aaaaa

Készitette az:
Q Epidemiolégiai és
Surveillance Kézpont

A COVID-19 megbetegedések az eddigi megfigyelések szerint nem kévetik a megszokott Iéguti szezonalis
dinamikat, egy Ujonnan kialakult, sikeresen terjedd varians az év barmely szakaszaban Gj jarvanyhullamot
indithat el. A sérulékeny lakossag COVID-19 elleni védéoltasa népegészségligyi prioritas. Azt, hogy kiket és
mikor javasolt beoltani egy adott orszagban, a nemzeti népegészségligyi hatésagok hozzak meg, mivel

figyelembe kell venni azt is, hogy mikor, milyen és mennyi oltéanyag all majd az adott orszagban
rendelkezésre a kockazati csoportok beoltasara.

2023 nyardn medfigyelheté volt Eurépaban, hogy az uUjabb SARS-CoV-2 varians altal okozott Gj COVID-19
jarvanyhullam mar augusztusban (2023. 31-35. hét) elindult (1.dbra), majd késébb ennek a hulldmnak egy
masodik cslcsat detektalhattuk decemberben.

Ehhez képest 2024 nyaran még koradbban, mar a 20. hét utdn emelkedni kezdett jonéhany orszagban (Irorszag,
Dania, Németorszag, Hollandia, Luxembourg, Spanyolorszag, Gordgorszag) a SARS-CoV-2 pozitivitasi arany az
alapellatasban.

A jarvanyugyi helyzet valtozékonysaga fokozott figyelmet igényel, ezért nydron is folytatjuk az akut léguti
megbetegedések és az azokat okozé virusok és variansaik hazai elé6fordulasanak monitorozasat.

1.4bra
A SARS-CoV-2 pozitivitdsi ardnya az 6rszem-héziorvosok altal vett légiti mintdkban hetente, EU atlag és

kiemelt orszagok, 2023. 26 - 2024. 25. hét (ERVISS)

Pozitivitasi ardny (%)

irarszag

Dania Németorszag Hollandia

Luxembourg ——— Spanyolorszag Girogorszag e EU/EEA

Forras: ERVISS database (2024)

Az Eurdpai Betegségmegelbzési és Jarvanylgyi Kézpont (ECDC) 2024. 26. heti jelentése szerint a 2024. 22.
hetéig észlelt igen alacsony SARS-CoV-2 aktivitastkdvetdéen a 25. héten mar néhany jelentést tevd orszagban is
azt mutatjdk az alap- és a korhazi ellatdsi adatok, hogy emelkedik a SARS-CoV-2-pozitivitasi arany a sulyos
alapbetegséggel kuUzddék és a 65 éven fellliek kdrében, bar a Covid-19 miatt torténd korhazi felvétel, az
intenzivterapias igény és a kovetkezményes haldlozds még alacsony szintl (ECDC, 2024). Az alapellatasban az
osszevont SARS-CoV-2-pozitivitasi arany 27% (median 11%,; interkvartilis terjedelem: O — 29%), négy orszagban 20%-
nal magasabb értéket regisztraltak az adott héten.
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A koérhazi ellatast igényl6 sulyos akut Iéguti ferté6zések (SARI) esetén az 6sszevont SARS-
CoV-2-pozitivitasi arany 17%-nak addédott (median 21%; interkvartilis terjedelem: 12 — 36%), O
harom orszagban 20% felett alakult.

Ezen adatok alapjan az ECDC is azt javasolja, hogy folyamatos medfigyelés alatt kell tartani O
a SARS-CoV-2 el6fordulasat, még a nyari idészakban is. Azért, hogy kovetheté legyen a

SARS-CoV-2 varidnsok hatasa a jarvanylgyi helyzetre (és az oltdsok eredményessége), fontos

mikrobiolégiai mintat venni a klinikai esetdefiniciénak megfelel6 covid-gyanus betegektdl, és

gondoskodni kell a mintdk molekularis elemzésérdl is, igy megallapithatd lesz a SARS-CoV-2

varidnsok elé6forduldsa, dominanciavaltasa az adott terUleten.

A COVID-19 aktivitasanak fokozédasa figyelheté meg az Egyesiilt Allamok (2. abra) és Nagy-Britannia 2024
juniusaban publikalt surveillance-adatainal is (3. abra), melyek azt mutatjak, hogy ezekben az orszagokban is
emelkedében van a COVID-19 megbetegedések gyakorisaga.

2. dbra. A COVID-19 terjedését jelz6é korai mutatok és silyossagi indikatorok.

COVID-19 Update for the United States

Early Indicators Severity Indicators
Test Positivity Emergency Department Visits Hospitalizations Deaths
% Tast Positivily W Dlagneasd ai COVID-19 Hospatalizatson Rate per 100,000 populstien % ol All Deatha bn ULS, Dus to COVID-19
8.1% 0.9% 1.5 0.8%
Trend in % Test Peastivity Trend in % Emergency Department Visies Trend in Hospitslization Rate Trend in % COVID-19 Deaths
+ 1. 4% in mest recent wesk +23.3% in most recent wesk Mo change (n mesl recent week +14.3% in most recent week
Ay 4, 2024 ur dd, 2024 Moy &, 2024 un 2, 2024 Apr d0, X004 Jur 8, 2024 My 4, 2024 urdd, 2004

Forras: CDC (2024a)
3.abra. Az influenza-, a SARS-CoV-2-, az RS- és a rhinovirus heti pozitivitasi aranya (%)
(Anglia, 2023.25 — 2024.25. hét)
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Forras: UK Health Security Agency (2024a)
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A WHO 2024 janius 28-i 0sszefoglaldja és a junius 17-i helyzetjelentés szerint vildgszerte az
Omicron egy éve feltint JIN.1 alvaridnsa volt még a nyar elején a leggyakrabban

eléfordulé, de mar emelkedik a KP.2 és a KP.3 alvaridansok részaranya is (WHO 20243,
WHO 2024b). O
Ez azért is fontos, mert a SARS-CoV-2 Ujabb variansainak felbukkanasakor mindig
kérdéses az, hogy az addig alkalmazott oltdéanyag eredményesen elbzi-e meg az Uj varians

altal okozott megbetegedéseket. Mar szulettek olyan friss vakcina-eredményességi
vizsgalatok, melyek azt bizonyitjdk, hogy a COVID-19 miatt torténd koérhazi apolads
megelbzésében az elézd szezonra kifejlesztett frissitett mMRNS-alapu vakcindk a IJN.1 ellen
védenek ugyan, de kevésbé eredményesen, mint a korabbi (pl. EG.5.1 vagy egyéb XBB)
alvariansok ellen (UK Health Security Agency, 2024b).

2023 6sze 6ta, 2024 juliusaig még nem valtozott az EU-ban a COVID-19 elleni vakcinakinalat: jelenleg is az
XBB.1 Omicron-alvarianssal frissitett Pfizer (Comirnaty) és Moderna (Spikevax) mRNS-alapu oltdanyaga
mellett a NOVAVAX (Nuvaxovid) fehérje alegységvakcinaja van forgalomban (EMA, 2024). Az oltéanyag gyartok
azonban mar készllnek az &szre frissitett, Uj dsszetétell vakcinakkal is.

A vakcinaeredmeényességi vizsgalatok toébbszdérdésen megerdsitették, hogy a SARS-CoV-2 elleni természetes
és/vagy mesterséges immunitas honapok alatt jelentésen hanyatlik, igy megerésodni latszik az az elv, hogy a
sutlyos megbetegedés magasabb kockazatanak kitett lakossagcsoportokat 6-12 havonta ismételten oltani
kell COVID-19 ellen.

Az Egészségligyi Vilagszervezet 2023. évi atdolgozott ajanlasa (WHO, 2023) szerint:

o Egy adag frissitett vakcina ajanlott azok szamara, akik még soha nem kaptak COVID-19 vakcinat, kuléondsen
azok szamara, akiknél nagy a sulyos betegségek kockazata, példaul idések, kronikus betegségben szenvedd
felnbéttek, immunhianyos allapotd egyének és egészségugyi dolgozdk, akik kdzvetlen kapcsolatba kerultek a
betegekkel.

e Egy adag ajanlott a varandésoknak a terhesség alatt.

« Ujraoltas 6-12 hénappal a legutdbbi adag beadédsa utan javasolt az idésebb felnéttek, tarsbetegségben
szenvedd felndttek, immunhidnyos személyek és a betegekkel kozvetlenll érintkezé egészséglgyi
dolgozok esetében.

o Egészséges felnbtteknek, serduléknek és gyermekeknek rutinszerlen nem javasolt az Ujraoltas.

Az Egyesiilt Allamok Betegségfeliigyelé és -megel6z6 Kézpontja (CDC, 2024b) a WHO ajanlasat annyiban
egésziti ki, hogy:
o KoOzepesen vagy sulyosan immunhidnyos emberek tovabbi adagokat kaphatnak a frissitett COVID-19
oltasbal.
e a 65 éves és id6sebb embereknek, akik egy adagot kaptak barmilyen frissitett 2023-2024-es COVID-19
oltasbol (Pfizer-BioNTech, Moderna vagy Novavax), tovabbi egy adagot kell kapniuk ebben a szezonban egy
frissitett 0sszetétell COVID-19 oltasbdl, legalabb 4 hénappal az el6z6 adag utan.

Az Eurépai Betegségmegel6zési és Jarvanyvédelmi Koézpont (ECDC, 2024b) 2024. marcius 13-tél érvényes
ajanlasa szerint:
e asulyos betegseg kockazatanak kitett személyek, példaul

o a 60 év felettiek és

o életkortdl fuggetlenul az egyéb sérulékeny személyek (példaul az alapbetegségben szenveddk vagy a
legyengult immunrendszerlek) védelmére kell elsésorban ésszpontositani.

o A magas kockazatu csoportok kozé tartoznak az alapbetegségben (azaz kronikus légzdszervi, sziv- és
érrendszeri, maj- illetve vesebetegségben, cukorbetegségben, elhizdsban, kréonikus neuroldgiai
betegségben, immunszuppresszidban) szenvedd, hat hdnapos és idésebb személyek, valamint

o atartds apolast-gondozast nyujtd intézményekben lakok.

o fontoldra kell venni az egészséglgyi és szocialis dolgozdk beoltasat;

A végsé dontést arrdl, hogy kiket és mikor javasolt beoltani egy adott orszagban, a nemzeti
népegészségligyi hatésagok hozzak meg, mivel figyelembe kell venni azt, hogy mikor, milyen és mennyi
oltéanyag all az adott orszagban rendelkezésre a kockazati csoportok beoltasara. A megfelel$ idézitéshez
tovabba olyan tényezbéket kell figyelembe venni, mint a fertézés terjedése, a COVID-19 kulonb6z6 populacidkra
gyakorolt hatasa és az Uj alvaridansok megjelenése. A megalapozott népegészségiigyi dontés jol miikédéd,
nagy felbontasq, fejlett surveillance rendszert igényel.
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https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/vaccines/recommendations/immuno.html

A surveillance adatok birtokaban lehet pl. elddnteni és a COVID-19-oltasi kampanyokra
vonatkozd nemzeti ajanlasokban rogziteni azt, hogy a korhatar egy adott orszagban mas
orszagoktol eltéré legyen.

influenza elleni vakcindzast. Az influenza, valamint a COVID-19 elleni védoéoltasi
kampanyokat ugyanakkor nem javasolt azonos id&szakra, pl. oktéberre id&ziteni, mivel a
COVID-19 jarvany jellemzéen lényegesen kordabban kezdédik el és éri el a cslcsat,
mint az influenza.

Egyes orszagokban a véddéoltast ugyanannak a korcsoportnak javasoljak, mint az éves O
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