A kanyaré (Morbilli) egy virus okozta, heveny, magas fert6z6 képességi, kilitésekkel jaré betegség.

A fert6z6képesség a hurutos szakkal kezdddik és a kilitéses szak 2-3. napjaig tart. Kizardlag
cseppfertézéssel terjed. Oltatlan kozosségekben 2-3 évente fordul el6 jarvany.A betegség kiallasa
életre sz6l6 immunitast eredményez.

Az anyai védettség gyermekekben 3 hdénapos korig teljes értékl passziv immunitdst biztosit, mely
azonban 11 hénapos korig lassan lecseng.

Természetes koriilmények kdzott a légutakon keriil be a gazdaszervezetbe, a nydlkahartya sejtjeiben
és a helyi nyirokcsomdkban szaporodik. A fert6zott sejtekbél a lappangas 5-7.napjan kiszabaduld
virusok a szervezet valamennyi szervébdl kimutathatdak.

Mint a legtobb virusfert6zés esetén bakterialis fellilfert6z6dés itt is el6fordul, ennek mértékét

a légutak hamjanak virusfert6zés okozta kdrosoddsa, valamint a betegség okozta a&ltalanos
immungyengeség szabja meg.

A betegség lefolyasa szabalyszerd.

- Alappangasi szakban (10 -11 nap) klinikailag tlinetmentes a beteg.

- A hurutos szakban (3-4 nap) egyre magasabbra emelked§ laz, felsé Iéguti hurutos tiinetek a
jellemz6ek. Kot6hartya gyulladds, natha, kohogés, a 2-3. napon a nydlkahdrtyak tliszurasos
pontozottsaga, majd a 3-4. napon a "Koplik- foltok" megjelenése a jellemzG: tliszUrdsnyi sarga pont,
korulotte gyulladt udvarral, majd a 1az 4tmenetileg csokken.

- A kiltéses szak az inkubaciétél szamitott 14.napon kezd6dik. A 1az ismét felszokik. A kititések
flil mogott kezdddnek, az arcra, majd a torzsre terjednek, Gsszefolyd jelleglivé valnak, majd a
végtagokra terjednek, egyidejlileg az arcon és a térzson halvanyodni kezdenek. A kilitések borsdnyi,
babnyi méretliek, nyomasra elhalvanyodnak, a bevérzés nem jelenti a folyamat sulyossagat.

- A labadozasi szakban a kititések elhalvanyodnak, a laz csokken, a panaszok enyhilnek, az
étvagy visszatér.

A toxikus kanyaro eleve sulyosan kezd&dik, magas lazzal, keringési elégtelenséggel, b6rvérzésekkel —
ez az allapot magas haldlozassal jar.

Szévédmeények kozt tartjuk szdmon a kozépfil-gyulladast, a tiidégyulladast, az agyyvel6gyulladast, de
szerencsére ezek a komplikacidk nagyon ritkak.

Kezelésében a lazcsillapitas és folyadékpotlas sz elsédleges, akar infuzidk adasaval is. Amennyiben
baktériumok okozta felllfert6z6dés komplikdlja a képet, Ugy antibiotikum addsa szlikséges.

Az 1960-as évek vége el6tt sziiletettek kozt a gyermekkori kanyard nagyon gyakori megbetegedés volt,
igy az ezen atesettek (a gyerekek csaknem 100 %-a!) életre sz4616 védettséget szereztek a betegséggel
szemben. Megel6zésében a védGoltasnak van szerepe: Magyarorszagon az 1969 6ta rendszersitett
oltasok hatékonyak, a megbetegedés az elmult kézel harminc évben 200-nal kevesebb embert érintett.

(Dr. Tuska Erika, szakorvos, Semmelweis Egyetem Klinikai K6zpont, Slirg6sségi Betegellatd Osztaly)



