Parotitis epidemica
(Mumpsz, járványos fültőmirigy-gyulladás)

BNO10: B26

1. Kórokozó: A Paramyxo vírusok családjához tartozó mumpsz vírus.

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

3. Terjedési mód: Cseppfertőzés, közvetlen érintkezés, esetleg fertőzött tárgyak közvetítésével.

4. Lappangási idő: 14-21 nap, leggyakrabban 18 nap.

5. Fontosabb tünetek: Láz, a nyálmirigyek, elsősorban a fültőmirigy, néha csak az áll alatti mirigy alig fájdalmas duzzanata. A betegek 75%-ánál kétoldali parotitis alakul ki oly módon, hogy először egyoldali, majd 1-5 nap múlva másik oldali duzzanat is létrejön. A fertőzések nagy része tünetmentesen zajlik le. Generalizált fertőzés következményeként jelentkezhet: meningoencephalitis, pubertáskoron túl orchitis, ritkán oophoritis, pancreatitis. Ezek néha parotitis nélkül is előfordulhatnak.

6. Fertőzőképesség tartama: A lappangási idő végétől a nyálmirigyek duzzanatának fennállásáig. A beteg a klinikai tünetek kezdete előtt 48 órával a legfertőzőbb.

7. Teendők a betegség előfordulásakor:
A) Teendők a beteg körül:
a) Jelentés: Be- és kijelentésre kötelezett.

b) Elkülönítés: A beteget a klinikai tünetek teljes megszűnéséig el kell különíteni.

c) Járványügyi laboratóriumi vizsgálat: Mumpsz elleni oltás ellenére megbetegedett gyermekeknél kötelező, egyéb esetekben igénybe vehető. Az első (alvadásgátló nélkül, sterilen vett) vérmintát a betegség korai szakában, a másodikat két hét múlva kell beküldeni az OEK Virológiai főosztályára. Diagnosztikus értéke az IgM ellenanyagok kimutatásának, illetve a titeremelkedésnek van.

d) Fertőtlenítés: Folyamatos fertőtlenítés szükséges. A fertőző beteg, valamint a megbetegedésre gyanús személy környezetében szükséges legfontosabb fertőtlenítési teendő - a folyamatos kézfertőtlenítésen kívül - az orr- és torokváladék, a köpet, illetve az ezekkel szennyeződött tárgyak, textíliák folyamatos fertőtlenítése, melyet a fertőzés megszűnéséig kell végezni. Ennek elsősorban ki kell terjednie a zsebkendőkre, ágyneműre, hálóruhára, valamint az evőeszközökre, ivóedényzetre, a beteg körüli bútorzat felületeire, a padlózatra. A betegszobát - a levegő csíraszámának csökkentése céljából - gyakran kell szellőztetni. A betegség lezajlása, illetve a fertőzőképesség megszűnése után az egész betegszobára kiterjedő zárófertőtlenítést kell végezni.

B) Teendők a beteg környezetében:
Közösségi esetek/halmozódások előfordulása esetén a megbetegedési veszély elhárítása céljából a fogékony személyeket aktív immunizálásban kell részesíteni az OEK Járványügyi osztályával történő előzetes megbeszélés alapján.
8. Megelőzés: Védőoltás, életkorhoz kötött, kötelező védőoltások végzése.
