength of voices. How does effects the music the development
of the brain

PROF. CSEPE VALERIA AKADEMIKUS
MTA TTK Agyi Képalkoté Kozpont

Az MTA honlapja alapjan

Hogyan hat a zene az agy fejlddésére és a beszédre vagy példaul a matematikai készségekre?
Hol tart a tudoméany az agy, a tudas, a képességek és a készségek fejlodésének és
kolesonhatésainak feltardsaban?— egyebek mellett ezekre a kérdésekre adott véalaszt

el6adasaban Prof. Csépe Valéria pszichologus, akadémikus.

Az embert hangok sokasaga veszi koriil, s a gyermeki agy ebbdl vonja ki a red iranyulo
kozlést. A csecsembknek szolo, elttlzott akusztikus tulajdonsagokkal bird "dajkanyelv"
kovetése, barmily egyszertinek tlinjék is, 0sszetett hallasi feldolgozo6 folyamat eredménye. "Az
egyszerre hallott kozlések koziil kivalasztani a nekiink kiildottet, masokat érteni és magunkat
masokkal megértetni nagyon mas, mint a zenét elemeibdl és szabalyaibol felépiteni, &m a

feldolgozasi folyamatok igen hasonlbak.

Agyunk a beszéd és a zene esetében is egyszerre dolgozza fel a lokélis azonossagokat és
eltéréseket, valamint vonja ki azokat a globalis szabalyokat, amelyeknek mentélis és agykérgi
képviselete tobb mas funkciéval egyiitt lehet6vé teszi a beszédértést és a zene élvezetét"—

hangstlyozta Csépe Valéria.

Mint elmondta, a kutatasi adatok azt mutatjak, hogy a beszéd és a zene feldolgozasa
egymast jelentésen atfedd agyi teriiletek miikodéséhez kotott. S6t, arra is egyre tobb a
bizonyiték, hogy a zene az agynak joval kiterjedtebb halézatan miikodik, mint a beszéd. Az
elmult évtized kutatésai azt igazoltak, hogy a zenei tréning jelent6sen atalakitja az agy szdmos
teriiletének miikodését és kapcsolatat. Bar egyre tobb kutatasi eredmény utal ra, hogy a zene
hat a beszédhangok feldolgozasanak fejlédésére s ily médon az olvasastanulasra is, az még a
megvalaszoland6 kérdések kozé tartozik, hogy mi ennek a kolesonhatasnak a pontos biologiai
hattere, és milyen korban hat legjobban az ének és a zene a beszéd agyi halozatainak
fejlédésére, a kivanatos "athangolasra".

Annak feltérképezése, hogy a zenehallgatas, a zenére és zenével nevelés, valamint a
hangszeres jaték hat-e a beszédre és mas magasabb megismerd funkciora, mar megkezd6dott.
A kutatok ma leginkabb arra keresik a valaszt, hogy a fejl6éd6 agynak melyek azok a miikodési

tulajdonsagai, amelyek a még differencialodo agykérgi halézatokban utat biztositanak, igy
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hatva a beszédre és az olvasasra. Ma még kevéssé ismert ugyanakkor, hogy a szamokkal végzett

miiveletekért felelGs agykérgi haldzatra miként hat a zene.

"Azt semmiképpen sem szabad figyelmen kiviil hagynunk, hogy a zene rendkiviili hatassal
lehet az érzelmekre s az agynak azokra a kérgi és kéreg alatti struktdraira, amelyek az
emlékezésben is jelent6s szerepet toltenek be— emlékeztetett r4 Csépe Valéria.— A zene
gyermekkorban olyan »agyfényesit§« eszkoz, amely mai tuddsunk szerint a megismerd
funkcidknak olyan magasabb szintjeire is hat, amelyekrél eddig csak sejtésiink volt. Ma az
idegtudomany modern eszkozeivel mind tobbet és tobbet tudhatunk meg ezekrdl az

osszefiiggésekrol."

Az elmult évtized kognitiv idegtudomanyi kutatésai els6sorban azt vizsgaltak, miként hat
a zenei tréning az agyi funkcio és szerkezet atalakulasara. "Ma a zenének nem csupan ez a
hatdsa érdekel benniinket, hanem az is, hogy milyen mechanizmusokra épiil az agy
fejlédésének és a kultarakozvetité emberi kornyezetnek a kolesonhatésa. Keressiik azokat a
bizonyitékokat is, amelyekre a gyakorl6 pedagogusok tamaszkodhatnak a jové
rendszerszemléletli tanitasi és nevelési modszereinek kialakitasakor. E1I6bb-utébb az ének és
a zenei tréning, a hangszeres zene szerepét annak ismeretében is Gjra kell értékelniink, hogy

ezek miként hatnak a gyermeki agy fejl6désére.

Véleménye szerint ezen a teriileten most érkezett el a tudomany arra a pontra, hogy bar
sok valasza van mar, a kutatasi kérdések szadma lényegesen tobb. A tovabblépést a kognitiv
fejlédéssel foglalkozo kutatok szamara azok a korszerti idegtudomanyi mérésekhez sziikséges
miiszerek jelentik, amelyek segitségével valaszt tudnak majd adni a relevans, jovének szolo

kérdésekre.

Az akadémiai kutatok immar az eszkozok terén is versenyképesek a nemzetkozi
tudomanyos térben. Az MTA Természettudoméanyi Kutatokozpontban az eddig rendelkezésre
all6 korszerti miiszerek kore a kozeljovében egy 1j funkcionélis magneses rezonancias
képalkot6 berendezéssel (fMRI) béviil. A 2014 tavaszan megalakult Agyi Képalkotd
Kozpontban hasznalatba keriil6 berendezés tovabbi lehet&séget teremt arra, hogy a hazai
kognitiv idegtudomanyi felfedez6 kutatdsok moédszeriikben is felzarkézzanak a nemzetkozi
élvonalhoz, s a magyar kutatbk munkéja Gj eredményeket hozzon az idegrendszeri
(neurokognitiv) fejlédési zavarok kutatasdban, a transzlaciés kutatasokban, valamint a

képalkoto és jelfeldolgoz6 mddszerek fejlesztésében.



HIRUNK A VILAGBAN
OUR FAME IN THE WORLD

Az Egészségtudomany folydiratra torténd hivatkozasok szama
The number of references quoting the Journal Egészségtudomany

Biiszkén és orommel tajékoztatjuk kedves olvasoinkat, hogy:

A Web of Science adatbazis alapjan az "Egészségtudomany" folyoiratra az elmilt 10 évben 350
hivatkozés tortént, melyek 292 kozleményre vonatkoztak. Ezek éves bontasban az aldbbiak

szerint alakultak (az utébbi 10 esztendé6t illetGen):

2017: 4
2016: 4
2015: 9
2014: 4
2013: 7
2012: 10
2011: 8
2010: 6
2009: 2

2008: 3

A SzerkesztGség koszonetet mond Dr. Vasas Livia konyvtarvezet6 asszonynak (Semmelweis

Egyetem Kozponti Konyvtar) a fenti adatok osszegytijtéséért és atadasaért.



