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A Gyorben, 2008. majus 29-31 kozott megrendezésre keriild Fiatal Higiénikusok
Foruman elhangzo eladasok és bemutatasra keriilo poszterek dsszefoglaléi, tovabba a
prezentaciok mindsitéséhez hasznalatos értékeld lap és az elbiralo zsiiri névsora
The abstracts of the lectures and posters given at the Forum of Young Hygienists in
Gyor, May 29-31. 2008.

ELOADAS OSSZEFOGLALOK

izeltlabu karteviokkel kapcsolatos ismeretek felmérése a lakossag korében
BATTA GABRIELLA
Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Népegészségtani Intézet

Osszefoglald nem érkezett
ksksk

Kedveltségi vizsgalatok (tejfol, narancslé, csokoladé) a kozegészségiigyi- és jarvanyiigyi
feliigyelo és dietetikushallgatok korében
BOZOKI JUDIT, BODO ADAM, HORVATH GABRIELLA, BALAZS PETER
Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Népegészségtani Intézet

A mai tudatos vasdrlok szamara nem mindegy milyen mindségli ¢élelmiszert
valasztanak. A mindség megallapitasanak egyik eleme az érzékszervi vizsgalat. A gyartok és
hat6ésagok rendszeresen végeznek érzékszervi vizsgalatokat, hatdsagi és lizemi mindség-
ellendrzéseket, mindségi versenyeket, a mindségi rangsorok felallitdsa, a receptura- ¢és
technologiai valtozasok, a termékfejlesztés, az élelmiszer-ipari kutatds és fejlesztés, az
¢lelmiszerek mindség-megoOrzési iddtartalmanak, ill. fogyaszthatdsagi hataridejének
megallapitasara, és rendszeresen végeznek a fogyasztok korében kedveltségi vizsgalatokat is.

A kedveltségi vizsgalatokat laikusokkal (mindennapi emberekkel) végeztetik, mert igy
ismerhetik meg a fogyasztok véleményét.

Foéiskolai hallgatok (n=60) bevonasaval azért végeztiik el a standard kedveltségi
vizsgalatokat, mert a hallgatok ugyan élelmiszer biraldi végzettséggel nem rendelkeztek,
viszont tanulmanyaik kovetkeztében az atlag hétkéznapi fogyasztdét sem reprezentaljak. A
felmérés célja volt feltérképezni, hogy ez a csoport a mindennapokban hasznalt élelmiszerek
egy-egy tipusat mennyire kedveli, milyen mindséget képesek megkiilonboztetni, mennyire
biztosak a dontésiikben, kitartanak-e ugyanannal a terméknél.

A felmérésbdl kidertilt, hogy hallgatoink leginkabb a csokoladék mindségét ismerték
fel, ezeknél a termékeknél véleményiik mellett a teljes vizsgélatsorozatban a haromnegyediik
ki is tartott. A narancsleveknél a hallgatoknak csak a ,,legrosszabbat™ sikeriilt azonositaniuk,
mig a masik két mintat gyakran Osszekeverték. Legkevésbé a tejfolnél tartottak ki a
véleményiik mellett.

Terviink, hogy vizsgalataink masodik szakaszdban eredményeinket Osszehasonlitsuk
az ugynevezett atlag fogyasztot inkabb reprezentald hallgatoi mintaval (védond, gyogytornasz
hallgatok).
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A stressz szerepe és jelentdsége a modern tarsadalmunkban
’ CSINYI BARBARA, KOZARY JUDIT
ANTSZ Nyugat-dunantali Regionalis Intézete, Szombathelyi Telephely

A stressz szervezetiink valasza a megterhelésekre. Valasz az Aallasféltésre, az
elvarasokra, a betegségtdl valo tulzott félelemre, a teljesitménykényszerre, a gyaszra.

Az erre vonatkozd vizsgalatokat 2006. szeptember 1. és 2007. januar 31. kozott
végeztem, feltdrni kivantam a 25-55 éves korosztaly rizikotényezOit, a stresszel vald
megbirk6zas és a fesziiltség levezetéssel kapcsolatos ismereteit. A vizsgalatba vont személyek
dontd tobbsége: menedzser, mérnok, felsobb vezetd, koordinacids személy, koztisztviseld
volt. A vizsgalatban résztvevok stressz-szintjének felmérése, kérdéiv forméjaban tortént,
0sszesen 100 kérddiv kertilt feldolgozasra.

A vizsgalat eredményei alapjan, a versengési lazat illetéen, a vizsgalt populacio 53%-a
azt vallotta, hogy sok helyzet versengésre készteti, mig 27%-a inkdbb masokat hagy
érvényesiilni, mint hogy versenyezzen veliikk. Vannak azért, igaz csekély szdzalékban azok,
akik imadnak versengeni masokkal, és 13% az, akik nem is szeretnek versengeni. Ez is azt
bizonyitja, hogy modern, felgyorsult vildgunkban allanddéan bizonyitani, versengeni kell
masokkal, hogy az ¢len maradjunk, hogy megdrizziik pozicionkat.

A kérddivet kitoltottek kozott 90% ugy tartotta hogy a daganat kialakulasa
Osszefiiggésben van lelki problémaikkal, mozgasszegény ¢letmddjukkal, egészségi
allapotukkal (immunrendszer, idegrendszer), kornyezetiikk karos hatdsaival, erdltetett,
nyugtalan ¢letmddjukkal, genetikai oOroklddéssel, a szervezet egészségi allapotaval, de
legfébbképpen a stresszel, ami az els6k kozott szerepel, mig a megkérdezettek 10%-a nem
tartja valoszinlinek az Osszefliggést. A vizsgalt populacié fele vallotta tigy, hogy tulterhelt,
nagy a feleldsség rajta, mig a masik fele ritkdbban érzi tulterheltnek magat, tehat itt is
megallapithato, hogy vannak emberek, akik rengeteget vallalnak pluszba és vannak, akik csak
annyit dolgoznak, amennyit musz4j, vagy amennyi jol esik.

A kérddiv alapjan arra a kovetkeztetésre jutottam, hogy sziikségiink van arra, hogy e
modern ,,kérképrél” beszéljiink, olvassunk, tdjékozodjunk. A kérddiv nagyon sok mindenre
ravilagitott €s tovabbi kérdéseket vetett fel bennem. Bebizonyosodott példaul szamomra, hogy
aki mennél feleldsségteljesebb munkat végez, minél magasabb beosztasban van, anndl
szorosabb munkatempoban dolgozik és alig van ideje egy kis pihenésre, ezen kiviil a hétvégén
sem piheni ki magat, hanem az otthoni teenddkkel foglalatoskodik.

Ugy gondolom, hogy ezt a témat nem lehet eleget hangsulyozni, beszélni, irni kell
rola, foglalkozni kell vele, kiilonben az emberek olyan tévhitekben maradnak, ami hossza
tavon karositja mind testi, mind lelki egészségiiket.

ks

Helyzetkép a siofoki 16 éves kozépiskolasok alkohol- és drogfogyasztasi szokasairdl és a
lehetséges megel6zési stratégiakrol
CSIZMAR ATTILA, TORONDY MARTA, KONKOLY SZILVIA
ANTSZ Siofoki, Balatonfoldvari, Tabi Kistérségi Intézete

Intézetiink munkatarsai 2006. év 6szén az ESPAD vizsgalatokban is alkalmazott
onkitoltos kérdoiv segitségével felmérést végeztek a siofoki 16 éves kdzépiskolasok alkohol-
¢s drogfogyasztasi szokasairdl, melyben 364 kérdéiv keriilt feldolgozasra. A 2006. évi
eredményeket Osszehasonlitottuk az intézetiink altal korabban, 1996-ban ¢és 1999-ben
elvégzett felmérések adataival, és viszonyitottuk a 2003. évi orszagos felmérés adataihoz is.
Megallapitottuk, hogy napjainkra a vizsgéalatba vont korosztalyban tovabb nétt a tiltott
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drogfogyasztok aranya: 1996-ban a tiltott szerek (marihuana, hasis, opidtok, amfetaminok,
LSD, crack, heroin, ecstasy, anabolikus szteroidok, szerves olddszer inhalacio) legalabb
egyszeri hasznalata a megkérdezett fiatalok 16,9%-at, 1999-ben 16,2%-at, 2006-ban pedig
29,4%-4t érintette. A ndvekedés a 1999-es felmérés adataihoz viszonyitva 13,2%. A legélis
szert (orvosi javaslat nélkiili nyugtatot, alkoholt és gyogyszert egyiitt) fogyasztok szdma
1996-hoz képest 5,1%-al, 1999-hez viszonyitva 4,6%-al csokkent. A nemek kozti
kiilonbségek vizsgalataban az orszagos tapasztalatok szerint a fiuk érintettsége a tiltott drogok
esetében nagyobb, a visszaélésszerii szerhasznalat pedig a lanyok korében fordul elé nagyobb
aranyban. Ezzel ellentétben Siofokon napjainkban egyértelmilen a lanyok érintettsége
domindl mind a tiltott, mind a legalis drogfogyasztasban. A tiltott szerek tekintetében 1,4%, a
legélis szerek tekintetében 2,5%. Az egyiittes drogfogyasztas tekintetében mért kiilonbség,
tehat 4,1%, a lanyok egyiittes szerfogyasztisa ennyivel nagyobb. A drogfogyasztok
iskolatipusok szerinti megoszlasa Siofokon szintén eltér az orszdgos tapasztalatoktdl. Az
orszagos adatokban a tiltott szerek fogyasztasa elsdsorban a szakmunkasképzd intézmények
tanuldira jellemzé, mig Sidfokon a 2006. évi felmérésben a szakkdzépiskoldsok
szerfogyasztasa 1,3%-al meghaladta a szakmunkastanulokét, melyet feltehetben a véros
idegenforgalmi helyzete, a vendéglatisban dolgozé szakkozépiskolds fiatalok nagyobb
veszélyeztetettsége hataroz meg. A feltart adatok nyilvanossagra hozatalaval, reflektorfénybe
allitasaval kivanjuk a dontéshozok feleldsségérzetét ndvelni e témaban. Javaslataink kozott
szerepel Ifjusagi Mentalhigiénés Tanacsadd Iétrehozasa; iskolai tantervekbe illesztett
komplex, szakemberek altal bonyolitott prevencids programok folyamatos biztositasa
Onkormanyzati €s palyazati forrasokbol; a kortarsoktatas folytatdsa; programok szervezése a
szabadido hasznos eltoltéséhez; a si6foki KEF miikodésének felélesztése.
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A molekularis diagnosztika. Chlamydia trachomatis fertozések klinikai megjelenési
formai, rejtélyei
Plenaris el6adas
DEAK JUDIT
Szegedi Tudoméanyegyetem, Szent-Gyorgyi Albert Klinikai K6zpont, Klinikai Mikrobiologiai
Diagnosztikai Intézet

A Chlamydia trachomatis (C.t.) férfiak €s nok leggyakrabban eléforduld, szexualis
uton terjedd (STI) bakterialis fert6zése. A korokozd kimutatdsa nagy jelentdségli az utdbbi
¢vekben felfedezett 1) C.t.-varians, a tlinetmentes fertdzések szaméanak ndvekedése és a
lymphogranuloma venereum (LGV) eseteknek a homoszexuadlis férfiak (men who have sex
with men - MSM) korében tortént megjelenése miatt.

A C.t. Uj mutans torzsét 2006-ban fedezték fel Svédorszagban. Specidlis genetikai
valtozas, delecid tortént a torzs kryptikus plazmidjaban, melyre néhany diagnosztikai
modszert alapoztak. A delecidé miatt azonban a C.t. néhdny molekularis diagnosztikai
modszerrel torténd kimutatdsa lehetetlenné valt. Sem a korképekben, sem az antibiotikum
érzékenységben nem tortént valtozas.

Rotterdamban, 2003-ban ismerték fel az els6 LGV eseteket MSM-ek korében.
Retrospektiv vizsgalatok soran 2004-ben Belgiumban, Franciaorszdgban, Németorszagban,
2005-ben Anglidban ¢s az USA-ban, 2006-ban, Svédorszagban és Svajcban, 2007-ben mar
Ausztralidban is kimutattak a fertdzést.

Siirgetové valt olyan C.t. diagnosztikai modszer kidolgozasa, mellyel specialisan
felszerelt laboratoriumok nélkiil is kimutathaté a koérokozd. A fejlodd orszagok szamara
gyorsdiagnosztikai modszereket fejlesztettek ki (Clearview chlamydia MF). A fejlett orszagok
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szdmara megalkotott tesztekkel a nukleinsav kimutatds és a genotipus meghatarozas
egyidejlileg torténik: multiplex real-time PCR, Lab-on-a-chip és multiplex PCR-en alapul6
oligonukleotid microarray modszerekkel.

A perzisztens C.t. fertézések szamanak emelkedésérdl szamos orszagbol publikaltak
(Franciaorszdg, Ausztralia). Rendkiviil valtozatos prevalencia  figyelheté —meg
metropoliszokban ¢és kisvarosokban (2,9-27,4). 2005 december és 2006 januar kozott 107
terhes n6t vizsgaltunk Cobas TagMan real-time PCR modszerrel. A prevalencia 4,7% volt. A
C.t. incidencia szignifikans Osszefliggést mutatott a fiatal ¢életkorral, alacsony iskolazottsaggal
a single ¢életmoddal, a szexudlis partnerek szamaval és korabbi STI-kel.

Uj epidemiologiai modszereket és szakkifejezéseket vezettek be a rejtézkodd
jarvanyok felismerésére, mint szelektiv screening, age bridger-ek és spatial bridges-ek
felkutatasa. Figyelem felhivo kozlemények jelentek meg a serdiilok rekurrens infekcidirol. A
novekvd szamu antibiotikum rezisztencia hatterében spontan mutacidkat, fenotipusos és
genotipusos rezisztenciat irtak le rifampicin, rifalasil antibiotikumokkal szemben. Nukleotid
variabilitast figyeltek meg a rifampicin érzékeny és rezisztens torzsek rpoB génjében.
Mutaciokat fedeztek fel a 23S RNA génben, mely makrolid rezisztenciaval volt
Osszefiiggésben. A fluoroquinolon rezisztencis izolatumokban pontmutacidk voltak
kimutathatok.
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Allatkisérletek jelentosége kozegészségtanban
Plenaris eléadas
PROF EMBER ISTVAN

Pécsi Tudomanyegyetem AOK, Orvosi Népegészségtani Intézet

Osszefoglald nem érkezett
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Vérszérum-vizsgalat a vizbiologiaban: A Cryptosporidium egysejtii patogén hatasa az
emberi immunrendszerre
FARKAS KATA
Orszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet, Vizbioldgia és toxikologia Osztaly

Két felszini vizbazist hasznalé helység, Matrafired ¢és Fiizér ivovizében a
Cryptosporidium kérokozd egysejtiiek oocisztainak szdma joval a nemzetkozileg elfogadott
hatarérték (1/10L) felett van (Matrafiireden 1/10L, ill. 4,1/10 L, Fiizéren 4/10L). igy e két
helység lakosainak vérszérumaval végeztiink szeroepidemioldgiai vizsgalatokat. Kontroll
varosnak Budapestet valasztottuk, mert budapesti ivovizet parti sziirésti kutakbol nyerik,
melyek bizonyitottan alkalmasak a Cryptosporidium oocisztdinak sziirésére. A budapesti
halézati vizben még nem volt Cryptosporidium kimutathato.

Az Aaltalunk vélasztott modszer a Western blot, mely a fertéz6dés hatisara a
szervezetben termel6dd ellenanyagot detektalasara alkalmas. A pozitiv mintdk ellenanyaga
két antigén-csoporthoz kot, egy 27 és egy 15-17 kDa méretiihoz.

A két helységben, valamint a kontrollként valasztott Budapesten 100-100 kiilonb6z6
korti embertdl vettiink vérmintat, és ezeket a Western blottal vizsgaljuk LOVELACE
Foundation Clinic (Albuquerque, Uj Mexiké, USA) laboratoriuméaban megismert protokoll
szerint. A moddszerrel sikeresen kimutathatdé a Cryptosporidium-fert6zés hatasara a
szervezetben termel0do kétfajta ellenanyag.



EGESZSEGTUDOMANY, LII. EVFOLYAM, BUDAPEST, 2008 2. SZAM

Eredményeink azt mutatjak, hogy a felszini eredetli ivovizet fogyasztok esetében
(amely vizben kimutathatd a Cryptosporidium oocisztdk jelenléte) nagyobb aranyban
termelddik ellenanyag, mint budapesti lakosoknal.
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7-14 éves koru gyermekek kozétkeztetésének vizsgalata a Nyugat-dunantuli Régioban 1.
FEHER KATALIN, SZABO NIKOLETT, BAZSIKA ERZSEBET, PALLER JUDIT
ANTSZ Nyugat-dundntali Regionalis Intézete, Gyor

Az Allami Népegészségiigyi és Tisztiorvosi Szolgalat torvényben és rendeletben
meghatarozott feladata - az élelmezés- és taplalkozas-egészségiigy keretében - a lakossag
taplalkozasi helyzetének vizsgalata. A kozétkeztetés szerepe az altalanos iskolasok
taplalkozasaban vitathatatlan, hiszen a korosztaly nagy része igénybe veszi ezt a szolgaltatast.

Az éves munkaterv részeként komplex ¢élelmezés- és taplalkozas-egészségligyi
vizsgalatot végeztiink annak érdekében, hogy képet kapjunk a régié gyermekétkeztetésének
altalunk fontosnak itélt szeletérél. Vizsgdlatunkhoz nyolc olyan kozségi f6zokonyhat
valasztottunk ki, amely legalabb 30 {6 7-14 éves gyermek kozétkeztetését végzi. A
vizsgélatba bevont konyhak dsszesen tobb mint 1600, 7-14 éves gyermek étkeztetését latjak
képezte a konyha higiénés allapotanak felmérése, valamint 10 napi étlap (tizorai, ebéd,
uzsonna) elemzése. Az anyaghdnyad-nyilvantartds alapjan a Nutricomp Sport Win 3.0
szoftver segitségével végeztiik el az étrendek tdpanyagszamitasat és értékelését. A felmérést
laboratoriumi vizsgalattal is kiegészitettiik: a szemle napjan az ebédbdl 3 parhuzamos mintat
vettiink tdpanyagvizsgalat céljara. Az eredményeket az el6adas masodik részében ismertetjiik.
A szamitasok szerint jellemzo eltérés a talzott energiabevitel, a zsirok megndvekedett aranya,
az alacsony szénhidrat bevitel, valamint a tulzott sobevitel. A laboratoriumi vizsgélatok
eredményei az esetek tobbségében alatdmasztjak a szamitott eltéréseket.

A vizsgalat ramutatott a kozétkeztetés komplex ellendrzésének sziikségességére, a
kivitelezés technikai nehézségeire, valamint a jogi szabalyozas hidnyossagaira. A
tovabbiakban tervezziik az eredmények hatékony kommunikéciojat a kozétkeztetés minden
szerepldje szdmara.

kK

Microarray modszer alkalmazasa pajzsmirigy daganatok Kkorai felismerésében
GOMBOS KATALIN!, SZELE ESZTER!, VARJAS TIMEA!, PUSKAS LASZLO?,
KOZMA LASZLO?, JUHASZ FERENC*, EMBER ISTVAN!

'Pécsi Tudomanyegyetem AOK, Orvosi Népegészségtani Intézet
MTA SZBK Funkcionalis Genomikai Laboratorium, Szeged
30rszagos Vérellatd Szolgalat, Debrecen
“Debreceni Tudomanyegyetem, I. Sebészeti Klinika, Debrecen

A nodularis pajzsmirigy daganatok korai diagnozisa és a terapia iddben valod
megkezdése a beteg teljes gydgyulasat teszi lehetévé. A daganatok génexpresszids profiljanak
meghatarozasa alkalmasnak bizonyult a malignitas megitélésére, a daganatok altipusanak
meghatarozasara, diagnosztikai értékelésre. Vizsgalatunkban harom kiilonb6z0 szovettani
tipusba tartozd pajzsmirigy daganat génexpresszids profiljat hataroztuk meg, illetve
hasonlitottuk Ossze.

Nagy denzitast, 20.000 humén génspecifikus oligonucleotidot tartalmazo array
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hasznalataval vizsgaltuk a tumoros (follikularis adenoma (n=8), follikularis karcinoma (n=7),
papillaris karcinoma (n=10) és normal szovet (n=20) kozti expresszios eltéréseket.

258 gén szignifikdns expresszid valtozasa jellegzetesnek mutatkozott az egyes
daganatok szdvettani tipusaira €s tulajdonsagaira. Ezek a gének a sejtciklus szabalyozéasaban,
a sejt homeosztazisban ¢és az immunfolyamatok szabdlyozasdban vesznek részt. Néhany gén
(pl. NAT1) fokozott expresszidjat papillaris karcinoméaban, mig a PPARy csokkent funkcidjat
follikularis karcinomdban mar kordbban is azonositottdk. Vizsgalatunkban mindharom
daganattipusban sikeriilt néhany olyan gént azonositanunk, melyek ugyanazon biokémiai
utvonalon, a NFkB komplexen keresztiil vesznek részt a szabalyozasban. Az NFkB komplex
tartosan fenndlld gatlasanak az immunsejtek elhtizodd érésében, az elhuzodo
sejtnovekedésben van szerepe. Az EDA1 gén overexpresszidjat follikularis karcinomaban,
mig az [kBKy gén overexpressziojat follikularis adenomabanban ¢€s follikularis karcinomaban
is megtalaltuk. Az IkBKy gatolja az NFkB komplex hatdsat. Papillaris karcinoméaban a
PPARY, valamint a CYLD1 underexpressziojat figyeltiik meg. A PPARYy promoter specifikus
represszora az NFkB komplexnek. A hystopathologiailag kiilonb6zé tipusu tumoroknal talalt
kozos gének szerepe jelezheti a daganatképzddés korai, ill. kulcsfontossagu elemeit, amely a
korai diagndzis és prevencid céljat szolgalhatja.

A noduléris pajzsmirigy tumorok génexpresszids mintazatanak elemzése alkalmas
moddszernek tiinik a pajzsmirigy daganatok korai felismerésére. A vizsgalat sordn azonositott
géneket igéretes biomarkereknek tekinthetjik a tobbszintli prevencids stratégidk
kidolgozésaban.
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Beszamolo a ,,Kikelet” akcio keretében végzett ellenérzésekrol
HOFFER BEATA, HA;NALNE’ IFJU ADRIENNE, DR. KOVACS ARANKA
ANTSZ VIII.-IX. kertileti Intézete

A szerzok szamszerii €s képes beszamolot adnak a kormany altal elrendelt, egységes
hatosagi ellendrzés jegyében ,Kikelet” vagy ,,Tavaszi hadjarat” néven elhiresiilt fokozott
ellenérzési akcio eredményeir6l. Ezen idészak alatt 25 izben szabalysértési  birsagot, 2
000 000Ft értékben, 8 izben mindségvédelmi birsagot, 850 000 Ft 6sszegben, 3 izben kémiai
terhelési birsagot, 300 000 Ft értékben szabtunk ki. Az ellenérzés 94 db egységet érintett,
melybdl 26 egységben taldltunk valamilyen lényeges kozegészségligyi problémat. Melyek
voltak a f6 problémak, kiemelve, szdmszerusitve a gyakran ismétloddeket?

Megprobaltuk a szamszeri eredményeket jellemezni €s elhelyezni az utolsé két év
hatdségi ellen6érz6 munka viszonylatdban is. Az idétengelyen abrazolva az utols6é masfél-két
¢v ellendrzéseit, a kiszabott szabalysértések, mindségvédelmi birsagok valtozéasa tlikrozi a
hatosag életében bekodvetkezett valtozasokat és a folyamatos ellendrzés sziikségességét.

A vendéglatas, kozétkeztetés teriiletén rendkiviil fontos a folyamatos ellenérzés.
Amennyiben a gyakori ellendrzés elmarad, ugy a hidnyossdgok nagyobb mértékben,
aranyosan valtoznak.
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Beszamolo a ,,Kikelet” akcio keretében végzett ellenérzésekrol
HOFFER BEATA, HAJNALNE IFJU ADRIENNE, KOVACS ARANKA
ANTSZ VIII.-IX ker Intézete, Budapest

A szerzok szamszerii €s képes beszamolot adnak a kormany altal elrendelt, egységes
hatosagi ellendrzés jegyében ,Kikelet” vagy ,,Tavaszi hadjarat” néven elhiresiilt fokozott
ellenérzési akcid eredményeir6l. Ezen idészak alatt 25 izben szabalysértési  birsagot, 2
000 000Ft értékben, 8 izben mindségvédelmi birsagot, 850 000 Ft dsszegben, 3 izben kémiai
terhelési birsagot, 300 000 Ft értékben szabtunk ki. Az ellenérzés 94 db egységet érintett,
melybdl 26 egységben taldltunk valamilyen lényeges kozegészségligyi problémat. Melyek
voltak a f6 problémak, kiemelve, szdmszerusitve a gyakran ismétloddeket?

Megprobaltuk a szamszerii eredményeket jellemezni €s elhelyezni az utolsé két év
hatésagi ellenérz0 munka viszonylataban is errél is adunk rovid leirast, kiemelve a
legfontosabbakat. Az id6étengelyen abrazolva az utolsé masfél-két év ellendrzéseit, a kiszabott
szabalysértések, mindségvédelmi birsagok valtozésa tiikrozi a hatosag életében bekovetkezett
valtozéasokat

kK

Az IDEFICS tanulmany bemutatasa — Egy europai epidemiologiai vizsgalat a
gyermekkori obesitas és az ezzel kapcsolatos megbetegedések megértésére és
megel6zésére
HORVATH-SARRODI ANDREA!, REPASY JUDIT?, KOVACS EVA2, MOLNAR DENES?
'Pécsi Tudoméanyegyetem AOK, Orvosi Népegészségtani Intézet
2Pécsi Tudomanyegyetem AOK, Gyermekklinika

Napjainkban a fejlett orszagok népegészségiligyl prioritasat az Un. nemfert6zo
betegségek jelentik, melyek kialakulaséért genetikai, tadrsadalmi és életmodbeli tényezok
tehetok feleléssé. Ezek koziil a helytelen taplalkozés és az elhizas valt sulyponti kérdéssé az
utobbi években. Annak érdekében, hogy a kovetkezményes civilizacids betegségek
prevalencigjat csokkenteni tudjuk, hatékony, bizonyitékokon alapuldé megkozelitések valtak
sziikségessé.

Az IDEFICS (Identification and prevention of Dietary and lifestyle-induced health
EFfects In Children and infantS) 6t éves multicentrikus intervencids tanulmany, melyet az
Europai Unid 6-os kutatdsi €s fejlesztési keretprogramja tdmogat. 17 000 2 és 10 év kozti
gyermek orvosi és kérdodives vizsgalata alapjan felméri a taplalkozasi eredetli betegségek
gyakorisagat és a résztvevok életmodbeli szokésait. A program egyik f6 célkitizése, hogy a
prospektiv vizsgalat sordn azonositsa azokat a rizikotényezoket, melyek a gyermekeket
hajlamossa teszik az elhizdsra és a co-morbid allapotokra. A vizsgéalat kiterjed az
antropometriai adatok, a fizikai aktivitas és az erdnlét mérésére, a biomarkerekre, ill. a
taplalékbevitel ¢és az izérzékelés megfigyelésére, valamint kiemelten foglalkozik a
pszichoszocidlis tényezokkel és fogyasztéi magatartassal. A tanulmany masodik részeként
taplalkozasi és életmddbeli ajanlasok, utmutatok keriilnek kidolgozéasra az egészségligyi
dolgozok, a neveldk és maguk a sziilok szamara a hatékony gyermekkori egészségfejlesztés
elosegitésére2008. aprilisdig az alapfelmérések soran 13.614 gyermek vizsgalata tortént meg.
Az adatbevitel jelenleg alacsony szinten all, de az eddigi adatok alapjan megallapithat6, hogy
Européban a fiaknal (<9 év) 14,4 %, a lanyoknal (<9 év) 20,3 % a talsuly és elhizés egyiittes
prevalencigja.
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A temetkezéssel kapcsolatban felmeriilo dilemmak a modern kozegészségiigyi igazgatas
megsziiletésétol napjainkig
KADAR LASZLO
Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Népegészségtani Intézet

Osszefoglald nem érkezett

ks

Compliance. A gydgyszerkivaltasok, mint a terapiahii életvitel mutatoi.
KOHL MARTON
Semmelweis Egyetem AOK

A compliance a betegek egylittmiikodési készségét jelolé fogalom. Hidnya a
gyogyszeres terapiaban tobbféleképpen oOlthet testet, igy példaul rogton a legelején, a javallt
gyogyszer kivaltasanak elmulasztdsdban. Ezt nevezziik elsddleges egylittmiikddés-hianynak.
Kutatasunk célja a hazai compliance kutatas torténetében eldszor atfogd képet alkotni ennek
viszonyairdl az alapellatasban.

Kutatasunk kivitelezésekor az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar Gyogyszeriigyi
Féosztalya elektronikus adatbazisara és egy, a TARKI OMNIBUSZ programjanak keretében
1000 fos, reprezentativ mintan felvett, altalunk megadott kéréseket is tartalmazd kérddiv
eredményeire tdmaszkodtunk. A statisztikai elemzést mindkét esetben az SPSS 15.0
verzidjaval végeztik.

Az elektronikus adatbazis alapjan a vizsgalt, 2006. szeptemberétél 2007.
szeptemberéig terjedd iddszakban keletkezett kb. 120 millié vény (havonta kb. 10 milli6) 1%-
at, 1 259 609-t kovettiink nyomon. Ez alapjan a kivaltott/felirt arany orszagos atlaganak 62%
adodott. Az év sordn tapasztalt ingadozasok - 2006. 09: 68% vs. 2007. 02: 57% - csakugy,
mint a régidk kozott tapasztalt kiilonbségek - Eszak-Dunantal: 73% vs. Dél-Alfold: 52% -
szignifikansnak bizonyultak (p: 0,05 , Cramer’s V: 0,111; p: 0,05, Cramer’s V: 0,117).

A kérdéiv a kovetkezd, zart végl kérdéseket tartalmazta:
1. Eldfordult-e mar Onnel, hogy a haziorvosa altal felirt gyogyszereket nem, vagy nem
mindet valtotta ki?
2. Amennyiben egy gydgyszert nem valtott ki, miért nem tette?
3. Haziorvosa el szokta-e magyarazni Onnek, hogy miért van sziikség az adott
gyogyszerre €s az miért nem cserélhetd fel massal?

Az elsddleges egyiittmiikodés-hiany és az orvos-beteg kapcsolat mindsége kozotti
Osszefiiggés tendencidzus, minél tobb informacioval rendelkezik a beteg az adott
gyogyszerrdl, anndl nagyobb valdszinliséggel valtja ki (ebben az esetben kaptuk a legerésebb
szignifikanciat, p: 0,05, Cramer’s V: 0,506).

Az elsédleges egylittmiikddés-hiany és az egyes szocidldemografiai mutatok kozotti
kapcsolat vizsgalata - a legfontosabbakat kiemelve - €letkor (p: 0,05, Cramer’ V: 0,09), nem
(p: 0,05, Cramer’s V: 0,116), csaladi allapot (p: 0,05, Cramer’s V: 0,078), anyagi helyzet (p:
0,05, Cramer’s V: 0,201) és iskolazottsag (p: 0,05, Cramer’s V: 0,123) szerinti kiilonbségeket
tart fel, j0l és rosszul kooperald csoportokat definidlva. Eldbbire példak az idések, az egyediil,
ill. a j6 anyagi koriilmények kozott €16k, mig utdobbiak kozé tartoznak példaul az aktivak,
vagy a nagycsalddosok.

A betegek altal az egyiittmiikodés elmaradasdnak okaként megjeldltek kozott vezetd
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szerep jut a gyogyszer aranak (47%), illetve a hagyomanyos gydgymoéddok elényben
részesitésének (32%). Azok pedig, akik a kivaltast azért tartottak feleslegesnek, mert az adott
készitménybdl, vagy hasonld hatdéanyagibdl volt mar otthon (14%), ismételten rairanyitjak a
figyelmet a hazi patikdk felszamolasara tett kisérletek kudarcara.

ks

A bioldgiai mintak kezelésének jelentdsége a molekularis epidemioldgiai vizsgalatokban
KOVACS KATALIN, ANNA LIVIA, SCHOKET BERNADETTE
Orszagos Kornyezetegészségligyi Intézet

A biologiai mintak gylijtésének és tarolasanak modja alapvetden befolyasolhatja a
biomarker meghatarozasok mindségét a molekularis epidemioldgiai vizsgalatokban. Egy a
kozelmultban megjelent kozlemény (Cancer Epidemiol. Biomarkers Prev. 15: 1574-1589,
2006) kifejti e téma szamos kérdését, ugyanakkor nem tér ki olyan specialis biomarker
vonatkozasra, mint a DNS addukt meghatarozas human vérbdl. Sajat munkéankban a humén
vérminta tarolasi koriilményeinek hatdsat vizsgaltuk a DNS hozamra, és a DNS mintdk
tarolasi koriilményeit a policiklusos aromds szénhidrogén tipusi DNS addukt szintekre.
Stabilizalt teljes vérmintabdl frissen, szobahdmérsékleten és 40C-on 24 0Oréds tarolas utan
izolaltuk a fehérvérsejt frakciot, abbol fenolos eljarassal vontuk ki a DNS-t. A DNS addukt
meghatarozast 32P utdjeldléses modszerrel végeztiik. Megallapitottuk, hogy a vérminta vétel
¢s a fehérvérsejt izolalas kozotti idot ajanlott 24 orara csokkenteni, €s a vérmintat 4°C-on
tarolni a DNS hozam csokkenésének elkeriilése érdekében. Benzpirén-DNS addukt
standarddal és archiv human DNS mintakbol megallapitottuk, hogy 80--100°C-on fagyasztott
oldatban az addukt szintek nem véltoztak hat év alatt. Szarazra beparolt DNS mintdk addukt
stabilitasa szobahdmérsékleten jo, ezért szaraz DNS mintdk hiités nélkiil szallithatok postai
uton. Eredményeinket a nemzetkdzi projektjeinkben kdzvetleniil hasznositjuk.

Koszonetnyilvanitas: EU FP6 NewGeneris 016320 és EU FP6 ECNIS 513943
tdmogatasaval.
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Taplalkozas és élvezeti szerek hasznalata a Civil Sziget latogatoi korében
KOVACS ILDIKO!, LELOVICS ZSUZSANNA?
'Egészséges Magyarorszagért Egyesiilet
2Pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Kar, Taplalkozastudomanyi és Dietetikai
Tanszék

Bevezetés: A Szivbarat program keretében az ,.ajlenderek” kozott 2005-ben végzett
taplalkozasi felmérésiiket a szerzok 2007-ben megismételték.

Megkérdezettek és modszer: Nem reprezentativ mintan 381 nem csak magyar
anyanyelvl fiatalt (23% férfi, 77% nd, atlagos életkor 25,0 év) kérdeztek meg név nélkiili,
onkéntes és kitoltds kérdoiv segitségével a taplalkozasi és életmod-szokasaikrol.

Eredmények: A megkérdezett fiatalok 73%-a az ebédet, 9%-a a reggelit, mig 18%-a a
vacsorat fogyasztja foétkezésként. Atlagosan 8.27-kor reggeliznek, a két szélséérték 5.00 és
12.30(!). A reggelit 49%-uk otthon fogyasztja el, tovabbi 31%-uk az iskolaban/ munkahelyen
étkezik eldszor, 21%-uk nem reggelizik. A megkérdezettek 34%-a otthon, 46%-a az
iskolaban/ munkahelyén ebédel, 7,9%-a nem ebédel. 67%-uk rendszeresen nassol. Naponta
kavét 33%-uk (atlagéletkor 28,9 év), alkoholt 6%-uk (atlagéletkor: 31,6 év) fogyaszt. Naponta
dohanyzik 16%-uk.
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Kovetkeztetések: Egyre inkabb a rendszertelen életmdd a jellemzd. A szerzok eredményei jol
OsszevethetOk a hasonld korosztdlyban végzett egyéb, taplalkozasi szokasokra iranyulo
vizsgalatok eredményeivel. Az egészséges életmodra nevelés nem érhet véget ha valaki
kikeriil a kdzoktatasbol, azt a fiatal felndttek korében is folytatni kell. Korosztaly-specifikus
modszerekkel, interaktiv programokkal, korszeri médiumokkal minden Ilehetdséget,
szintérprogramot (pl. Sziget) meg kell ragadni a taplalkozési prevenciora, €s az egészséges
taplalkozas szempontjainak ismertetésére.

ks

A megyébdl a régioba
Plenaris el6adas
PALLER JUDIT
ANTSZ Nyugat-dunantali Regionalis Intézete, Gy&r

Osszefoglalas nem érkezett

kK

Egészségkockazat érzékelés és kozlés
PANDICS TAMAS
Orszagos Kornyezetegészségligyi Intézet

A vesz€ly egy meghatdrozott anyag, jelenség, folyamat attribituma. A karos esemény
valoszintiségének, gyakorisaganak és kovetkezményeinek Osszegét a kockazattal jellemezziik.
A veszély és kockazat értékelése fontos szerepet jatszik az élet szamos teriiletén, kvantitativ
értekelése multidiszeiplindris feladat, tobb tudomanyag egyiittmiikodését igényli. A
kockézatérzékelés viszont egy elsOsorban szubjektiv dontési folyamat, amely a veszély
jellegétdl, a karos esemény bekovetkezésének valdszinliségétdl és egyéb jellemzaitdl fiigg. Az
egészségkockazat érzékelés kiemelt jelentOségli, szamos objektiv és szubjektiv tényezd
fiiggvénye. A pszichometriai és kulturalis modellek lehetséges magyardzatot nyujtanak a
kockézatérzékelési folyamat eredményeire, ugyanakkor fontos elvi alapot képeznek a sikeres
egészségkockazat kozléshez, amely informacid csere az érintett szakemberek ¢€s tarsadalmi
csoportok kozott a veszEly sajatsagairol, a kockazat mértékérdl, az esetleges ebbdl szarmazo
egészségkarosodas mérséklésére, illetve annak elkeriilésére. A megfeleld egészségkockazat
kozlés erdsiti az érintett célcsoport raciondlis kockéazatérzékelését, illetve hatassal lehet
magara a kockazatra is, ezaltal csokkentve az egészségkarosodas valdszinliségét, illetve
mértékét.
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Giardia duodenalis epidemiolégiai felmérés két magyarorszagi telepiilésen
PLUTZER JUDIT!, DR. TOROK TAMASNE DR.!, KUCSERA ISTVAN?Z, SZENASI
ZSUZSANNA? FARKAS KATA'!, PANAGIOTIS KARANIS?

'0rszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet, Budapest
2Orszagos Epidemioldgiai K6zpont, Budapest
30bihiro University, Japan
Intézet

Az USEPA 1623 moddszer alapjan Giardia pozitivnak itélt ivoviz fogyasztasa és az

aszimptomatikus giardiozis kialakuldsa kozotti lehetséges kapcsolatot vizsgaltuk.
100-100 human székletmintat gyljtottiink két magyarorszagi telepiilés Oslakosaitol és a
sz€kletmintdkat, valamint a helyi ivovizet is molekularis vizsgéalatnak vetettiik ald. 100
székletmintat szintén begyljtottiink Budapest lakosaitol, kontroll mintaként, hiszen a
budapesti ivovizben a rutin vizsgalatok sosem mutattak ki a protozoon jelenlétét az ivovizben.
A székletmintak begyljtésével egyidoben a vizsgalati alanyok egy validalt kérddivet is
kitoltottek, melyben az életkoriilményekre és szokasaikra kérdeztiink ra.

Az egyik telepiilés vizforrasaban G. duodenalis Assemblage A ¢és Assemblage B, a
négy pozitiv székletmintdban egyszer Assemblage A, egyszer Assemblage B és kétszer
koinfekcio volt kimutathat6. Ezzel ellentétben a masik telepiilésen €s a kontroll varosban
(Budapest), egy székletmintdban G. duodenalis Assemblage A-t mutattunk ki. Nagyobb
Giardia duodenalis fert6zottségi prevalenciat taldltunk (4%) aszimptomatikus emberekben az
elso telepiilésen, ahol Giardia DNS-t extrahalni tudtuk az ivéviz forrasbol is.

Az eredmények specifikus epidemioldgiai szituacidt mutatnak €s jelentds informaciot
hordoznak az aszimptomatikus giardiozissal kapcsolatosan. A kapott eredmény nemcsak a
viztisztitas hatékonysaganak vizsgalatara, de a vizgyiijto teriilet fokozott védelmére is felhivja
a figyelmet.

ks

Izotopos vastagsagméro berendezések
PULA BALAZS, HENYE IREN, PALLER JUDIT
ANTSZ Nyugat-dundntali Regionalis Intézete, Gyor

Az ionizald sugarzas egyik alkalmazasi teriilete radioaktiv izotdpok hasznalata ipari
vastagsagmérd berendezésekben. E vastagsagméroket az ipar szamos teriiletén hasznaljak.
Nagy elonylik, hogy pontos mérést tesznek lehetdvé. Kiilonosen alkalmasak olyan
munkafolyamatoknal, ahol vékony réteget kell mérni, fontos a sterilitds vagy nehéz hozzaférni
a mérendd anyaghoz. Az eldadas bemutat né¢hany jellemzd ipari tevékenységet, ahol ilyen
berendezéseket hasznalnak. Bemutatja a vastagsagmérok miikodési elvét, az alkalmazott
radioaktiv izotopokat. Az eldadés kitér ezen izotopok sugarzasanak jellemzoire, a sugarzas
veszélyességére vagy veszélytelenségére €s az ebbdl adodo sugarvédelmi tennivaldkra. Végiil
egy konkrét vastagsdgmérd berendezésnél a szerzd altal mért mérési eredményeket mutatja
be. Ezen eredmények szerint még lizemi allapotban sincs szamottevd sugarzas a berendezés
kozelében, mert a mérdallvany szélénél is csak 0,30-0,50 uSv/h a doézisteljesitmény, mig a
hattérsugarzas szokasos értéke 0,10-0,15 pSv/h.
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A munkaegészségiigy jogi megkozelitése, valamint a sziirévizsgalatok helyzete a
Kardirex mint egészségiigyi szolgaltaté szemszogébol
SZABO GABRIELLA, VASAS ISTVAN
Kardirex Egészségiigyi Kozpont, Gyor

Célkittizés: A munkahigiéne és a foglalkozas-egészségiigy teriilet¢hez kapcsolddo,

érvényben 1€v0 jogi szabalyozas attekintése gyakorlati szempontbo6l, valamint ezen keresztiil a
sziirovizsgalatok jelen helyzetének megitélése, értékelése.
Modszer, vizsgalat: Az 1993. évi XCIIL torvény, az 1997. évi CLIV. torvény, a 18/2007.
SZMM rendelet, a 89/1995. NM rendelet, a 1997. évi LXXXIII. torvény rovid ismertetése,
kiemelten a két szakteriilet kapcsolédd pontjaira. A Kardirex Egészségiigyi Kézpont altal
végzett szlrdvizsgalatok bemutatdsa, hatékonysdganak Osszehasonlitisa a hagyomanyos
szlirdvizsgalatokkal.

Eredmény: A munkahigiéne feladata a munkakornyezetbdl szdrmazéd egészségkarositd
veszélyek és kockdzatok felismerése, értékelése, az egészséget még nem karositod hatarértékek
megallapitdsa, a megeldzési stratégia kidolgozasa. A foglalkozas-egészségiigy hataskorébe
tartozik a munkakornyezeti koéroki tényezdk emberre gyakorolt hatdsanak vizsgalata, a
munkavégzéssel kapcsolatos Osszes megterhelés meghatarozasa, a munkakdrre, szakmara
valo egészségi alkalmassag megallapitasa, ellendrzése. Tehat a foglalkozas-egészségiigy a
munkahigiéne altal nyujtott szakmai alapokra tamaszkodik, a kockazatértékelés, bar nem
része a foglalkozas-egészségiigy alapfeladatanak, mégis szorosan Osszefligg azzal. A jogi
szabalyozas miatt a munkaado koteles foglalkozas-egészségiigyi vizsgalatra iranyitani a
munkaviallalét, igy az a foglalkozas-egészségiigyi szolgalatnal mindenképpen megjelenik. igy
ugyanezen idében lehetdség van a sziirdvizsgalatok elvégzésére is. A Kardirex Egészségiigyi
Kozpontban végzett ndgyogyaszati, allergologiai, PSA, oszteopordzis sziirdvizsgalatokon
joval nagyobb volt a részvételi arany, mint a jelenleg a haziorvosok altal felkinalt OEP
finanszirozott sziiréseken. A szlirésekkel a betegségek korai szakban felismerhetdk, a
kezeléssel a sulyosabb megbetegedés ¢s hosszabb munkaidd kiesés megel6zhetd, ez a
munkaadoénak és a munkavallalénak egyarant érdeke.
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7-14 éves koru gyermekek kozétkeztetésének vizsgalata a Nyugat-dunantuali Régioban I1.
SZABO NIKOLETT, FEHER KATALIN, BERTALAN ANDRASNE, PALLER JUDIT
ANTSZ Nyugat-dundntali Regionalis Intézete, Gyor

2007. év 6szén komplex élelmezés- és taplalkozas-egészségligyi vizsgalatot végeztiink
nyolc olyan féz6konyhan, amely 7-14 éves gyermekek kozétkeztetését végzi.

A f6zOkonyhak tobbsége a gyermekétkeztetés mellett egyéb kozétkeztetési
tevékenységet is végez. A konyhak altalanos higiénés allapota és felszereltsége valtozo képet
mutatott.

Az étlaptervezés altalaban 3-4 hetes ,,forgd rendszerben” torténik, a kiilonb6zo
korcsportok részére kiilon étlap és anyagkiszabat 4altaldban nem all rendelkezésre.
Kedvezoétlen, hogy az étlaptervezés és az anyaghanyad nyilvantartas elkészitése a konyhak
nagy részén ,.kézi modszerrel” torténik, az energia- és tapanyagszamitds ezen egységeknél
esetleges. Az étlapok tobbségében megfelelnek az OETI ajanlasban foglaltaknak.

A tapanyagszamitds alapjan azonban az egyes étkezések energiaértéke gyakran
jelentds mértékben meghaladta a rendeletben ajanlott értékeket. A tapanyagok koziil a zsirok
aranya az esetek tobb mint felében meghaladta az ajanlott érték maximumat (30 energia %), a
szénhidratok pedig gyakran nem érték el az 50 energia %-ot sem. A fehérjebevitel



EGESZSEGTUDOMANY, LII. EVFOLYAM, BUDAPEST, 2008 2. SZAM

mennyisége megfeleldnek bizonyult. Kiugréan magasnak taldltuk a so bevitelt, egyes
esetekben a 10 nap atlaga elérte az optimalis érték 4000-5000%-4t is. A sziroprobaszeriien
végzett laboratoriumi vizsgalatok eredményei altalaban jol korreldltak a szamitott értékkel, az
esetek tobbségében az eltérés nem haladta meg a +/-10%-ot.

Osszefoglalasként elmondhatd, hogy az ellenérzdtt egységek 4ltal biztositott
kozétkeztetés nem tesz maradéktalanul eleget az egészséges taplalkozas kovetelményeinek,
ezért sziikség van az eredmények hatékony kommunikéaciojara, és hasonld komplex
ellendrzésekre.

kK

Varicellas megbetegedések és szovodmények gyakorisaga az orszagos bejelentési
kotelezettség ota
SZELE ESZTER
ANTSZ Gy0ri-, Pannonhalmai, Téti Kistérségi Intézete

A varicellds megbetegedéseket orszagosan 1998 ota kell bejelenteni. Az adatokat
koriilbeliil 2001-t61 tekinthetjiik redlisnak, mire a jelentés minden orvos szdmara gyakorlatta
valt.

2001-ben 42 179 eset keriilt nyilvantartasba, az ezt koveté két évben hasonlod
megbetegedési szamot tapasztaltunk. 2004-ben ugras volt észlelhetd, az esetek szama 52 123-
ra emelkedett, ami az el6z0 évhez képest 33%-o0s ndvekedést jelentett, jelezve ezzel egy
orszagos jarvanyt.

Az adatbazisbol egyértelmiien kitlinik a betegség szezonalitasa és korspecifikussaga.
A legtobb megbetegedés tavasszal - marcius ¢és majus honapok kozott - tortént, az esetek
90%-a 10 éves kor alatti gyermekeket - koziiliik is kiemelkedden a 3-5 éves korosztalyt-
érintette.

A jelentési kotelezettség oOta tobb szovodményes varicellds megbetegedésrdl és 5
halélesetr6l van tudomasunk.

A Nyugat-dunantali régioban 2002-ben egy 6t éves gyermek exitalt progressziv
varicellat kovetden, illetve 2006-ban egy haroméves kislanyndl, varicellas megbetegedése
utan egy honappal diagnosztizaltak, massal nem magyarazhat6 stroke-ot.

Az orszagos nyilvantartds alapjan azonban elmondhatjuk, hogy a baranyhiml6
tovabbra is a ,,joindulata” fert6zd gyermekbetegségek kozé sorolhatd. A ritkdn eléfordulo
szovodményes esetek azonban felhivjak a figyelmet a megbetegedésére, kivizsgalasuk és
ismeretiik elengedhetetleniil fontos a hasonl6 esetek megfeleld kezeléséhez.

A fert6zés veszélyének kitett, legyengiilt, varicellin még at nem esett beteg gyermekek
szamara javasolt a passziv immunizalas az expoziciot kovetd 96 6ran beliill. Azon anyak
ujsziilottjeinek, akiknél a varicella klinikai tiinetei a sziilést megel6z6en 5 nappal vagy a
sziilés utan 48 oraval jelentkeznek, varicella-zoster immunglobulin adasa javasolt. ElG,
attenualt virust tartalmazo vakcindval a leukémia-ellenes kezelésben részesiilé vagy
szervatiiltetésre keriild egyének oltasa javasolt.
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Burnout szindréma az egészségiigyben )
TIBOLD ANTAL, HORVATH J ATTILA, EMBER ISTVAN
PTE, AOK, Orvosi Népegészségtani Intézet, Pécs

A stressz €s a stressz okozta betegségek gyakoriak, és emelkedd tendenciat mutatnak
az egészségligyi dolgozok korében. Pont e munkahelyeken jelentds problémat jelent a burnout
szindroma is. E vizsgalatunkban a stressz és az interperszondlis konfliktusok ¢s a kiégés
kozotti Osszefiiggést vizsgaltuk. A burnout szindroma jellemz6i az érzelmi faradtsag,
személyiségvaltozas, deperszonalizacid. Az adatgylijtést kérdéives modszerrel végeztiik, a
Pécsi Tudomanyegyetem klinikai tombjének mintegy szdz random moddon kivalasztott
dolgozojat kérdeztik. A megkérdezettek orvosok és az apoloszemélyzet tagjai vegyesen.
Kérdoéivként a Maslach- burnout tesztet alkalmaztuk, a magyar viszonyokhoz aktualizalva.
Tobbek kozott rakérdeztink az egyének szocidlis hatterére, szakmai stresszorokra, csaladi
hatteriikre, érzelmi életiikre. A vizsgaltak kozott a depresszios tiinetekkel bird egyének
12.4%- ban voltak. A kritériumok alapjan kié¢gettnek mindsithetd dolgozok ardnya 4%, azoké,
akik e szempontbol nagymértékben veszélyeztetettek 24.5%. Nem tapasztaltunk kiilonbséget
a noi és férfi dolgozok kozott. A belgyogyaszati osztalyokon dolgozd névéreknél gyakoribb a
burnout, mint a tobbi vizsgalt dolgozénal. A sok iigyelet, stabil parkapcsolat hianya, és a
depresszids alkat bizonyultak a kiégés f0 rizik6faktorainak.

ks

Tarsadalmi szintii akciok, mint élelmiszer-higiénés szemléletet befolyasolo lehetéségek.
Egy nemzetkozi akcioprogram hazai bevezetésének és nemzetkozi tapasztalatainak
ismertetése
TOVISHATI FERENC
Johnson Diversey Magyarorszag Gyart6 és Kereskedelmi Kft.

Osszefoglald nem érkezett
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A genetikailag modositott élelmiszerek
Plenaris eldadas
VAJIDA BOLDIZSAR
MGSZHK ETBI GMO élelmiszerek laboratériuma

A biotechnologia fejlodése €s a nagyiizemi mezOgazdasagi termelés Osszefonodéasa
megteremtette a feltételeit a genetikailag modositott novények Iétrehozasnak és
koztermesztésbe vonasanak. A nagy, tokeerds, rendszerint multinacionalis biotechnoldgiai
cégek kutatasainak eredményeképpen egyre tobb GMO ndvényt allitanak elo.

Az eldadas roviden ismerteti a GMO-k eldallitasat, és a napjainkban kdztermesztésre
engedélyezett legfontosabb tipusokat.

Ezeket a GMO-kat elsdsorban a nagylizemi mezdgazdasagi termelés megkonnyitésére,
a termesztéstechnoldgia egyszertibbé tételére fejlesztették ki. Attol fliggden, hogy ezt a célt
hogyan probaljak elérni, az els6 generacios GMO-kat két nagy csoportra oszthatjuk. Az elso
csoportba a kiilonb6z6é rovarrezisztens GM fajtdk tartoznak, melyekben egy, vagy tobb
rovarkartevovel szembeni rezisztenciat biztositdé fehérjét (Bt-toxint) kodold gént iiltettek. A
masodik csoportba tartoznak a herbicid tolerans ndvények, melyek egy-egy totdlis
gyomirtoval szemben vannak felvértezve a megfeleld védelemmel.
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Az elbadas foglalkozik a Bt fajtdk és a herbicid tolerans fajtak kornyezeti hatdsaival, ismerteti
a hagyomanyos-, a bio- ¢s a GMO fajtak egymas mellett termesztésének kérdéseit, targyalja a
GMO fajtdk és a GMO hibridek kimutatdsdnak és azonositdsdnak analitikai kérdéseit.
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Nograd megyei Kistelepiilés lakoinak ismeretei a kullancsok altal terjesztett fertozo
betegségekrol
VARGA ADRIENN!, PENZES MELINDA?
'ISemmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar
2Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Népegészségtani Intézet

Nograd megyében az utobbi években jelentdésen csokkent a kullancsencephalitisben
(KE) megbetegedettek szama, viszont a Lyme-koros esetek tovabbra is gyakoriak. A vizsgalat
célja a veszélyeztetett teriileten ¢16 népesség ismereteinek feltarasa volt, e két kullancs altal
terjesztett betegség megel6zEésérol.

A nem reprezentativ vizsgalat a Nograd megyei Magyarnandor kistelepiilés harom
korcsoportra osztott (18-30, 31-60 éves, 61 év felett) felndtt népessége korében (n=150)
kérddiv segitségével, Onkéntes és anonim személyes megkérdezéssel tortént. Az adatok
feldolgozasahoz a szerzok SPSS 15.0 statisztikai programot hasznaltak.

A megkérdezettek 77%-a mar észlelt magan kullancscsipést. Tizenhat valaszadd
foglalkozasabol adoddan a Lyme-koér és KE fokozottabb veszélyének volt kitéve, de csak
négyen részesiiltek KE ellen védooltasban. A KE elleni véddoltas 1étezésérdl a 31-60 éves
korcsoport 58%-a, a fiatalabb korcsoport 40%-a, az iddsebbeknek pedig mar csak 30%-a
tudott. A vélaszadok 19%-a rendelkezett KE elleni véddoltassal, akik leginkabb a legfiatalabb
korcsoportba tartoztak. A bdrbe furodott kullancs eltavolitasara a fiatalabb és kozépkoru
csoportok tobbnyire csipeszt, illetve kullancskiemelé kanalat hasznaltak, az iddsebb
korcsoport 84%-a viszont krémet, zsirt, egyéb anyagot alkalmazott. A kullancsok csipése,
valamint az altaluk terjesztett fert6zo betegségek elleni védekezésre a fiatal, illetve kozépkora
csoportok leginkabb kullancsriaszto szereket és a testszemle modszerét jelolték meg, mig az
iddsebb korcsoport 55%-a sehogyan sem védekezett.

Sajnos, az emberek tobbsége jelenleg sincs tisztaban a kullancsok altal terjesztett
Lyme-kér ¢és a KE megelézésének modszereivel, valamint a kullancscsipést kovetd
teenddkkel.

Hatékonyabb tajékoztatisra tehat mind orszdgos, mind helyi szinten, kiilondsen a
veszélyeztetett teriileteken mindenképpen sziikség van.

POSZTER OSSZEFOGLALOK

A DNS izolalasi modszer hatasa a policiklusos aromas szénhidrogén (PAH)-DNS addukt
biomarker meghatarozasra
ANNA LIVIA, KOVACS KATALIN, SCHOKET BERNADETTE
Orszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet

A molekuldris epidemiologiai vizsgalatokban a DNS mindsége kritikus tényezdje a
DNS-t igényl0 biomarker meghatarozasoknak. Az EU FP6 NewGeneris projektben anya-
ujsziilott gyermek kohorszokbol, fehérvérsejt minta parokbol fogunk DNS addukt
meghatarozasokat végezni taplalkozasi és kornyezeti PAH expozicio kimutatasa céljabol. A
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jelen vizsgalatunk célja az volt, hogy a DNS addukt analizishez kivalasszuk az alkalmas DNS
izolalasi modszert. Két DNS izolalasi modszert (fenol extrakcid és Qiagen kit) hasonlitottunk
0ssze a DNS kitermelés és a DNS addukt szint mérés szempontjabol. A DNS addukt szinteket
32P-utojeloléses modszerrel hatdroztuk meg. A statisztikai analiziseket Mann-Whitney U-
teszttel és Spearman korrelacid szamitassal végeztiik. Megallapitottuk, hogy kis mértékben
magasabb volt a DNS kinyerés a Qiagen kittel a fenolos modszerhez viszonyitva (P=0,05). A
Qiagen kittel izolalt DNS mintdkbol statisztikailag szignifikdnsan magasabb DNS addukt
szinteket mértiink a fenolos modszerrel dsszevetve (P<0,001), de az értékparok kozott nem
volt korrelacio. Tovabbi vizsgélatok vannak folyamatban a két DNS izolalasi modszer okozta
kiilonbségek hatterének megismerésére, kiilonds tekintettel a DNS addukt stabilitdsra
vonatkozoan.

Koszonetnyilvanitds: A fehérvérsejt mintdk a DK Biobankbol szarmaztak Prof.
Lisbeth Knudsen, Marie Pedersen (Univ. Copenhagen, Koppenhaga) és Khelifa Arab (DKFZ,
Heidelberg) kozremiikodésével. A munkat az EU FP6 NewGeneris Integralt Projekt (Nr.
016320) tamogatta.
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Pseudomonas aeruginosa ivovizhalézatokban
BANFI RENATA, BARNA ZSOFIA, DOSA DORINA, VARGHA MARTA
Orszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet

A Pseudomonas aeruginosa vizi kérnyezetekben altalanosan elterjedt szervezet. Epitett
vizrendszerekben kedvezd koriilmények esetén akar Osszefiiggd biofilmet is képezhet.
Vizhigiénés szempontbol indikator szervezetnek mindsiil, amely a halozat altalanos
bakterialis szennyezettségének mértékét jelzi, mint opportunista patogén, legyengiilt
immunrendszeri személyekre nézve tényleges egészségiigyi kockazatot is jelenthet. A Ps.
aeruginosa rutinszerii kimutatasa ivovizbol az MSZ EN 12780:2003 szabvany szerint torténik,
szelektiv-differenciald taptalajon torténd tenyésztés €s biokémiai megerdsités alapjan. Az igy
kapott azonositds megbizhatésdga azonban nem ismert. Jelen vizsgalat soran célunk volt
vizhéalozatokbdl szarmazo Ps. aeruginosa torzsek esetében (1) az identifikacid pontossaganak
ellenérzése gazkromatografias zsirsavanalizis (PLFA), illetve genus ¢és faj specifikus PCR
segitségével (2) a torzsek faj alatti szintli sokfélségének jellemzése a zsirsav profil, valamint
rep-PCR segitségével. Kiilonb6zo 1étesitményekbdl dsszesen tobb mint 100 torzset izolaltunk,
amelyeket a fenti modszerekkel jellemeztiink.

Tapasztalataink szerint a Ps. aeruginosa proliferacidja leggyakrabban a csaptelepben
zajlik, &m nem egyértelmili, hogy a kolonizacié a vizrendszeren keresztiil vagy kiviilrol
torténik. Egyes épiiletek esetében tobb mintavételi pontrol szarmazd torzs vizsgalatara is
lehetség nyilt, ezek faj alatti szinti tipizdldsa a kolonizacidé modjara vonatkozodan is
felvilagositast nyujthat.
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A korhazi ivovizhaldzat, mint a nozokomialis Pseudomonas aeruginosa fert6zések
lehetséges forrasa
BARNA ZSOFIA!, ANTMANN KATALIN2, NEMETH MELINDA?, VARGHA MARTA!
'0rszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet
2Semmelweis Egyetem AOK

Az intenziv terapias osztalyokon fellépd nozokomidlis fertdzések egyik leggyakoribb
okozoja a Pseudomonas aeruginosa. Mivel a Ps. aeruginosa épitett vizi kornyezetekben
elterjedten eléforduld szervezet, a fertézések egyik lehetséges forrasa a korhdzi vizhalozat.

Jelen vizsgalatokra egy intenziv terapias klinikan kertlt sor, ahol a multirezisztens Ps.
aeruginosa fert6zések hosszl id6 ota problémat jelentnek. Célunk annak kimutatasa volt, hogy
hasznalati végponton alkalmazott vizszlirdk segitségével csokkenthet6-e a megbetegedések
szdma. Az osztaly valamennyi csaptelepére vizsziird keriilt, cseréjiik 2 hetenként tortént. A 4
hetes kisérleti idészak soran vizsgaltuk a viz mikrobidlis mindségét az egyes csapokon a szlird
felhelyezését megeldzden, szlirével (heti gyakorisaggal), ill. a sziirdk eltavolitasat kovetden,
valamint figyelemmel kisértiik az j Ps. aeruginosa fertézések szamat.

Az 5 csaptelep koziil 3 volt nagymértékben kolonizalt Ps. aeruginosa-val. A heterotr6f
Osszcsiraszam valamennyi csap esetben meghaladta a kozegészségligyi hatarértéket. A sziirok
alkalmazasa soran vett vizmintak sterilnek bizonyultak, a szlir6k eltavolitasat kovetden a viz
kiindulaskor tapasztalthoz hasonld, vagy annal is szennyezettebb volt. A kisérleti idészakban
Uj Ps. aeruginosa fert6zés nem tortént.

Eredményeink szerint a hasznalati végpont filterek hatékonyan tavolitjak el a
mikroorganizmusokat a halozati vizbdl, és ezaltal segitséget nyljthatnak egyes viz eredetii
nozokomialis fert6zések megeldzésében.

kK

Haztartasokban hasznalatos ivdvizkezelo kisberendezések mindsitése
DOSA DORINA, SEBESTYEN AGNES
Orszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet, Vizbiztonsagi osztaly

Napjainkban egyre elterjedd igény jelentkezik a csapviz otthonokban torténd utodlagos
kezelésére, tisztitdsara, emiatt egyre tobb hdztartasban taldlkozhatunk hézi viztisztitd
kisberendezésekkel. Az egyre boviilo felhasznaléoi kor miatt fontosnak tartjuk a
kisberendezések mindsitésével ¢és az altaluk kezelt viz mindségével kapcsolatos
kozegészségligyl szempontu értékelés bemutatasat. A kisberendezéseket az egészségligyi
mindsités soran két oldalian kell vizsgalni: megfeleld mértékben csokkentik-e a nem
megfeleld mennyiségben vannak-e jelen az ivasra szant vizben. A poszter-eldadads soran
attekintjik a hazi viztisztitd kisberendezések fobb tipusait, azok rovid Osszehasonlitasat,
hasznalatuk egészségligyi kockazatait (vizkeménység, baktérium szaporulat), valamint
alkalmazhatdsagukat, egészségiigyi szempontbdl megfeleld hasznalatukat.
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Rovarirtoszer felhasznalasbol ered6 kornyezetegészségiigyi kockazat kvantitativ
értékelése
DEMETER ZOLTAN
Orszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet

Egy piretroid csoportba tartozd hatdanyagot tartalmazo, széles korben alkalmazott
rovarirtoszert a megbiz6 szabad térben taborok, kempingek stb. kullancsirtdsira szeretné
felhasznalni. A hatéanyag ezen felhasznaldsanak kockazatértékelése volt a feladat. Mivel az
elozetesen meglévd informacidk alapjan foleg a vizi szervezetekre és mas szarazfoldi nem
célszervezetekre (méhek) tint veszélyesnek a hatoanyag, ezért elsdsorban a kornyezeti
kockazatok vizsgalatara keriilt sor.

Vizsgaltuk egyrészt a permetezést végzo €s a kornyezet veszélyeztetettségét, valamint
azt a koriilményt, hogy kell-e intézkedéseket hozni a permetezést kovetéen az emberi
(elsdsorban gyermekeket érintd) expozicid csokkentésére. Tovabba az is kérdés volt, hogy
sziikséges-e, és ha igen, akkor mennyi ideig elzarni a kezelt teriiletet a latogatdk eldl.
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Arzénnel szennyezett teriiletek human kockazat alapu értékelése
HOFER ADAM, SZABO ZOLTAN
Orszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet, Talajhigiénés Osztaly

A human kockazatfelmérést tobbnyire emberi tevékenységbdl eredd, nem szandékolt
szennyezések (pl. balesetek, véletlen karesemények) egészségre gyakorolt hatasanak
értékelésére hasznaljuk; abbol a célbol, hogy megismerjiik a fennalld kockazatok jellegét és
mértékét. A feltart ismeretek alapjan donthetjiik el, hogy sziikség van-e, vagy sem a
kockazatok csokkentésére — pl. kdrmentesitésre —, €s ha igen, milyen mértékben.

A 10/2000. (VI. 2.) KoM-EiM-FVM-KHM egyiittes rendeletben szamos olyan elemre
¢s vegyi anyagra talalunk hatarértékeket, amelyek hazankban természetes koriilmények kozott
a szennyezettségi (B) hatarértéket joval meghaladd koncentraciokban is eldfordulnak. Az
egyik ilyen, természetes koriillmények kozott eléforduld gyakori elem az arzén.

A modellvizsgalatok soran a felszin alatti viz és talaj geokémiai eredetli arzén-
szennyezettség expoziciobdl eredd kockazatainak elemzését a pontszerlinek nevezhetd uj
,dinamikus” és egy kiterjedt ,,egyensulyi helyzetli” természetes szennyezettség értékelésének
kiilonbségeire fokuszalvavégeztik.

A mennyiségi kockazatfelmérés alkalmazasaval a felszin alatti viz és talaj arzén-
szennyezettségébol eredd kockazatokat szamszerlsiteni tudjuk, ezaltal a human hatasviselok
védelme nagyobb biztonsaggal valosithatdo meg.

kK

Human patogén virusok kimutatasa magyarorszagi felszini vizekbdl
KERN ANITA!2, KAPUSINSZKY BEATRIX?, VARGHA MARTA'!
'0rszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet
2Orszagos Epidemiologiai Kozpont

A vizzel terjedd megbetegedések esetében a korokozd agens kimutatdsa gyakran
nehézségekbe iitkozik. A fertézések tobbsége virdlis eredetli, foként norovirusok,
enterovirusok, adenovirusok okozzak, amelyek kornyezeti hatdsokkal szembeni ellenalld
képességiiknek koszonhetden hossz idon keresztiil fennmaradnak felszini vizekben. Human
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patogén virusok vizbdl torténd kimutatasara jelenleg nincs egységes moddszer, hazai
természetes vizekben vald eldfordulasukrol nagyon kevés adat all rendelkezésre. A jelen
vizsgalatok soran 10 L felszini vizmintat koncentraltunk {iveggyapoton torténd sziirés, eliicio
¢s szerves flokkulacid segitségével 10 mL-re. A Kkoncentratumbdl magneses gyongy
technikaval nukleinsavat vontunk ki, majd human adenovirusok, enterovirusok ¢és hepatitis A
virus jelenlétét vizsgaltuk taxon specifikus polimeraz lancreakcioval (PCR). Az alkalmazott
moddszerek megbizhatosadgat ismert mennyiséglii adenovirus és ECHOI11 torzzsel beoltott
csapvizzel ellendriztiik. Osszesen 24 felszini vizmintat (Tisza) vizsgaltunk, amelybdl 11 lett
pozitiv adenovirusra. Enterovirus €s a hepatitis A virus az eddigi vizsgélatok soran nem volt
kimutathatd. A negativ eredményben a feltételezhetéen a koncentralds soran feldiisul6 PCR
inhibitorok is kozrejatszhattak. Az adenovirus specifikus PCR termékek szekvenciadi human
enteralis adenovirusokkal mutattak hasonlésagot. A human enteralis virusok jelenléte nem
korrelalt sem az indikator baktériumok csiraszdmaval, sem a szomatikus colifagok titerével.

ks

Patogén amobak és szimbiontaik termal- és gyogyvizeinkben
KISS CSABA!, BARNA ZSOFIA2, TOROK JULIA KATALIN?, DR. VARGHA MARTA?
IANTSZ Nyugat-dunantuli Regionalis Intézete, Gy&r
2Orszagos Kornyezetegészségligyi Intézet
SELTE TTK Allatrendszertani és Okologiai Tanszék

A termdl- ¢és gyogyvizek hoémérsékletik €s dasvanyi Osszetételilk kovetkeztében
kedvezo ¢letfeltételeket nyujtanak egyes szabadon ¢él6 amdbak, valamint az ezekben €16
endoszimbionta baktériumok szdmara. A legtobb esetben az ilyen jellegli fiirdovizeket nem
fertotlenitik, emellett az amobak az altalanosan hasznalt fert6tlenitoszerekkel szemben
rendkiviil ellendlloak, és az endoszimbiontak szamara is védelmet jelentenek. Acanthamoebak
¢s a Naegleridk, amelyek szinte minden mesterséges és természetes édesvizben eléfordulnak,
sulyos kozponti idegrendszeri megbetegedéseket okozhatnak. Endoszimbiontdik kozott is
szamos patogén baktérium lehet (pl. Mycobacterium, Burkholderia, Chlamydia, Rickettsia és
Legionella). Termal- és gyogyfiirddkben a Legionella kiemelten veszélyes lehet, mivel a
vizhémérséklet optimalis a ndvekedéséhez, és a hidroterapias kezelések soran a fert6zés
kockazata is nagy.

Jelen vizsgalataink soran termal- ¢és gyogyfiirdok vizében vizsgaltuk legionella és
termotolerans amdbak jelenlétét klasszikus mikroszkopos, tenyésztéses modszerekkel,
valamint tenyésztés fliggetlen modszerekkel. A szervezetek izolalasa és azonositasa mellett
célunk volt az egyes mikroorganizmusok el6forduldsi gyakorisdganak elemzése a fiirdoviz
kiilonboz6 biotikus és abiotikus paramétereinek fiiggvényében. Eredményeink szerint mindkét
vizsgalt mikroorganizmus csoport (sokszor egyiittesen is) eléfordul a vizsgalt fiirdok
visszaforgatott és tOlto-iiritds medencéiben. Tovabbi célunk a szimbiotikus kapcsolatok
vizsgélata.
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A sziiletési testtomeg és a varandos életmodja, valamint lakaskoriilményei kozotti
Osszefiiggések vizsgalata ’
MACSIK ANNAMARIA, SZABO ESZTER, VARRO MIHALY JANOS, RUDNAI PETER

Orszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet

Bevezetés: Ismeretes, hogy a varandods életmddja €s lakokodrnyezete nagy jelentdségli a
magzat fejlodése szempontjabol. Szerzok vizsgalatot végeztek Dorogon, Gydrben ¢és
Veszprémben 2005-ben és 2006-ban gondozasba vett varandosok korében a teriileti védonok
kozremiikodésével.

Modszerek: Az anonim kérd6iv kérdései a terhességgel kapcsolatos egészségi adatokra
¢és leletekre, a terhesség kimenetelére, a varandds foglalkozasara, lakokornyezetére,
dohanyzasi €s egyéb ¢letmodi szokasaira terjedtek ki. A vizsgalt tényezdkre vonatkozo adatok
terhességi torzslapokbol, illetve a lakaskoriilményeket tartalmazd kérdéivekbdl szarmaztak.
Az Osszefiiggések analizise Mann-Withney-teszt segitségével tortént.

Eredmények: A sziiletési testtomeg szignifikdns Osszefliggést mutatott az édesanya
alacsony iskolai végzettségével, a lakason beliili zsufoltsaggal, dohanyzassal, kornyezeti
dohanyfiisttel, haloszobai gazfiitéssel, fa-szén tiizelésti konyhai tlizhely alkalmazéséaval,
valamint rovarirtoszerek lakéson beliili gyakori hasznalataval. A vizsgalat soran nem talaltak
szignifikans Osszefiiggést a sziiletési testtomeg és a nagyforgalmu ut melletti lakohely, a
permetezés, munkahelyi dohdnyzas, gaztiizhely alkalmazésa, a lakas kézelében miikddo egyes
létesitmények (gyar, erdmi, égetémii, buszpalyaudvar, szemétlerako), a lakasban eléforduld
penész kozott.

Kovetkeztetések: Megfeleld életmoddal, a szocidlis és lakaskoriilmények javitasaval
az alacsony sziiletési testtomeg kockazata csokkentheto.

Koszonetnyilvanitas: A vizsgalathoz az anyagi tAmogatast a 3A/089/2004 sz. NKFP palyazat
¢s a 2E00401 sz. INTERREG III.C. palyazat biztositotta.
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Magyarorszagon és Eurdpa kiemelt orszagaiban a WHO kornyezetegészségiigyi
indikatora segitségével
MALNASI TIBOR, PALDY ANNA
Orszagos Kornyezetegészségligyi Intézet

Az Europai cselekvési terv a kornyezetért és a gyermekek egészségéért (CEHAPE) 4.
regionalis elsébbségi célja — tobbek kozott —, hogy csokkenjen a gyermekekre és fiatalokra
nézve veszélyes fizikai tényezOok hatdsa. Ezen beliil nagy jelentdsége van az ionizald €s nem
ionizald sugarzasokbol ered6 megbetegedések megeldzésének és csokkentésének. A
gyermekkori és felndttkori UV expozicid fontos szerepet jatszik mind a festékes, mind a nem
festékes bordaganatok kialakuldsaért. A poszter a karos mértékii UV sugarzas csokkentésére
irdnyuld eurdpai ¢és magyarorszagi erOfeszitésekrol ad attekintést az Eurdpai
Kornyezetegészségiigyi  Informaciés Rendszerben (ENHIS) kidolgozott indikator
segitségével.

Az Osszetett indikator nyolc 0sszetevobdl all, amelyeket pontrendszer alapjan lehet
értékelni. Az adatokat az ENHIS felmérése szolgaltatta, amelyben 17 orszag vett részt.

Fontos, hogy a lakossag kelld iddben megfelelé informacidohoz jusson az UV sugarzas
szintjérdl, valamint a védekezés lehetdségeirdl. Az Orszagos Meteorologiai Szolgalat €s a
sajto rendszeres tajékoztatast ad hazankban az UV sugérzas aktudlis és varhato értékeirdl. Az
extrém sugarzasi értékeknél figyelmeztetni kell a lakossagot a sugéarzas mértékérdl és a
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teendokrdl: Magyarorszdgon 2007-ben vezették be az UV riasztas rendszerét. A mesterséges
UV expoziciora vonatkozo korlatozasok csak kevés orszagban vannak, pedig a gyermekek és
fiatalok szolarium-hasznalatanak szabalyozasaval a kéaros expozicid jelentésen csokkenthetd
lenne. Az indikator magaban foglalja még a megfeleld arnyékolési technikak kozteriileti
bevezetését szolgald akcidterveket, tdjékoztatd weboldal meglétét az UV expozicié karos
hatasairol és a borrak megeldzésérdl, valamint a turistaknak adott tajékoztato kampanyokat a
napozas karos hatasairol és a megel6zésrol.

ks

’ A gyogyiszapok lehetséges egészségi kockazatai
MURANYT EDIT, SZENDI KATALIN, GERENCSER GELLERT, VARGA CSABA
Pécsi Tudoméanyegyetem AOK, Orvosi Népegészségtani Intézet

Napjainkban a gyogyiszapok (peloidok) egyre gyakrabban keriilnek felhasznalasra
mind preventiv, mind terdpids célbol. Osszetételiiket (litogén komponensek) — amely a
gyogyhatasért részben felelds — alapvetden keletkezésiik modja és helye hatarozza meg, de ezt
az emberi tevékenység befolyasolhatja (antropogén szennyezések). Egyik osztalyozasuk
alapjan megkiilonboztethetiink szerves €s szervetlen iszapokat, tézegeket, kevert peloidokat,
gyogyfoldeket és mesterséges peloidokat.

Mivel osszetételiik bonyolult, és mindeddig nem kellden feltart, felmeriilhet az a
probléma, hogy a gyogyiszapok egészségkarositd anyagokat tartalmazhatnak. Ilyenek
lehetnek pl. bizonyos toxikus nehézfémek. Ezek természetes el6forduldsat, mennyiségét
jelentdsen befolydsolhatja az emberi tevékenység. Egyes peloidok radioaktiv elemeket
tartalmaznak, melyek jotékony hatastiak bizonyos mozgasszervi betegségekben. De nem
fordulhat-e el6 a radioaktiv elemek olyan mértékii felszivodasa, hogy az mar karosan
befolyasolja az egészséget? Vannak igen magas szerves anyag tartalmi gyoégyiszapok is,
amelyek a gyogyhatasért felelds biologiailag aktiv vegyiileteken kiviil potencialis
karcinogéneket is tartalmazhatnak (pl. PAH).

Irodalmi jellegli munkankban a gyoégyiszapok potencialis egészségkarositd hatasairdl
probaltunk adatokat gytijteni, és ezeket 6sszegezni, valamint felhivni a figyelmet a kutatasok
fontossagara, jelentoségére.

kK

A lakokornyezet szerepe az allergias betegségek elofordulasaban
NAGY AGNES
SZTE AOK Népegészségtani Intézet, Szeged

Az allergias betegségek szama az utdébbi 10-15 évben folyamatosan novekszik. Mivel
ezek tobbnyire kora gyermekkori szenzitizacioval kezdddnek, ezért a csecsemd ¢és
gyermekkori allergia gyakorisaga fontos eldrejelzéje a lakossag késobbi allergids
megbetegedéseinek.  Vizsgalatunk célja az allergias megbetegedések eldéfordulasi
gyakorisaganak, illetve a lakokoriilményekkel, a terhesség alatti anyai életmoddal valo
kapcsolatanak elemzése volt 0vodas koru (3-7 éves) gyermekek korében.

A retrospektiv epidemioldgiai felmérés onkitoltds kérddives modszerrel tortént Szeged
30 ovodajaban. Tobb, mint 1000 Onkéntesen jelentkezd édesanyat kérdeztink meg sajat,
illetve gyermeke demografiai jellemzdire, ¢letmodjara, taplalkozasi szokasaira ¢és
lakokornyezetére vonatkozdan.

A terhesség alatti anyai aktiv/passziv dohanyzas, és mas beltéri 1égszennyezok (fiités
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tipus, gyermekszoba padozata, kisallat a lakasban, penészes falak) jelenlététdl, illetve
hianyatol fiiggéen nem talaltunk jelentds eltérést az allergias betegségek el6forduldsaban. A
sziil6(k) szubjektiv megitélése alapjan vizsgalva a kiilsé kornyezet mindségét, azt talaltuk,
hogy a pollen-szennyezett teriileten €16 gyermekeknél gyakrabban fordult eld allergiés
megbetegedés, mig kozeli szennyezdanyag kibocsatd forrds megléte nem befolyasolta a
gyakorisagot.

Eredményeink arra utalnak, hogy mivel az allergias betegségek esetében a nem
genetikai rizikotényezok (pl. dohényfiist) jelentds része kikiiszobolhetd; a vizsgalt csoport
esetében mar megfigyelhetd volt a kozvetlen lakokornyezet egészségtudatos alakitasa.

ok

A Mena immunhisztokémiai vizsgalata epithelialis eredetii premalignus és malignus
elvaltozasokban
PRANTNER IDA!, PAVAI ZOLTAN?, MEZEI TIBOR2, GURZU SIMONA?, JUNG
JANOS?, NATALI PIER GIORGO?, EMBER ISTVAN!
I Pécsi Tudomanyegyetem Altalanos Orvosi Kar Orvosi Népegészségtani Intézet
2 Marosvasarhelyi Orvosi és Gyogyszerészeti Egyetem, Patologiai Osztaly
3 Immunolégiai Laboratorium, Regina Elena Rékintézet CRS, Réma

Korabbi kutatdsok a Mena (mammalian enabled protein) fokozott expresszidjat
mutattdk benignus, premalignus, malignus emldelvaltozasokban. A fentiekre alapozva 107,
kiilonbozé ham eredetli premalignus és malignus elvaltozast vizsgaltunk (emld, pajzsmirigy,
vastag-, végbél, méhnyak, nyirokcsomo) immunhisztokémiai modszerrel.

Eredményeink alapjan az epithelialis elvaltozasok Mena expressziot mutattak, a
primer lymphoid eredetiick nem.

Az expesszid mértékét 0 - +++ -ig terjedd skalan hatdroztuk meg — 0: nincs reakcio, +:
a sejtek/preparatum hany szazalékaban, milyen erdsségii expresszid mutathat6 ki - +: <10%, +
+ : 10-70%, +++: >70% (zar6jelben a mintaszamot tlintettiik fel).

Eml6 vizsgalata soran a follikularis cysticus mastopathia nem (2), illetve enyhe(4) és
kozepes(1) festddést, az intraepithelialis ductalis carcinoma enyhe (1), kdzepes (11) és erds
(9) festddést, mig a primer ductalis carcinoma nyirocsmomometasztazisai kozepes(1l) és
erds(l) festddést mutatott. A pajzsmirigy esetén a benignus/premalignus elvaltozadsok
(hyperplasia, golyva, nodularis, cysticus degeneracio, adenoma) nem, illetve gyenge festodést,
a rosszindulatu elvaltozasok nem (2), enyhe (2), kdzepes (3) és erds (1) festddést mutattak

A cervix esetén mind a premalignus, mind a malignus elvaltozasok festodést mutattak
- bar kiilonb6zé mértékiit - enyhe (3) kozepes (4), erds (8).

A colorectalis elvaltozasoknal a dysplasia €s a jol differencialt daganat is kdzepes (7),
illetve erds(3) festddést mutatott. A kevésbé differencialt daganatok esetén gyenge (4),
kozepes(6), erds(5) festddést talaltunk, illetve négy minta esetén nem volt reakcio.

Az emld, vastag-, végbél és méhnyak premalignus és malignus elvaltozasok erds
expresszioja alapot adhat a késdbbi, nagyobb szamu kiterjedt szovettani tipusokon valo
tovabbi vizsgalatokra. Tovabba a pajzsmirigyben tapasztalt mérsékelt expresszid a modszer
finomitasat igényli.

A tervezett vizsgalatok soran, feltételezéseink szerint, a benignus és premalignus,
fokozott kockazatot jelentd elvaltozasokban megjelend expresszid akar korai markerként is
szerepelhet.
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Dorogi és veszprémi gyermekek heveny légzoszervi morbiditasa és a
levegdszennyezettség osszefiiggései
RUDNAI TAMAS, VARRO MIHALY JANOS, VASKOVI EVA, HANGYANE SZALKAI
MARTA, RUDNAI PETER
Orszagos Kornyezetegészségligyi Intézet

Cél: A gyermekkori heveny légzdszervi megbetegedések gyakorisaga alakulasanak
vizsgalata 2 kiilonb6z0 szennyezettségli varosban

Modszerek: Dorogon ¢és Veszprémben 3-3 gyermekgyogydsz 1 éven keresztiil
naponként, BNO kédszam szerint, 4 korcsoportban regisztralta a heveny légzdszervi
betegséggel tjonnan hozzajuk forduldo gyermekeket, ebbdl a regisztralt kartyaszam alapjan
megbetegedési aranyt (incidenciat) szdmoltunk. A levegdszennyezd anyagok 24 oOras napi
atlagértékeit az Orszagos Légszennyezettségi Mérohalozatbol vettiik at.

Eredmények: A kevésbé szennyezett levegdjii Veszprémben az Osszes léguti
megbetegedés kisebb aranyban fordult eld, mint Dorogon. A kiilonbség elsésorban az 6vodas-
¢s iskolaskortiak megbetegedési gyakorisagadban észlelhetd. Mindkét varosban az Gsszes
heveny légzdszervi megbetegedés dontd tobbségét (82-83%-4t) a felsd 1éguti hurutok tették
ki. Kiilondsen nagy kiilonbség mutatkozott a két varos kozott a bronchitises megbetegedések,
a pseudocroup és az allergias natha gyakorisdgaban. A hetenkénti atlagos PM10 ¢és CO
koncentracié €és az azonos héten fels6légiti hurutokban megbetegedett gyermekek ardnya
kozott szignifikdns Osszefiiggést mutatkozott. A bronchitises megbetegedések gyakorisadga a
CO és az SO2 szennyezettség alakulasaval mutatott szignifikdns dsszefiiggést.

Kovetkeztetések: A gyermekkori heveny 1égzdszervi megbetegedések gyakorisaganak
alakulasdban — sok egyéb tényezd mellett — a levegdszennyezettségnek is szerepe van.
Koszonetnyilvanitas: A vizsgéalathoz az anyagi tdmogatast a 3.1.1.-2004-05-0432/3.0 sz.
GVOP palyazat és a 2E00401 sz. INTERREG II1.C. palyazat biztositotta.
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Védooltassal megelozheté gyermekkori fertdzo betegségek eléfordulasa Europaban és
hazankban
STEFLER DENES!, KISS GABRIELLA2, SZUCS MARIA2, KIRALY ROLAND?, EMBER
ISTVAN!
'Pécsi Tudomanyegyetem AOK, Orvosi Népegészségtani Intézet
2ANTSZ Dél-dunantili Regionalis Intézete

A 20. szazadban Eurdpadban és a vilag mas, gazdasagilag fejlett régidiban a fert6zo
betegségek altal okozott haldlesetek szdma jelentés mértékben csokkent. Az olyan, korabban
kiterjedt jarvanyokat okozo korképek, mint példaul a poliomyelitis, a diphtheria, a kanyaro, a
pertussis mara csak sporadikusan fordulnak eld. Ez a siker, egyéb tényezdk mellett elsésorban
a védooltasok kifejlesztésének és kiterjedt alkalmazasdnak volt kdszonhetd. Az évtizedek
nemzetkdzi €s hazai tapasztalatai bebizonyitottdk, hogy Edward Jenner Ordksége a
leggazdasagosabb ¢és leghatékonyabb fegyver a fertdz0 betegségek elleni harcban. A
véddoltasok szerepe a fert6z0 betegségek hattérbe szoritasaval nem ért véget, és a jarvanyok
visszatérésének megeldzésében tovabbra is nélkiilozhetetlenek maradtak. Szamos
gyermekkori fertdz6 betegség epidemiologidja valtozott az utobbi években. Az Ujonnan
visszatérd fertdz6 betegségek (pl. pertussis) nagy problémat jelentenek azokban az
orszagokban — koztiik hazankban is — ahol mar csak sporadikusan fordultak eld. Ezért
felvetddik a serdiilok és a felnottek kozott az emlékeztetd oltasok sziikségessége.
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Poszteriinkén a WHO adatait felhaszndlva néhany, véddoltassal megeldézhetd gyermekkori
fert6z0 betegség incidencidjanak megoszlasat kivanjuk bemutatni az europai régio
orszagaiban. Magyarorszag, bar a legtobb betegség esetében az alacsony incidencidji
orszagok kozé tartozik, a kedvezo helyzet megtartasanak érdekében feltétlen hangsulyoznunk
kell a hazai oltasi fegyelem fenntartdsdnak tovabbi sziikségességét mind a magas atoltottsag,
mind az 4atoltés iiteme tekintetétben.

kK

A Korasziilés és az alacsony sziiletési testtomeg osszefiiggéseinek vizsgalata az édesanya
életmodjaval, valamint lakaskoriilményeivel
SZABO ESZTER, MACSIK ANNAMARIA, VARRO MIHALY JANOS, RUDNAI PETER
Orszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet

Bevezetés: A magzati élet meghatarozé jelentdségi idoszak a gyermek életképessége,
fejlettsége ¢€s késobbi ¢letkilatasai szempontjabol. A korasziilott €és alacsony sziiletési
testtomeggel vilagra jott gyermekek feltételezhetéen hatrannyal indulnak a tovabbi egészséges
fejlodés szempontjabol. A szerzok vizsgalatot végeztek a Dorogon, Gydrben és Veszprémben
2005-ben ¢és 2006-ban gondozasba vett varandosok korében a teriileti védéndk
kozremiikodésével.

Modszerek: Az anonim kérddiv kiterjedt a terhességgel kapcsolatos egészségi adatokra
¢s leletekre, a terhesség kimenetelére, a varandés foglalkozasara, lakokornyezetére,
dohéanyzasi és egyéb ¢életmddi szokésaira. Az elemzést logisztikus regresszioval végezték.

Eredmények: Az alacsony sziiletési testtomeggel szignifikans Gsszefiiggést mutatott a
varanddssag alatt végzett nehéz fizikai munka, hosszl ideig tartdé utazds a munkahelyre, a
varandossag alatti dohanyzas, kornyezeti dohanyfiist, valamint a haloszobai gazfiités
alkalmazasa, valamint a terhesség alatt jelentkezd toxikozis, hipertdnia, vérképzdrendszeri
zavar. A korasziiléssel szignifikans Osszefliggést mutatd tényezok a kovetkezOk voltak: az
elézéleg végzett miivi abortusz, a terhességi toxikozis, a hipertonia és a halészobaban a
parketta szOnyeggel valo lefedése.

Kovetkeztetés: A vizsgalatokbol is kitlinik, hogy a varandoés egészségi allapota,
¢letmodja, lakokornyezeti tényezdi nagy jelentOséglick a magzat megfeleld fejlodése,
valamint normal testtdmegének elérése szempontjabol.

Koszonetnyilvanitas: A vizsgalathoz az anyagi tamogatast a 3A/089/2004 sz. NKFP
palyazat és a 2E00401 sz. INTERREG III.C. Palyazat biztositotta.
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Opportunista patogén mikroorganizmusok korhazi ivovizhalézatokban
SZABO VANDA, BANFI RENATA, VARGHA MARTA
Oszéagos Kornyezetegészségiigyi Intézet

A korhazi kezelések soran az egyik legnagyobb kockazati tényez6t a nosocomidlis
fertdzések jelentik. Ennek korokozoi tobbségében opportunista patogén szervezetek, amelyek
a korhazi kornyezetben elszaporodva a legyengiilt immunrendszeri paciensekben sulyos
megbetegedéseket okozhatnak. Jelen vizsgalatok célja fakultativ korokozok kimutatasa volt
az egyik lehetséges kornyezeti rezervodrbol, a korhazi ivovizhaldzatbol.

3 korhaz 6sszesen 18 pontjarol 10 L vizmintait vettiink, majd membranfilteren torténd
szliréssel koncentraltuk. A mintadkban vizben gyakori, és egyben a nosocomialis fertézésekben
kozismereten szerepet jatszo fakultativ patogén szervezetek (Acinetobacter sp.,
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Stenotrophomonas sp., Sphingomonas sp., Mycobactérium sp., Legionella sp., Burkholderia
sp., Pseudomonas sp.) jelenlétét vizsgaltuk szelektiv-differenciald taptalajon torténd
tenyésztéssel, valamint tenyésztés fiiggetlen modszerekkel. A DNS alapt kimutatdshoz a
nukleinsav kivonasa kozvetleniil a membranfilterr6l magneses gyongy technikaval tortént. A
baktériumok jelenlétét taxon specifikus polimerdz lancreakcid segitségével vizsgaltuk, a
kozosség egészének jellemzésére denaturdld gradiens gélelektroforézist alkalmaztunk. Az
egyes vizmintdk kozott — egy korhazon belil, ill. a kiilonb6zd korhazakban — jelentds
eltéréseket tapasztaltunk az egyes opportunista patogének eléforduldsaban mind tenyésztéses,
mind tenyésztés fiiggetlen modszerekkel. A két megkozelitéssel kapott eredmények kozott
nem minden esetben volt korrelacio.

kK

Nikkel-, vas- és cinkoxid nanopartikulumok hatasa tiidosejtekre
SZALAY BRIGITTA, TATRAI ERZSEBET
Orszagos Kornyezetegészségligyi Intézet

A nanorészecskeék ill. a nanorészecskéket tartalmazo anyagok képesek inhalacioval, a
boron keresztiil vagy a gyomor-bél rendszeren 4t a szervezetbe jutni, hatast gyakorolva az
emberi szervezet mikodésére, ezért sziikséges toxikoldgiai vizsgalatuk.

Célunk volt meghatarozni egyrészt a tiido elso és legfontosabb védelmi vonalat képezd
sejtféleségek (alveolaris makrofagok: AM ¢és II. tipusu pneumocita: P2) membranjainak
szénhidratkotd képességét (amely érzékeny indikatora a korai sejtkarosodasnak), masrészt
Osszehasonlitani a primer allati és a human tiidé-sejtvonal nanoméreti fém-oxidokra valo
érzékenységeét.

Vizsgalataink soran nikkel-, vas- és cinkoxid nanopartikulumok tiidésejtekre gyakorolt
hatasat tanulményoztuk in vitro lektinhisztokémiai modszerrel. A lektin-kotési reakciok
specifitdsa az immunhisztokémiai mddszerek specifitasathoz hasonld. A peroxidazzal jelzett
(biotinilalt) lektint reagaltatjuk a kezelt prepardtummal, majd 3,3’ diamino-benzidinnel
(DAB) val6 el6hivas utan fénymikroszkopos elemzést végziink.

Kisérleteinkben Crl:CD(SD) him patkdnyok AM ¢és P2 primer sejttenyészeteit,
valamint human A549 sejtvonalat kezeltiink. A 24 6ras expozicidkat: 0.1, 0.5 és 1[1g/ml-es

........

ey

oxid nanopartikulumok mérsékelt toxicitasat jelzik: a koncentracid ¢€s anyagi mindség
fiiggvényében.
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Gyogyiszapokbol késziilt kivonatok mutagenitasanak vizsgalata Salmonella Ames
tesztben
SZENDI KATALIN, MURANYT EDIT, GERENCSER GELLERT, VARGA CSABA
Pécsi Tudomanyegyetem AOK, Orvosi Népegészségtani Intézet, Kornyezet-egészségtani
Tanszék

A napjainkban egyre szélesebb korben alkalmazott gyogyvizek és gyogyiszapok
hatdsmechanizmusa nagyrészt ismeretlen, legalabbis kémiai szempontbdl. A gydgyitd hatést
szinte kizardlag a szervetlen sok jelenlétének tulajdonitjdk. Az utdbbi években
gazkromatografias vizsgalatokkal sokféle olyan szerves anyagot mutattak ki gyogyvizekbdl,
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amelyek pontos biologiai aktivitdsat nem ismerjiik. Ezeknek fontos szerepe lehet a terapids
hatasossagban, ugyanakkor el6fordulhatnak koztiik pl. rakkeltd vagy egyéb toxikus anyagok
is.

Munkénkban a hévizi és Harkdnyban alkalmazott (kolopi) gyogyiszapot vizsgaltuk. A
kétféle iszapbdl klasszikus talajkémiai eljarasokkal kiilon-kiilon négyféle (desztillalt vizes,
sosavas, metanolos, toluolos) kivonatot készitettiink, amelyeket Salmonella Ames teszttel
vizsgéltunk.

A frameshift mutaciok kimutatasara szolgalo torzs (TA98) alkalmazasakor, a mintdk
metabolikus aktivaciojat kovetéen két esetben észleltink szignifikdns eltérést (a hévizi
toluolos ¢€s sésavas kivonat esetében). A pontmutaciokra érzékeny baktériumtorzsnél (TA100)
metabolikus aktivacio nélkil egy, az aktivaciot kovetden pedig legtobb alkalommal (a hévizi
gyogyiszap harom-, a harkanyi gyogyiszap négyféle kivonata) szignifikans mutagén hatast
tapasztaltunk.

A plenaris eldadasok eléaddinak az elektronikus elérhetdsége
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Szabo Nikolett szabo.nikolett@gyor.antsz.hu
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ERTEKELO LAP
IV. Fiatal Higiénikusok Féruman
(Gy6r, 2008. majus 29-31.)

elhangzott el6adasrol, bemutatott poszterrdl

A eldado neve: A prezentacid cime :

VERBALIS RESZ (tartalmi értékelési szempontok) flc-) gT
a témavalasztas aktualitdsa (pl. nemzetkdzi és hazai szakirodalom alapjan esetleges
aldtdmasztasa), a prezentalt vizsgalat céljdnak egyértelmi megfogalmazasa

a témakifejtés 1ényegre tord, informativ, érthetd logikai vonalat kdvet

szakszerli, szabad eléadasmod (pl. az eldado altal helyesen, de mértéktartdan
alkalmazott szakkifejezések hasznalata — ott ¢és akkor, amikor az a
jobb/egyértelmiibb érthetdséget segiti)

Sajat vélemény, kovetkeztetések megfogalmazasa

a témanak megfeleléen gazdalkodik-e a szerzd a rendelkezésre 4ll6 iddvel (a Iényeg
hangzik-e el, vagy a melléktémakra forditja az id6t)

VIZUALIS ANYAG (formai értékelési szempontok) flo- gT
tagolds, rendszerezettség, kompozicid, szakaszolds, mondanivald felbontésa,
kiemelés (eldtér, hattér), egységes arculat

a prezentacio formajanak kommunikativitasa (pl.: a szerz6 az anyagat szemléletesen,
érdekkeltéen, gondolatébresztden €s meggydzden tarja a hallgatosag elé...)

AZ ELOADO ALLASFOGLALASA A PLENUM-REAKCIOKHOZ f l(ng

mennyire adekvatan, szuverénill ¢és magabiztosan banik az eléaddo a
hozzészolasokkal (megjegyzések, kérdések szama irrelevans)

OSSZES PONTSZAM (8-40)

Zstri tagok:

Dr. Asztalos Agnes
Helyettes regionalis tisztiféorvos
ANTSZ Eszak-magyarorszagi Regionalis Intézete

Dr. Legoza Jozsef
decentrum vezetd féorvos
ANTSZ Eszak-alfoldi Regionalis Intézete Sugéaregészségiigyi Decentrum




EGESZSEGTUDOMANY, LII. EVFOLYAM, BUDAPEST, 2008 2. SZAM

Nagy Csilla
epidemiologus szakreferens
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foigazgato helyettes féorvos

Orszagos Kornyezetegészségiigyi Intézet

Dr. Varga Csaba
egyetemi docens
Pécsi Tudoményegyetem AOK, Orvosi Népegészségtani Intézet



