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1. ¥SSZEFOGLALCS

A kullancsencefalitiszv 2 r us t er m®% g stzeet tc ipkrloubsla®mar endszer , m
Vi zsg8l at a csak t°bb tudom8nyter ¢l efA jelengy ¢ttes
®rtekez®sben i smer tjeStrevt8&nymamk a SpoErmgi ay - gildia
virol -giai ol dalr - | i s zi gye kke&rddf®eskkt® Ra-BaRee Rt e
rendszerbenr ut i nszer Ten gyTjteott, t°bbkulangsgnueSatitisz k ° v et |
megbet eged ®salk ett esen el emezt ¢k, k¢l °nos tekint
valamint az ®l el méseedef €rt RzZRd®&sldke mzRiyre.t er mPszet e
kull ancsencafial@vielkez egz tyil z s @tiSkutatipki A k° z°ns®ges
kullanc s t 8pl 81 ®kker es®si akitseimk Bs8éezenwo &mpener
labork 2 s ®relnetvi zs g8l t uk

El sRk®nt v ®juandsepdefaliist ® sa Lyme-b o r r e hazai I®xjelentett
j 8rv8nyg¢gyi adat,aehaepzp®sfuvamegs§i dRBELtiDAz adat c
jell egzetees @gne Pel®&k2ere-pi demi ol - gi aat alkamattank.er e k
Vizsg8l at unk ikyllamcsencefaitisz ®sloymerb oar r e indidenziggl 998 ®s
2008 k°z©ott MafgRyka® notr sa Sqy@amyobb tengerszint f el
bor2tott helyeken volt emel kedett ®rt®kT.

El sR al k avlioznsnga8ll t 8 k f onge-ga n a SsMaogyaromegrztt ® v
®1 e | me s g elaltaricsencefalitisz f e r teRadatait. Munk §rek h2vja a figyel
hogy az orsz8g f°ldrajzilag j I k°r ¢l hat 8rol ha
kullancsencefalitisz al i ment 8r i s Yat on t°rt ®nRByr v Enyas sp®mr atd
terj ed®s®r e, t o8B bbg&- - @abiraazp v thdosyzy e skulldancsemefalitisz
megbeteged ®s egyre nagyobk®khSayaeuzgete2tett esetek.

El sR al kal ommal v®gezt ¢nk fol yamatos a (
kullancsencefalitisz g - cb@®a r °gz2tett pv?kikuiss rk8uglclsadnlc-s 8§t vi t el
vonat koz--°%iotelgi gi aiadatokat. A v2rusprev@lenci a
pozit2v -@oody Rjzt Rhel y¢nkon famelty j72 4K °ploazlidttz®ssd
kull ancsegyedbfekOd&s parewal enci 8nak), fak@lFrtenanhetd
szeropozit?2v r8g¢cd8|l phzgyalkosny §hgal mefy VAl HPsogz8 Itt? v
kull ancsok ®s rg§gcss8l -k f og8si hel yei lunkem mut

al kal mazott, 10 x 10 m®teres mintavaRdetlti edRpE®myte



kock8zatnak kitett ter’gleett emijreditg kis alk®sa@idérey ym

v8l tozott . A kIl 2 ma, a sz8razsS8gmkotb®f ol @Easlsal er
vZrusprevAlenap 88 a8 xil apd Stnaifrek t Wit e | @lzéhtett d&Rr t am ®s
t®li t %% ® ®si arg88gcaf§hpp8pubhi&ci®vy serRjOnegat2vna

Ak°z°ns®ges(xtdeslritius)t E§pl 8§81 Raker esRiSsEqn&Bhlkat §val
reémutattunk arra, hogy a ni mf 8k naps zoikos ak
felt®tel ezhet Rena nfe®m yfmegqqeti Ise®rge, | nwavleakneidn®ts ®a RIl 8§ r
ni mfi8kr §bban neppalmzR akt i viszefenherb a n g ujzjteutsi r e f o
A napnyugt a ut 8ni -r8kat tekintve et ®Sr k C
°sszef ¢ggodsabemel wi rg§gcss8l  -popul 8ci - Miehnai t 8s 8n
r8gcfs®d 8 sok d°nt R #¥nyazd §®) j(eBI6i% akti viite®®¥ s 81
(Apodemus flavicollis) egyedeit et kK i®k ®s az °©°ssz-8R3208 ®828I1--r a7 4 %
k°ez°ott fogtuk, az ®jjelire fordul - aktivitgs a
jele is lehet. Er ed m®nyei nk azt jelzik, eaRlgy milmytanp®RPdS
f ®nymen,wagy s ®gegf Rbb gazdaszervezeegp&dmi NnRs@y ®n &
megv 81 t 0z8sa k®pesek | dhi@nusteSkp | b8d f®klkye& seosIRnia katzi vi t

Mi v el sem a kullancsok, sem a viadbhat®! R irlg8lge
szab8lyozhat: - Shat8@®Kaomywan,szjempontb- | nem sok I
kullancsencefalitisz t er m®s z e t i g - ¢ Amenhyben&isront 8 s §ea m®s z et i g
azonos2t8sra kerg¢lt, a mik°d®s®t j@dé emrl? it ®aty
abban, hogy meghat 8rozzukehet thagséh Kaogksalatdd-t,.
g-cter¢let | ®t ez ®s ®r e f el kel h2vni a haelyi I
vRdekez®s | ehet Ot®ghebsi aeks zkk®®zz¢eli tk i e nveRldkReod R 8§fso, n tao snsy
t ej fogyaszt8s el Rtti forral 8§8sa, a rendszeres G
enged®l yezett, bRrfel ¢l eten ®s/vagy ruh8zaton al

al kal maz8sa.

El Rsz®°r nyerte¢enk sa &rksuZdraincbienoeffart tBRZ @sr ev -
rezisztens pi r - k e (Apatlémegga®marius) ®s az arra fog®kony NMRI

mut at ottt elt® R i mmunv§8laszra. Eredm®nyei nk azi
v2russal t°rt®nNR fertRea® ek nyam@k, nkeacemk biazonyo
kozott az -fApgoke mus §teshetnek klinikai t¢net
encefalitiszen, tov8bbsg, hogy nem az el ®gt el en,

i mmunvs8lasz 8ll hat az HEMREnNnIi a®Roz®g@nys®gW®ae&l h$z



2 . BEVEZETES £S CELKI Tt ZE£SEK

A Flaviviidae cs alb&d t ar t o z encefdditisda vad m o s g8l tal okozott

| eggyakori bb , wk2urldsancoskokzt &1 t al tKePrzj®epsrz-tpe§tan bet
A Kk-roekuoz8zsiai ,El aeci ae@®s 76 gt-&F &p Sazgetekigs z ®l es

s8vbaeal Rf orEHdler j ed®si ter¢l et ®n nem okagyenl et
megbet eged®Blekan r ®gi - kban, Yan . ter mPszeti g-cCco
g§tvitel szempontj 8b- | kneed mag R 6 e Pbm@luda dkl?Radot t a
fenntartani ®s t er j e galAmisgt na kku® pl easn ¢ & o klkalasazc8sm8 r a

gazdak®nt, a v2rus sz8m8ra pao(i §¢32z20¥Dd8r k®nt s

A v2rus &egyik fontos vektora a Magyarorszs§q
(Ixodes ricinus) . A fertRz®s jell emzRen a kull ancs V R
kullancsencefalitisz v2 riusveny fert Rz®s 8l |l apot8ban | ® R k¢
t evel®is terjedhet. Magyar or szg8gon a Vv2rus fR rezervos8r|j
(Apodemus flavicollis) ®s a v °r ° s h Blyodés garedlus)i( pMod cnk8 r.( 198 3)

Emberben a k1l i ni k ai tenet ek | 8zzal , fejf8] &8ss
idegrendszegBltagly&@8badadBEsi ndAdleattReelRad ¢ a&k| n&§yjes§b- I
30%-8 nl&lakul ki megbetege d ® s ( BMantk®@ 2011), k ° z ¢ 1 ¢k k- r hg§zi el | §
azok szorul nak, aki knol az i dizgsectekme &z &1 itkihl Shatnhe
h8&nyad®wav®gzRdi k tarvagyb®aluBEtahl

A kullancsencefalitsz Eura p27 ®s Czsia 6 orAzg8gghasatedd
klinikai megbet egd®@®De kBRsg YODK®Pr iks°8zgfatkt ,Or b% z8F b a g
°sszes?2téent apay@sarh,ab 2 ®63 31 2%t k° z°tt Al akeuletg.s ®g
Magyar or $9728-gtoan b e | ekl °etnet | Gkezoegben A e n ¢ e p nfadtidgsadk @ n t
regi sz Bt PRI n8kl r k®pgtartj 8k hgtaiv,eherjteRzeRbteR e g

rends z er adat ai bealj®pjedhn et t ®s igazolt mdagPd et eged
kozotti ®vi 8t ag202682 keszelttrt Rl hirtedrRvs8zlatkgbsasnadg 8§t |
68 esetre( £%l°Kkikeentt al . 2009)

A kullancsencefalitiszt az ut - bbEur®spestk b e enz?2 ven kut at |
end®mi §s ter¢l eteken. A dokument 8§81l t valanmte a e k epi
v2rustRtsw it el t RzRd@dief bbby BtS@®MHYtez Rk vi zsgfd @lte&Ban ak
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az irodalma. A kut ata¥ks 0/ l end¢l et et adott az a felfed:¢
ter¢glete az ut - bbi ®vtizedekben DbRvyletl,e ®@gyat ki
megj el ent vagy me gy @anelndt eat 20@8, Lindgreu &t ali 2000).

A k°z°ns®ges kull ancs &elterjed®s®ben tapasztalt
fert Rz®si kochdbazoRypeszeltsGwpEadal mi v glamhim a8 sokkal
kl 2mav§gl t(Dani€lstala20 06s Lindgren ®s Jaenson 2006, Gu

A hazg&nkban 1952 ®s 1981 kozott, Mol n§&r
kullancsencefalitisz g --k ut at 8s er edm®nyek ®nt 60 k¢l onbozR v
(t&8pl 81l ®kkeresR kul Ranaszermb&rhblinjihki ®£émlunyt S
egyay 8ntA vizsgs8lotz°k ol laa nvw2srouks hkobSa dvoliz(- ko | anr§§ n y1a9 7(,,
1983). Ennek a mun knnm avélt f @2 yt @t §s a Magyarorsz8goc
v2rusi zol 8t ummal nem r e nld eal nkceszocknbka, n  seeéndr ff do g wiZeirl WS t
gyakori sm§og&rs-elnek YA radamaiakat gy Tjt ®s r ®v ®n r e
megbet e path®m®| yebb el & mae®b ®@®we kK R S8 aygy-dgn tej
k°zvet 2t e ercdalitikzy I8IravyrBny  kragplctdBakbghrkt el. 2010, Caini et al.

2012).

A kullancsencefalitiszr ®s z |1 et es e b b hadenteki svmersegt8§®baedm i ndo
Vi zsg8hlapjpegyk 1 dr aj zi | azmgo npodosn? toastsaponrman 2007-ben egy

kecsket ej kuilancsentefalttisz tj t8a v 8§ n y ki. IEn dtuelrtm®s z eft®evee g - C
keresztfgl mPaRtwi zog@Elkatt Tz®seink az al §bbiak volt
a) A gt-ecrgn etel Rfkallandsod ® s rfsgcsrsédndszeres, 8prili st

havonk®etvezett Kki°sz ®NIRS HoydiGarp ®e e R met etokr ol - gi ¢
(hRmRret®, csdapmwd@®a) f

b) A kull ancsok faj ®s st §dairlBmgcsABdr iknt®l viee gchsaatp&Irga
egyedije | °tl ®Bs szemzughb- It tk°nte®BeRRg e ®®sA@tfealj k ®s z | et

szezonalit8s .meghat 8r o0z8sa
c) A kull ancsok | abpoBgat- rki ancdfalitisz€ wq rduwdod & | 8§ s i k2s¢
c®l j8b-1. A kieeiitisRs?2 &r @apbtianicei t 8s8nak meghat
d) A kullancsencefalitiszv 2 r us i zol 81 §sa.
A ter mBszeti g-c | e2r 8s a, jel] eanmentPadatok di nam

seg?ts®g®vel
A kullancsencefalitiss z e | kapcsol atos i smeretek tov8bbi bRv
ki eg®sz2t ®sdk®pk° k®tl ktdsz Rk e
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g A rendel kez®sre 8l |
k¢l ©neksi nt et t el a bet egs ®g el Rf ordul 8s8ra | el
val amit a khoarz88vhbéabna &r t al i me nting&nyso zZ 8sr&r8an.y ok t a|

h) AzlIxodesricinus24 - r 8s t 8pl 8| ®k kvarzesgR8 |l aakttai.vi t §8s 8nak

) Sz°vettani ®s s zetmedvigzsag8Imidsa ew2r us fapant al va

-, rutinszerTen gyTjtoett | &

S

kivg§ltott fertRza®®zjeglvlo8gz stzeeg®g g iotbb meg®rt ®s
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3. | RODALMI CTTEKI NTE£S

3.1. AKULLANCSENCEFALITISZVE RUS

311.T°rt ®neti el Rzm®nyek

3.1.1.1. A v?2auesl sfrRe|vf2erdueszi®soel 81 8s ok

A ma kullancsencefalitiszk ® n t i smergelfleét ®) e®@ z h &kt- Rekm®eplask® n o s
2r8eod 2t ®se 1 8.sksam8zzandv t empl omaradt feenl | Agy zWrs8elk b
nyugat.i | 8b8&n§l f e k v-Ben &gy oronvz ovw8sr Pbesr§\vbuasni nl 9t0°2b b hal 8§
is le2rt, amel yek epidemiol -giai jellegzakt ess®ge
voltak a k®sRbb ismertt® v8lt bettads ®RF 1H4e-ReN| y 0 S
ben, illetve 1917-2 0  k °azz°® tUr 8majd 4981-23-b an a -KleS8lveotlen i s j el ent Kk
k°r ¢l hat 8r ol t emefalitidzonkeugrbeentte8getd ®s ek ( Smor odi nt sef f
Mant ke 2011) . A betegs®mrmzpohbaoseg®g yasszit rI8&?2 ro8rsv
Schneider adta meg, 1931-ben, akiismeret | en eti ol - gi 8] % Amekh®migi ti s

sz8molt be r -1 a.

Hasonl - klinikai t¢enetekkel j 81 - -kelety bet ege
ter¢l et ei n nagynedfigyeltek28BHmB3d n | i A k°zpont. i degrer
nagy hal 8l oz8ssal j 8r - fert Rz®st kezdetben rend
k®n't 2rt 8k | e. El sRk®nt Grigorjevics ®s Tk

agyvel Rgyul | ad 8bsebtaeng naeggyh8abl - tl k®sz2tett szuszpen
megbetegednek 7 t ¢ net ei k az e mbnee dghleent elyecall®dBla s [0 majd a k
elpusztulnak (Lakos et al. 1996-97).

Az aggaszt-nak tTnR ismerethi §&3banshi@kemt ®s

egym8svtet IR® expedz2ci -t szervezt ek a tajgs8ra, t °
Szmorogyinceyv r ®szve®t el ®v el (Smorodintseff 194
nyilv8nval  -v8 v§glt, hogy a betegs®g terjed®s®ve
eg®szs@agder ek hordozz§8k, a torokban telepszik
cseppfertRz®ssel ter | eAdtgpasnadatok sgdrintq abenegg a®@d ek iy ®E r
az erdRben ® R ®s ottt dol goz- embereket (el sRs«
kifejeze t t vol t a szezonalitg8sa: az el sR esetek 8p
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CsYcs 8t pedig m8jus utol s- ®s j ¥%nius el sR dek§gd
Lakos et al. 1996-97). K® zvet et t bi zony2t®kok sz-I1taRz@&gmell
°sszekapcsol hat - a kull ancsok voersz2-gaslkval

k-rel Rzm®ny ®ben szerepelt kul | ancs-d& hapmlsa amel \
betegs®gt¢netek kezdete el Rtt ®szleltek. A j8rv
te'm®s zet ben tapasztalt akti viiaz8s8t |gelgohs®) |®hpera n gRESS
hasonk®s ®ssel k°vette. Az esetek megoszl 8sa f ¢c
azonos2tott erdRk mTvel ®si szintj®tRIlI: omz k®TF i nt
k°r ®ben sokkal gyakoribb vol't a megbeteged®s,

k°zel ®ben |l ak-k vagy dolgoz- k k°z%den (@Bunlriokd§ In

felt®t el ez®s ®t mi s z er i n tlxodas perdulcatus), aSutasti -vdRg @ p okrutl |
fert Rz®si k2s®rl|l etekkel bebi zony2tott a, t ovs8hbl
kullancsencefalitsz At er m®s z et i g-cszer Ts®ggel o j el ]l emezhe

A v2rust el sRk®nt Csumakov ®s Zeitl-elnokleB DI 81 t
(Donoso-Mantke 2011).

A k°z°ns ®ges (Ixkded riciaus)cssz er e p ®t a VvZ2nrasbenst vit el
si ker ¢l t i gzaegykoli®z ov mat Winia- eur - pai ter gdrusz ®nek n
Kozt 8§rsas8gban i ®kulonasfhgllt 8ks e |l \waumwyst bdibangkg e k b R
2011).

Kez®mr - p8ban el sRk®nt Csehszl ov 8§bkan §deegn i z ol
szem®l ylkobkriclus-b - | egyar 8nt (Dani el et al. 2011).

3.1.1.2. Az aliment8ris terjed®si Yt felfede

A kullancsencefalitisz al i ment 8§ri s %t on (nyers kecsketej f oc
1951-b e n Stil bans h2vt a fel -ban fiSgynolrmaety, n cneavjnde
munkat 8rsainak siker¢lt k e ¢ s KHiduaalj @bsBIbnim81954).2 r ust °r
Az el sR s)iment Serriedatme!| yERbE&MYESAdomE&nyos publ i
sz¢ | gt1851-ben, a csehszlov§g8kiai Rozsny-n (RogRava
Ennek sor8n 660 ember fertRzRd°tt meg ®s Kk°zg¢gly
forralatlanul f ogyasztottak a helyi farmon v8s8rolt, f el
K ®s R bKollaresencefalitiszv 2 rku°szvet 2t R k°®zegek®nt a juhsajtot
®s a kecskesajtot (Holzmannaetsaalt k®2p®BPs §®ERZO0
konkr ® | ®p®sei niekgyl eé¢s &IssaNlaa kieigoiTop § Olany ,
igazolt eset) ®s -Agyztamnmisathéeéaqyvi(N@kigdt @¢ imi saer 6
er edjegrivény kapcs§n.
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3.1.1.3. Az el s\Ri amagilaator sz 8gi

Kullancsencefalitisz me gbet eged®s ek val -sz2nTs2thetR-hazai

ben, a Somogy megyei meningitis serosa (t°bb,
korabeldi gyTjtRneve) j 8rv8ny kapcs8&8n 2rzaiak, de
eseteket csak az 1950-51-es t at ab8nyai me n i trelgmziei 2sr t sae rloes aF ojr8nro
®s Mol nS§K®ERB®2NoOSI ®s ErRs (1955) retrospekt?2yv
a Somogy megyei | harosber ®ny k °-ben ye®jffo®n hwan§&ns z 2 r

megbet etgle dt®st ab8&8nyali eset hall®skoazmadrE85B)-slz §Gyp ¢ tt g Yoeei
rszl et dNlgemvs8ntart 8suk szer i ntbena, 1046-baa b, EMY-a i k - r
ben 25, 1948-ban 2, 1949-ben 3, 1950-b e n 57 @ean 30 Ietedket kezeltek meningitis

serosa k-rk®ppel. Aadasareskngltems@sg®mRI ki der ¢ |
k ?¢ ken enyhe (55%-0s) f ®r fi dominanci a3WolPves | kgrokgbbl
®ritnt eal ami nt ki v®tel ne®l k¢l §pril i s-ukkas nnyo8vreimb e
h-napokban). A a tatab8nayavoljtSraa8§amyalksdiebh &InrRo & «
35 esetben a megbeteged®s csal 8dtagokat ®rinte
eml 2tenek, ahol 4 nap alatt 6 csal 8dtagns8l al ak:
szerint ez a k°r ¢l m®nny ta® rbte®neRy st®egr jkeodn@&saek ti r¥8tnoy 8 b
A tavasz-n y § encefalitisz (a kullancsencefalitisz k or ab el i neve) l ehet Rs ®c¢
ugyan, de ki x®rzwvilegdlelamamakcs2p®s 8l tald.i gtviteld
Az®l el mésedler T Rz®set Rs®ge ekkor m®g nem vet Rd°t:
c®l zott j8rv8ny¢gyi vizsg8latok sem t°rt®ntek.
Az el sR, i gazol tan t ej engefalitisz eetsett eetkteet hCabzr aaih §
(1955) i smertette. ¥sbaasqgrel ént KKOABsAItt ,e semelty etk8 rig°
®rsekvadkerti, 2 pecspPkhatvani Ko®$ b lhd mid egyeil iy pla |
kecsketejet is ivott. Az el sR hat eset p8ronk®nt <csal 8§dt ago
famili8risan fordult el R, ejadentkeettkaR ® r;inokothoekkt 8ild Rb er
Cbrah8m a vonatkoz- magyar nyelv®l élr nidmd dartbTan
kullancsencefalitisz-f 8 r v8 nyok | egfontosabb jellemzRit, a f

kull ancscs2p®s hi &y ®mma$Szikrer®@ntelsoR alz ®rintet
| ®t ke j 81 Rat ok (kecsk®k) szerol -gi ai vi zslg®t at 8r a
®r sekvadkerti €els &techs&ktet 8rl @lien almel yek egye¢tt | 8rd
®s az dqyieln M ®t s®get ki z8r-an szer opozistg®8J rad lka

fert Rgpam¥s ®rt ®ket adott. A szerzR felt®tel ezt
esett 8t . A 2 p¢é¢sk®khatvani val amiegty P2 n8li®ge
kullancsencefalitiszj 8 r ve8sneyt ei nek bi zonyult, a terjesztR k?©:
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3.1.2. Rendszertan

A kullancsencefalitisz v 2 r u s r e nds Flavivitidaen ¢ $ a lgFadairus g ® nusz8ba

tartozik. Az §tvitel ®rt felelRs velktzdr8tl y k2&s@p paretr b
kullancsencefalitisz v 2 r azs a r b o v arthropsde-kornd viruses), ezen bel ¢l pec
ti bov?ticiibmrorke (viruses), vagyis az ?2zeltl 8b%ak, [
vZ2rusok mesters®ges( HuwuogeRidolf 2012).aK Flativaug g&@®n u s z

szint®n aveaktrgresmt Ryens®geh&riamj BE®s dbroenit hat -kul |
cCs2pRsz¥nyogok, ill etve az ismeretlen vektor §8I:
vekt or r aFlavitiresrojke ddRoOv8bb o0szt hat -wakukabathe renh®&sRzdelteig e
r ®s zt vevR gazdaszervezetkl sm&Rsntgazdgpamsmet | ek
mad8r gafze®gmtaart - v2r us ok altAkulancsencafalitisz ve2trtuesh 8t 2 00 3
egyi ke az eml Rs gazdaszerveketw@®redz?2 f &5 8§ RalIR,

flaviv2rusoknak.

A kullancsencefalitiszv 2 r, u 1 ®lySBmet i k ai -sReykezathskemg ®&®nt b - | i s
ko Zelr ok osal e g% rglkatjia a kullancsencefalitisz-szerokomplexet. Ebbe a sz Tkebb
rokonsggi k°rbe sorolulkat a Polwmspmmg viclrhmemorar h8gi
vV 2ralkyasanur-er d e i | (8@s v&lrauzspAbkkhup) maa vkaduasm vZ2rus, &
Farm (2®susalt2pusa, aa Ghargehis vREurhlbd)amiemtusa Langa
(Gritsun et al. 2003a, Mansfield et al. 2009). Ez e k  k °kallankseneefalitisz v 2 r s h o
hasonl -an (b8r |j8re@ky @ublom®ruetgekibdn ®s a Powassa

emberben encefalitiszt okozni. Ezekt R | elvi@rzReesnes heBeh R ad®zrt Rz?©°
emberbenaz omszKki hemorrh8gi 8serld&®a M 28rzusv,2 ral s Kywass aan
v2rus. A Kadam, a Royal Farm ®s a Gadgets Gully
ember.i megbetegead@st v2mug aal-sz2nTleg nem pat og

al. 2003a, Mansfield et al. 2009).

A kullancsencefalitisz v 2 r us mer t el Rf or duln8ysuigat er ¢ilre§tney b
Franciaorsz8g el z8szi r ® g Hokkai8oi sgz,i gked I®d (g z RiereFreydiRa

s8§vval j e |(Retei rteat. 12@10) K1 . §brA vZh@somkal t2pusa ism
eur - pai, a szi-ke®t. i aEize®Rs aa t§ve@lrj ed®si ter¢l et ¢
kull ancsf aj, val amint a fertRy®ss8ogkd vee Rent ekti@l

k¢l ©°nb°znek. Agg yenu§rs-tp-ali alt2pus a fo°l-Humjpggbadrte
f or du(Dumeis & al. 1999), vekt ora a k©°z°nls®igus)s. kAll bahegs ®c¢

|l ef ol yg8s 8§t k®t f 8zi sV | 8zmenet ®rjientleetBa%&Nn 8220 mM§ S
idegrendszer. t ¢ n ezt ekikre:l p ae g ®eslzte?l p uksis.la é A a |°r tt 8®snaR

Klinkkait ¢ net ek k el megbetldwe dkRPkz °K X rn ®b e, m8si k k®t al
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l. persulcatus, el terjed®si tetryd ee&i ®iur §Aasisai k®ivieb b ® a

karakteres akut szakasz, az i enteRlbidz jellerBzz ®a |l az mi nt
esetek maximum 6-8%-8 b am®g z Rd i k (Ghtsuh 8tlal. 2003a). Erre az alrda 2 pus
j el | emzkR -sn8 k wi@llancsencefalitisz is (Mantke et al. 2008). A | egs ¥l yosabl

klinikai t ¢helt etki aaltt&vpouls s al t°rt ®n Ryyakiore azt Rz Rd ® ¢
eszm®l et veszt ®s ewrcefalitisz8&s- ipnoefaliisn Ao f el ®p ¢l ®s el h Yz -
f 8 dal ommal ej &3-60% W% g dehet (Gritsun et al. 2003b, Mantke et al. 2008).
Finnorsz8gban, £Esztorsz8gban ®s Lettor(Peuai8tgban mi
al. 2010).

1. 8§ AkubHancsencefalitiszv2rus fOo°l drajffarr 85t eP®W)d®set al
As®°t ®t sz¢r k®vae Ik ujlellaznectste nsc8evf al i ti sz v2rus end®mi 8s terg¢let®
jel°olt ter¢gleten bel ¢l egyenetlen ter¢leti eloszl 8ssal (Ag-

3.1.3. A v2Zrus szerkezete

A kullancsencefalitisz v fus (2 . § BOr an a n 0 BI® M@ bRrko$, ikoza® d earl a K1vs

kil ob8zis hossz%s8g¥% RNS(MoPkhk&t RA®BBgotDutmar tsalen
Lindquist ® sVapalahti 2008). A pozi t 2 VRN® geyjomzgylcAmag8ban fert RzRK
messenger RNS, amely egyetlen nyitottleo | vas § s i keretben k-dol egy 3
poliproteint, amel yet Vir-®lsi spo®gtcebhszBE8CE:- Pprc
h8rom struktumeSnbr&sn( bapoki)dDtsr hi®t um&EIm s f eh®rj ®v
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8 t(Heinz ® sStiasny 2012, Lindquist ® sVapalahti 2008). A | i pi dbur okban trans
m- doen hel yezkedR horgonyfeh®rj ®k a membr 8non bel
membr 8non k?2vg¢l a membr 8nf eh®rj ®hez k°tRdve r°gz

A £Ep¢l £ret B

.% i horgony
/Q\ o SE

N

50s forg8si
szimmetriapont

3as forgs8si
szimmetriapont

szimmetriatengely

2. S8 Aflamiv 2 rok szerkezete (for r § s : ® Btasnyn2012)
(A) Egy flaviv2rus v8zI| arzos®p g kjRalklerzet az Rakt #d gPmbesmerl!l ®r

alapszerkezeta posziz€%t ¥2 RNS mol ekul 8b - | ®s ®EdilnEnts €0 pr oslkénd&1 T &1
bor2tja, amel yek dar dkedmk®ret °ZsEe®@apdsoplrAM E§®Eealt jvimnekt
protein dimer fedi. R® vi d 2 E ®mmeiki:e h® E e5s ol dhat - burok feh®rje, pr M = me
M = membr&n feh®r | e, (B)B90dar& prsteir dimerfhaldsa®trsjzee.r T el rendezRd®se a
felsz2n®hek(tkrrono mi kroszk:-pi 8Ahalf eetld §ht8r scmez%kezat )szi mmet
szeml C)tRes(D) A kull ancsencefalitisz v2rus sE proteian di merj
alegys ®gek j elA®° ]l ®s ®adlegys®g cs ¥as §gnEBsli&v Rlifnézit-asg pdept®isd |1 . al ¢
hidrof-b zsebbe illeszkedik.

A nem fer tGRzzREkREp ®1a bme kBt 8n prekurzor (precursor
®s a burok (meineloheszE&nTen °sszekapcsol -d- het
60 tri meAv2brours? t§ra®si f ol yamata sor8n, a fertRz°t
az®p¢VRrion prM proteinjeidt a furin nevT cellul
feh ®rmeembr 8n ( membr ane, M) Erotreimem®kampkelxeka fed
Yaj f el sz?2 ni-dnmerek alakutndkrkiSkz ZE£gy | ®trej°vRkR ®rett vir
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egyenletesebb lesz, mint amilyen az ® p ¢& Ry o | t . A fert REtRk®pesewvaemnm i D
E-dimer alkotja, amelyek halcsont-s zer Ten, antiparall el el hely
szerkezetben bor2tj 8katédovmMB8ymltublAe dE ,mesE)X mémhk s
Il i pi d me mbr Borgbnghoz. Az®&kE Rroteinnek h 8 r canh e gy &®lg’Penhet R el ,
amel yek Ygy kapcsol  -dnak ©°ssze, hogy a feh®rj e
v2rus i koza®der eAs fslzavrekvk zaitsd mol ekul 8ri s r ®szl ¢
rentlgreinszt al |l ogr 8§f2i &ps¢, BBV a®ra eni nt zviEnr® noenkelekflosr |i so

mi kroszk-pos Vi zs g §Heiazt®ResStiassy®@018.n t 8§rt 8§k f el

A VvZrus a c ®Ilks®z wtebte? treetcteep teomrdao criéc ez tsesral o zj uu
k°t Rd®s az E protAei nenflebadabai kus me mbr §n ®s
°sszedogyvst szint®n az E protein szerkezetvg8lto
alacsonypH-®r t ®k en megindul - f ol y-dmmér eks®Ri $t ®p®cs®Bkena
l-es al egys®g cs¥cs8n szabw@®gg&l v8d i &kl eag ff s/4@g e isk p&ty
egy kajetrTmT strukt %r 8ba ®s §talakulnak trimerekk®
k°zpontii W®i e rfeepl ®svze2ln i e Imaglyyaea Blkzehdh®@®s ®v elhogy az E
c®l pont j a-neuftlraviivz28rius el | eRrsRHigsyy@@lD).k nak (Hei nz

3.2. A VERUS K¥RFORGCSA A TERMESZETBEN

3.2.1. A kullancsencefalitiszv 2 r%ukso | - gi §8j a
3211. At er m®szeti g-c fogal ma
Pavl ovszki]j er edet i kullarcseocefglitsd v J rauzsg m&rianti da& 81 i s &

folyamat ok el sRsor baknbaml ytaenl jers¢ddineki ota-hmpd a v?2
N®l k¢l ©°zhetetl en kezed If emnd ak t §si8lhloezt v eakatnmagg e d het e
gazdaszervezet ek megfel el R egyeds T rtTesr@uBbseznet € ® r

kullancsencefalitiszg - c o k ¢ s ak melgihnmaatt8irkouzso ttt ®mnky le &¥R&kq, Iz diglilaet v

adotts@Plgokget 8ci -, t al madllett alakulHatna& kki ¢ Ma) n8r. 198 3)
A Aterm®szetesgyg-adof oglal ayedt-enl ®t ®r e ut al egy af
ember g8l tal nemerbeelne®Rtpeb at 8t &i n bel ¢1 . A k-roko

fol dYkolzigi ai t ®nyezRt RIi g cgglR@m8§nya n®gigan®$ mdtt e
nN®gyzet kil om®Plt tthoazglysBQtvd | ehet (S¢ss 9bed3publ PEREI
el k®pzel ®s®ense®fegall? BlImo®s vanat 8aozg88ban r ®szl
ki dol gozt 8§k KoteBbgrg 20102 0 0 3
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A kullancsencefalitiszt er m®s zet i -ag -od ykan9 G % r ;nelyaket K-r e e si |
8/C-os ®ves izoteBmMA, mmmi hi mPmer ®ves 92%apad@k men
p8rat a®s$ amagias t al aj n e(doelandtet@g2050)e | | e me z

3.2.1.2.teAk MeTiklesh®s 8t viteli Yt ai

A kullancsencefalitiszc i k| us § nak nelekgedeRetle®bh e Z rhuosr i zont §1 i s §t
avektor®sar ezer vo8r gazda@®utal®damdar00® B3z ° t§tbr a

0.0
00900900
o —V.....'..
0500°

toj 8s

3. 8br a: dcefalitisivaznrégsv i t el i(forr8 58 k1 U 5 @ sVapalahs 2008)
Szaggat ott vonal : ackkluamc a fdejolf FBdRSuimmal n( mf a, adul t) . Fol
kul |l ancsenc dfoavlSibthiasdiSestBentatkd ®meii . ak m®rete a v2rus rAklat2zv g
kull ancsok a megfetled Rv®ratzdasZemalk,z amelaynek ,sarl8§reta ev fred o

fertRz°tt® v8l- - kullancs ®l ete v®g®i g v2rushordoz- marad.
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A vektor (latinul vector= hordoz-) olyan v®rsz2v- 2zeltl 8D
k-rokoz-t juttathea gdidcdasyzeraveret ®mi §s, bakter:
k-rokoz-t vesz fel. Sz¢i¢ks®ges felt®tel az is, s
v®rsz2v-:- 2zeltl 8b¥%ban (S¢ss 2003). A vir®mia a f
a v®rkeri ngmerbreyni snR®ggbyen van j el en. A v2ruwms Vv®rs:
kullancsnak ki z 8r -daazgd aa visz@&rmki§dsan ean?2 geys®aygazdaszer v
kialakul - vir®mi 8s i dRs ztajk§ bh-ols skzual caszf o§nttvoi stse8l g ¥6 zte

Az alkalmas gazdaszervezetek o | yan me | e g veR mnelyekenraikullanes s
k®pes v®rt sz2vni , enneky¢ kedquttdinn 2 gyzok Aar uks-tr ok 0 38z e |
sz8Il 1l 2tnak 8YS¢vgl 2003) . A gazdaszervezeteket 81 t
| ehet osztamidi kEener ®We8wvw®lietl en gazd8kr a

A v2rus fenntartg8s8bhan | egfontosabb szerepg¢lk
van. A rezer voS8r oksraf foer@ldRras ¢ ddeonylag hvo?srsuz %2 vi r ®mi §
szakasz k° vemel ynek sor&n a v2rus aanye®enm e kinkaha gas t
téenetekkel jJ 8&8r - be t(RogoscRMpgthde etrale20ll)aA 2 kaidaf@ilit,®t el e
hogy a ter m®szet.i g-cban a rezervosr gazd8k nac¢
l egyenek | el enA klllancsercefaltisx Ov&)r.u s ® stzeertne s rezervosr

lehetnek a r 8§ gc Redentidd ®s a r o lasectvor®k Fel t ehe hae teRI e g
csoportokba Mhamgtyozr-®sfzaj ofkog®konyrt BRzRE®@utsr &° v &tgFR

8§t hangol - dnak, azonban a ter mPRszet bte@nytegks k
rezervo§&Pk®&ptr - p8bamRser ban azok, amel yek a vz2ru
szempontj 8hb- | |l egkedvezRIbbl ® RRAadeigotok & Myodpy ak or i a

glareolus, s 8r gany ak ¥ i eApaerus ta®aollis, illetve k e | e t ii Erggceus
roumanicus) ( Koguch et al. 1967).

Az indik8tor gazd8k miwagnf aj akro&amwmel yak szer
csak r°ovid idejT ®s al acsany gw? rniesnt ikt®epreTs eki r§® naidg
vektornak. Ug y an a kaknocrs onta gky®&pze8snmeyl. ekhagydadadk)a iletvea n i (

a voert sz2vy- kull ancsot nagy t8vopl afgdadak, a t udj
nagyvadak), 2 gy indirekt m-don fontos szeEkbpekez@@ang k

arra utal, hogy szeroepidemiol gi ai vi nag§batoRK al anyai l ehet nek

A kullancsencefalitiszv 2 r us v ®| e p ®é& da8zg heznidb8gra. A f og®kony
szervezet ®ben kialakul hat a vir®mi a, bet egs®qgt
fenntart8s8ban nem vesz-IFr®azv2redbbRl etacisklempdima
(S¢ss 200 aMantkp et al.a281a).
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Az ember |l eggyakrabban a v2rust h@Ghartelez - kul |
al. 2004). A v2rus m8r a t8pl 8l koz8s elsR perceiben,
(Donoso-Mantke et al. 2011). A f ert RzRd®s m8sodi k term®szetes ¥
fert RzRd©°(trti tkkéSebtb@sn jnyhe) s tej ®nekW®l egyaesnzi &dbar at
fert RzRd®seket is | ez2sr@rakl,®s=xand  yveakgayi mg #-k caeso 3z
bel ® egz®s®vel 8lltak °sszef¢gg®sben (Charrel et

A horizont8lis 8tvitet 8plp®lck(@mbhdus soddedmng)e az e
t°rt®nNR Vv2rus8tad8s®seggvygiw Uististnelmoktddodztaalcma zk-°© z © t
A vpazit2v akklPlzaredd en v&lPa ele®lye ni ugirapazam t(riem n ,
Vir®ngia8&zsd)aszervezeten v®rt nnakzve®r-k ek u InlgaRmscRsn( okke)rneask:

8§t a k-rokoz-t. A k2s®rl etes Yt on dzdrepeakkpr t ot t (
v8l hat jelentRss®, ha a gyors Rszi l eh Tl ®s mi at 1
ez®rt di apauzg8ba ker ¢l nek, ®s a tavaszi f el mel e

Ez az 8tfedR t 8§ pald8hlakto zl Sestaea-iiResaRtgBent g°t rsto@k®Rottalbb
V 2 r u sré (Labudh @ fRandolph 1999).

A v2rus vertik8lis 8tvitek®ezPtzt engiymidfa, o el § R
mindanimfaiadul t ir &8§nyban mTkjp&d k, n Fotv@rne § 14akk@)pe t
is k®pes S8Skaoadnit @ lpet®khbhat ®lb@myseeigneskz2nT) eg al ¢
egyes vVvizsg8latok szerint a fertRz°tt nNRst ®ny p
mint0,5%-a Vv 8l i k (Bgs200Bz°tt ®

3.2.2. A vektor legfontosabbbi ol - gi ai tul ajdonsg8gali

3.2.2.1. A kullancsencefalitiszv 2 rtuesr m®s zet es vektor ai

A kullancsencefalitiszv 2 r us eur - pai alt2zpus8nakricmesktma@a a t
m8&si k k®t alt2pus terjleperautcils®®l €61 B$ st@RIGA0MM).e 8 BN az
Mi n d k e tlt rRinusa fajkomplex t agj a, ameli kg®e, t By glbpaBifgus, f aj t

I. scapularis) sorolnak. Az |I. persulcatus a tajga erdeinek domi n8ns
Oroszorsz8gi el terjed®si ter ¢(Hheletit@nr,e | ezt elkri,gl telIRT S
nN°ve®nyzet en gkauzldi8atn ckseorke7%d® <z °d tr 8l0at 2 (Gritguyed &.or i s § g ¢

2003c). Az I. ricinus, amel vy Eur - pa domi n8ns & mhgasa ncsf aj
p8§ratatt dli mtraRkt -al j n°voeOnyzAhet®RAE kf djakejagyeb | ed ®s i
ter¢gl etebnl i8itf 81 g mok, Finnorsz§gg, Kar ®| i a, Or os

r ®g i (Lindguist ® svapalahti 2008, Donoso-Mantke 2011) (4. 8§.br a
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- .

[ Ixodes ricinus
[1 Ixodes persulcatus
mt GFSR! St Sy

4. 8 Db rxadesicmus ®s laodes persulcatusel t er j ed®si ter ¢l ete
( F o r ringguist ® BVapalahti 2008)
A k®t kull ancsf aj el terjed®si ter¢lete viszo®yl agktsa®t afs
egy¢ttesen van jelen. A szaggatott wvonal a kul l(am°c.seh.cef al
8§b),a azonban a betegs®g a jel??lt ter¢l eten bel ¢l egyenet
Azl persulcatusk 2 nai el Rf ordul 8sa bizonytal an.
bj abb megfigyel ®sek szerint, a k!l i maltrichkuss v 81t

kor 8bbid®elit eerejreg |l et e a nagyobb temggasaslzi @5z adlkeil et
sz®l ess®g ir8§nys8ba bRvg¢lt. Csehorbsegtgdbad m®ter ¢
tengerszint feletti magass §gan §8h a a88OMa2p2-bemt t § k n
megi sme®s g8 avvban m8rsné&k 00 a(de®ikl eBdd. 2003). Az ®szaki
terj ed@Psu®der?gz8§gis otragwuyl amganzyokon a vi zsgs§lati te

kullancsgy Tj t ®st, m8sf ®l ®vtized k¢l °nbee®gakeaz. A m
elterhad®Bsa h¥z- - dott ®s z a k a bebgryae, d skeid nmmagasabhak b e gy T |
voltak az egyes v i z s g Belyekeéni (Lindgren et al. 2000). Az elterjed®si t

ki sz®l esed®se mi ndk ®t eset ben a kKl 2 malc®18t oz &8ss
magasabb ®kRm®rMs napok sz&8§m&§gak hamet &t g @BaRislk & )
et al. 2006, Lindgren ® sJaenson 2006).
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3.2.2.2. A k°z°ns®ges kullancs fejl Rd®si ci k

Az I. ricinus ®1 et ci kl us a N®Yyj 8st §dvamb- -nli m(Ba, 8adal t )
H8r omgazdS§8s kull ancs, avm®ir t2 av mlakokj (el | 8ernvtai,, nhiomgfya, a
mindegyi ke k¢l °on (jellemzRen h8rom el A®t Brivaj Boz
p8&§r a nimfa ®s az ivar®rett adult al kRkpkekKknRAt @1
mM®g nem sz?2@bhanmfdlPr va 2B82am nRst ®B¥mme tdegt hos sz ¥s §¢
(S¢ss .2003)

A

5. 8 Dbr laadeshicinusf ej | Rd®si (fst 885 um&8gss 2003)
(A)l 8§ r B)nimfa, (C)h 2 fQ)n Rst,@n b a | olldna® zoent bfRell,, a j obb ol dal on
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Az egyi k st8&diumb- | a m8sikba t°rt®nR 8t al a
2gy a teljes ®l etciklus 8tlagosan 3 ®v al att zZa
g8l tal Sba®Rwv X °z°tt WUPI9tlgz h adte (akr8ay 8 ®vi g i s el hYa:

2010). Laborat - r i @miolyaknatos 15-20@oyne,k akmizk or a ter m®:
sz¢e¢ks®gszer T t®I nyugalmi f8zis (di@pRruzap &l ata
l ezaj |l i-Bd200P@&e pk Rd®s ¢k ®s vedl ®s ¢k szempontj 8b- |
8-11AChRmM®r s®kl et T mikrok°rnyezet, m2g az aktivits§

relat2v p8r #dxhaRm®urlso®k |@st 4sz ¢ ks®ges (Mejlon 2000)
optimuma a | §rv8k -26&et @bemi mf-BKN &§la INORst ®RYAEK n ®| 1
Az ut - -bbi st8@AMRM®Ise®khkBen i®slaensehZ06).( Li ndgr en

Rendkzvygl sz®l es gazdaspektrum jellemzi: s ol
®l Rhrel gke Rf or d-wW®Is:- end RSrf a j egyed®n k®pes v®rt sz2
gazdaf aj §t 2rt8k |l e (Mejlon 2000). Tovsg8bbi s aj
gazdaspektrummal jell emezhet Rk. A | 8r vade t 4l nyo

i dRnk@&mgty sz8mban | ehet jelen nagyobb testT eml

(P®feéad 2007) . A nimfa kis ®s k°zepes m®retT
t 8pl 8l kozi k. nAy oki ffeRlleeg t a pPadgabberdRRsZI®¢ ®n @9
hg8zi 8l | kedvalik aA kel eti S¢én mi ndh8r om st 8dium f

gazdaszervezet (F°l dv8ri etAzalemb2011 ®rR°Icd¥¢ p®is et
t°bbs®g®®rt a ni mf8k ®s a nRst ®nyeédaks fsel?evllifs enka,k a
emberen ( szem®l yes med\f ingyswd GRE§MKOr eredeti testt °© md gidtegy
sz8zoros8r a, a m®cheut & mamghweBl@hromnan a f aj l at i
kapta.

3.2.2.3. A k°z°ns®ges kullancs t§&8pl 81 ®kkeres

T8pl 81l ®Rkkaraek®shezi ke g&l , az -wmgytaviaontatkarmaha i | |
al jn°v®h§er édulsnp 8ir 81kkal megkapaszkodnak, mi k°® zbehs Bzpkar | 8b
®s anwmtak!| s - 2 z7z®ben k @hmihaill v ®z ki®d RHallerf ®| e etsaer v

magasba tar tp8rk.| 8Awzbaell sl\RRgz et t koordi n8ljtg8§ri-nt ege
gazdaszervezetet, ® s kapaszkodntalka Zfaetl§raan,nalkkund8) &r g,azdgh§
az g8l tala k i-d i®d xeigdzbe-tIt, saz ®b Rr ° n 8t kivs8lasztott
test hRm®t bRk ®s a mozg8s keltette rezg®kekDbRI §
Mi v el rendkz2zvgl ®r z®kenyek a kisz8rad8sr a, az
viszonyl agosan | egmagasabb p&ratartal my hel vy,
A t8pl 8l RklseBea@®@Etsra ki g®r Kaldnd2000)evbibz slg&rlva&kai s ze
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jell emzRen a tal ard, |a krf-60ngf-Belad &dltok Bedig G480 cm-re
f ol ythazt ja8kul t ok 1,5 m®teres magass8gig kapaszkod
gazda8l |l atuk, a g2mszarvas testmagass8g8nak (S¢ss

A magas p §r ateavretgaR bnik k ®p e s ek nNydsvl ensjsk@ggeyt ki
speci 8l i s, higroszk:-pos tulajdons8g% anyagot v§8lI
Ezt a kiv8lasztaltottl ®tentdabyya@®paeatzju§k8n ®s 2 g
napig is folyamatosan a n°v®nyzeten f¢gggeszkedhe
a talaj k°czel.®be (Gray 2001)

3.2.2.4. A k°z°ns®ges kullancs t&8pl 8l koz8sa

Agazd8ra felkapaszld Resazt®°tr kelglffenel R hel yet keres

el sR | ®p®s ewkR®rPtn ol | - s mTk°od®sT «cs§prbbtgjai val ¢
buzogg8nyszer T, vi sszaf el Poszhta§ms§ @&adr §gkk al mapg&t
El sRsorban ez®rtRrbeh®Zr adot8tr bul |l ancs el t8vol?

cs8pr8g-k ®s a hypostoma k?©z?©°t tAkdlldgnesokd szensber® v° n ke
p®l d8ul a cs?2pRs m¥k n agrksiza?ivss k, vagyis sz8jszeryv
revi ds®gebRnibaetnt ,neam egy haj sz8l ® be vezetik be.

cs%csa el Rtt kis sz°veti | ®zi -t alak2tanak ki,
sz2z2vj 8k fel a gazda-kid 2007).eAz d.tricinus®ar ®¢ i s(zPo®ryelzag h o ¢
sz8) szervvel rendel kezR kullancsok kaz®zg8pstervk
sebben wval - regz2t ®@anggb - 4 zonlyg88lImi ré¢ @ medw te | csak K
termel ( P®+E@ 2007). A ny 8l miri gyj §tosnztioks as zte§ pelpdalisk 0z §s i
V®r al vadg§sgg8tl - ®s f8gjdalomcsillap2t-:- hatg8s¥% any

t 8§pl 8lskintez 8¢ j eskemaf Bana 2gy ®s z@retv@®Kd s nf enta®@rajd®k A®
szerves molekul 8§k mePk@st nag ¥k uimé an gdaves® @nsely
azonban felesl eg®rs wvwZiBm@m&GnytRd InA§ti gy ®v el kivglaszt

visszajuttatja, regurgitéglja. E folyamat sor 8n
gazdaszervezetbe. Mi ut 8n va®g%zzd Sz itpspk gjlKtozE ss
talajra esik, ahol megkezdi a vVoer ak mim z ter@elrek . A

em®szt Renai me&real kot - kat a t8pcsatorna sejtjei

| ume n.GRHz Rilz em®szt ®e h e tnedad @ k-2 kk oRlnet mar a®8s 8§t ,

ma g y aatj§ a kullancsokhoz, mint vektorokh o z k°t RAR pat og®nek nag.)
taxon- miai v §Gray@0BH.t oss 8g 8§t

A nRst®ny v®rsz2vg8§sa kot szakaszra k¢l °n2th

ct eme | ass VY, e r e d nByatyoazke®@detinekamintegy @12-3-szor os8ra nR.
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A harmadi k nap ut8&n a sz2v8s ¢teme fokoz-dik, ®
az eredetineknagy | 80s 2 eme s @P ®+Erl RO07).

A v®rsz2vsgatll 8§k ¥vae t®Re m iamfe @ Kk & $athjralesnek, ahol
megem®s zt i &t vae duarnseogkr on k°vetkezR st 8di umba, Sz
nyugal mi 8l Il apotba ker ¢l nek, malj ©rtvBap | §hR4HdaSgarv
a ni m3-58 ®apig tart. Az ivar®r et t pBakbeskbd8sm®v®nyzet ben %
a gazdaszervezeAep8§nt?2g§d4t®nkkvetRen a h2ma°vides
Y42 abb gazdads$d®Emap zalt®etint v eOrr el tae | ke®svze?tvkj eaz Rmahg- 8nt a,
sor 80A0-5000pet ®t dlatalgjend S¢ss 20&3 )mw%ul Mat ki ke®Peek a |

ezzel¥aj abb ci kl us veszi kezdet ®t .

A kullancsencefalitisz v 2 r u d.tricinaszd 8 r mel y f ej | Rd®s i s,t 8di um
®s a | 8r v &8k, ni mf 8§k, azi b ¢y ® k 0o re§goyag ajBulttt akt @p e sae kv ®
sor 8. v2iusfsart RzRdR kull ancsegyed ®l et e 2gPIgOi |
gyakor |l at ai | agaka®nga Kk erk@anasd-wantky et al. 2011).

3.2.3. Alkalmas gazdaszervezetek

A v2Zrus mindh8rom alt2z2pus8nak Kkisr8gaexz®lrvikb8(Rod
gazdsir.ezervo8r szerepet b8rmely kisrg8gcssgl - faj
r®gi -nk®nt v8ltozhat &kgamMaal % {ApodeinasSlavmadalis) @ s

a v°o°r°shsgt YMpdedgarolusc 8kszi k a tegéownodsadb, mi v el
end®mi §s t( drogribest8eian n k ®s k°z®phegys ®geek mk | omb
|l eggyakoribb ®s |l egnagyobb egyedsTr Ts®gben el Rf
jelzik sikeres KBrsm®ghk eeti dlert RZ2®3pk®s v2arusi zol ¢
Mol n&8r 1979) is

A Vv2rus 8§t vi t(8l.i Sakmirkeleuds@gshiant er ¢ 1 et ter m®s z ¢
Rshownadehn®lRazdaszervezeteK¢Veéan2selkkze®epe. van nagy
(pl . a g2 mis Qeavusvelaphusp& v 2 r u st hordoz- , ®s Kk®s Rbb

NRst ®ny kull ancsok t&8pl 8V &Is§8banms§I®ls? ts§sk§ bkainl.o mez e
Akoncentr 8l §sad r®v®n a h2mek ®s nRst®nyek tal §l
i s szerep¢k van. A fa&zt RNAI®mMik £ &kSlowkxg ¢ Jampa kr e

rendszeresen bel ®p R egy®b netmj Rlsh®hlboat wlka,d a h8gzi 811 at ok

emberii s ki vannak t ®ve.
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Egyd ®®met ornsz&lypadlt Rat par kban t°rt®nt ter mPsze
sz8moltak be eehcBfaliis? me klud tl agneds®s r R maj mok Kk°r ®b
2007, S¢ss Apark agy isme# KullaBcyencefalitisze nd ®mi 8s ter ¢l et en,

t - mel |l ett (Sal em, BAdegs ¢k Peei@y) bheitisbel®@im gma k § k -
(Macaca sylvanus) volt,amelya Kkl i ni k@nkbgndt aeBlt mozg§8s, a hsgt
intermi t t §1 - szemh@Pjeleos kle z®S Ot RI sz8m2tot Ezt 4. na
k°vet Ren eutan8zi 8§t Aajveousak av_e@yake§kr ajatgay.8b - |
szekvens8l 8st k°vet Ren meg8l Il ap2tott 8k, hogy a
kullancsencefalitisz v2r §sszehasonl 2t §sbhoe- plaaszaBt tpus8ba
i zol 8tumaival (S¢ss et al. 2008).

Eml Rs t8rs8ll ataink (kutya, mac sk a, aran
®r z®kenyek a kullancsencefalitisz fertRné&sr e, a
8t , bs§r kuty8ban s¥W yos, hal 81l os ki menetel T eset

Dobler 2011). Skandi n8vi §#a nl6-3®4-dsSSA v2rusneutrasi z8ci
szeropozitivit§gst tal 8l tak kuty8&8b@a®d) .(CAS8HErs&tkl
azonban a Vv2rus term®szet ben val - fenntart8s8b

kivg§ltg&g&s8ban semmi f®l e szerepet nem j8tszanak.

Lovakn§gl e l-bResnz °w § 11t9 8ilsmer tt ® a kull ancsencef
klinikai t esettelklee!| ajz8nta N®met orsz8§gban ®s Ausz
l e (Klaus et al. 2013). Szerol -dgisanervti gsagileatsid ke
ak8r -03380% s | ehet a | ovak szeropozitivit8sa (KIau

A v2russal cs&®kRz  RdRolke ®s tehenek a k-rokoz-
tejet hRkezel ®s n®I k¢ | fog,yamizh nkemabil kfgmet ék et
e gy 81 trerh §mutatnak, l egfeljebhb a v i en@lkedik meg ddRs zak §8Db
t est hRm®r (SoRderere 19 515 , Greg2kovs8 19588 akey?t kou® 61
Gr e g 2 ktoav 975, Balogh et al. 2012). £sz-smlgyar or sz §gi legeitetgtty ®k be n,
gazdas§8gi haltZmo®IBé h asvz@egrzoelt-tgi ai ( Gi kst 8 WEO)@manNn al .
szar vas mar hénkefalikisa v B actiemanyag p oz i t i ivinihdS8ELISA-val, mind
neut r al ipzl8ackik rvedda6,kl6-osnak (6 9 p o Hatd 260v i8z 9g)d,l ta j uhok ®t
7%-osnak (7 p o z iatl20M0 v ibz)d gt8alt 81 t § Kk . Mi nden szeropozit?2
szarvasmar h 8§ k-a 98 %®v e s n®l i d Rs-ARlbdZ:emdt®n AmeBdygenid dDo ma
tartott szarvasmar h 8k -&89,1B3%po26t ¥ viz -pkyddprevalencia-®r t ®ke ki ugr
volt. A pozit2vnak tal g lt 8l |l atokAZXxl enedm®Pnywelknedlkd
kirajzol - dotédncefaisy v 2krudd agester ¢l et amel ygilaRit ®t
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vizsg8l atwdk IiAs JiirgaadlRn ®| R Ceslf me § B WP § Pben 4@ mht
igazolhat- a fer(Bzlst gty ®sizedlt s®y@R09)

3.3. AKULLANCSENCEFALITISZFERTf ZES JELLEMZTY |

331LKIini kak tg¢gnet e

A kullancs v®rsz2v8sa nyom8n kialakul - v2rusfert
vagy szubklinikai t¢enet ekkel folyik | e. Szerol - gi
fertRzes%& &PBbe a k°°r be -Maatket2014), GergyaD®dsK@asna r 8§ s

(1953) pedig a k-rhgzi keZlslz®sreas stee bk sl sz &m

fertRz°tt sz8m§t.

A haz8nkban is el Rfordul -, euklpaikalttposte
megnyi | v8&nul - eset &ildbmapos lappahgE s € t l6tkiBB2 pusos eset ben
f8zisban j é€MehhBer EreAidala) ® el mé s e elkuladcsencefalitiszre
kor 8bban al kalmazott Ak®t f8zis¥% tAfrl 88&@Relfneavez
kull ancscs2p®s hely®n el szaporodott vZ2rusok sz®
i degrendszerbe ®&r to@nRAND e jswztagpsoar 0 d 8§ s al996#08.z za (L
A | appang8si i d R tjelektkeznek te/leen nerh spedifilkus ket e g s ®gt ¢net el
(1 §2verts®ePré&@Pg®kt 8 i ®s Vv @ptmd Bf &etldgamoma® s
garatny8l kah8rtya gguul bd@&@8sa) ,-7kamahige kK §l nak f e
kezel ®s n®l k¢l ( Mel nmreeigkaited 3032k Rz e set ek egynegyed®be
el sR f8zis t¢netszeg®ny ®s (Lakesrmat ak 2996e97)j a beitggs o d i k
meggy-gyul . A t°bbi e enbpos alz&rgthaelRame Bz est i @ Rs z
k°ovet.i a m8spetiak mB8Sopid$ k, Em d ¢ g rleonkdasl zi ezrS8inakvaa g s z a k
kezdédi ®t el en magassa®dzP ®R, | Bevesj eflezjif.8)T8sv 8dsb i h
|l ehet a mozg8skoordin8ci - bizonybaluazg®g o nw&Ig8§gs
nyugtal ans§g, ingerl|l ®kenys ®a. , 1969):zmR0k ekt nekat ®g ¢ 0
al apj &n az eset ek n®qgy csoporthba sorotehat - k,
meningoencefalitiszes, meningo-encefalomielitisze s ®s mmadikulongudtisze s f or m§t
(Roelandt et al. 2010, Kaiser 2012). A k- r h8gir a8ppbBul - k§mE§htle@yul2® $%
k 2 s ®rencefaitizzt , ®s ezek fel ®be Rs ar bbaent ey s ®FL | %evet ®
maradvs8nyt ¢inetekkel gy - gyar) A ( Uekgess/il egsetekizeda b . 19
| ®gz®sb®haliss b&k°vetkezhet .
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33. 2. Diagn-zi s

A betegs®g felismer ®se a klinikair elk@pon®nel ye s
isme r e tm®a i k . A Vv2ru@niigsolsglakdana veitt v ®rbRI |l ehe
ilyen minta a gyakorl atban nem ker ¢l c®l zott wvi
alapj 8n agl toawvw@@gomhknem gy anak oedcefaliiszrek Ak} ah s m®t a

magas titerT 1gG jelenl ® e mellett az | gM oszt &
relev8ns inform8ci- alapj8n 81| éntajgiyk uftg $nt8 cihs-tdi a
v®gezne&s ha sz ¢ks®g van r §, neiuz s Y Iz W i el | ah
2009).

333.A fertRz®gtvied s @R 84 t 0z8s o0k

Mol n§r (1983) °sszaneghgtdged® & s a mbémape®8nl agi nk8bb a
motoros sejtjeit, a Purkinje-s ej t eket ®s a k®rgi.£mokeérgRid®beseke
f RI eg a sz¢rke8l Il om8nyban kel etkezik ®s a gyu
mikroglia-r e ak ci -szer &€lgygi ai | agzaiigaeoét WKi°zsngy&®Ilyd,t @kdD7

valamint M§ z| - ®s (1F& &zt - tal 81t 8k, hogy a gyulal ad8sos
talamuszt, a szubsztanci a ni gr 8t , aa&nukielsk demtatuszh f e 8 O® R it ottt ¢ tat, e

t ov8babz8 agyk®reg precentr 8lis r ®gi -zj &nigdala a tem
magcsoportot. El ekt r onmi kr os zdncefaliisz Iv2 kué hakc Bne g ®Ppl et ek e
azonos?2tott zbkn, aaszubsathneinau sni gr 8ban ®SM8z | ki sRGasgydadin
1978)A v2rus irreverzibilis k8rosod8st okozhat az
nyaki gerincvel R el ¢l sR szaalvi9%-9Tht oros sejtjeibe
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3.4. AKULLANCSENCEFALITISZEP| DEMI OLE¢GI CJA

3.4. 1. Eur - pali hel yzet K®p

A kullancsencefalitisz Eur - pa 1968 bakristze8l e z Ren | el eazonbam@dR bet eg
end®mi 8s orsz8gok k°z°tt olosani gBban®@sedand e bnnak
val amint a jelent ®=k ° srseznedsssz®gr ®beenn, sazmenltkea | ehet e
bet egts@®my | egresjp&i vehrnyakanvi zsg8l at 8§t mdg v ahpsdt 3.8
(Amato-Gauci ® eller 2012).

Ajelent Rrends Zerpg k8 na da0t0ak ° ®B t t2 0 E Prs-spz8bsaem
29 381 kullancsencefalitisz esete t regisztrgltak. Az i nhc®PdenRiD®O0v
®s 3500 %j akbaktul k°ebben az i dRszalkda2006-banl &gt °bb
2009-2010-ben j el ent kezet é¢tt.esetRi3%-& sczelsor] ea&nitt vu ai ,
11%-a |l ettorszg8gi ®s n®me-aorszIE8gvi®ni aal ama gnkiet & Q ¢
A legmagasabb incidenciaar 8§ ny s za8 nboakl t i 8l |l amokban (£sztorszs§
®s Litvsgni&ban), Szd olwv®ms 8% @ lm atek (Ga ¢ [aohrindt e tCe g s ® g
mi nden Kkorcsoportban t°bb f®rfit ®rintett ®s a
ar8nyban 8lIt az ®letkorral. Az esetek t ¥ nyom-:
(ECDC 2012).

0
1>0,0-0,5 S
[ > 0,5-4,0 e
I > 4,0-85
B > 8.5 18,5
[ ]FRFEFGKAL Y&
[1YSY YA I RAL YO SO0

ySY @Al azattd 2t R

|
—

0 500 1000 kil om®

6 . 8§ bkuHancseéncefalitiszi nci dencia ar8§nysz8m8§nak megoszl 8sa a:
Eur - pai Szabadkereskedel mi Meg@00aPedBB810O0rkz8YgEi bag)
surveill ance g/tioadoo lekos) (faarprj &o:: ECDC 2012)
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K¢l on figyel met a®rdbaméel 1884 eneefalfidzincidancik ul | anc
®vente Kkbir hd@tel Eur bp® a | egmagasabb volien Az or
v®d Ro lkta§npi§mydul t, amelynm&g hatt S8ge8d@sek gyakoris§g
1998-2009 k © z ° t t ®v emnd see bnbb§ r nkient 100 megbet eg&d®st d
ban a | akosas8@®g&ad8 %Bbb 1 be acddelkerett,v ®RI%-a8 & 86 8h] es ol
sorozatot megkapta. A becsl| ®sek szerint a vakcinsgci-val AL
2400 kullancsencefalitisz megb et ege d ®s't el Rzt ek meg. Azonban

turist 8k ugyanol yan kock8zatnak vannak kit®ve,

popul 8ci - . Becs|l ®sek szerint, az ausztriai e dél«
V2ruisSads eaD@¢ss 2D0VIBci, et al . 20009, S¢ss 2011)
A balti 81 | -499bbkabna na z1 9i92ci dencia hirtelen meg
kor 8bbi ildORs®&vaeksr a v onatdkyakorSitiBRBgosy 8By ®r eettn® veke
£Esztorszg8gban, Lettv@ms 8agban G@si Lo et al . 2007)
n°veked®st t °bb, etg®nny8eszt R | k of ngbgigneStclieenp Shalpom@giy s |
szerint a morbidité8&s n°veked®s ®t a gendsz®&giv,8|
val amint a kIl ionkkateda kwest tveSletno zdg8lsozt § k. A kor 8bhbi
cs°kken®se ®s parlagon hagy8sa a r8gcs8l -k ®s n

amel yek gazdaszervezet k®nt t°bb kull ancsot tud
(r®szben szaba®gdRsetev®semegn a n°vekvR -munkanet
gomba-®s n°v®nygyTjt®sre ford2tott) t°bb ietR gyak:
Bizonyos klimatikus v®st knggblbrtaplasvROR ®4d mkl eg
kovet kezm®nagwbbikedi g ncs akatti(Randolfh® sGuenhi200d, Gumi | o
et al. 2007, Zz°l di et al. 2009) .

Mivel az end®mi 8s, ®b e r2 gnyeegt beekt e ¢ esde@ysnetlen el os z | 8§ st
mutatnak, e z ®r t a gegt®esrz¢ |Eeutre- kp §fela ®rkki @ pea 7 &sded ncisza8kl th ar

esetjelent ®si rremdid Bdkroakkalgaoa@&lkeBEur - pali Uni - t ac
elfogadt 8§ k z Eur - pai Bet egs®gmegel RzR ®s javdsgt8y 8ny ¢ gy
mi szerint egys®ges esetdefin2zci-val kel dk hat ®k
gyTjt ®s ®t . Az ECDC me g 8 | | enpefaliti¢zseal R$ pe diuh 8 s 8an a k L
elterjet®s®@®pkzRsPbm@BEN eset sz8&mok mell ett a vek
vizsg8latg8b-|1 sz8rmaz- adat-Gdua® Zeller 20128. | kel l hasz
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3. 4. 2. Haz ai hel yzet k®p

Az Orsz8gos Epide@EWEBI gaai nK? tp&mt artott adat ok
®s i gazo lercefaktiszimeagrnbcest ege d ®s e k-1 32@ mha° A98B55 8t |l agosa
volt, ami az 1997-2 008 k©°z°ttii ®lkRssaHKIBdgd8i ag 68 esetre c:

(7 . §.br Az esetsz8m hirtel e®@e |Be y)erya®gaar 8zak k emedm
ismert. A betegs®@&g I|idteaglrietn®ssa er i t¢net ekébbeha megbet
24 ®ves i OR¥woask bvaonl t (z°1 di et al. 2009)
400 8
Kttt £ 8SaSh8
350 dS3SRS |,
300 A 6
gzso- 5 ©
> S
®200- 4 O
‘;150- 3w
£
100 2
SO'H Hl
1985 1989 1993 1997 2001 2005
7. 8bra: | g emcefllitiszlhmebbanheged®sek ®&sz8hndaglyasetrsk 8gon
1985-2 008 kCROnrnt8s: Zo°| di et al . 2009)

A hazai f gretl RRznR bRe treegnidisrzteglbeen trendv 8l 1898 ®8vet
2008 k®g9® 2 d¢ 88 hullancsencefalitisz megbet eged ®st, amie®@Vvi esrzttea 8§11 t
8§t |l agosan 6 4 igazolt esetet jelentett. Az ®vV K¢
bet egs ®g ai magimutha (84 eset/100 000 lakos) 1998-ra, minimuma (0,43

eset/100 000 lakos) 2000-re esett. Az esetek nem szerinti me g o s z édg@eseten volt: az

esetek t°bb mint k®&gyhaanmradad32%)n R6I8 % Ebb@®nNf az i dRs zak
kullancsencefalitszs z§ ms zer Ten | eg#49b®PBO8&tve ke z25 t | f ®r f i
jelentkezett, m2g HMHMEtBwZEmar8hybsdn “uh 2ol tak a

A bejelentett esetek s zezonBhadaki 88 ezettltagvoflel.ett i esetsz§m
§prilis uBsolasug unsezdtlelss zHPette kegjy®nit e$ imT,tde azRz ®s s e |
°sszes e s8ent8 | 4 9¥B4Lnw &1 S h- napban kezdRdt ek. az el
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A szeptember.i S§tmeBrtoktshPkkbe®si sm®t emel kedet|
majdnovemberre j el ent Rsz&il tlelc s?ktk-elmgr ben egy m8sod
relat?2v esetsz8m hal moetal @B®Y. Aj dbled retgls®ge tatz -(04 °slzkig
d®l nyugatian,r ®gvaljaSmi nt -k °azz®p hfgz s KRig bi zonyos
hagyom8npwagasabb i nci denci §val jelentkezik, ez®rt [
g-cnak teEzhtlaetMOK.n8r (1979) 8Ital v®gzett v2ru
szeml @l.t 8tbir a

Ov2rusizol 8t ulroddsrcinislancs b - |
Av2rusi zol §t u(apodeinuss HavidolRssMy&ies glareolus)

Wv2rusizol & um hum8&n |

8 . 8bra: A h eaegcefalitigzwl2lraursod 8§81 § s q1O52h1881)y e
(Forr 8s: Z°o | di et al . 20009)

A 3 ®vtized alatt 60 k¢l°onb°zR kullancsencefalitisz v2rus
t ®r kKARp .adat pont oakd om@r ettledr gdl z22pp g R®s mBREZz) i zol 8t umpoks .szAmMBwmgn a
i zol 8t umo kb ekn®te, | hludn8ylt szem®| ybRI sz8rmaztak.

3. 5. MEGELYF{ ZE£SI LEHETf SE£EGEK

A kullancsencefalitisz megel Rz ®s i | ehet RK® gomtosnle&k n gtsSiwrlagyoal 8§ s a
egy®@®®midekez®s ®s felel R®Hd®O®Y e Mo h b b kefngd§et| Skgedz ®s r e 8§
m-dszerek p8rhuzamos al kal maz8s8val fokozhat - .

Speci fi kus me g e | Rkul@rcseercefalitiszkva® dnifacslAt Ssl . |t va2ru
tartal maz: vakcina el Rnya&,or lhatgiyl amge |l n i®kdhsudrg,s a hé
t°bbszori ol t 8s,rmi ndanazszikhmm®git §s kialak2t 8s$§
fennt ar tA8 sehgpyzar or sz8gon is el ®rhet R kKnuht®l e ol
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(Baxter AG, B ® ¢ sban, & wEascepunt {(Navartis ¥V&a@ings and Diagnostics

Gmb H, Mar bur g, N®mehowvezg8g) ®R98 2 d mmuacrian.akAz vE
V¥ usa az ausztriai Neud©rfl v2rust°rzsbRI, az En
sz8rmazik (Petri Magtyaraor.sz ®ddm (19k7¢ Rdet hemdRdRen
a kullancscs2p®s ff oakofzoglt albkkkog2k§Stzektt8 nakbpul §ci -t
a vakcina 1991 -ta mindenki.189-8/ng§r dzelo®Pt Bsti RsEL
a vS8rhat - expozz2ci - el Rtvte,s zI®d tyd tRR| enge ntt @lIse ni,d Ra z &
megkezdeni (Z°IAZi eantd®anli 8§s20 @9l eteken ® R eur - p
azel ®r het R ad,aegyereteraChpaBdban ott magas, ahol g1
hivatal os, Cc ®l zot tzajlik.eKki ceinme8 ckie-dsRemr opargaars , 90% k©Or

jell emzi apul Bz t3r08% fpeol et t i L e tQ soer hsozr8sgzb8agnb a®s K é
30%-0s N®metorsz§8gban. A to°bbi end®mi 8s orsz8gbar
k°zotti, Ma & e & 5 ¢ 2ximt §9G-osehet (Petri et al. 2010).

A repell ens szerkeé&ltcRletkeizlell ¢t veERrruh8zatt -

a kullancsokat. Ezek a k®sz2tm®nyek v8ltozatos
go®l , kendR) hozz8f ®r hes Rekt etAi Kk &g | didilttoludnedpt® ¢ ¢ to Kk Yac
(m§s n®vert) DBRET20. sz§zad k°czepe -t a al kal ma
t 8vol takricBus§Baol tar 8§em®mpm & as zipkaridnt®sk ua n°venyi
kivonatk ® ntcid r omi | | a tb% (Eecalyptad ditrpdora)s kinyert p-ment8n-3,8-diol.
Speci 8l i san a ruhgzat kezel ®s ®r e, i mpregn8l §8s §
piretroi dokpeieétrm® Zz¢ddi ozt al. 2009)

A v2arussa)]l tejefleB IttIRz°lt t sz8&8r maz - t eff dremal E®¢ R |
el puszt2zthat. -, ez®rt a nyers tej h Rk ercedlitezs e i s f
megel Rz®«<®nalk et al. 2009)

Szabadi dRs tev®kenys®g sadar 8haskuwlolsanestcnat @®
a kull ancsok sz8m8r a kedvezR, gazdag aljn°v®n
folyamatos kull ancsvi zit, vagyi s a bRr ¢nk?©°n, |
szl el Vliste§Ws!l 2t §sa. B&r a v2rusedtgiteal Sban®megi 9
a m8r t8pl 8l koz8s8t megkezdett kullancs miel Rbbi
nem haszontal an, mert a k uBorfeBamwgslorferiyyiyk&Pbz ke tr2otkhoezt- k

A kull ancsok gazda§8l!l |akari &n adke ss zk&emnz2etl -®s®u tey Sakl k
mart 8] ®kr a Cse-ppe rktRhsezt?R m®pyp e k , az i mpregnsglt r

bund8ra permetezhetR szerek.
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A term®szetes gazdas8llatok kezel ®se az Egye:
gyakorlat, e | s Rs or b adborrdi- ZLsy mme ge | RE®s ®b & n .R sdapularis § R
gazdas§l I(fae lB®@rafka r k,¥Odosodlens wvirgirdanus) kul | ancsel |l enes k ez
alkalmas a 10% permethrinn e | i mpregn8lt hengeAzkettettRibd al enlaye
kukoric8hoz saks Zagryvgsut hozzg§g, ha k°zben a f ¢l ei
hat -anyaggal i mpregns8glt h d redheert h ehzaertdfsspapmson i . Ez
t 8pl 81 koz- i var ®r-attezkRkkbhanasolstor0O®6 zakakicdn tal 8
hat -anyagvasokzoan t 8pl 8l koz- kull ancsokat el pusz
p8rz8s el Rtt g1 | - kifejlett egyedek, az eszk?z
cs°kken®s®hez vezet. A kisr8gcs8l . -kon v®rt sz?2v
mTaay eg®rdoboz, amel ybe etet Rkock§gt helyeznek
hozzg8d°rzs°l ik bund§g8j ukg@tfenileog y ak wll lo & n digranitktl) -t ag 2 eorz.
i mpregng8lt A dLgne-dodrrelih o zesg y i k |l egfontosabb rezervo
f eh®r | 8§ bPéromysg@rleucépus) k ul | ancsment es?2t ®s@reéomdapapi ma
cs R, aemeetrinn e | i mpregns8l t,®gaam8t ytar klet hhAerAkvaet §i
a rg§gcss8l -k f®szekanyagk®nt el hordj 8kaz 2Yjy se
eg®rnemzed®k kull(&Z/hdsdmerttead ®ge009)

36.BEVEZERZSELVEGZETT KUTATEMUNKCHOZ

Az i rodal om 8nt tkeikjienlte®stek euttR8a n &b ® g g ¢ ekf®arlfiotrigs8zs av 2@&su
ferthhBzZv@sz ettRudadm8§nyos ®s 5 ekt msnérengszen mdly@ek sikeres
vizsg8lata csak t°bb tudom8nyterg¢l et egy¢é¢ttes m

i 8r vgryktodnig,g bipaatrtaan i®es!| vgiraeinekggsgar 8nt j.el en vann

Ennek megfel el ReANYMAmGz £®r mMel @raiint EREDME NY EK
fejezes4 ®b Rnena@adva mutatuk be az el v®gzet tA kruutaitn smeuenrkTget
gy Tj t %t°tbb egym8st Kk©°vjeStrRv 8@wriey yN ® saaltai togksaetn el e me
k¢l °nos tekintettel azok ®|®askzerkn?pzovneetn’st®ett& zeRd @$ @ kn
jell emzRire (4A232 ®®s S3RXsIz.bgmornte)r mPszetes kull anc
g-¢c 4 ®vestmutatzjisgklhe 8§ A tlulm®asred i° £33 kdtusv Rj ®n ek
s zeml Rullanos-®1 e tvtiaznsitgnk (4.4. ® s 3.@lfejezet). V® (g ¢ | a v2zrus k°rfo
dontR jelent Rs &gel ikriSneyml|IRs S8ellleant ol te §yi®Rke2nsy® r@se t ¢
egy rezisztens 44 ajpohyg..t eszt el t ¢nk
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4. ANYAG £S MCDSZERTAN

4.1. A KULLANCSENCEFALITI SZ HAZAI EPI DEMI OLE GI C.

411.Af ert RzRkedteengd R rendszer megbet eged:d

el emz ®s e

Haz8nkban a kull ancsenctedladz dtits zf ébref RDR b & 8¢ & @&
fel 8l 2tott adii&kgrs-ani snagwut awam 8n vepphent ®e@bet age
az orvosnak kia fkerltlRz-R®&Ek & e DtR &z | alggokat az 81 | ami

N®peg®szs®ge¢gyVier ¢H&EIt-idetp 8§riSlsliet Plke 58 IPhismRig@z e t

elektronikusanr © gi,z2zt8 letggl ol yan adat b§zi sbejtPergsl®®t rded ,a gaame
a rendszerbe bevitt eseteket egyedileg tartalmazza. A bej el ent et t eset ek I
di agnosztikai m-dszerrel t°rt ®nNR meger Rs2t ®st k
megbeteged@ss@.dat b8zisb- | k etrvees R skz¢alvlarkbk®azl R ki e rl
krit®riumokkal hz2vhat -k el R a vizsg8lt betegs®g
csoportijai. A keres®s eredm®nye m8j §lekaadsegpbRL §
Az adatbBg8l szat mu n k arégiSztr§&ca i- ts k8 m&®nt R,e n, onl ine el

Az incidenci ahaeslzenngzl@s ®hegbet(emerd,®skora,daa ok el
hel ye, a megbet eigedPe | kretzRIrceredLddr | diBchnikaikr a es
fejleszt ®s ®n e ki kket v & tokr e zZ8ts@®b d n1998280r OnBa z lit Rdakskat A z
OEK J8rvs8nyg¢gyi Oszt 8l y8§nak eal2@60420 0& i keRegdztatr c h2 v
Yaj abninei s el ®daethRRde st ¢ k 8§t

Az 1998 ®s 2008 k°z°%ttn®piedsRBsRzga k r aad avt corkaatt k o(z1
ker ¢l etni, Puviemtke®nt i, nem szerinti, KEKKHvadatai k or ¢ s o
al apj S8ibaezs ®t ot t & grelde | ke z

Az ebadmR2totts8gra Vonaf BGagsKrgdetroksz®gtart: - v
kat onaiendlapu |Ik-®pit§ | T®r k ®p ®s b&kzi sAdal 000008 MPoeratbasgt
volt(HM T ®r k ® poRmsofit&ft. 2013\
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41.1.1.Trendvi zs g8l at

A regisztr§glt kul |l ancsen&redka lzistgi8d at as sB8 ns agz o
koz©otti i dRszak minden egyes me®Pnetke gaeddo® ste kh estzRs

°sszegezve elemezt ¢k azok al akul 8§8s8t.

Az incidenci a i dRbel i alakul 8§s8nak Vi zsgég
m-dszer ®v el sz8m2tott standar di z8I tOOOilakasrade nc i a
vonat koztatva hasznB3t hatk-.s Agot’ sbizzathasdind al apk®n
nN®pess®g 1976. ®vi kor megostsadll9¥gd.a szol g8lt (Water

Az esetsz8mok kor ®s né4# ®zesi Rkbiri gne®Puenk ®s
kor felett 5 ®we sv okartaditslzmpemprie ak 85 ®v f el etti ek
egyetlen korcsoportot alkottunk. A vilztsgBdRsza#dbtn karcsoportban
regisztrglt megbeteged®sek Az&m&zroBdlriStz®d t wikz g §
®ves morbidit8st -mapth®ti) hadtemk ®me g .( 1

411 2. Td&rnmd poil - gi ai Vvizsg8l at

Az incidenciml Rtelregd @deiengeyke t el épck®s ®zientsT § enb &
eredR bizonytal ans 8 g1 liesatchikueBaye®ls ®d s Is@E&B) giSmzt ot t
indirekt standardi z§81It incidencia (Bésagyaet élos ok (¢
1991). Referenci ak ®n't a magyar nN®pess®g korspetcti §k kus
alapul. A telep¢l ®sak zlstgasatBg@adRs ei®sazm ghrelday§ly o
t°rt®nNR sim2t 8s Vit gHBB kseerg¢?l it se@kg @wedchst| oks rt@@k b e | i s
figyel emb®Vve®

4113.Kock8zatel emz®s

Az ©°kol -giai vi zs g 8| akullbnasencedalitisa ®glyraerb olr a kednsatsi &g s

incidenci 8j 8nak terg¢l eti egpemPRet ems®gaige®szian
magass8g f°lertdiRkalRtlerv@allR) t 8vol s8g k°z°tti kapcs
telep¢é¢l ®s el e20e0t8® bke’nz,® t 199 8A magasikattieger d BRbtaRIs 06
telep¢l ®s csoportok S| H Gkullan®dercefalitisz,| iketyg Byme- vi zs g 8
borriselel-Rf ordul §s kock8zat 8nak v8l toz8s§8t. E
standardi z81 8s eset ®bemek) szomggas8&§batial apdBRkt RIL
telep¢l ®sek (40 km vagy ann§gl t 8vol abbi) csoport
®r ®keit ekintett ¢ k. amagaslatn c i edredRki taRlI®sv al - t 8vol s8g
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statisztikali megal apozidchom8génake Wsjreghbat Bt §s
trendviotze ®gzlcaptk mel y ek a csoportdkasaorlinde®gd a r
val amint annak a csoportodgkvszaegi8mtai am&kmd mars akg | t

4.1.1.4. Alkalmazott szoftverek

A jelentRrendszer bRI sz§rrneamd-em@BthEtCh‘figeeEckd®Isi adat
2003 szofW®gerz®y &l

A t ®repi demsigosll-agi aél vvRigzz ®s ek or az ArcGIl S t ¢
kiterjeszt ®sek®nt mT k ° d R 3R)asgoftwrt H ansqzun §Ayt wla il | i t y
el oszl 8s Vi zbgt8d ps ®g ta®RdRK Fepag ®s mappi nvgdy)e zft wrkk c ia-
kockgzat pedisgs8laat RI F kock8zatelmonizuR j §Aal skt ° an

A domborzat. model | EBI9Kk @s 7 2etn@®Iss®@&leagz &hzmasAmEGt uk (
et al. 2010).
412 . Atej-k°zvet2tette kullancsencefalitis:

Azel emz®s beolyan, hd®Hh ®s 2011 ko kdlandsendefaliiez f 8§t ®8 mg ) t
il letve egyedi v2rus8tvitel adat 8§t bevontuk, ame

igazolt 8k, ®s amel pek Sk vEBalyRgm®n w®lzesrg 81 at nyers

fogyaszt 8s8nak | ehet RsERgeRtn ek 8ra a k°fvwedt el m®nyekn
megbet eged®s ek e tkullancsdndefalitise ol ¢ knemt 8ri s eset ®nek. A
hogy a v8tuthtBely eset tmdgkjedrotnb© zt(sporadikuskf ee g yRezdRi s

csal§ d(if a mi ,adlafintcsoportos |j 8rvsgnyt.

Az esetek r R az al 8bbi inform8ai nkyi I8V &na&r tr8esnbd
megbetegedettek neme ® s kor a, dfélr PRee®qg zeestztt )R k° zege, a
k°zpontjak®nt azonosttattrezel @ p 8 ®i®njt sVl @iy noikaksad §
kapcsol at os Niemf oni m&@ein:- leset n®I 8l It rendel kez®sr ¢

Az elemzett adat(Ps5) k cazzl eGi®rnay®HpRI St vett 195
ki vetel ®vel, az OEK ntgkl v @zt ardtag & &4 -dlol Qffc& S ma za |
Excel 2007 szoftver®vel t°rt®nt.
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42. A KULLANCSENCEFALITI SZ Gg¢C VI ZSGCL

421.AgyTjtRter¢l et

A terepi gyTjt®seket a Zala megyeiA Laklhegz? nte | e
2007-ben innen kiindult, tejk ©° zvet 2t ette kullancsencefalitisz |
A gyTjtRter¢let egykmfvelPe®aklnk|l megk @Ay | €1 F
®velf el hagyt ak, mi v el a term®s begyTjt®s®re haszn
kK 8rodott. A nemes gy¢me |l csf §kzaty¢ [ktievtiSvij@nghiegiattakreavjadd a
alanyok. Kut at - munk 8nk i d Bzeka ralkottania fad m®@rt (Rokirfac c a |
pseudoacacia) k evert , l i getes er dRt , mi ntegy 36 hekt
el s Rs dckrabnaand a i a r Esoligagoe caradensis), r ag ad -(Galiug agaring),

val amint p8zsittkh,Tf ®g Wkn akk&povri s€2 8 mos bokorszer T
®vben sz§8rteatalgtvar f ed

2009-ben el Rzetorsz eéommrj Svw @tse | e z,t®skz zae It epr & rl heut zeat mo s
ki seml Rs ce@pal8zgrk. Miutrunsf es R gLt ta &ig? 8gcs 8§
ki mutatnunk, Kkijeloltg¢nks@ewlj thiihnedape®tyamleik , kézglp&
vad8szok 8I,t adle Inggtre sniPatreditd et RE§k®pezte. A k°vet ke
les ter¢letet miatay®dDt @, i udenged Y ®kred az egykori gy
k°oz°tt, j7els®olrtb¢annk k-7, egges®glg@®&ht ®i nden mintav®te
m®t er e s, n ® yolt,z@dalukkalleg k M8 shoz ®rintkezve egy 0, 4
ter ¢fedtek&t(9.8bd.a A mintav®teldi egys®geket k®t t ag %
Az etag R kel et r RI ny ug &Rtlig dserl, ® m&ud adlivia, s 28 m, ®szakr
haladva, 1-t Riigasor on bel ¢ | az adott noisnttadvd@tse.l®iseseag YIs ®(Q
sor k°z°ott egy °sv®nyk®n(Fohasnzdn §kRR)prey2Illad®k hvz-

Ett RI a ter¢lettRI 177 m®terre, d®l nyugat.i [
(2-es gy Tj t)Ri% &iljyel 1 t ¢nk ,-bemi verhunR@ha@ k ez dittis®n ek ®
kialak2t8sra ker ¢l t ey tvardegltettd&n hledry8§bbaAan 2ne
pr-bacsapMBizg@sav ®t el i egys®gek mer-es e t ®5¢ | eelt r@hne
hasonl - vol t, k °ezt®PipeolnltepegyhjatnRéaZl geti nt ®n ket t ®os z
fold¥t k®&nt hasza8§ltenyftead®PmglaRho B8 ®w&Ft®ne&d fszi | \
®s feh®Fr ak8c el @®ty ea afl klo®rt ag(k &t® | Mo Intli. KBH ¢ ta
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422.Met eor oddatgki a i

A teklgnhtikus j el | emz Ri nek r°gzRt ®s ¢ egRapEbrezdgd if el 2 r t
met eorol - gi ai MmM®r R@8Apoms8nsi n 8§ mual m®t et ve ma x i mu
valamint a napi csapad®kmennyi s®@Ret K®REn Mk yk iagg
m® mi s z @Gemini Data Loggers Ltd., Chichester, Egy e s ¢ | t  Kiig §dlylsé&lgy ezt ¢ nk
l-es gy Tj36RBllletteyp3-as sz8&§m¥% mintav®teli @dgst®gPbenem
Az eszk°zrgegwad r°gz2tette a |l evegR hRm®r s®kl!l et

423. A kul |l anc swikz sgyy&kpat@s aj k f el dol goz:

A terepi ki sz8l | §sokm-derz&n r’de| bl e mdr ad gih®g | epe
haszng8l va vegezt ¢nkFokume lalb@ESlg ®)p t st m- dszerr el
t §plkSlr@ks R akti vit §ekt gnyultjatth-e taRkh I°psnsezse®nay z et r RI
tal ajMirnden mint av ®tied 72 8§ |el g8ysso@gkb®ennt k5 , egyenk®nt z
h %z 8 st hajtattfehkl|l e®gnev®gi gh¥%zott text?21li8ra a
kullancsok felkapaszkodta k 2 gy a leelpfeodrRda2nty8asga fut 8knvoltaks s zegy T

A Il epedRn tal 8lt kullancsokat c¢csipesz (Outils RL
bel ehelyezt ¢k mImreymigk r @de rtarti(Eppegdarf AGs Hamisurg,
N®met or,s za8nge)l yr e grotnWdlkosan &eobd¢et mi ntav®teld. egy:

(Fot -mel TRK k® pPA <cs®°veket a nap Vv®g®ig hTt Rt §sk §
hTt Rszekr ®nybef a&kjer @Ist ek P ® Rl 2007 szerint) azonos2t §s §t
sztereomi kr os z k - p p anajd a kelaresokat visszaraktuk a feliratozott ¢ s © v e®sb e

azokatt ov8bb #&roml.t ukz adatokat (mintav®teld egys®
gyTjteoett kullancsok faja ®s fejl Rd®si st &di uma)

A kullancsokat f el dol goaz §lsalko gat - r i@NBenh4/AC-Bns Pk k e
t 8rol tAk kull ancsokb- |-oka) k®peErzit gkdtt t RgBo cl®d $ ad ani
szerett ak vvialsmga& | at ok kuwlalka rkeesz e ¢ |Hietiesdz &el@yes
pozit2vheaeniywhezZ (mintav ®tRsI®RT® @l s @gapludtdk )5-° kK °t a
ni mf 8&s ,10a |-8svEgkKoBBBIr @s 20tk pddIny om-: t°bbs®g®n®|
I s, de a helyhez k°o0Rsegyg®n®Pez®bath bepovoerettn®
k er ¢A tpool-oka t |l ehet Rs®g sszeniinmtav@®tzeodno egys®gekhbl
kull ancsokhb: - IHak @mxe znte¢gnk v ol t arrh € & e ¢ Is ogymely pooleba k o r
a szomsmiPdbav®t el egys®gekben gyTjteott, de szi
egyedek ker¢ljenek. K¢l @®hh®z R faj b&Rddxairt oz 8§ di®u
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sohasem raktunk egy pool-ba. Az 2 gy soportos?2tott egyedeket
d°rzsmozs8r ban el d& r zd%rl zt s¢%teri® kf amta ppdiffériben (PBS)
szuszpend8ltuk. A szuszpend8l| 8slhoadul8trvig lkd Vst @n r
PBS-t haszns8l tunk. E bebtH Int a 2 k o blbuBkbS5i7 an2a(p o s , szop-
NMRI eg®r agy8ba, kmua&Bisas c®@adolgatdt ®E ®mm km®| ys ®gben
juttattuk be a nagyagy YVag tsak pillaeasbtemyi® brey o nA§ sbf eookl ot zo

okozott az agyban. A szYar 8si csatorn8n a DbRrfe
el t8vol 2tottuk, a fejtetkRtsegkkekelk!| alz fod nt8Rtt| ekn
m¥%l va (vagyis azel glkubBchdeni dRaetlben el l enRri zt
kevesebb, mint 1%-8ban okozott el hull 8§st 24 - r 8n bel ¢1 ,
oltottuk be. Az egereket el hul | 8suki g, i3l le®ven |llegfesztedhb

megfigyelt ¢k &saiesteitnleetgeeisk ektl ifneil j egyezt ¢ k.

424, A kisr8gcs8l -k gyTjt®se, adataik

A kiseml Rs°kfal s®aovedpd8valFof oge l B.®IOIeélt k ®)p
A c s ap Sfedknantt 2 p d W&Fapda mi n tk8®) sExtzakegy asztalossal. A terepi
kisz8l | 8sok al kal m§gval mi nden mi nt aly®4%akdkdricae gy s ®g

naprafokgvma®Plkhkelsal i zott csapdsgt , ®s kint hagyt
naponta k®tszer, a reggel i, (7Blilleteetly-E8 - & ak RSR° d®) |
el l enRAiIinz8gks 8l -k csapd8b-1 t°rt®nR kiv®tel ®n®I ,
20x20cm-est ext i | zs8kot haszn8l tunk, amel yen kereszt

a Vvizsg8lathoz st adti.l akh Z 4§ kK8daina tlagkv § lelsE@brédRmed ®t 1
(Pesola AG, Baar, Sv 8j ¢) mefm®et sR. bef og8s al kal m8val mi

ujjperc-j el °| ®s s el l 8ttunk el fleGamonoons et - asz8§maRO0O7 ¢ n
A 17 grammn8l teagyd mduy Tp @IS oK retroorbits8lis S
cvegkapill 8ri s -400g-hi kg @®e t ge0t pakd l a csapd§j

visszahel yeztA¢ k kmdmlgdti t ( mintav®t egpyedgya®gneett
faj, nem, testt ° megf el j egw®yt8d K azok at a befog8s hel y®r

szabadon engedt ¢k, majd a csapd8kat Yjra aktiv§gl
A ve®rmint8&kat A®n -irdkubSt t 4k, majaf0-esk per c:
fordul at(e®29®Mmorg) asztali cCemirifuge Type g380@a,aMechanikéi c r o
Precyzyjna, Vars:l,eckeehgyéuggBstfg) vegyl a felg
fagyasztva t 8 r o IAt uKk®r sav - k at hTt Rt §8sk8ban a |l aborba

t eszt eV0@G-dongtartottuk. A kul | ancsenc e-$pacifikus ieleanyagokat u s
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v2rusneuttreasl zitzt8ecli -ks2 s ®r eT 1 z RgImeagt | kainmurt 8agtcnsi 8.1 - mi r

| yukp/osl aal j ¥4 sz°vetteny®sztR | emezen (,NOncQl Gl o
t ®r f og®=d bmlnakkf or mgPAFU) ke gy s ®g 8 g inc e f(amely &lakbegyi v2 r us s
l-es gy Tjt Rnhleehfggethl rigrudnli mf §k b - | ,s1\j8 a lenmezeket 37 JC -

on,CO,t er moszt §t baegy n-krudDrg | § tUNea fearobtagz nimakdjtet (ezen
titr8ltuk a v2rust i s) adtunk 200 DMEM-HG®r f ogat
t 8pf ol yadfRfetdllzon j ¥44 8 v - v a istreptgmin antbititumnakina |  t eny @ kz t
(PAA Laboratori es, Pasching, 2Aupazirtiay . (Lemegealk ®

negat2v (v2rull h®ukaglti) skotmtgno ®nk ®k EQty ¢, bh®az uer e
nem neut r &idllanes@ncefalitisTtv® r usok ez | dRt adyew®@d4hzk@® R° $§ sz e:
sejtet elpusztztott 8k, mely folyamatot a sejtek

membr 8njuk szakadozott§ v§8l 88sa jelzett.

43.KULLANCSOK TCPLCLEKKERESF AKTI VI TCSC
VI ZSGCLATA

431.Avi zsgtgdéragli et

A Vi zsgrgd ladt de 4. 2.1 s zpiolnvt@&isagn eb @2 ¢ It ker ¢l t K i
(Fot - mel 3..@kki®@pt A vi zsg8l at r a-ekgiyjTejlttRhyeghtyeesett,l et az
kevert szilva ®s feh®r ak8c 8l 1l om8nyban, raamel ybe
m®gqgj - | f el i svoltekr(Ret Rmkl | ®kl)et Az 3 egklepr i fdasor ok
egyenk®nt 5 x Vbo®tmeRItie reeggy sm@hdta Jsdlrcl t ¢ nk ki

60,0m

50m

z}
E
E
E
' 1A&SYE! =
10 8Mr ai zsg8lati terg¢glet a 24 mintav®teldi egys®ggel
valamint a | ombos f8k el helyezked®s®nek k°zel

44



A teljes vizsgs8lati ter ¢l et 60 x 13 m®ter e:c
§rnyas, | -r®szt avarral fedett -fv®ll ®k, N®hdEBand/- § od &
aparine),ill et ve v &wsacarrna)a (ol t ak megfigyel het Rek.

432.Met eor ol - gi ai adat ok

~

Er8&nk®nul,l aancsgyTjt®sekkel p8§rhuzamosan, a mint a
elhel yezt ¢ TEBTO &035yH1 met eor ol - gi ai (TEB®Y R& d.enkkirch,t

N®meds »§g amely a p8ratartal omvobalkalmdgdmErapekdlied et m®r
®s napnyugt a adZthhkmltapasdr - OMS(http:// www. met . h
ter¢glet¢egnkkel azonos hossz%s8gi fokon fekvR Szon

4.3.3. Akullancsokgy Tj t ®s e

A 2012. ®v 8prilisa ®s okt -bere k°zo°tt (m h-nap
havonta, 24 - r 8n kereszt ¢l , - r8§nk®nti i s A®tgly@g 2 eRIst v
draggingm- dszerreflel ¢ll emT, feh®r | eap e v ®R@ may tadpk t has z
mi ntav®tel. egys®g tel%jeams fMdInglleet @ng,y sWaydyeins al K
h Y.z § st hajtottunk v®gre. A |l epedRn tal 8lt kul I
Sv§jc) seg2t s®g®vel -vatosan B enl-es mi&iocerridugas, k mT a |
csRbe (Eppendor f AG, Hambur g, N®met orsz§8g) , al
mintav®et el egys®g azonos?2t - sz8m§t ®s a gy Tjt
hTt Rt §8sk§8ban helyezt ¢k el, maj d @slT(cMBER2007®ny be |
szerint)azonos2t §smtkrostz&kre@pal v®geztgsk el .

434.A kiseml Rs°k gyTjt®se

A ki seml Rs°k étatl §@Rlacvesfapg 8§ v al(Fofto grned KI®, kld.e k ®)p

A Kkisz8l | 8so0oXxl aclskaapdiStvahel yezt-Zzetk & i vi Bs gs8lrabtain,
nyugati, illetve keletioldal§ n -e t7 a t er ¢ I(1e0t. K8 bzreeap ®napadyS&keavte r ®@k k e |
felcsaliztuk, ®s Kint $hagwtiyk &s AsorcSmmdBkanban, a§

kullancsgyTjt®@ddleatRrk 2zt egtkRemM- F Syt s 8®n R4RBaPUED @
pont ban l e2rtakkal megAgyregRens8 | j Kr tacdkt ae lt ( mi
sor sz§gma, befogg8s i dRpontja, faj, nem) feljegyez

engedt ¢k, majd a csapd8kat Y ra aktiv8ltuk.
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44 KULLANCSENCEFALI FIERZIZEBUDE ZI S
F! GGESNEK VI ZSGCLATA

441. K2 s®r | et i el rendez®s

NMR I |l aboregereket ® s A.agrarius)vegyedein fe@d rRt Reagt&rinfikesja n( ®s
i ntramus zk ynhuSzkulusza nsz e mi me mhuszan - zf ®l i gh8rty§s (A
kulancsencefalitisz Vv2rus KslsZrerls®enR kmémemyi s®gret R
alkalmaztunk: 10*, 10°®, 10%,10%, 1,10, 10%,10°®s 1500 pl akkhek mhegf eb ¢ b R
mennyi s ®f ek gti. sokat saj 8t el Rvi zsg8l atMaindk ®tal ap
eg®rfapb-elgydet al kal maztunk ezen h2g2t8§sok sz
beolt 8s8r a. €gy a k2 s ®6dgeed dlldamaz§nd §ird&k ®k e Aingali tb - $ 0 13 6

®r dek ®b en, hogy a Vvarus patogenezi s ®t m® g a
tanum8 nyoz zuk, a fertRz®st k°wettR 7.z mapdn mi-redks®
egyed®&tkamO8ban fel 8l doztuk. A t W altat8s el Rtt
vizsg8latokhoz. A klinikai t¢gneteket naponta f el

A MHaz8l kate®relt enged®l yezte (hat8fé8pnpav3z_8g8m®s
az az MTA ATK COTI helyi 8l |l at v®del mi bi zotts&8gs§

442.A k2 s®rl etif &rtvRz RdkuluBnse [aR8I1 | 2t §s a

Az NMRI' | aboregereket kereskeadel,mi bfegr gaal pimb - k er d
terepenc sapd8ztuk ®l vefogAadrabagygagddBeal a Aaborba s
majd meggyRzRdt ¢nk arr - |, hogy a kull ancsencef a
Az azonos faj¥% 8l atok®@rtdoph®Hrzdsag vims | yaeTzldahka ge geegr e
granul 81t <SSEIFFaR/M-Brd palk k-®sy e g ®r t e n \BBNHFF tGRbHt § p
Soest, N®met o),z g r - k er o Bkkekgriearneakperta f o rkge-vma g®ksk e |

al mg§val, s8rgar ®p8gval etett ¢k

A fert Rzlaékbegykleets agy T4 n lR®0&l-bgn fogott I. ricinus | §r v 8§ k b - |
izol 81t kull ancsencefal Ativdz user IN2@° rnzezusreolb | w®g ¢
szapor2tMAdtdaiutkkopat og®n hat8s kialakul 8sa ut8n a s
es for dul at sz§mon asztald]l centrifugs8val l ecentrif
A fel ¢l Yasgzdr dos 100VDg2t §8st k ®s z2t etets¢g ntk?2 gBst 8§32t ,so0
el R8Il 1 2tott tov8bbi (teh8t az eredettofftellgl Yapahb
N2a sejtekre. A kialakul - citopatog®n Ahdtig§g 84183
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nyert fel ¢l Yas z -os srezhara @ ®log td ab O ®n , 1:1 ar8nyban do
ml-es Eppendorf-c s Rbe o0oszt ot-TOlAKIa lefhgyasziottuk d Ezek et a |l edoz
cs°veket haszn8ltuk k®sRbb az 8§llatok olt8s8ra.

443. ] mmunhi szt ok®mi ali fest ®s

A sz%vet.i met szet ek sorozat 8t deparaffin8ltuk,
s¢t Rben 750 Watton, 20 percen 8§t c majdr 8t p u
szobahRm®r s®kl et en, 1 0os pl®Osoclednat beame s zu®d ¢,1 3pedi g
percig 2%-o0s tejpor oldatban. A metszeteket e gy ®j s z,akMB-on 8itnkub§8Iltul
kullancsencefalitisz v&us-specifikus ellenanyagban (19/1367, 1gG2b, Niedrieg et al. 1994),
amelyhez Matthias Niedrieg s z2 ves seg?2ts®g®vAl sunhoeadakok-thoaz
¥at mut at 8 s aARKsAmienal iRasearch kit HRP-vel (DAKO Denmark A/S, Glostrup,
D8nia) v ®g e zt ¢ k § eft eRsrt Midayee-z ® heznatoxilint h a s z nagrhetszeteket
glicerol-z s el at i nmajtif € kRIlt ¢ rke z z e200-§ 2zat gk , n ® pF § I§tsbka.n Vv i

444.V2 rnuesut r al pz8ba- s

T2z At at2l an r8§gcs8&8l - mintasav-t 96 | yGrdints | apos
Bio-One, Kremsmy¢nster, Ausztria) °sszekever tklakesercdalti sPzF Uv 2 r us s al
majd a lemezeket 37 AC-on, COt er moszt §t ban inkub8ltu%N2a egy - r
neuroblaszt -ma sejtet (ezen titr8ltuk a v2rust
A sejteket DMEM-HG t §pf ol yad®kban, 10% f elinstieptorbionr j Yas a v -
antibitikumokkal teny®sztett ¢k (PAA Laboa atorie
sej t k8§rosz2t - @ratt@kse latl cakp | BBt €ns¢ o P@Maptig8®EN &S @1t IRet |

8l |l atolt8&8ssal bizony2tottuk az ® Rv2rus jelenl ®t
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S . EREDMENYEK

5.1. A KULLANCSENCEFALITI SZ HAZAI EPI L

511.Af ert Rz Rkedteeng R hRINdssz&mrmaz - adat ok

el emz®s®nek eredm®nyei

5.1.1.1.Trendvi zs g8l at

A hazai beteggretl RrznR R rendszer ben 1998 ®s 2008 k
kullancsencefalitisz es et et regz2tettek, amel vy ®ves gt |
(°sszehasonl 2t 8sul: ugyanebbeé Lyme-batrdli- megsetst | dRs z
regisztr8ltak, 123meset)t®ves 8t l agban

Ezen i d Rs zkallarirsemcefaldisz incidencia egy w-al ak ¥4 g Yaltb ®v e |
jell emezhet R, rel at 2bven miGnsi-mefl GlA.5 k )o.r A0 egi sztr
kullancsencefalitisze set ek d°nt R t°bbs®g®n®lI a megb8tikeged®s
h®tgprilis utol s- ®s kfz®Puestew s ,uteazlen- bredtied) a 23
(j Ysnhabmdpz- - dS8kslleredencefalitisz e set ®ben ( dymeimbeneshl) - zi s
egy m8sodi k, ki sebb Rszi t1s Y.c83b A imudlanceeecgféliisg y e | h et

esetek t°bb mint k®t harmadg8t (478 eset, 68%) f ®r
esetet (32%) r exmCi(stzs srz8d ht aasko lyririkt o8ksfuenl i | - aze sy h e 53 %
0s nRi t°bbl etet tapaszt al t eatekk korcaaport-spegifiktise k k°z
megbet eged®si ar8nysz=8&mai ennek megfelel Ren min

magasabbak, ®s -4kai3b-3 n°®e-AQa®Res korcsoportokns§l \
ezek az RBrt®keld( Hg®szen m8s szmtumgkadyme-Bet r enaSdazi s

ittad45-64 ®ves nRk, 9v®ivaemi gtyea mBkek megbeteged®si

kiugr-an magasak).

511. 2. T®repidemiol -giai Vvizsgs8latok

A hierarchikus Bayes-becs| ®s s el sim2datdi zi8ddi riekdosotetnan a
el oszl 8sa hat 8§rend Rtttl ehe®geeti muegyott. Ezt al 8t
Bayes-mo de | | t ®r bel i komponens®nek magas r ®szese

h8nyadosban ( DS kodfide¥cia [inefva@tum = 92,94-96,16]). Szignifik§8ns
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magasabb kullancsencefalitisz megb et eged ®s i kock8zat¥% ter ¢l et ek
haz8nk d®l nyugat. r®sz®n, valamintl2az8)®sa ak i hat

Lymed 2 NNBf A s 1 A& ¢y RAONBEZINDAI

LS U

20.00 1.00

~
o S%
=}
_ 1800 0.90 %
N >
@ © [ 2
N 1600 i 080 = D
» =
o = < N
° -
S 1400 P § 2 oo ¥ A
\\ ./*“‘-vqéii: :></,\\\\\ //ﬂ/jz ”\g

—— J<

X N
12.00 x 2

N
—_— g‘
=
psl]
B
Z
o
=
fatN

. o
‘b w» -~
e -
< 800 040 —
o) -
>
< o
6.00 030 ax
2 Cs
S =
4.00 020 3 <
1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 o T
=4=| B SIH 10.43 9.53 10.82 12.55 12.24 12.14 11.87 14.00 11.94 9.31 17.40 ==
LB esetel| 1092 992 1108 1283 1258 1227 1224 1433 1231 947 1811
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KE esetel 84 56 46 55 60 73 76 53 57 69 77
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11. 8Mral998 ®s 2008 k° za°ntcts ebnecjeef lael ni ttedttlz- kRedetdky me
i ncidenci 8] §n aks zael zaokngg!(Bsi G) avalémAn)t az esetek korspecifikus
megbeteged®si ar8§nysz §mEMalgyme oo szI8Foa
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A {GFYRFNRATHEG Ay
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El Rvi zsgs8l atunkban i gaz o lktllanksencefalitisg®ws §ydes zef ¢ g g
borreé¢setzéls bejelent ®si hel y®ne kwalametragieciden@a nt f el
®rt ®kek t®rbeli egyejddRtdE3HMSIE O 0,;j °Ki% Z.% 334.08(pK E :
=0;LB:f *Homogemi6855,24,p=0,f ° i nea7 673855, p=0)(1. t §BH.l §zat

1. t 8bA8katil ancsencef dorielt-izssz nmM@satliyymemegbet eged®sek t el
standardiz8lt incidencia h8nyadosainak megoszI| §sa a
magass8§ga szerint, LMy ya@sorgO@gkmget s zi nt feletti r
SIH,St andar ddergdita imtimaglbszhat - s8gi tartom8ny

Kullancsencefalitisz Lyme-borreli- &
Medfigyelt V &§r t Megdfigyelt V §r t

Tfm (m) SIH [95%-0s mt] SIH [95%-0s mt]
esetszesetsz esetszesetsz

1. ©° 200<tfm 163 14,80 10,93 [9,39-12,75] 3627 460,86 7,87 [7,61-8,13]

2. ° 155 < tfn 317 39,65 8,00 [7,17-8,94] 5067 1223,91 4,14 [4,03-4,26]

3. ° 140 < tfn118 24,63 4,79 [4,00-5,74] 2004 750,56 2,67 [2,56-2,79]

4. °© 114 < tfn66 36,38 1,79 [1,38-2,27] 1706 1137,33 1,50 [1,43-1,57]

5. °tfm O 114 39 39,00 1,00 [0,71-1,37] 1202 1202,00 1,00 [0,94-1,06]

Azon t el kupapckeReefaliiszi nci denci a ar 8nysz8ma, ame |
tengerszint f e%yl0D3-stoms (95toesk melgb(?lz.hat - s §B0- t art ol
1275]) volt azon z ed @pedt®s ekmehleyek hi14 fre®teerntes magm
al at tv)hélyezkediekel. A k° z®pemR1468. < tengerszi®t1N5BI et t |
| ®v R t el ep¢ | ®skellancsencellitiszez@m®ben az orsgB8bagnghci
val ami vel ma gLsnedb ol r @k 5@k ®b e n ah h o)zvoltkMiveleeten ®r t ®Kk
tel ep¢8lt@saegko san 148 m®t eres t en hayezkedtekret a 5&k | et t i
m®t eres hat §rt v8lasztottuk tov8bbi vizsg8l at ai
mi ndk ®t bet egs ®gn®(13. e r8hpaud® sststzeelk caggMesgbet eged ®s s e
kock §zat ®s a Amagaslati o (15B) m®t éRk®R|I mag@dmabo
k©z°t t2%dmKee m 86229, p=0,}° i near B8359, P=0; LB} %omogem 1463,49, p
=0,j%inearid42789,p=0. A k®t betegs®gmeyb&tapgasd®ait ok o
cs°kkenR tendencia8t amut er dRkt & ene@gdd@.® & v8obll s88ga tn ©
14. 8)br a
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Csehorszag

Szlovékia Ukrajna

Ausztria

r—«IA ®@ Eds (>150m)
Szlovénia
4 @ Telepllések
j 4 : Ovezetek
- A % . g 1.6v (0 1km)
-, ~’

2.6v(>1-4km)

3.6v (>4 - 10 km)
W 4. 6v (>10- 20 km)
I 5. 6v (>20- 40 km)
I 5. ov (>40 - 140 km)

Roménia
Szerbia

Horvatorszag

Bosznia-Hercegovina

. —
0 40 80 160 Kilomeéter s

13. 8 Mrldb:0 m®ter felett elter¢l R erdRk ®s ezen er dRk
t 8vol s8§gon bel ¢l el hkelvyeezzekteed R t el ep¢ | ®s e

2. t 8bA8katl ancsencef dorielt- izsiacidéhsia@y me 150 m®teres teng

feletti magass8g felett elter¢l R erdRKktRRI9OB zBM2200 8
kezoMagyar or s @fing dengerszint feletti magass § g ; S| H, Standardi z8I1t
h&8nyados; mt, megb2zhat- -s8gi tartom8ny)

Kullancsencefalitisz Lyme-borreli- &

Megfigyelt V 8&r t
esetszesetsz

Megfigyelt V 8§r t

T&§vol s§g esetszesetsz

SIH [95%-0s mt] SIH [95%-0s mt]

1. ©° 01 367 18,55 19,78 [17,85-21,92] 5297 842,13 6,29 [6,12-6,46]
2. ° >14 242 24,62 9,83 [8,66-11,15] 4922 1111,06 4,43 [4,31-4,56]
3. ° >410 54 18,95 2,85 [2,14-3,72] 2240 854,96 2,62 [2,52-2,73]
4. ° >10-20 16 6,45 2,48 [1,42-4,03] 341 293,96 1,16 [1,05-1,29]
5. © >20-40 13 7,39 1,76 [0,94-3,01] 306 332,60 0,92 [0,81-1,03]
6. © >40-140 11 11,00 1,00 [0,50-1,79] 500 500 1,00 [0,92-1,09]

Az ©°sszef ¢gg®s mindk®t betegs®g eset ®ben ha
szignifik8ns k¢l ©°©nbs Rdandsentefalitisza mtr budkt §a kapc:s
A megbeteged®si |lkmokSHdall7%wek mMmeégb2zhat- -s8gi t a
= [17,85-21,92]) volt azon telep¢l ®sek k°er ®ben, amel ye
k°ozel ®hlme s( Ot 8vol s8gon bel%dszerhed sycerzlk2etdut ae ka zed k k a |
|l egt 8vol am®] (4®v &klmabb) e £4. e k8)b&kgmerb err rdddkdt pRd $ § n
ugyanez a kock8szabrokphknbhd®do6t
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14. 8§ Mrkai:sl | ancsencef al i-boirdiz zs (BAipcidersc iLaaiB®s0 m®t er e s
tengerszint feletti magRksRd fvakatptt Salothéas@gllR 98 ®s 2

k°ezott, Magyarorsz§8gon
512.Atej-k°zvet2tette kullancsencefalitis:
eredm®nyei
Magyarorsz8gon az 19568 Rdasalsb2dyanle sk 2°tdtRi v ol t a

®l el meé s e ekullaifcsencefalitiszf er t Rgs@ertt ® v§Il to.n8Ydszefseernt RZ7
esemeneyr 1t az®@nos3HB8Sraanie(l yek k°zgl 9 (33%) spo
csal 8di kiterjed®dsd eoh®| Ba@gabkh epsoportot ®rin
a vizsgsglt i-nkRlszakbdhawmt t1.11
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3. t8bl §zameg Eentbeeged ®®$ el mje§ = @ utlahicsencefalitiszf er t &z ®s

Magyarorg§mn§8§@on= nem 8|l 1t rendelkez®sre adat)

£v J8rvE8montak ‘Terjeszt RPozit2v/me(A tejbRI °nbevigazolt f

§l |l atok szifogyaszt:- szemsz§8ma
1953 P¢sp© khat \kecskete n.a. n.a. 2
1953 £r s ekvadk ¢ kecsketej 1/n.a. n.a. 2
1953 £r s ek vadk ¢ kecsketej 1/n.a. n.a. 2
1953 Dr ®g el y p al kecsketej n.a. n.a. 1
1966 Ki sgyRr kecsketej n.a. n.a. 4
1992 B®| ap 8t f al kecsketej 1/5 76 26
1994 Zabar kecsketej n.a. n.a. 3
1996 Gy °ngy° s p¢kecsketej 1/1 4 4
1996 Pal ot 8s teh®nt ej n.a. n.a. 2
1996 Visnye kecsketej n.a. n.a. 1
1997 Gy°ngy?° s pikecskete 1/2 2 2
1997 Gy °ngy° s p¢kecsketej 1/1 6 4
1997 Etes kecsketej 1/3 n.a. 2
1997 Karancskeszi kecsketej n.a. n.a. 1
1997 Szalonna kecsk®t, n.a. n.a. 1
1999 Ibafa kecsketej n.a. n.a. 4
2002 Ki sharty §1 kecsketej n.a. n.a. 1
2004 Fert Rr 8 k o ¢« kecsketej 0/4 4 4
2004 P®t er v § s § 1 kecsketej n.a. n.a. 1
2006 Kust 8ns z e (kecsketej n.a. n.a. 2
2007 Nemesvid kecsketej 217 7 5
2007 Lakhegy kecsketej 1/73 154 25
2008 Pny kecsketej n.a. 2 2
2009 Bi at or b § g\ kecsketej n.a. 1 1
2010 Moh§8cs kecsketej 1/1 2 1
2010 Zalaegerszeg kecsketej n.a. n.a. 1
2011 Hegyhs8t s§8lteh®nt ej 0/10 n.a. 7
¥sszesen 111

Nemvolti s mert 4 beteg kor abe®spn enne nsez, e rai ntt®i b bme gloOs
(15. branyhe f®rfi 1dOmi mathati Gttt ,( 5&z ®l et kor Sz
(15. 8braekintet®ben Kkiugr - eset s az8ominda | ® vke®p v i is Bk
tov8bb89a ®IE Ss5®s®HEs f A®rfi a4 @aéamM®Bs®béds 3ORK.
Az 8tl ag®l etkor. 37 ®vnek ad-dott
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esetszam
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korcsoportok

15, §bAr Magyarorsz8gon 19 5&olte®l l0mids zkédmte Tt i

kullancsencefalitisz eseteknem ®s korcsoport szerinti megosz

A megbet egeld®sw&kkt, lilednancscs2z2p®s g8l tal okozot
szezonalit8s8hoz idlwBgke@RNReokt azerspy®ge kO zotti
le. Az esetek k- r el Rz m®Bhniywdteal n®l k¢l nyers t ej (ren

fogyaszt8§sa szerepelt: a megbeteged®sgkriy8gqiyagy ¢
nyers kecsketej,9 kfilksgErbdhs mpez®beah®nt e] k°zvet2te
eset n®l htie§jriplldRattt panegp e & B.b @s8&h.I(8zat

A fertRz®sek 24 telebes sl Posbekvaokenakekh©°2 heGRO
el kel °ongl R 8tvitelty ®begitsazrttro8zl-t ax4 tAd ¢tdefpribdeRys t er
sorolh at - : efgsyz kRaz®pheglyesfPdgd®® a Pilis nyugatdi Il 8b
telep¢l ®sselvakiaeng @stz ¢d gBU N8BSt o/ bi stSegr ¢ | et ®Eeb ae s R
(16. 8)bAja8r vi@nly *zRetlhar mada h8&8rom megwné oset gL et N®ge §
°ngll - fertRz®slevesemM®hy ®s Zal a megy®@r(e57%)4 ), azsa
e h8rom megy®ben fertRzRdt ek.
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Bélapétfalva
®

A o

Hegyhétsél

® @ Lakheny @ Csoportos
A

o

O Csaladi

& Egyedi

16. 8§ lEr &:l mies 2areutlaficsencefalitiszf er t Rk ®@ser (kb b8saeMagyarorsz§gga
1953 ®s 2011 k°zott

A dokument 8l tj SalviEméibk § o ims t°bbs®ge 1992 -t
megel RzRen csak -kk-®t ®&wbbHDEi6sImPe53t ek sporadi kus,
eset ek. 1992 ®s 2011 k °kallantsencefdlitiszs 2esedén k22 &0 t
diagnosztiz8Il 8sr a, mel @l &l kézed@n1T0 ®bEbben ad2B) v ol t
®vben 13 olyan®PRel mos e dfedamiRporgzno | t ak: a |l egkiseb
1volt (2002-b e N ® s-beR),0a0e§nagyobb pedig 30 (2007-ben).

350

300

250

200 Malimentaris fertgzéssel

esetszam

O direkt kullancscsipés altal

150

100

50

-

— — — — — 0
o~ o < [T () ~ 0 (=) [=] — o o = [¥a) [{] ~ co D o —
(2] (=] [=2] [=2] [=2]) (=2} [=2] (=) [=] o (=] o [=) (=) o o o [=] — —
[=)] (=3} (=2} [=3] (=2} [=)] (=3} (=2} o o o o o o o o [=] o o o
— — - — - - — - ~ ~ ~ ~ o~ o~ ~ o~ ~ o~ ~ ~
évek
17. §hr@l el mies 2amdlamintk ®° zvekllehancscs2p®sbRIlI sz8&§rmaz-,

kull ancsencephal itis e86ttédkkmegosz| Blagya®BRsz8go
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Az ©°sszes esetet tekintve a | egmagasaspb regi
1993-b an, a | egal acsonyabb (-68n méegbdtdkeged8gRishh (20
Az®l el méseedes dt ek r®szesed®se &2 1°%s kPes"kRIi adzdRLY
h8romnegyede sor8n -k%hegyefAl 1t eatltaeknu, F2t0R21 15a zko®nzh®at nt
ugr §sszer Ten megemeal (k8¢ d eS)btA,a ely3 sh%r 81t kecske§l | ol
nagyss8§ga 1992 ®s 2000 k°z°tt k°zel -ignmemedekes zor os §
cs°kkemtl .el m&rrs e elulladcsencefaliiszes et ek k©° z ¢l azok el oszl
forr8sa nyers kecsketej vol t, a kecske8l |l om8ny
Az OEK nyilv8ntart8sa szerjBtv osgkbi2-heRhle g led m ¢ lstor a
tej&8lIlIRat ok vVvi zslge&Sleatb®&ma,sz@3 ol - gi astagniisasfifé&erB

8tad- 8llatot (mindern 8hHd S8tzlrdn kecsk ®t )

1400 15

13,7
1200

1000

800

esetszam

[ osszes diagnosztizélt KE
600 B igazolt alimentdris KE

—e—alimentaris KE-esetek aranya (%)

(94) eAuese ya1asa-3) sueuawIle

.//4\

2,8 \2,5
200
0 | |
1992-1996 1997-2001 2002-2006 2007-2011
intervallumok
18. §hir@l el miesze®$ Taz °sszes igazolt kullancsencef al
°t®ves idRszakonk®@ndl miesazahens ditelazsz8zal ®kos ar §nya a
eset hez vi s t99R2y®1tlvak® z°tt, Magyarorszggon

5. A KULLANCSENCEF-KUTATEB GREDMENYEI

521.Met eor ol - gi ai adat ok

Gy Tjti@Riszakumgkicamlkt - bar hgvi k°z®phRm®r s®lzl et i ®
®rintett &gy n ®v b e 45,8 /Ca(R0W0), t16,0 AC (2011), 16,6 AC (2012),
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162 (2013) ,

2010-b e n

ki

ugr -

A r°gzztett
jelent Rs 1 %8§bkag®st

52.2. Az1-e s
5.2.2.1.
Az 1-e s

ter¢l et en

Az egyes

12-b e n

val ami

t evRdl®. 8§ b1 a2010-b en

jell egzetes

nt

m2 g

az

vol t:

g yhely t R

§tnya g ®y
81, 3

(

mm

Kull ancsgyTjt®s

0sszesen

72

tgypae®k memaz
(2010), 39,
hRmePs R Eebai ar calap@dPKk®P®Kk slor 8n nem

47

Rsszekt (beepeampbemzg

folyamatos

4. t § b A&lzeast :g yh&lyetnR f ogot t

az

esR miatt

k ul
Haemaphysalis concinna ® sDermacentor reticulatus) j e | e nmut@tturitki (4 .
A gyTjtott

4

i dRszak

mm (20

| xdes scods, gy Tt
t 8hl 8zat

k ud | lkanz ok ® gBeds riikue) vdit §-noct s- me | 13@kk®@)pe t

f Rk @nnek ivar®r e tfl ejnl Rd®sai ( 38 8§8umh8r va, (454,08 | r8izmafta
®vek flaj okt szezonal it §lsreinus&d ¢ ton@@ld-t , de

Ixodes ricinus; Hcon, Haemaphysalis concinna; Dret, Dermacentor reticulatus; Afla, Apodemus

flavicollis; Aagr, Apodemus agrarius; Mgla, Myodes glareolus; Msub, Microtus subterraneus;
A, adultok; N, ni mf; B, K r v)8§ k

£v Kullancsok R8§gcs8l -k
Iric Hcon Dret Afla Aagr Mgla Msub
A N L A N L A

2010 42 532 110 8 37 120 3 98 39 0 0
8,9% 16,1% 4,7% 36,4% 154% 16,7% 2,2% 30,0% 22,4%  0,0% 0,0%

2011 108 1132 1001 8 69 51 23 69 82 10 0
22,8% 34,2% 42,7% 36,4% 28,8% 7,1% 16,7% 21,1% 47,1% 25,6% 0,0%

2012 124 1041 912 1 83 252 47 106 48 11 0
262% 31,4% 38,9% 4,5% 34,6% 350% 341% 32,4% 27,6% 282% 0,0%

2013 199 606 321 5 51 296 65 54 5 18 1
42,1% 18,3% 13,7% 22,7% 21,3% 41,2% 47,1% 16,5% 2,9% 46,2% 100%

¥sszes 473 3311 2344 22 240 719 138 327 174 39 1

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%
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t 8hAg D@t s sTBE MRS
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gyakor ifsoSrgdguamtaj d1 B 4. ®vben az ©°sszes fogott ki s
§t) t éFtotte mieil 15®&A. e ®)pP201ll-ben a pir - KA agnarils vot @ ®r (
domi n8ns faj, k¢l °mkorae c sapglBagaottusirgg,geca 81 - k k®t h
afa (Fot - mel LW KO. kt®)p 2012-ben azonban mgr a s8rganyal
(A. flavicollis) tal 81 tuk |mak (Feogt g ymeekl d1®ikHhl8e tk ®;p 19. 8)br a

A visszafog8si ar8ny (vagyis hogy az el RzR ®vben
tudtuk visszafogni a-bek P,3%e 20kR-den B, 29%® 201X ban 1,3% @alt.1

A visszafog8solprmEppemar @stzttk, a |l egk®s Rbbi Vi
voltt Mi ndez azt bizony2tj a, hogy ezeknlekb a®vk ilseehneltR

maxi m8l i s ®l ettartama.

5.2.2.3.8V&&as bbkamobokb- I

Akull ancsenceée3akbommalsizkenvglrtusi zol §l nunk a gyTjteot:
pool-j ai(B0: | 8)br a

2010

APRILIS MAJUS JUNIUS JULIUS AUGUSZTUS SZEPTEMBER OKTOBER
6 21 19 34 30 35 42
. ] ] [T
o . H
EZZ ] T
2011
APRILIS MAJUS JUNIUS JULIUS AUGUSZTUS SZEPTEMBER OKTOBER NOVEMBER
1 22 35 - 27 42 55 38
% % % %_ E ; % % E % E i %
2012
APRILIS MAJUS JUNIUS AUGUSZTUS SZEPTEMBER OKTOBER
17 0 33 53 58 38
T [l 1] 1T
— v S
] v [ 1]
| [ HEEE
2013
APRILIS MAJUS JUNIUS AUGUSZTUS SZEPTEMBER OKTOBER
3 8 11 21 23 20
1T [l
: : Eaele
- H: = - HH
Jelmagyarazat
Ev, honap és a fogasok szama (a visszafogasokkal egyiitt) 1 db 10x10 méteres mintavételi egység
2010 O
APRILIS
6
A fogott kisragcsalok szama: KEV szeropozitiv kisragcsalok: KEV-pozitiv kullancsok:
[ 1fogas [ 2fogas WM 3 vagy tobb fogas O 1 szeropozitiv egyed

20 8brkhes AgyTjtRhelyen 2010 ®s 2013 k°z°tt csapd§zot |
v8l toz8sas,zea op\zi t2v r8§gcs8l -k fog§&madzihted w ®awelkl, anwvad a
csapd8z8si hely®nek jel°l ®s®vel
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Pozit2vnak tal §l tokdt 5ladb k ficinestl I8e 7R pR2dAI11 augusztus
lLricnus ni mfa (2012 m8j us aH. concinalnaimmfnat (1200 1@b j %l i us e
mint av®tel.l egys®gek, daFhpoolnta ams§ rpoomz i K 2 1Iv°® rkbu®l 2 Ra nic s
nem estek egybe, de egym8st - -1 (2Kb.)P0am®ter t8vol

5.2.2.4. A r8gcs8l -k szeropozitivit8gsa

A megvizsgsglt 53493 vy -19k%z vl eBiBstzeenmlo p2zi 8hbhvmaak (
5. tz8th |l 8 Azon mint av~®tel. egys®gek, amel yekbRI

amelyekben szeropozit2v r8gcs8l - -t csapd8ztunk, n

5. t §bl §lzea ®s -e@gy T halyBrcs ap di§tzoki sr KEE-sBér kpozi(Afla,vi t §s a

Apodemus flavicollis; Aagr, Apodemus agrarius; Mgla, Myodes glareolus; Msub, Microtus

subterraneus)
Faj Csapd8§zoek eg Vizsg8lt s*tav Pozit2v sav:- Szeropoziti\»
s z & ar8nya (%)
les ter,
Afla 327 325 12 3,7
Aagr 174 174 8 4,6
Mgla 39 39 8 20,5
Msub 1 1 0 0
¥sszese 541 539 28 5,2
2-es ter,
Afla 266 213 13 6,1
Aagr 66 44 1 2,3
Mgla 43 27 0 0
Msub i i i i
¥sszese 375 284 14 49
*Mi vel nem vett¢sgnk vie®T meadaa tlt7i  grr8agmens §tl e kth - |, Vi s zmm t a Vvi s
testt °meeggheatl ad-) r8gcs8l - kb I m8sodj 8ra vagy harmadj 8ra is
ver mi nt 8k sz8ma ®s a csapd§8zoaohosr §gcs8l -egyedek sz8ma nem

52.3.A2es gyélyt R

Ezen a ter ¢l eten kevesebb ®kulkliasnrc8gocts 8§8( 286 9 3@ 6§
gyTjtottegndks mémgl azerd. A r8gcs8l -k szeropozitiv
6. t8ghl,sxv&8trust pedig nem tudtunk izol 8l ni a kull
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524.A ki sefndrRsRz®st a®gzubadult kull ancs
t °meg®gke® zt i °sszef ¢g9gg®s

A k®t gyTjtRhelyen °sszesen 9616 -awlklrinus,so0t gyT
szubadult form8&8k domi (368%) ®is8§j4BUBIEM)INBEEI It 8mk§t Ez
st 8di umok szezonal it 8sa ® vvettl (19.0v B);r en&proinll i- s braint
t 8pl 81 ®kkeresR ni mf 8k, augusztusban a | 8rvsg8k for

¥sszeDdrb ki seml Rs egyedet csapd8ztunk, am
szeropozit2vnak. A prevalenciae®rtv@hak klbozZs8%88tbianl
volt s z i p°reszt: ipk=8 )7487).( A szubadult I. ricinus st §di umok dzezona
maxi muma ®s avi tsksemotpatzhat - s8ga &n riSdRbs&n - Bt ké d
(20. 8)br a

525.Aki seml Rsf aj ok szer opboszRgteiivesatzS slbel i
gy T helygn

A vOor°gdeigotkok szeropoziti-szceBeae( 20| 6%a 6sapdg§zo:
erdeiegerek (3,7%), illetve 45-szer ese a pir -k erdeieger ek (4, 6
6 . t 8 IASM. aglareolus, il letverfaaj k®tzereg@ozitivitgsa
szignifi k&8&8nspr®k00baz A.davigolid @& g H0,0027 az A. agrariuse s et ®ben) .

6. t §bl 8§ zead : g yA@yetdR csapd§zottsze8opogli tk vbv8ki saeBnpn

(Afla + Aagr, Apodemus flavicollis + Apodemus agrarius; Mgla, Myodes glareolus)

£v Afla + Aagr Mgla
Szeropozitivité&Relat?2v gy«¢Szeropoziti Relat2v gy
(szeropozit2vok (szeropozit
csapd8zott) csapd8zott)

2010 4/137 2,9 T 0

2011 2/151 1,3 0/10 0

2012 1/154 0,6 0/11

2013 6/59 10,2 8/18 44,4

526.Aszeropozitivi n&s®sk va l°Bimzhds maef (gg®
azl-es g yhdlyen R

Azles ghely¢gmn Rcsapdg§zott h 2 An agrarius ® eM. glareolmsFegyedekn y
szeropoziti vi t 8sa nem k¢l °nb°%z°%tt sAzfRavcollis-b & w Bésped , Bgy an
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t°bb szeropozit2v nRst@nyt 8hhEB®bat Bt n®k (&8 §Pot ®5
k°zotti k¢l °nbs®g deeamhwval the@@B)gni(fi k8ns,

Azl-es ofely¢m csapd8§zott ©°sszes rg§gcs8§l -t tekin
(= 0,0117) tal 8l tunk az adultok (n = 366) ®s @
kozott (6, &% ®@s§pl,§72%)t

7. t 8§bl §zas$ : gywélyenlRsapdg§zott s Bgrce®a z ikt 2fvajrok ®s ®vek

me g o s z (Afas Apodemus flavicollis; Aagr, Apodemus agrarius; Mgla, Myodes glareolus; Msub,

Microtus subterraneus; I, h2m; ;juv,17 qitResstt@Pyameeggt t i, de m®g nem ivar ¢

£v KEV szeropozkt3v8§m@g¢sgbapd8§zott r8gcs8l -k ¥ss zecs Szeropozi-
Afla Aagr Mgla Msub tivits
Il | juv [ | juv [ | juv I | juv

2010 0/40 1/35 0/23 1/710 2/9 0/20 i i i i i i 4/137 2,9

2011 0/32 0/18 0/19 1/23 1/15 0/44 01 0/2 0/7 i i i 2/161 1,2

2012 1/35 5/44 1/27 112 0/13 0/23 0/2 0/6 0/3 i i i 8/165 4,8

2013 1/23 2/24 1/7 2/5 T T 2/5 5/11  1/2 0/1 T 1 14/78 17,9

¥sszes 2/130 8/121 2/76  5/50 3/37 0/87 2/8 519 1/12 01 i i

Szeropozi- 1,5 6,7 2,6 100 8.1 0 250 263 83 0 0 0

tivitsgy 46 20,5 0

53.KULLANCSOK TCPLCLEKKERESf AKTI VI TCsSC
VI ZSGCLATA

53.1.A kull ancsgyTjt®s ®s a kiseml Rscsap

Aki sz 81| la8sno8kv ad | K s slzreisus-n( st 086d3 um szerinti megoszl
598 ni mf a, 34hBRst @p8L§zcantinna-t( st 8di um szerinti me
33 I 8rva, 45 ni mf a, D.feticas-t(®n yn,Rs2t ®n2ym) ®&Bs 34 h2 met
A tov8bhbi statiszti kail. ridined d®§ g 0 % s heogzaymd €ka B ma

bizonyul t el egendRnek
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8. t8&8bl gzat: A vizsg8l ati t er ¢ | leodesmicinls rgiymfi § ®ss z &m&k,al @ammal §hkb@ot t r°gz2tett hRnN
®rt ®k é\Ns krgihusni mf 8k sz8ma; T, a |l evegR bh&nRBlyf sPkl atevapfabapsthamommk/ R@lyaj a1z inmtpk

a napnyugta idRpontja -ra:perc form8tumban)
Ergk Cprilis M8 j us J¥ni us J Yl i us Augusztus Szeptember Okt - -ber

N T RH N T RH N T RH N T RH N T RH N T RH N T RH
1. 3 9,0 80,9 0 17,5 65,2 0 18,7 72,7 3 17,9 95,0 7 16,1 75,1 2 13,2 83,4 2 10,3 96,4
2. 9 9,3 76,0 5 15,7 70,6 1 18,7 72,3 0 17,7 97,0 1 14,7 79,8 6 11,2 88,1 3 9,8 95,5
3. 6 8,8 78,0 5 15,9 72,8 7 17,9 75,4 2 17,8 95,1 1 13,7 82,5 5 11,3 89,1 4 8,0 97,0
4. 1 9,3 80,0 4 15,5 75,8 0 17,2 80,7 1 17,6 97,8 1 13,5 81,3 3 12,6 83,8 2 7,5 97,0
5. 1 9,8 83,8 6 15,0 77,0 9 16,7 83,3 1 18,5 92,6 1 15,0 76,6 2 11,4 87,1 0 8,6 98,1
6. 5 9,6 77,9 2 14,4 86,2 8 16,5 86,4 6 19,9 91,0 1 15,1 77,2 1 10,1 90,9 2 7,2 89,0
7. 14 10,5 72,4 10 16,0 85,0 3 18,1 80,5 7 21,7 82,5 1 15,3 80,0 1 10,0 92,6 0 6,7 97,1
8. 5 11,7 69,3 9 18,1 74,8 9 19,5 70,5 4 22,7 80,4 5 16,5 87,7 2 12,5 78,8 1 6,6 96,3
9. 13,2 66,9 3 20,5 68,7 8 19,2 70,3 7 27,4 61,7 3 17,8 80,9 1 13,8 85,1 2 8,2 94,0
10. 15,0 60,4 9 23,1 62,6 4 18,7 81,1 2 29,5 54,9 2 20,6 78,4 1 15,6 81,8 2 9,9 98,3
11 12 18,9 50,4 4 24,2 67,3 es R 3 33,3 46,2 0 23,5 54,3 1 17,8 72,1 3 10,6 96,0
12. 15,2 60,3 3 26,6 54,3 es R 3 34,1 39,3 2 23,8 52,3 1 18,6 66,1 1 13,5 89,1
13. 17,7 58,0 4 26,6 50,7 es R 0 33,8 38,5 0 23,5 52,8 4 18,7 65,9 4 14,6 86,4
14. 11 10,9 95,3 5 26,2 55,2 es R 2 35,4 34,7 0 25,2 49,5 6 19,7 62,2 3 15,5 85,2
15. 6 15,9 60,6 4 23,5 58,7 5 28,6 46,0 esR 276 82,9 0 24,3 47,6 1 20,5 58,9 3 15,3 85,0
16. 17 18,2 53,0 2 20,7 73,0 2 29,6 43,1 es R 256 93,0 0 23,5 50,6 1 18,0 71,5 6 17,9 77,7
17. 8 17,6 50,8 1 24,7 54,3 7 27,5 44,8 2 27,9 70,0 0 23,4 49,9 1 17,5 73,0 7 15,5 88,2
18. 8 14,8 63,0 8 22,9 62,5 3 26,2 46,8 0 25,9 78,0 1 21,9 57,5 0 16,9 76,0 8 13,9 90,1
19. 8 13,4 70,1 13 22,1 64,7 3 26,1 53,4 2 24,8 87,0 1 20,4 57,0 0 16,2 78,3 4 14,1 86,1
20 3 9,7 81,8 4 19,3 76,8 5 25,2 53,1 7 23,0 75,8 3 18,0 67,7 7 16,3 72,1 1 12,4 92,5
21. 4 10,4 78,9 2 18,3 72,3 3 23,7 53,0 13 21,2 87,9 3 17,5 69,9 4 16,4 71,8 0 12,0 94,0
22. 5 9,2 85,0 3 17,1 73,1 4 22,4 57,0 7 20,1 89,8 3 17,5 72,6 0 15,6 77,1 2 11,9 94,2
23. 3 9,5 83,9 6 16,8 75,7 5 22,0 57,9 5 19,3 91,9 3 16,8 75,1 0 15,2 71,7 5 12,6 91,1
24. 3 9,0 79,2 3 16,7 76,2 2 19,9 65,6 10 18,4 94,1 1 16,6 74,2 4 14,5 81,4 3 11,0 93,8

nk/nny 05:33/19:30 05:00/19:58 04:34/20:28 04:39/20:34 05:20/19:54 06:08/19:46 06:56/17:37




A7 kisan8bkbkgeXx8&nal kal ommal si ker ¢l t ki sr8gcss8l -t

t°bbs®ge (25 fog8s, 86, 2%) s 8r2gegyegdalklh ered diSeng ®r

k®t szer is megfogtunk). K®t f og8ssal egy pir-Kk

voOr°shs8t¥% erdeipocok r®szesedett a csapusgzott §
®) szaRE20-a5: 20 -ra k°z®) edetkt hakohk@®att l10Om8gos gl
t 8 bl Buatedd.

5.3.2. Anapkeltek * ny @kit i vi t §8s

Cprilist-|I okt -berig azt tapasztaltuk, hogy a t ¢
3 -r8banottfbozk ozl -dl csak szeptemmapkelt eolut 8hi va@akel v
enyh®n cshlhipé&et t eAel Rtti ®s ut8&ni aktivitgst st
k¢l °nbs®g szignifik8mesna&0,082 X.onty&@{dIt8 A apt&8r os t

9.t §bl §8zat: A vizsg8lati ter,ghatehnt & aglyRtj3t3®s@s§dlatndh ion
gy Tj tx8destricinusni mf 8k sz8&ma, a r°gz2tett hRmM®rs@kal eti ®s
l evegR hRm®r s ®k | etheana tRaH,ajrseziant2evn ,p 8A Glham; Ntl.aidinosm a t al

ni mf 8k sz8ma)

Cprsili M&j us JYani us J Wl i us Augusztus Szeptember Okt - ber

Napkelte el Rtti 3 -ra

T 8,8-9,8 15,0-16,0 17,2-18,7 17,6-17,8 13,7-15,0 10,0-12,6 6,7-8,9

RH 78,0-84,0 73,0-77,0 72,0-81,0 97,0-97,8 77,0-81,0 79,0-91,0 96,0-98,0

N 8 15 8 3 3 6 2
Napkelte ut8ni 3 -ra

T 9,6-11,7 15,0-16,0 16,7-18,1 18,5-21,7 15,0-15,3 10,0-12,5 6,6-9,9

RH 69,0-78,0 77,0-86,0 80,0-83,0 82,0-92,0 77,0-80,0 79,0-91,0 96,0-98,0

N 24 21 20 14 7 4 5

5333.A., napnyugta k°rny®ki aktivit$sgs

¥sszehasonl 2tottuk a napfiryaagésaR ehRmmt 8§k ®sz Im Etni i
aktivit-®8§) gphbhamia napnyugta el Rtt volt domin8ns,
j Yal-dugusetus-s zept ember ben 8tv§8ltott a napnyugta ut 8§n
ki egyens¥%l yozott ummhtA k& véat®keziFhtar §ay$z8mot k ®p
h-napnapngugt 8§t kOogywTjRt °3t 4-zr§BitmafmS8akp nyugt a el Rt t i
3 - r8ban fogott ni mf 8k sz 8§ statisztikih2 sSgegf kKPPp@R=ett t ( @O
korrel 8ci -t)otnmuthdawit tkiazz &ldl 8 s on Azd.gionustn i rm§ 8ks § |
tavaszt - | ny 8r nag leenje®it gea kddil RtigttmgsRa a u/gl uzemembes ®s s

65



h-napofbben a h8rom h:-napbancsa&pd SmgdtstP)ll - Sutkv &l tl cetg
Rjzaakai akz2di.vi@kBrsa a

0,9
- .szeptember
g e augusztus
" 0,8
et
= .
g ecgf A
® 0,7
Qo
zE
C v 0,6 -
ot
$E
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S5 s t29Y
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g2 04
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0 T T

0 1 2 3 4 5 6 7 8

csapdazott kisemlGsok szama

21. 8§ PArlaricinusni mf 8k napnyugta k°rny®ki aktvitg§sa ®s a c
kezotti ©°9sszefg¢ggg®s, 2012 8prilis ®s okt - b

A Pearson-f ®lke®r rel 8ci - s egy¢tthat - ®rt ®kgeni 0 EBnyvmodk
bizonyult (Pearson-f ®1 e k op=0#026810.it §b )8z a't

10.t §bl 8zat: A vizsg8lati ter¢leten 7 gyTj t3®s-ir Sablaknal o m
gy Tj tixbdes ricinus ni mf 8§k sz §ma, a r°gz2tett h R n@8Rkr esk@kkd le t i (
val amint csapd8zott KTi,s eanl RevesgR moR k@i s ®k-bae;tRél, a t al a
relat2v p8ratart abamMl décinusai anf ki sz&ma) %

Cprilis M§jus J¥ni us J%l ius Augusztus Szeptember Okt -ber
Napnyugta el Rtti 3 -ra
T 13,4-17,6 19,3-23,0 25,2-26,2 23,0-26,0 18,0-22,0 17,0-18,0 15,5-18,0
RH 50,8-70,1 63,0-77,0 47,0-53,0 76,0-78,0 57,0-67,0 72,0-76,0 78,0-88,0
N 24 22 11 9 2 2 16
Napnyugta ut 8ni 3 -ra
T 9,2-10,4 17,1-19,3 22,5-25,2 20,0-23,0 17,5-18,0 16,2-16,4 12,4-14,1
RH 79,0-85,0 73,0-77,0 53,0-57,0 76,0-90,0 67,0-72,0 72,0-78,0 86,0-94,0
N 12 9 12 25 9 11 13
Csapd8izoeml Rs°k sz8ma
1 3 0 5 7 7 2
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534.A nappali ®s ®] szakai keresR aktivi

¥sszehasonl2tottuk a nappal ( n d mkaepinty®@tgR I8t n & p myay
fogott I. ricinus | 8 r v8k ®s ni mf 8k sz8m8t (amelyet a keres:
Cprilist-|I j Yal iusig mind a | 8rv8k, mind -a ni mf
szeptemberben az t ®j szakali domi,nam¢zga okel behiRe i a ka k ®
r®szesed®se kiegyenl2tett v®ddat.nimié&k &owmi8t koz§s
szignifik8nsnak bfi @koledyRulytzeekt @B @@Ardslo.mpt §bl 8§z at

11. t 8bl §zat : A vizsgShhkal aramgll etannd@dpmaylTijt ®cil et ve
gy Tj txédestricinus| &§r v 8ki n&fs§ k s z § ma

CpriliM8jus J¥nius J%l i us Augusztus Szeptember Okt - ber
L&8rv§gk
nappal 12 0 42 74 2 5
®j szaka2 9 35 5 180 42 0
Ni mf §k
nappal 108 84 66 59 16 18 29
®j szaka 45 31 22 28 24 36 32

54 KULLANCSENCEFALI| FIERT (ZEBUDEZI SF! GGE
RCGCSCLEKBAN

541.K1 i ni kali t¢net ek

A klinikdlieltagsmaittak mozg8s, )csakagyEMR] tabbasp®gbde
vol t ak ®sXr, e vrelhnedt Ramei nodr 8d 2 siamt,r amuszkul 8NMemsan ol
tal 8l tunk k alto;mbest @gke ket Rs s @g Gbeetn§,| ij ed ahka®PE sk ®s

i dRpontj 8ban: a |l egnagyobb al kal mazott d-zis ha
hat 8s8rlal.a nlapon beveatzkekbafudrtS8Rz°t t pegyikekemer dei e
mutatottk | i ni kai(22¢n)behket

5421 mmunhi szt ok ®mi ai fest ®s ®s sz%vett

5421. 1l ntramuszkul 8ris fertRz®s

Az NMRI | aboreg®rben aa®agwnagngyt jebdevildnheans ey t

vekonyb®l ganglionjai ban tudt uk ki mutatni a v?2
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hematoxilin-e 0 z i n fest ®ssel nem At agtaBuk teislet @lyems8th.e mAz o

ki mutathat- az antig®n, ®s nem t@28dMBunk sz°vett
0 hNYfA&a FSN
0w
g _ 10 | | jelmagyarazat
2 107 A
£ - | |
e 10 | | I I NMRI egér (pozitiv eredmény)
LT | | | |
o —— | | | | ! | : ; ;
% 1 | | | | | | | NMRI egér (negativ eredmény)
s 10! I I I I I I
& ) I | i | | | |
£ 102_ | | I | I l - pirék erdeiegér (pozitiv eredmény)
2 10° | | | | ] I
5 w1 | ! | | | l == _. . L . 7
< 10 | - __1 __ |___| pirdk erdeiegér (negativ eredmény)
immunhisz- szero-
lathato tokémiai pozitivitas
klinikai tiinet festédés
BILY ( NI Ydel TFd&INGN
P 71 [ = 1—=1 . .
g 107 ] | | 1 jelmagyarazat
s 10 I I I I
T i i | | ) . ”
g | | | | | NMRI egér (pozitiv eredmény)
3 10 i i | | | 1
® — i 1 | | | | , ; "
2 1 | i i | | i | NMRI egér (negativ eredmény)
=
g 10° | : | | i i - pirék erdeiegér (pozitiv eredmény)
g 10° i i | | | I
§—=r I I I I I I ==
10 : | | | I | | ] pirék erdeiegér (negativ eredmény)
immunhisz- szero-
lathato tokémiai pozitivitas
klinikai ttinet fest6dés

22. §bra: A kull ancfsemtckf @d im@&\WnMRzl W 2arbuesr®sg ®ri r - k

er deibeegn®r or 8l i san (A), val &mi nbte jiuntttraatnmoutstz kvu?l r8ursi seasn

5422.0r 8l i s fertRz®s

Az NMRI | aboregerekn®l nagyasggmmi ficcen Rzt ¢ ste®nn e
i mmunhi sztok®ml2a.i $E28d SIsBAt AvEbbSE n®h8ny fertR:
azonos2tottunk a gyomor ®s a v®konyb®l gangl i on
A reakci - er Rss®gbkkakematgogpn°tAekBRRagylrdamtakut

| 8gy wlo8 g megf i gyz°vettiR, | @zniAzsai dlegpd dj t ek sz 8§ ma
citoplazm8j wknkudhmbmdgi,t e®s sti  mboi t §s beszTr Rd®s
A t°bbi p srzeemrovlbiem8 snem volekals zmegftitgaynel RetvBIl t 0z §
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Az A.agrariusor 81 i s fertRz®s®t k°vet Ren (2.t i g@®Na m
A). Megfigyel hetR volt a szagl - -hagym8ban-® az el
gliasejt ®nilmatmeintt s @ge ,e t erlgnfodht skt édrlgo/tuld @3aadz8-sd -
8br &aN®h8ny specifi ku®&sang IfieassteRdtR wikodletg 4 & t kheau d § tau s 2
putament er ¢l et ®n, lafodli vz e Vg piytud d ag®s s 48t &D) a
tov8bb8 az agyt°rzs terg¢glet®n idegsej.tA mébbizis

szervben sz°veti | ®zi -k nem voltak megfigyel het R

23. 8KAr &kwul |l ancsencéefealtiRzi®sz ivmintuunshi szt ok ®@nafii®@ie ki mut a
hamet oxi Il in el l enfest ®&&,BpR®@s, pPNMRIk |eatbdoer Depgg®®g ys@dsasn, 200
nagy?2tgssal

(A)Nagy sz8m¥% specifik®sahhihmeastt RAR ti s8d@regtypur 18l d ds8 sat on fert |

| abor e@®@enkiakglyeusz kap@BUtTeDLDfre® e sejtt2pus fertRzRd°tt az o

ki sagy8§ban. SzembetiTrek @®sPwurykil wjSe (CpI zk§ neorsR ss efjets tsRode@sief.i k us ar

az or 81 i s Ytagrariusfagyg n ®kzCtgtl - hra@y mAP)N®h &8ny fertRz°tt sejt | 8th
Yat on f Aragr&igsagy§ nanku k|l eusz kaud8tusz ®s putamen ter ¢l
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6 . MEGBESZELES

Az 1998 ®s 2008 k©° Zoutltl amejsehemref at-dotrirsezl eés@eaki £y me
epi demi ol - gi aior 8 Ine mmz @ogy aHKulBicsenckfalitisz incidencia nem (a

sz8mos m8s eur -pai orsz8gban megf i gBvikeddhazaie mel k e c
popul 8ci - 8toltotts8ga is el ®rhette az wut-bbi ®
kedvezR epilki@pdto,l -dgd aerre vonatkoz:- konkr ®t adat

A kullancsencefalitisz h a z a i j 8mwa&n yttoavn8 b b i jell egzet ess@
nagy t %l s¥%l ya Kar 8kt eadaPaRtalapj 8§n (Lakos 1998
1995 ko°z°tt 6kkelgncsercafaiti§zZeset7/®%-a a f ®r fi ak k©°zg¢l ker ¢
k°zotti nagyfok¥% egyenl|l Rt ens®gbeoliGgg arfeemt Rg @er t
kapcs8n a |l egkiemeltebhb mkokhEB®atss 9k sRovpeosrjtldt ®r f i
k¢l °nosen arr mumdlkEkth ve®gzRkgypehbhkkoirk ez nyil vgn
magyar 8zza adaynmebohogkames §n mi ®rt a nR64( ®vers be
kor Yaak) enyhe t Wezasé/d egtae § el 4 2mztR. a

Az esetsz8mok szezon8lis viglitom&sta w¢majndtk Vg g d
koraihazai publi k8&8ci -k |l e2rtgk (KE: Fornosi ®s Mo
Juba 1953; LB: Torok et al . 1987, Lakos 1988) , hogy a
tavasszal jelentkeznek, maejl dRflmekgdRus z ein | e me Ra n R
hal moz-d8ssal, amelyet a mi adataink is meger Rs?

hg8tter®ben a kullancs ve@Rgdemetals2008d)zon81l i s akti vit§

A k ®t betegs®ggel k a p c eoosl zalt Saisfie d&-sred kekz - § ®r b
kull ancsokban megfigyel hetR prevalenci 8j 8nak t
(Dani el et al . 2006, Lindgren &&azlJrigrua®®» nla2006)
persulcatus el t er j ed ®s i tnakr §tl ee ®@®ell . MBbsast@®g | MBI e caz ek er

kullancsencefalitisz irodalomban is szerepel, ahol a ff er t Rz ®s t e rr p® skzGmtbi g-c
ker ¢1 t (Padovskygl966)a

Eur -p8ban mindk®t k-rokoz- kull ancsokban me
el t ®r ®seket mut anela fvizoew®&dy®behne,| y®e kirajzol -d
kockg8zatt al jell emezhetERUrt @r8bplaet , aa-znk8am kil ka8 vkb®azli
r ®g i -(bDamiel et al. 2006, Lindgren ® sJaenson 2006). Ma g a s gtviteli k ock
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jel entkezhetkozahod|l RE ok dubd §8si gyakori s§ga magas

vektorfaj, valaminta rezervo8r ok is nagy egy@ds TerrTtsRge®s i
ar8ny tov8bbi fontos elemeit jelentik valamite!| ©nb?©

az embertl | ®&n &s cksi2 p ®s e k Maygaykaorroirss§zg8ag oins .a f ent i

|l egi nk8bb a gazdag aljn°v®nyzetT |l ombhullat - er
l.ricinusaz orsz8g | egmagasabb tengersz-ia0a00f mPeéet e€n mp
me gt alt §Homok ® s Farkas 2009). Er ed m®ny ei nk azokon a ter ¢l
nagyobb gtvitell kock8zatot, amel yek kor 8bban
8§tfed®sben ®s/vagy olyan ®| Rhicihusek BmBr gazdaf§bksa

At ®ri maftarkmi m- daggomBnyosan h a skallangsbka t o0 s a k
terjesztet twi zbsed &lfEs@®ges&ks et al . 1995, ®&RBiser et al
2007). A jelentett ®s s kubanceehcefdliisaé $ age k ga®ob el i komp
Magyarorsz8§ gon i s eR&mzzeée®k ale. muh&&)n,k az e lLgne- amel
borreslal- zPsszehasonl 2t §sban vR®gezt e el . El emz G
kullancsencefalitisz 8§t vi t el i gocak §s®@r kelmpakt abb, yheel t szer

borrierla - 7 el |l emzR emel kede Rt ko claddbatl s etrerddledt, e
kullancsencefalitisz vaus-pr eval enci a a kul Is@8mgasnlddan la®tac sag
mint a Borrelia-prevalencia (Rauter® sHar t ung 2005, Daniel et al. 20
2009).

A nagyobb tengerszint feletti magass8gok ®s a
el emz®se WYj szempontot adott a tipikus 8tviteld
amel yek magasabban feklkmeprpgkesnaly oheg,ammdlyeke 0 ¢ 1 et e
fmagaslatiakd (150 m®teres tengerszint f © ] émelkedett magas s
§tviteli k ock 8z atPparktnoask nieegkjiengtyheeztnRk,. hogy a vecg
mag? 8t i s jell emzi °sszet ®t el i szempont byl az
er edm®nyei nnkabgeyna re§zz -ilete®ny e z R

Kor 8bban ismertt® v&8lt, h ogy kulancseacefdlib or 2t ot
esetsmi8mden hazai me g y ®bsesnz eif g @yzmyo |, ehgaytongSrnis @& hogy
er d Rk ®s a telepe¢l ®s ek k ®p e b s ®g e Mangaygayraorr8szzn§ g o n
kullancsencefalitiszi nci d é R@ic&t et [Brl e d 2&n0y6e) i kallencsenzefalitisz
kapcmEger Rs?2t ebym®kqgr rmédgs eaz ®lsen el sRk®nt igazolt§

A be nem jelentett megbet agged®sizsg8&énekalkit
jelenti k, ez al - | a mAz eillemamisti® kv Sleem &9 evt®e 28 m

fé¢ggv®nye: az esetenk®ntekaltgnednsy eg@my®K®RH, orav bseh
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hajl and- s8ga, a gyengiek glekrenym@dbibrregpgetz@mne®s

di agnosztikai m-dszer ek bizonytal ans§8ga, mi nd
megi SsmerA®sr®d j.t et t mor bidit8gs |l ehet Rs ®g ®t veti 1
megbeteged®sek. sgBmMEmh®| t et eht | Bt s° O8N ®ajdke 1997
ezt k°vetRen az ®ves esetsz8mok al adAzoreyaeldls zEzn r
revid -2dR®wnerf)l bel ¢li, sz8mottevR cs®°kken®s®nek h
v8l toz8s f elsne®thogy @ zhab®r at - ri umIRg®RPp BN ZIRIOKC | t
kezdRdRebet eget kezel R k-rh8zaknak kelknlekki fEigzyet r
nem z8rhat -z kel | &to-gyiina m®zag®ny @lkokcb®llzot t di agnos
Vizsg8l atok ablo®geztset ®m@®@v eleld Rzekegs®g eset ®b e
diagn-zis oki ter 8pi 8t nem al apoz me g , csak a
meg?2t ® ¢®ereagzii et al. 2005, ZzZ°| di et al. 20009

Az eset ek geok-dol 8s8t na rgrzéegekt j ¢éladnth®s$ ¢
vRgezt ¢k ®s nem a fertRzRd®s val-sz2nTs2tett h e
ter¢cfl g g®st mut att ak, 2 gy a k ®t pont csek®ly
Az adatfel daoll gpz8me GGk Sz al sz@mploamb b8t oz §,dhdagy j el ent
az 8ltalunk haszn8lt t ®r k®p az erdR fsgal m§t d
ter¢letal ap¥% s)pAzs@stadw®ege mazbt el 50 m®teres szint
al acsony fel bontlks Y%rfragky meizn Rs gl neer edm®nyezhetett
interpol 8ci -ban.

Meg k e | | eml 2t eni a Zkapést-od K yied ik ez enddifn®o g ei nk
al apj 8n nem tehet Rek az egy ®n (Beatei et talj @008. vonat
A morbivdinta kbaz 8§ p®pul 8ci - szintj®n tett meg 8l | a
®r v®nyesek az egy®n megbeteged®s®vel kapcsol atos

A vizsg8latunkban al kal mazott m-dszémek seg
speci fikus korcsoportok ®s in pomtbsabbare gzon® 3R § S UK S me
akockg8zatnak kidte.tt Eme®ddpm@8rBsyR®egi nk seg2tik a c®l zot
mi el Rbbi el t8vol 2t8s8valy®dRpletl 8 enasle kc 29 Klad maet§R

kockgzat a), val amint a megbeteged®s®vepel kRpeboR
felvil 8gos=zt - munkS§8t . Mi v el l e2r - epidemiol - ¢
i nform8ci -kat haszn8ltunk, eredm®nyeink ed Rseg?2t
surveillance, §8ttoelrtvoetst®s8gti vi zsg8l at)

A k®egb®y 8tviteldl kock8zat 8ban | egink8bb ®r

voltak, de azonotsitntkot speci fiflouns - 8optoin tAeKllancsencefalitisz
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eset &geyn d®l nyugat.i nagyobb, ®s egy ®szakia ki seb
Szent goeSzambagheldS ¢ me g kar ® t -d®| keldeat i di®l §nyba ®s
orsz8ghat 8r ®s a Kisbalaton k°z°tti D®wmbn viler es:
2vig hwz-dik. Lakhegyi gyTjtRter¢letgmnk & M8kt k¢
°sszef ¢ggR, m@eedkiictebkl et et a-P 821Gy S 9 @-Higkalc ma t
vonalt. -1 ®s@2kr & htral, alBj uk

Tov8bbi vi zssgz8 |nhta@okikuaBayes-taec s| ®st al kaldmRaz - ,
bet egs®gt ®r(AbRllpreez a® 200B,le |l emezhet Rk a ter ¢l et el t ®r
v8l toz§8Jawv §bibs§ a kock8zat ®s a betegs®gspeci f
azonos 2t k@az-Rompgoneas model (Knorr-Held®<Best 2001) al kal maz§8s 8§

-
A tej k°zvet 2t &all@nceehcefdifiszaj §k vBeyemz®sekor azt t e
hogy az 1992-2 0 1 1 ki °gza°ztot| tkullarssercefaditisz eset4,4%-a bi zony 2t ottan
kecske- i | | et ve teh®nt ej fogyasztBszakdr esepke-®z Rd °at t
Eur - p8ban megdnlgyeadt 8myok k°z®&®yeC€Csehoprasz8§dPlrdrre 84
fogyaszt 8§sa r ®e®n Rx@uadlke k p HZRO®t2 0 0 8 kozotti i dRc
vonat koz —-raan e 9% | t ®k ( Kr 2z et al . 2009), - Szl ov g
nak (47/627 eset)t al 81l t 8k (Labuda, eatd®ml §s 260R2) paiM8er sz§
ut - bbi k ®t ®vt irezgeyd bleaon kers®atk jeS8gryv 8ny i smert et ®se
Kerbo et al . 2005, Kohl et al®l el MmO 8 ¢ eé@stdck.c s §n k-
Magyar on kg gbbaak a |l akhegyi ®s a hegyh8tsgl i
r®sz|l etesebben (Balogh et al. 2010, Caini et al

Azt tapasztaltuk, hogy az ® 1 el mk S zwee tf2etrett Rrz@Biesne ®r v ®nyae s ¢ | t
k°zvetlen kul lz&8mamaczs 2 pgesditiRbkmrzR es et s APM201ds ° kk en
kozott regi bazg88kbak addi g °issmeddtetl Gné svaesdiett T
kull ancsencef al 8tKiswuz®tfeelretsk za&sl ®@v8d&0 2M@i0KKor a | akhe

esetei adt 8k azigaz®hi Relsizancsenktedjal kt tget Ftee
fert Rz®sek ar8nya a kullancs k°%°zveti8tt emtratestett e
vizsg8lt idRszak sor 8&n.

Avi zsmgedhtet eged®zehkal it §8sa K°4vekilldnescskk @d®est t
okozta megbet eged®@ddksmerRzronal it 8shoz: az gtvitel ek
augusztus Kk°Az®etstet ek Inemt . ®s Kkor csopoisnagyzfeaki¥ht i
hasonl - s8got mut at ot t a teljes mi nt a (az °©ssz
megosz| A28988. ®s 2 0j0e8l ekn°tze°tttt © s s z kst haqbf eBiref g eadk® s
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r ®szesed®sak @8B% dot t . Az alimet8ris es(®tl®k k°zo°ot
amely felvethetia k ul | ancsencenfeanheikt | k°zz Rt2tpiatsolge® i K ®s § ®s ®t
is. A k®t I egnagyobb j8rv8ny, a b®lap8§tfalvai ®
il letve 20 nap telt el az el sR ®s az utol s -

jelentkez®se k°z°tt. Mivel eg aske®szgBhrkSngkstel
®s a j8rvs8nyg¢gyli hat - s8gok, k-rhg8zak g8l tal | e
kivizsgs8lt j 8rv8nyok, meg8l Il ap2that ., hogy a
idegrendszeri, gyul |l ad8sos skakkdsz8nakegkezldiet e :

intervallumban zajlik le.

A 27 ®l el mesge¢g@8TvBnyndul §si pontj ai ki v®etel
Magyarorsz8gon 1952 ut8n el kezdRdR ®s h8§rom ®vt
feltsgrt ®s k®sRbb S8itam- udsket ®klkel deémi olg-agzioa t t
A kecske8ll om8ny megy®nk®nt i megosz| 8s8ra csak
vonatkoz-an ®slc&aekd2@0 ®r hadaghee Juh-® HKdas bkt eny®s:
Sz°%°vets®g nyi lBedkrstzaenrti s 8baanl egnagyobb anyakecske
azokban a meg¥®lkkam, ( PEcdg , VA s &Zagr n®pi, ® nB-Bindkaojdd Ya
Szabolcs-Sz at-B8r eg) regisztr8lt8k, amelyek nem vagy
ismert kullancsencefalitisz-g - c ok Azo® | el méseedet T foemt R2®@sekk §bb ®r
megy®k a nyilvs8ntartott 8l 1l om8ny al apj8n k°zep
(N-gr&8d megye) kecskesTrTs®gT ter¢letnek minRs2t

A fertRz®s j8rv8nyg¢gyli azontosgy 8tsta s ajfrog R
kiindul 8s8hoz k°thetR te] eARI7&Isl altakkh eaglya p 0js§ rwisgz
megyei 8l | at eg®s 8 d @®gn8pyia kecske8&8l |l om8&8nyb- | egyedi \
telepet 8l l ateg®szs®g¢gyi kzg§anbatrtaal 8i bl yezizeg§8H¥
Cltal 8nos V2rusdiagnosztikai Oszt 8l y&8n kerg¢glt s
1n ®I volt igazol hat - az akut fertRz®s) a z8rl at
k2s®rl et eredm®nyek@Otl2)(Balsonghte¢et® a8l t, hogy az
v8l tozat o288 gngagplo,n It cr2ti kFoantwxsr uvhsatnga Yt ¢ z kik e
szerol -gi ai vai fzesrgtSRriss@rs §s v ®Smz el t nek minRs¢l R 81 | @
t°bbs®g®benemszphhbs®gtselt 8von Ki z8rni a tejtermel
k°vetkezR | aktsgci - -jukt- | PRPet ak v Rog®jt §lne®mB Hb ®e k
tej ¢kkel cr2teni . gy a fertRz®sen 8tesett g1 |

esetlegl ey §ssaz ¢ k s®gt el en

Vgl rogz2teni®l &lemdse ehedlghysencefalitisz f er teRz ® s
megel Ruédle | t ®t el ¢ b e®P®ogsp)klet ogyaszt 8s el Rtti forra
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N®gy ®ves kutat - munk§8nk sor &8nkofogiyamatiodsat gy T
v®gezt ¢¢nk egy akt kvllancserrefalitise-g se8glamely | ehet Rv®
kullancs v 2 r uiss e ml Rs cikl gl lRmzia he&A8tg: - ckutat §8sho
(Fot -mel |l ®kl)&kti vERas k®pt | akhefxi sgmiTRE Rsreegert &1
egyedet) ®s kull ancsot (°sszesen 9616 p®l ds§n
eredm®ny¢nk alapj8n felt®?rlweszshezBm$irogy meg ftedrey
biztos2t tar sm@&ikushezsamita t er ¢ et e n d @azol.8Asciklgs v 81 § s
foyamatosmTk ° d®sa&k ol yan tse®gglsaheh hewektor ®s rezer

denzit§ s me gf e Fed Rs i eriedkm®tn ymem hmSo,nl atgtculkr ¢l ete
hasonl - terg¢l etek ,fogEysis zehensdagkigammithegzgy Tj t ®s i
adataink ki e me ekkeee d Rvagy i nk8bb 8§t |l agosnak, eek.et | eg

Ugyanakkor az Apodemus-f aj ok vonat keogysasr§dimk gag ars  Bihariel s ®g  (
al. 2007 szerint:5-50 egyedmagks &b b tapasrtadlidkaizt el sR h8r om ®vbe
l-es gy Tj tiRhheel kyteSnr r(a 850segye8)m2t va: 40

A v2rusterktuRzZI®ancscs2p®s kock8zat8nak kitett t e
nN®h8ny n®gyzet m®ter nagys8gWw%ak, ®s a v2miast hord
esetleg adult ku®8 aktslegyddk el ® kEkzeerke sa pontszer T
el Rre nem jelezhetR m-don alakulnak ki vagy tT
kull ancsok eset®n) n®hg8ny kil om®t gy holekelteklkijpam8 st - |
m8r transzovari §Bksanl fetv4fomylzilmlszesveket ei k
sz2vott egyedek. Mi ndazong8l t al alancsy d i 2 © tefris Ktul | a
felt®tl enegl mityd&lr ©zdkyr ®s zt m-adzs z @l k ahl amta&koanty s 8§ g a
al kal mazhat - -sgga) erRsen f¢ggg a tal aj nN°ve®nyzet
minden m8s hasonl - gyTjt®si m-dszer) csak a t§

begyTjt ®s ®rAez aaldkaatlonka s®r t @kienl dBeszetk ofri gtyeehl 8etmbe kel |

Az i dRj8r8s vizsg8latunk sor8n m®rt, illetve
hogy mivel azok a n®gy ®v sor8n t°bbnyire Kkiegy
gyakoroltak vizsgs8l ati exd edanPaan ymé gk e e ®s £Zkier t ®s
m®t eres tengerszint felettie¢gnma@a sksBrgron®le®drt ea ¢fl ARn
kl i mati kus t®nyezRk k°zg¢l az 8tl aghRm®r s®kl et n(
vi szont magasabb azl weamszBYnsg!l M@ ywgkn 8k zot t a ho
rendszeresen vi sszat ®r R asz8lyos i dRszakok hat
kull ancsok t% ® ®se a sz8raz, mel eg ny 8r i i dRs

sor 8n nem tudtunk ol yeerz RegyabonodR}f 8nB8si am®hy
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®r demben befoly8solta vol na. Noha nem vol't el s |
i dRj 8r 8si t ®nyezRk °sszevet ®s e, az kijelenthet
tudt unk ki mklimatikus adatek, vad@nint kullancs- ® s ki seml Rsgy Tj t ®s i
k°zott.

Eredm®nyeink alapj8n a v2rus prevalenci 8j a
poolazl-es gy TjtRhelyen f ogMitvtel7 2k4e7v &su,| | minncds%s d2e 3
tal 8l tunk, valgyszendkbehetnR,mf-Bk leSrex Bbemrstl®ben
minimum 1, maximum 4-5 v 2 r us hor do.z - E2tg y &.digmnusol il 8 Aackt egy
olyan fog8sban -egsy TgyVijit-@kelmznBlev ®t el i egys®g®be
°sszesen 151 |BRIva3tvpl@phe zBz,enks 0 k&t vt 50artal ma
pedig 51-e t . Fehaet®BR,elleeagy a 151 | 8rva egyazon nRst®ny
®s fertRz°tts®g¢ket traApoplokarkii@lliak2¥v8eRBvake k®r
egyr®s zt az, hogy ne kelljen a kullancsokat wegyed:
nem tudtuk Vv8tl alzni )hhogm8sar GseZdzy héx mun§lgtkalklrmrnik i
kialak2tott mi ntav®rekiedt gmtés aer a2 s ®ogly, aa midmfl §
10-e s ®v el , a -d 8®@walkatsd@Wortos2tsuk. Enn®legyt °bb c:
csoportba, de al shRed y@te@zea kit a@tgtn &lo kksezvoers eb b kul | a
pool-okban ( ez ®rt a 4 &zisz8Bwmapdodaoki g3§®at apbapj 8n k®pz
sem te¢gkr°zn® pontosan a kul MEndebnkk valrappBrvV:

val -sz2nTs®ggel nem t ®vedg¢nk, ha azt felt®telez:
egyedet jelentett. Ez BéeK2AEFadPyegwuyPsas Ko 4 bAI
vizsg8l at adataival, amel yet Magyarorsz8g k¢l ©°n

k°z°ott, ®s 6aBe | weretn rdeimussbz 2l vkodtBtl ancsencefakbset sz
i zol 81 t aies pfeQaledcia)3(Mo | n § r 19¥2, 19@3, 1977, 1979a, 1979b, Mo | n §r

1979). Az alacsony v2 pueval enci a ®rt ®k -bgnbeaxseszgmsaz ®d 06
kecskef ar mrkullancséncefalitisz uj 1 8tr v 8 ny h o z kapcsol -d- 81| at
eredm®nyei vel i stgtta, Rogyeal73t arjder §Rs Ik a®bH2R | mi nd®°ssze eg’
eset ®ben igazolhat- a fertRz®Sz®I| eXsr edBamghc i f2i0KWBS
et al. 2010), 50 nappal aztgykitfeeRb Rehs,nkh®gyl agey 8

Mi v el nemv®&rett t ankl7 tg°rnaeagma ttteistr 8gcs8l - kb- 1,
visszafogott (®estl?® megemmhmal ad - ) rg§gcss8l - kb- | |
harmadj 8ra is vette¢gnk ve®rt, ez®rt a szerol - -giai
rg§gcss8l -egyedek ks zesgnabenemA esszieropozit?2v rg§gcssgl
egym8shoz k°r®kz®ehed®®5 mut autltlaakn cas opko zgi yt 12jvt &ks i
A pozit?z2y rg§gcssgl -k ki®tn i u dRasrz a k@®sa-o kst z- ebhp8tj ebnsbne r
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hal moz-dt ak, a meneygea | Rkz°ztivtetd emigmif 8k tavaszi, il
popul 8ci s cs%csa. A r8gcs8l -k alacsony t®Fi t %l ®
7% k°z°tt v8I tkozrogtdte)r o®s ea A leledhgeyi aar 8@®rrtt ®kr r aa ut al na
kev®s stéwopmzyied nagy val - -sz2nTas®gageas il ppspgtlu
felfut8sban t% nyom-r®szt szeAdnemgapdwi telgwreak kb i
egyedeknagy val -sa2c$a@Pdgels ®v®ben s EeradmP®dleiakt
azt swz&lnTs2tik, hogy a v2rus a tkallldlangspk ®eg)ez
kull ancsok adj 8k 8t a fertmd@sti -anakzdaravmesgatal v Kk

Aki sr §ggyBj t Rh eidtapasndt} e | en®IRis mortal it§&sghb- |
t e hmBinden®v ben egy Kkis | ® sz8m% popula8meal-yekte zfdd g 8nse
adatai nk szezons8lis a Cmrkiull i8sskma ni sa ajl lt ISstAsR t f 0 g
ki seml Rs/ 100 csapda/ hakz®jpt e mbhreerl bye na u®ruiennekll s a ¢
t2zszer e%®8861 ,ki $eml Rs hd®j0 ®&rsta®@kdkaernovembethknt a b e r

popul 8ci - |l ass¥% cs®°kken®st mut at ,-1 leOk kkoir s eam| tR°sh/ bl
csapda/ hal/ ®]j ®rt ®k fjogd&ds®em&ti. aA rr8gecssBil- kk napsza
tekintve elmondhat - |, hogy a nappal.i aktivitg§s eg®sz ®vbe

i dRszaka a napnyugt 8val kezdRdi k (a napnyugta Kk
A.agrarius vol t ) , ®s Cs%cs 8§t ®j szaka, val amint a ha
A. flavicolismoz g &8s 8val ).

Eredm®nyei nk azt mut atj 8k, hogy azok a por
t §pl 8§81 ®kkeresR aktivit8§suk 60®BBMymom®baenkenskie:
el oszl 8ssal jellemezhet Rek ®s aktivitg§suk dinami
A kullancsok szezonal i t §s i Cs¥Ycsa ®s a szeropozit?2y

hal moz-d8sa foggeil zaddti aigmlolsani kali m- dsazar ei nk
is, hogy a r8gcs8l -k fertRz®s®ben mindk®t st 8di um

el l enanyagoket eRm@st®sk®°aef Ren gyorsan lezajlik.

Af ert Rp®k B8 z at nkallanckendefalitiszf er t Rz ®s i pontnnak ( Ah
nakknevezhetR terg¢l et meOrmi-¢e ®@®snhegepgygenihSayzal
amel yet t 8pl 81l ®kkeresR akrtdowid t §sa mfsa,r 8§ m°tt legtyv ev ?
toc8eom-(Bot - mel 14&Kk®)deit k el R | 8§r v8k bej 8rnak. Ezek a

folyamatosan v8ltoznak; megszTnnek a v2rushord:
megj el ennek ot t , ahol 8sw?rl us hwddrgdzoez -t kw® rl sazn2cvs
gazdaszervezet ®r RI . Ennek k°vetkezt ®ben nem j el
r®szek azok, amelyek egy Dbizonyos idRpontban h
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jelent enek. Annak el |l en®r e, h o g gndanp, chaogy eegyaadott ne m | e

i dRponthlman vannak vZrushordoz- kull ancsok, il
megj el °l het Rek azok az ®| Rhelyt?2pusok, amel yek
egyedsTr Ts®ge szempontj,8@s | amellyedk eddz/@rzkFobckkéSkz m t
ter¢letek az emberi fertRzRd®s szempontj 88b-1, | e

hum8n esetsz8mok hal moz: -dnak.

A kullancs | 8rv8k ®s nimf8k egy nagyobb te
fenntartani a v2rust,s8amé&l yeagryeddslTgMs@gekilsel§lgRe |
r§gcs8l -popul 8ci - mozg§8si aktivitg8§sa fontos t®n:
rég§gcss8l -k sz8m8ra®smegizalpolrRd bWelyek sTrTn hely
t 8pl 81 ®khoz jut8sukrius béeocnhba’Ptdsa, kios ¢bba tver ¢
szemben azokkal a helyekkel, ahol a kisrg&8gcssg8l  -knak nagyobb t
fenti er Rf orr 8sok felkutat §s8®rt . cagy ak§sgr k ®p
| ®t rehoz8s8ra esa kR®h8bhi m®t err

A kisr&wmudd&®incs kapcsol atan naglyobbr m@sz dt esd
szerepe | ehet jelentRs a v2rusterjed®sben, a fertR:
hordoz§&8s.a Cl®tva®NuUk a kullancsok sokkalr ndamgiy,obmi n
amelyreakis-®s nagyvadak n®l k¢ Egk®pesal lceem®neslz8qgi t
(Kriz et al. 2014) pozit2v korrel8ci-s kapcsol at
kullancsencefalitiAgz ai, hapyregvachecti eat FkhPezl8yt gayzZT j T Rhel y ¢
haszng8l ato®skiygyJljtRaeRyen,haste§lcdtebarkuvdlamcss T
v2rusgyakoadatamkb@a®t megnyi | v &nnuelm bne-fdooWad s slztzan.T1 e g
az®rt, mert az etet RMhal8ygi8kf Rl enca gty®@laedm kkadn c e mi k «
r®sze kev®sb® akt 2v.

Az adul t kull ancsok seg2tik a v2rust®abban,
ez8Imealt el epedjent®v 8bbi er aedkjuerh ancsok t %l ®I ®se
ter ¢lneBEgeykeend®mi 8s ter¢glet v2rusa a nagygwvwegdakon
sok ki hpym®tte8rvol s§8gr A rdgwemlaRs r Rpontben®l ehtukehszer
toj8srak8s8hoz me gfreRetl ®&n yhermheggettalk8erjeas Ra sz 8m8r a

felewee!l bi ztos2t - K°rnyezetteits z(tp8ls. hYat S8errsdSRr¢olkt estt
ilyen nRst®ny kullancs v2rusfertRz°tt, eagy Yj

szarvasfajok ®s a v a)d d isszzenr-e p e az end®mi §s ter ¢l et e
| ®ehoz8s8banK¢gHdo°ne Ren ®r dekes ebbRI a Sszempo.

8l l om8nyn°®veked®s®nek ®s urbani z8l -d8s8nak egy
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kull ancsokat, kezt ¢k a patog®neket hordoz- - akat
2014). Akisebbter ¢ thea sez iR&l -has onl m®s g @lgbéchetr

J8r v8mndyitaagmnios zt i kai ats@leonmpyyaldd - imu mhk §t aenne |
k¢l °nb°zR monitoring ®s surveillance tev®kenyse
k¢l °nb°zR rezervo8kapesgelatast ekksetl guy2Trjuts@&si erku t at
al kal mazott di agnosszz&lieksai k °nmr-bdesnz e ek ogadon t ®s
folynBinaél az esetek t% nyosus?p®sbp®@p®lwesn hael kel |

regz2t ®sre, ill etveemlr®ks za k pbetaegf emam isnfor m8c

el Rseg2ten®Kk a t ®r k ®pez ®s pont oss8g8t, val ami

bek°vetkezR v8ltoz8sok nyomon Kk°vet ®s®t . EzS§It

kullancsencefalitisz e | Rf or dul §s8t§zpel lremaRP n@I hs, -oziswt§iyos,

v 8l t oz § gAanato-Gauci ® s&Zeller 2012). Munk 8nk eredm®nyei egy j °\

orsz8§gos szintT g-ckutatg8s megtervez®s®hez is al
-

Akull ancsok t8pl 8l ®k kveirzessgRs dlkakintsirtva rt ;8lseStn alkki v 81 as zt
kel onb°zR szemponm®rkl ekPezlomgmgkkejltl @e t hat ®konys§g§r
ol yan ter¢l etet kel ll ethtet RilSedasat &kuddnlancsaholmi nd
popul 8ci - s Tr T az ilydy helyek gyadzdagon fedettek az 8§r ny ®k ot a me(
|l ok8lis nedvess®get ®s a b¥v:-helyet biztoszt - a
szubadul t alakok a boz-tos, bokr et ®ebMigchken gy
c®l unk a min®l t°bb Ikul |alnyxasn breelyyigtt ®k el lveot t v
kull ancsok sz §m®g aysoméagyisaltaajsiimtk ul | ancsgyTjtR eszk

megk®©°ze) 2tviBdtiRl va azt, hogywe®ppganemt abbiegmpat
kull ancsok ®s8nk8irsaeml Rs®k sz

Az esRs idR n®mel ykor ¢ mikeegz &pai it a-komagygy T] 4 :®G
negyed-r8s esR nagy relat?2v p8ratartal ommal ®s

j uni usbeamgypediRg i dRszak 11:00 ®s 16: 009 TkTB®Sttt - r

A r8gcs8l -k aktivitg8ss8gr .| ®s a jellemzR f a
r®sz|l etes adatokat nyerte¢gnk a -ebz ®gssSPayij ttRhrell yed
Ennek al apj 8n hbgyht @t erFr@8pgcghk)] - k akti vaztl8es a hasc
gyTjtRhelyen tadgapzéa anhapkholzeni i maptkievitteE§kK°®ny&
val amint ®) szakali aktziawgusz@ssizeps Bgmberit opdphg § ai
megfigyelhetR | esz
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Akull ancsok keresR akotziweettn&lspk ed d ®Bok o Bwnnben t

(szeptember ki vetel ®vel, ami kor kev®s kull ancs
A statiszt i kai |l ag szi gmi°fviekk&mds®s a kht8itwvtietr8sb e n ®r d e me
magyar 8zatot keresni . A | evegm8nhRmMEN®&r&tk | @t PRIle & i

bef sloy 8 8k a kul |l ancssnoekr ettt nii ts&se&ti nt a tal aj
megvsg8ltoz8sa sem k °t hA tDermaeentorn ecgdergalist RuHaacsfaj

t 8pl 81 ®kkeresR aktivi (L&e 8tnah B995yi gapgél hatw:- svoln,
kull ancs napszaki akti vi te§saaz @asl janmrk vaRn@npazgndasks, § gf, ¢ g
a gazdak®nt szol g8l - 8lnyk¥%l fa&klt®@kv i ti@ess§ttm®@.g e ts’Rst R |
GyTjtRteral etS§8grmls®n - Kk oaloizi diot §s an agk e |kie(ee@Re®s
fog8shb- | 5 t°rt®nt a napkelt ®t kovetR 3 -r8s
Az egyienteg Iki° r nyezet i t ®nyezR, ami&PRkRy ®raiz &®g@apk |
a f®nyviszonyok megvsgltozgsa. Saj nmdaltunkaerrev i z s g 8§l
a |l ehet Rs®Pgr s-gBgmOf ®ngket nem v®gezt ink.

Mivela napnyugt 8t kO°gvyeltjR °3t t- rn§ibmafn§ k sz 8&ma [/ a 1
ut 8n3d 3r 8ban fogott nimf 8k sz8ma alapj8n Kk®pzet
korre)l Smut-gatott az adott havi ki sz8l |l 8son fogott
a kullancsok valahogyan ®r z®keiwsltt8oszh8eslayiig§ grcSEd s §
napk®zben nem mozogt ak, aktivi®$gspué&l lagetmeafpenny u®ijt 8
A nimf8k nappald.i a kt i-®jistz8askaa i a kakkotri vfi d r8dulat, esnt ik
rgégcss8l -k denzit8§sa a masiempmemberobdéen. vaagjynss | &
ki seml Rs®°k f @adgs&s8sn@anymi att nem vol teseh eldémezniRes ®g ¢ n k
napszakos aktivitg8§sukat (noha az ®jjeli aktivit
hogy a rg8gcs8l  -denzit§gs egy bi zonyos szintje f

val amely t®nyezR(k,) dprl .i Irdtbdi®eysdgeakiCOvVv ol t (ak) k
ni mf 8k t8pl 81 ®kker es®si aktivitgsg8t a vizsg8lt t

Hasonl - ©°sszef¢igg®st tal ltunk a | 8rv8k ®s n
el emz®sekor . A nappald. a k t i-szapter8berbe®inggyat § z eatv-81 t &
l ehet 8 -rakddwit8s napnyugt8t k°vetR aktivit8s8v:
t8masztj 8k al §. Ebben a h-napban a r8gcss8l - -popu
kull ancsok aktivitg8§sa a napnyagapfatl K Ow&atbhRi - m Rlslza
megmaradit. A hRm®r s®kIl et i adatok szint®n nem indoko
ez volt a |legmelegebb gyTjt®si nfayolt)ymkhagemanapi §
| egsz8razabb (a napi ®%|l agbt, p®@t gt art alugmszd usi
5258%-0s ®r t ®k 9.t m®rt ¢nk
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Az l.ricinus 81 t al unk tapasztaldt szezon8lis aktivit
megfelelt az i qGnayd®0®1l).mi nt §8zat nak

-
Sz°%vettani k2s®rl et ¢gnkben e, R gwrl lkaalmamgmna |l memun yaif
kull ancsencefaliti svadoo®ItR vé g ®sAdfagigiadusebarf) R2A° tvtz r us
el ®r i a k°zponti idegrendszert, ®s ottt Sszapor o

téenet ekkel j 8amaeregdy®ity odEgzitj a, hogy a v2russa
nyom8n nemcsak a pocok fajok (Tonteri et al. 201
Apodemus-f aj ok is 8teshetnek szubklinikali encefaliti
azt bizony?2tjaamhogk 8Bmmnmhatolk a Kkull ancsencef:
ki sr8gcs§gl - fajokn§gl me g f i g YAeohban vis®nylagoataesbng s | ef o
vZrusmennyi s®g me | | e immunrandszere rk-®kp e € r dreeigagB®@ro | ni a
bejut 8s8t a ekdszerpepitetvé azbdheget | egbem®qgti-s v2ruanist el pu
®s 2gy neklahakal kignetekkel j8r- megbeteged®s.

Pir-k erdei ezgeerrcelk-bgeinaia isnmmuanzv §8lasal thnk8nghk al
alacsonyabb f ert RzR d- zi sok eseb®n m¢remhyi s ®ghTogiyn vkaiz 2 v
term®szetes i mmunyv §lLlahosegerekbenmaes glea rok - giilka.i v 8l asz hi
nagyon alacsony jellege) jel zi i mmunv&8l aszuk k
i degrendszer ¢k gyors fgeratiRzi®msmu nnwviSatatsza ks a¢rmadklul |

vagy a gyeng¢l R ereean kapazite§ :na@ k ereenr gi 8j a.

Reviden, e k2 s @zt jelr,thoge a labdreg@rekpen i val - sz2nTl eg
belteny®szit ®®r slotr 8a peri f ®ri §s RNSunw®&rd msak k ad mi
eredm®nyezheti fokozott ®r z®kenys®g¢ ket m2 g e:
eg®rfajban hat®konyan akad8lyozza meg a k°%°zpont.
k¢l °n°sen magas fertRzR d:-zisok &set®n jut be v?

Avor°shsgt¥% werdeipocok fog®konysg8ga a kul I &

alt2pusaira a k°%zel m¥%l tban | e 2 r 8ks?2rsa@ mie gyl t (To
vadon®l R e gg®@r fasjztot t unk. A | akhegyi gyTjtRgiemr ¢l et ¢
erdei eg®rre esett a v8laszt8sunk, mer t ez a f aj
fordult el R, teh8t k°nnyen csapd8zhat- - volt, m§ s

| aborat - ri umi tart8sa.
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*

A di sszert8ci - -ban bemuthettatkt aer kdm®Panpyek ensed 2atl
kock8zat8§nak telep¢l ®sszintT becsl| ®s ®t ez8Iltal
Javasol hatob aljl@ v@®ny ZeedeiT, ki sr §gcs8l - kban tudpmz dag er
el ker ¢ ®s e, ha ez oremameggogy@®@hiat vR®Rdaké&z ®si m- ds z
Kiemelt jelent RpWRaysizta§ nyelrRt ttiejf drral §sa.
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7. DPJ TUDOMCNYOS EREDMENYEK

An®g®yen Kkerteesrzeapdab®s abtanr i @i zzestgtB | bt ek edim®ny e k

®rt ®k el ®s e al atpy dorm Sarry ead nERlintyig &¥sjm akaneqa t -

1.EIl sR al kal ommal Vi zsg8l tuk p8r hubeglentetf hazai ° ssze
kull ancsencef abloirtrieslzi - @3 sLyemet eket, telep¢l ®si
k°z°tti ®vekre vogsa®hkiornf ammattinkha&ik modszer ekkel
fazonosZake@tdtukgs ®gshabhgfbhatk8zati terg¢leteit;
fmegs8l |l ap2tottuk, hogy a 150 m®ter tengerszint
t8vol odva cs®kken a k®t betegs®ggel kapcsol at o

2.El s Ralaolnkma I mut attuk be 8tfog:-an, ®s el emezt ¢k
Magyar or sz§gon®lielnmeérset dielantSdnctefalitisz eseteket.

3.T°bb ®v en kereszt ¢l , g§prhave ® e n deskzsezr Beksk s§®kgoTkzke a
folyamatosan vi zsg8l va egy term®szetes kullancsencef
g-c¢c mTk°od®s ®vel kapcsaqtogyt ban. Meg8Il |l ap2tottuk
flav2r us pr e vkallbnesokbanalacaony (3 pozi t 2Mespogy TjatzRhel yen |
7247 kul,Daat)g b - |

fakiseml RCkRKsszes2tett szeropozi til%wi(t4®Rsapoxik®v gul
vizsg8h-tl )823

fazegyadott pillanatba®@h§eynaRy RE§PWBAk @aknd Ssb@iht oz
vannak, a v2r us hoklolzancs ok pwsagtyul §sBenk&ak v®r sz?2
f¢ggvemy®b

fsemmilyenm®ritd Rj §r §si ®r t®kemteRs muatag§ot tajg-c mTkod
fater yPett sh8t Yo ke r8lelacdom&r8y ozottan nagyobb v2rus
kullancst e r h e | musat®ty & tApodemus-f a j o k @nn félVeti e pocokfaj ege r e k n ®|

jel entsReaglelp®t a vZ2Zrus terjeszt®s®ben, fenntart
9 a Haemaphysalis concinna kullancsfajn i mf § i is hordozzg8k a vZzrust
4.A k°z°%°ns®ges kull ancs 24 - r §s t 8pl 81 ®kkeresR

i dRtartamra kiter|edR®wnal cwil zoYt§d ttiuke empdq.i | ag
igazolni, hogy

fazIxodesricinusni mf 8k napkelte ut gni aktivitgsa fokoz
fa kull ancsok szezon§8lis aktivitg§sa korrel 8l a

n°veked®s ®v el
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5, Sz°%vett ani iklkeig@zdlintek, lhhogyn s
fmag a s fert RaR sz 8 m Appdemus Ragrariud ze g ®r f aj IS szubk
encefalitiszen esik §t.
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