Diphtheria
(Torokgyík)

BNO10: A36

1. Kórokozó: Corynebacterium diphtheriae.

2. Fertőzés forrása: A beteg és a tünetmentes baktériumhordozó ember.

3. Terjedési mód: Cseppfertőzés, közvetlen érintkezés, használati tárgyak, tej.

4. Lappangási idő: 2-5 nap, esetleg hosszabb.

5. Fontosabb tünetek: Lassú kezdet, láz, torok-diphtheriában a tonsillákon szürkésfehér álhártya, mely a garatívekre és a hátsó garatfalra is átterjedhet, a nyaki nyirokcsomók duzzadtak, súlyos esetben nyaki oedema; gége-diphtheriában rekedt hang, ugató köhögés, nehéz légzés; orr-diphtheriában véres orrfolyás, orrnyílások körüli kimaródás. A diphtheria toxikus szövődményei: myocarditis, peripheriás idegbénulások. A szabályosan immunizáltak kivételesen szintén megbetegedhetnek, atípusos, abortív formában.

6. Fertőzőképesség tartama: Amíg a kórokozó a váladékokkal ürül (2-4 hét). Krónikus hordozás ritkán fordul elő.

7. Teendők a betegség előfordulásakor:
A) Tennivalók a beteggel:
a) Jelentés: Be- és kijelentésre kötelezett. A betegséget vagy annak gyanúját azonnal telefonon, faxon is jelenteni kell az ÁNTSZ megbetegedés helye szerint illetékes megyei intézetének, valamint az OEK Járványügyi osztályának.

b) Elkülönítés: A beteget kórházi fertőző osztályon kell elkülöníteni. Az elkülönítés akkor szüntethető meg, ha az antibiotikus kezelés befejezése után 48 óra múlva elkezdett 2 napos időközzel, 2 alkalommal végzett bakteriológiai vizsgálat eredménye negatív. Ha a felszabadító vizsgálat eredménye pozitív, de a beteg klinikai állapota nem indokolja a kórházi elkülönítést, azt meg lehet szüntetni, azonban a gyógyult beteget a kórokozó-hordozás tartamára járványügyi ellenőrzés alá kell helyezni, és el kell tiltani a 0-6 éves gyermekközösségek látogatásától, kórházi sebészeti, szülészeti, egyéb műtéti és gyermekosztályon végzendő munkájától, valamint tejkezeléstől.

c) Járványügyi laboratóriumi vizsgálat: Kötelező. Diagnosztikus, illetve felszabadító vizsgálat céljára a beteg torkából és orrából, egyéb lokalizáció esetén (vulva, sebdiphtheria) pedig ezekről a helyekről váladékot kell küldeni az ÁNTSZ területileg illetékes megyei intézetének laboratóriumába bakteriológiai és toxicitási vizsgálatra. (Ha a kitenyésztett törzs nem toxintermelő, további járványügyi intézkedésekre nincs szükség.) A vizsgálati anyag vétele előtt nem szabad helyi kezelést (torokecsetelést, öblítést stb.) végezni. Ezen kívül antitoxintiter meghatározásra, illetve titerváltozás megállapítása céljából szerológiai vizsgálatra alvadásgátló nélkül, sterilen vett két vérmintát (savópárt) kell küldeni az OEK-ba. Az első vérmintát a diagnózis megállapításakor, a gyógysavó, illetve immunglobulin beadása előtt kell levenni. A második vérmintát, ha nem történt passzív immunizálás, 14 nap múlva, ha igen, 6-8 hét múlva kell beküldeni. A kísérőiraton pontosan fel kell tüntetni a beteg előzetes védőoltásaira vonatkozó adatokat, a betegség kezdetét és az eddig alkalmazott gyógykezelést (antibiotikus és immuntherapia).

d) Fertőtlenítés: Folyamatos és zárófertőtlenítés szükséges, főleg az orr- és torokváladékot, sebváladékot és az ezekkel szennyezett tárgyakat kell fertőtleníteni.

B) Teendők a beteg környezetében:
a) A beteggel érintkezett személyeket az utolsó érintkezéstől számított 7 napra járványügyi megfigyelés alá kell helyezni. A járványügyi megfigyelés alá vett személyeket 7 napos (penicillin) erythromycin prevencióban kell részesíteni. Az antibiotikum prevenció megkezdése előtt orr-, torokváladékot kell venni fertőző forrás kutatás céljából. A járványügyi megfigyelés alá vett személyek munkaköri, közösségi látogatási korlátozásáról az OEK Járványügyi osztályával folytatott konzultációt követően kell dönteni.

b) A tünetmentes ürítőket járványügyi ellenőrzés alá kell helyezni, és antibiotikus kezelésben kell részesíteni.

c) A beteg környezetében élőket a legrövidebb időn belül aktív immunizálásban kell részesíteni: a 6 éven aluli gyermekek szükséges oltását az OEK Járványügyi vagy Bakteriális oltóanyag ellenőrző osztályával történt megbeszélés alapján egyedileg kell mérlegelni.

d) A diftériás beteg környezetében a 6 évesnél idősebbeket a Diftéria-tetanusz tisztított és adszorbeált oltóanyag emlékeztető oltás céljára, illetve 25 éves kortól a Tisztított és adszorbeált diftéria-tetanusz oltóanyag felnőttek részére megnevezésű oltóanyaggal (0,5 ml) kell oltani.

8. Megelőzés: Védőoltás. Életkorhoz kötött kötelező oltások végzése.
