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El6adasvazlat

¢ Azelsé lépések : CFC vizsgalat és az NBT teszt
¢ Purulens meningitiszek etiolégidjanak orszagos felmérése
— Hib, meningococcus, pneumococcus, ceftriaxon
* Varicella zoster
— VZIG, aciklovir, kandidatusi disszertacio
* Antibiotikum hasznalat
— Hazi gyermekorvosok AB felirasi szokdsai, HEPI vizsgélat , indikdtorképzés
* Qlaz prevencids program
¢ Hitek-tévhitek tovdbbképz8 konferenciak
* Orszagos halézatok épitése, didkjaimmal végzett kutatasok
* ESPID, EAP, CEVAG, PROTECT, CEEPAG
« Infovac, kiizdelem az antivakcinacios lobbival
* Koszonetnyilvanitas

Az elsé lépések : CFC vizsgalat:
tudomdnyos didkkori munka

¢ SOTE Kisérleti Kutatd Laboratériuméban (Prof.Kovats Arisztid)
— Dr. Bir6 Zsuzsanna kutatasvezet§ iranyitasaval IV. évt6l végzésig
* Téma:
— keringésfizioldgiai vizsgélatok a vazizomzat mikrocirkuldcidjanak
tanulmanyozasara

CFC: kapillaris filtracids koefficiens

— allatkisérletek

— bevezetés a tudomanyos munka modszertanaba, adatok statisztikai
feldolgozasaba, irodalom gyijtésbe és feldolgozdsba

— elsd el6adasok az Orszagos Diakkori konferencidkon

* 2.6s3.dijak

Az els6 |épések : az NBT teszt

* NBT teszt: Orvosi Hetilap 1981. 122. évfolyam, 46. szam.
— redukcids in vitro préba
— afagocitdzis soran az un.

Jrespiratory burst” az NBT festéket

formazannd redukalja
— lathat6 — kenetben kék rogok

— qunatitative mérhet§ szinreakcié —
fotometrias reakcié

*  Elsé kozleményem Nitroblue-tetrazolium s
P . i eakeio s fagocitozis 1
— Enirtam, mégsem én voltam az vizsgalatok
elsé szerz6 fert6z betegségekhen

¢ Kroénikus szeptikus
granulomatdzis (CGD)
— diagnosztikajaban az elsd lépés e
— 7 gondozott beteg, 3 kozlemény
Dr. Kalocsai Krisztinanak atadva

El6adasvazlat

¢ Purulens meningitiszek etiolégidjanak orszagos felmérése
— Hib, meningococcus, pneumococcus, ceftriaxon

Purulens meningitiszek etiolégidjanak orszagos
felmérése

* ,Agennyes
meningitiszekrél hazai
adatokat kell gydjteni, és
meg kell szervezni a
megfelelGen felkészilt
intenziv ellatasukat”.

v’ = Prof.dr.Nyerges Gabor
1928-2000 LAlapitvany a fert6z6 beteg gyermekekért

meészner

”




i o mannss. A Gyermekkori gennyes meningitis
magyarorszagi eléforduldsa és néhany
jellemzéje az 1983—87. években*

thhisizd Egyetarn, |. Gyermohgyd gyérat Tansatk
[ Gabor dr)

Orvosi Hetilap 1989. 130. évfolyam 49.szam

No % %

N.meningitidis 278 23 10,4
HIB 171 14 8,7
S.pneumoniae 157 13 29,3
GBS 61 5 46
E.coli 74 6 12,2
egyéb 107 9

ismeretlen 360 30

Osszes 1206

meészner

Az adatgy(ijtés és feldolgozas
* életkorra
» komplikdcidkra vonatkozdan is folytatédott, eredmény:
a HIB vakcina a Nemzeti Immunizaciés Programba kerdlt!!
2000-t6l a purulens meningitiszek etiolégiai regisztracidja/OEK

a ceftriaxon hazai regisztraciéja (klinikai vizsgalat alapjan)

No % No % No %

N.meningitidis 278 23 134 14 43 8
HIB 171 14 211 22 201 38
S.pneumoniae 157 13 96 10 83 16
GBS 61 5 82 9 61 12
E.coli 74 6 115 12 29 6
egyéb 107 & 90 10 40 8
ismeretlen 360 30 230 24 68 13
dsszes 1206 956 525

Meningitis epidemica morbiditas és mortalitas
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WORLD MENINGITIS DAY Gasasilitota
24 APRIL Or. Straub llona

A JOHAN BELA ORSZAGOS EPIDEMIOLOGIAI KOZPONT
MODSZERTANI LEVELE

AMENINGOCOCCUS INVAZIV BETEGSEGROL

Or. Mészner Zsifia
Dr. Szaka Andris
(Févirosi Szent Lisalé Kéhiz)

Mészner Sebestyén
19252012

Konjugalt pneumococcus vakcinak a magyar oltasi

rendben
PCV ‘high risk’
HBCS alapon
PCV-7 P
70% téritéssel koltségtérités 70%
!

PCV-13

PCV-7 NIP 3+1, >80 % atoltottsag
onkéntes alapon NIP 2+1, dnkéntes

Pneumococcus
prevenci6 guideline

A PCV7 vakcina bevezetése el6tti IPD szerotipusok
Magyarorszagon
(<5 évesek, Mészner Zs, ESPID, 2005 p)

251
20+
Leggyakoribb szerotipusok
14, 6B, 19F (PCV7)
15+

Non-Prevenar szerotipusok




Hazai adatok a pneumococcus fert6zésrél Pneumococcus fert6zés hazai adatai

ook
¢ Volt magyar ,IPD study” (2002 Okt — 2004 Nov) “
— 95 IPD eset /2 év
* 66 Streptococcus pneumoniae izolatum

~ 17 menmgitis Vaccine coverage Vaccine coverage
« 5 halott - 4/5 meningitis 70,00%;
— Incidence - IPD 70.00% 60,00%
+ 14,92/100 000 <5 év 60,00% 50,00%
* 12,49/100 000 <2 év 50,00% 20.00%
+  ASPECT study — IPD+pneumonia 40,00% 230.00%
— Befejeztiik, értékelés poszteren (ESPID 2010, Nizza) 30,00%; zovw%
20,00% g
10,00%

10,00%
0,00%

* 2008. oktober 1-t6l survelillance
— EPINFO- 12.sz — els6 eredmények

0,00%

—
3
J)

c, 185 Mészner Zs., Fiizi M. 2005 ESPID, Valencia M.Pasztor: Poszter, 2006

WHO policy statement: 23. March. 2007.

 Weekly epidemiological e A WHO megillapitja:

Releve épidémiologique hebdomadaire

® A legfontosabb IPD kockazati
tényezd az letkor
°

® minden orszag szamara
ajanljak a PCV vakcindk
beillesztését a NIP-beminden
gyermek szamara

®39% csokkenés varhaté a
kérhazi kezelést igénylé
tiidégyulladasokban

. .. ‘. . Radioldgiailag igazolt pneumonia miatt hospitalizacié 2
Varga Gabriella, SE, I1.BelKlinika, Infektologiai ; dlologlaliag Ig p : spitalizac .
P évesnél fiatalabbakban a PCV7 bevezetése el6tt és utan (Heim
Tanszéki Csoport , 2011. .
Pal Kh)
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Radioldgiailag igazolt pneumonia miatt hospitalizacio 2 évesnél
fiatalabbakban a PCV7 bevezetése el6tt és utan (Heim Pal Kh)
- kérhazi apolasi napok

45

= 2007-2008

= 2009-2010

0-5 6-10 11-15 16- dpolasi nap

Orszagos adatok — alsé léguti infekcié HBCs-k alapjan
2007.10 — 2008.04 vs. 2009.10 - 2010.04*

NEM csak a radiolégiailag igazolt LRI-k
3000

2500
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*Forras: EOK/Gyogyinfok

Osszpneumonia (J10-J18) esetszam és apolasi nap valtozas
2007.10 — 2008.04 vs. 2009.10 - 2010.04

An-gn- apolasi An.go. doolisl
Férfi Beteg Beteg etszam Apolasi idé.
Dél-Alfsldi 21 6,74 150 562 -28,9% -16,6%
Dél-Dunéntli 8 542 % 449 14,5% A72%
Eszak-alfoldi 490 472 415 515 -15,3% 9.1%
Eszak-
magyarorszaqi 284 447 2908 459 49% 27%
Kdzép-dunantuli 156 442 123 5,06 -21.2% 14,5%
zauvamrsném 275 455 328 5,05 19.3% 11,0%
Nyugat-dunantali 56 6.81 87 5,09 55.4% -253%
Férfi
‘Gsszesen 1555 538 1496 5,05 -3,8% -6,1%
N6 Dél-Alfdldi 128 6,98 109 393 -14.8% -437%
Dél-Dunantli 66 6,98 68 549 3.0% -21,3%
Eszak-alfoldi 380 573 301 5,09 -20,8% -11,2%
avarorszic 208 618 196 534 58% 136%
anepdunanmh 100 466 76 444 -24,0% -47%
mauvarorsném 227 422 226 433 -0.4% 26%
Nyugat-dunantali 46 6.47 64 592 39,1% -85%
NG dsszesen 155 595 1040 486 10,0% -18.3%
Osszesen 2710 5,66 2536 5,06 -6,4% -10,6%

A pneumonia miatti kérhazi apolasi napok szama
2007.10 — 2008.04 vs. 2009.10 - 2010.04

Pneumonia dtlagos apolési nap

-10,6%

m Atlzgos apalasi nap

20C7.1C 2008.04 2002.1C 2C1C.C4

Két évesnél fiatalabb, LRI miatt hospitalizaltak szama
2007.11.01-2008.04.30. és 2009.11.01.-2010.04.30.

u odsieis
= 06t donini
okt

=tk magarorsui
B Kerdp duninei

= Kozt magyarorsisg!

gt duninili

 Dél-alfoldi

= Dél-dunntili

= északealfoldi

® fszakmagyarorszigi
B Kozép-dundntili

B Kozép-magyarorszégi

= Nyugat-dunantali

El6adasvazlat

Varicella zoster
— VZIG, aciklovir, kandidatusi disszertacio

meészner




Varicella-zoster virus fert6zés

Altaldban ugyan enyhe lefolyasu,

am befolydsolhatatlan, sajnos

elkertlhetetlen gyermekkori

fert6z6 betegségként ismertem

meg,

— mely gydgyithatatlan magzati
karosoddassal is jarhat,

— atypusos, ill.

— progressziv lefolyassal haldlos
kimenetel(i is lehet

VZ prophylaxis elsé |épései a sajat munkaban:
VZIG

* A Gyermekleukémia és
Gyermektumor Terapias
Haldzattal egytttmiikodve

— 10 terapids

— 90 profilaktikus VZIG kezelés

* Eredmény:

— terapias hatas NEM volt

— profilaktikus hatas
* 21/90 varicells lett
* 4/21 silyos fertézést kapott
* 1beteg meghalt

¢ Konkluzié:

— prospektiv standardizalt
vizsgélat kell
— mérsékelt hatas

EREDETI KOZLEMENYEK

)

A varicella-zoster
immunglobulinnal szerzett
hazai tapasztalatok

Orvosi Hetilap 1982. 123. évfolyam, 22. szam.

»Markusovszky dij”

meészner

VZ diagnosztika elsé I1épései a sajat munkaban: VZ
antitestek diagnosztikus értéke IS betegekben

. , Orvosi Hetilap 1982.123. évfolyam, 43.szam
Szent Laszl6 Kh IV.Gy.o.
— 1979-1981 koz6tt varicella, ill

varicella incubatio miatt dpolt 101 IS

beteg
« 15/101 tipusos varicella
+ 15/101 atipusos, progressziv varicella
+ 1/101 zoster
28/31 VZ betegnek
— az egészségesekkel egyezden volt
diagnosztikus értékd EA-a
— 3/31 volt negativ
+ mindhdrom stlyos csontvelé

applazidban

Atvészeltség igazolasa VZIG addsa s fertézésekben

elétt ajanlott EERR

A varicella elsé napjaiban vett | @B
vérmintaban is kimutahaték VzZ

antitestek

Acta Microbiologica Hungarica 30, 1983

meészner

Az aciklovir megjelenése Magyarorszagon

HsV.
Acyclovir + ATP Acyclovir phosphate
Thymidine kinase
Human
o enzymes
HN)\ l Nﬁ Acyclovir triphosphate
HNNT HsV
CH,OCH,CH,OH DNA polymerase
Acyclovir
Acyclovir triphosphate
incorporated into
viral DNA

Gertrude B. Elion
1918 - 1999
1988. Nobel prize

Viral DNA synthesis inhibited

P <1 Kkekh.

* Iv. Aciklovir — IV. fazisd kli
torzskonyvezéshez
« Ordlis aciklovir kezelés — IS gyermekekben nemzetkézi térzskonyvezéshez

IS gyer 1 nemzetkozi

ACV és egy kis szerencse....

meészner

Sériilt immunitasu gyermekek aciklovir
kezelése

clovir Prevents Dissemination of
Varicella in Inmunocomprol Children

ity i with

JID, 1988.

— 50 immuncompromittalt
varicellas gyerek ACV kezelése
* elsé kozlés az ir

* Mandellben citaltdk
Acta Ped Hung. 1988.
— 98 varicellas ACV kezelt

— 8/98-nak nem volt az ACV kezelés
5. napjan VZ EA-a

— relapszusok (zoster) a VZ EA-ok [/ s
megjelenésig Oratacyclovi 0 preent dissmision of saicla n

J Pediatrics 1993.
— oralis kezelés is hatékony!

meészner

Imr'nunlf?’mprom.ltFalt. g’yermekek R ren
varicellajanak klinikai és !|| KISKONYVTAR
immunolégiai jellemz&i valamint Ll
kezelése

Kandidatusi értekezés, 1990

A VARICELLA-ZOSTER FERTOZES
Régi gondok - (j lehetdségek

Dr. Mészner Zséfia

Budapest, 2003

meészner




El6adasvazlat

Antibiotikum hasznalat
— Hazi gyermekorvosok AB felirdsi szokdsai, HEPI vizsgélat , indikatorképzés

Orszagos felmérés egy adott napon végzett
antibiotikum felirasrol — 1999.

274 hazi gyermekorvos 3288 adatlapon valaszolt
— 12 kérdés

AB felirasok 88%-a léguti ferté6zésekben
— Osszesen kevesebb, mint 3%-ban volt kiegészitd vizsgalat
* Labor, tenyésztés, rtg
— Léguti AB 80%-a URTI-ban - tonsillopharyngitis
— minden masodik gyermek volt lazas

AOM <5%
— Ful-orr-gégészek ,ligye”

Indokolatlanul magas makrolid hasznélat!!
— mindenféle AB csoport

A tovabblépés: HEPI
(Hungarian EPdemiological Investigation)

* prospektiv hazai vizsgdlatokat lenne érdemes szervezni a
leggyakoribb kérképek kérokozdira iranyuldan (tonsillitis,
AOM, pneumonia)

— Hazi gyermekorvosok bevondsaval, alapellatasban

* Kézzelfoghaté mddon kell a mikrobioldgiai vizsgalatok
hasznossagat bizonyitani

— Meg kell nyerni fiil-orr-gégész kollégakat a kérokozé
orientdlt AOM kezeléshez

* MEF aspiratum contra paracentézis

* Az eredmények ismeretében lehet a jelenlegi terapias
gyakorlat médositdsara ajanlast tenni

HEPI vizsgalat

(Hungarian Epidemiological Investigation)

2000. november 1-t6l 2002. november 1-ig)

tonsillitis follicularis, AOM, teriileten szerzett pneumonia
koérokozdinak gydijtése

Budapest, Pestmegye

hazi gyermekorvosok, fiil-orr-gégészek, haziorvosok

torokvéladék, kozépfilvaladék aspirdtum, kdpet,
hemokultura

szponzora: GlaxoSmithKline kft (Gyarmathi Judit dr.)

MzZs

A HEPI vizsgalat résztvevai
GYERMEKORVOSOK

Dr. Batorfi Istvén

Dr. Csiszér Béla

Dr. Dévai Gabriella Gizella
Dr. D6zsa Mariann
Dr. Egyed Katalin

Dr. Frany6 Zsuzsanna
Dr. Friedrich Katalin
Dr. Galambos Eva
Dr. Gergely Edit

Dr. Halmagyi Méria
Dr. Hegyi Agnes

Dr. lllyés Amélia

Dr. Votisky Péter

Dr. Csati Anna

Dr. Juhos Adrienne
Dr. Kenéz Judit

Dr. Kods Mérta
Dr. Kovécs Méria
Dr. Kovécs Rita

Dr. Labancz Agnes
Dr. Mine Szelua
Dr. Molnar Valéria
Dr. Nagy Judit

Dr. Nagy Katalin
Dr. Péter Katalin
Dr. Pethe llona

Dr. Zakarias Judit

FUL-ORR-GEGESZEK
Dr. Horvéth Zsuzsanna

Dr. Résonyi-Kovécs Péter

Dr. Réna Piroska

Dr. Schultheisz Katalin
Dr. Sepp Csaba

Dr. Sigmond Aniké
Dr. S6lyom Eva

Dr. Strasszer Erzsébet Eva
Dr. Szab6 Aranka

Dr. Szerdahelyi Eva
Dr. Sz6cs Gabriella

Dr. Tapay Déra

Dr. Ujhegyi Ottilia

Dr. Varga Etelka

Dr. Zovath Erzsébet

Dr. Sultész Ménika

Dr. Balogh Lszl6

Tonsillopharyngitis

* Torokvaladék pozitiv (160 beteg)

— ,emerging” makrolid rezisztencia (minden 10. strep
A)

9%

@ strep A
[l egyéb stre
H egyéb




Heveny otitis media (AOM)

* MEF (kozépful aspiratum)168 beteg
— Osszesen 6 mérsékelten/magasfokban penicillin rezisztens

— Kb. 30% makrolid rezisztencia B pneumococcus
H H.inf
M strep A

W egyéb

8% 3%

18%

1%

Tovabblépés: indikatorképzés
- folyamatban, OGYEI koordinacio -

e Cél:
— Alapellatasban gyorsdiagnosztikumok biztositasa
— CRP, Strep- teszt, vizelet teszt
* Megvaldsitas Iépései
— Guide-line van
— Finaszirozas a tesztek alkalmazasatdl fuggéen

* AB felirds URTI-ban ehhez kototten finanszirozva

El6adasvazlat

Q laz prevenciés program

A Coxiella burnetii

* Kulonleges, ,se virus -se baktérium”
organizmusok
— Obligat intracellularis elhelyezkedés
— Rickettsia — Gjabb vizsgalatok (genome
sequencing) szerint a Legionellakhoz
sorolhatd y-Proteobacterium, mely
jellemz6it tekintve a rickettsiakhoz
hasonlé.
* Spodraképzésre képes
— 0.2x 0.5 um, héstabil, kiszaradast jl birja,
sokaig életképes
* Vannak vektoraik
— Bolhak, kullancsok
* Juhok, kecskék, haziallatok, madarak
* Urbén forma - macskak
Human esetek:
— belégzés
— kontaminalt étel fogyasztasa
— rovarcsipés

A véddoltasi program:
Szent Laszl6 Kérhaz — Ceva Phylaxia Rt

Ceva-Phylaxia Rt

— Qlaz elleni vakcina gyartasat tervezte, allatgyogyaszati célra (2002-
2012)

Dr.Balla Eva bioldgus
— kapcsolat felvétel velem
A vakcinagyartasnak az els6 fazisdban dolgozdk védelme a cél
— Coxiella burnetii inaktivalasa
Vakcina human célra
— Quax, ausztral gyartmany
— Magyarorszagon nincs térzskényvezve
* Az egész vildgon ezt a vakcindt hasznaljak

A vakcina — Q vax

* Inaktivalt (formalinnal) Coxiella burnetii vakcina
* 25ug antigén/ampulla
— Thiomersalt tartalmaz, mely vizoldékony, nem halmozédik fel
* Qvax alkalmazéasanak feltétele:
— anamnézisben Q |3z ne legyen
— az anmnézisben Q vax addsa ne legyen
— szeroldgiai vizsgalat fogékonysagot mutasson
— bdrpréba (ic.) negativ legyen
* Revakcinacié ellenjavallt
— Tulérzékenységi reakciok




Unexpected experience with vacciantion against @ fever
Zsatia Meszner MD PHD Szent Lisal6” Hospital for Infectious Diseases

Natianal Instirute of Child Health
Tiona Mezey MD National Institute af Epidemiology

it ==

Espid poszter 2002, Vilnius, Lithunania

« Két, az elleanyagvizsgalat alapjan
szeronegativ egyén ic. bérreakcidja
pozitiv lett

* négy héttel késébb mindkettnél
szerokonverzié

« mindkett§ allatorvosként dolgozott
kordbban

 azic. AG elegendd volt ,,memedria vélasz”
kialakitdsara

Kévetkezmény:

« érzékenyebb ELISA mddszer bevezetése
szlirésre

meészner

El6adasvazlat

¢ Hitek-tévhitek tovdbbképz8 konferenciak

meészner

HITEK és TEVHITEK
XL s

* A hallgatésag érdeklédésének
megfelel6en 6sszeallitott program
« ,state of art” el6adasok

« akkreditalt képzés

* 180-200 f6s torzskdzdnség

meészner

El6adasvazlat

* Orszagos halézatok épitése, diakjaimmal végzett kutatasok

meészner

Orszagos halozatok épitése - OGYEI

* NIC adatbazis

— Pr.Szabd M, Pr. Ertl Tibor, dr.Pall
G, dr. Valek A

* Rehabilitaciés adatbazis
— folyamatosan frissitett

22

* RSV munkacsoport
— palivizumAB a high risk csoportnak

¢ Orszagos Ajakhasadék
Munkacsoport
— kulfoldon végzett m(itétek helyett
hazai haldzat és protokoll

Diakjaimmal végzett kutatasok — 2010-2012.

* Bognar Zsofia * Rosta Maté

— ,Endocochlearis implantaltak — ,Orvostanhallgatok attit(idje a

infekciéinak elemzése” véddoltasokrol”

* Radndti Szilvia ¢ Romics Zsuzsanna

— ,Konjugélt pneumococcus vakcinak — ,Sziil6i attitiid vizsgalata

| Gsszehasonlité vizsgalta véddoltasokkal kapcsolatos
* Toth Sandor nézeteikrgl”

— ,Hepatitis B virus vertikalis . Balogh Néra

transzmisszidjanak

megakadalyozasa céljdbol végzett — ,Lépeltdvolitds utén adott

vakcinaciés program véddoltasi ajanlas az Orszagos
eredményességének vizsgalata tiz Traumatoldgiai Intézet két éves
év eredményeinek tiikrében” anyagaban”

*  Veress Péter «  Koméromi Klaudia

— ,EngerixB non-responder
egészségligyi dolgozdk Twinrix
oltas

— ,Kanyard régen és ma”

meészner




ESPID, EAP, PROTECT, CEEPAG, CEVAG

I s

‘ Pediatric RoTavirus rEsearCh Tea

Central European
Naccination Awareness Group

Dr.Kovics Jozsef
1961-2012

meészner

El6adasvazlat

« Infovac, kiizdelem az antivakcinacids lobbival
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Internetes hozzaférés az oltasi
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