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A BIZOTTSAG HATAROZATA
(2009. 4prilis 30.)

az Eurdpai Parlament és a Tandcs 2119/98/EK hatdrozata értelmében a kozosségi haldzatnak
jelentends fert§z8 betegségek esetdefinicidinak megallapitdsirél sz6l6 2002/253/EK hatdrozat
moédositasirol
(az értesités a C(2009) 3517. szdmii dokumentummal tortént)

(EGT-vonatkozdst szoveg)

(2009/363/EK)

AZ EUROPAI KOZOSSEGEK BIZOTTSAGA, lehet6vé téve a nemzeti illetékes hatésigoknak, hogy a

2119/98/EK hatdrozat 4. cikkével dsszhangban jelentsék
tekintettel az Eurdpai Kozosséget létrehozé szerzédésre, a kozosségi hdlézatnak a megfeleld informdciokat.
tekintettel a Kozosségben a fert6z8 betegségek jarvanytigyi felii- 4 Az Eurépa,i Bete,gs’ég/megel,c’iz/ési és Jér,vél?)fvédelm_i
gyeleti és ellen6rzési hdlozatdnak létrehozdsdrdl szold, 1998. Kozpont letreho%asa}rol 520101. 2004. gprlhs 21
szeptember 24-i 2119/98/EK eurépai parlamenti és tandcsi ha- 851(2094/E1f europal parlament/x ¢s tanacsi rendelet @
tarozatra () és kiilonosen annak 3. cikke ¢) pontjdra, 9. cikkével osszhangban az Eurdpai Betegségmegel§zési

és Jarvanyvédelmi Kozpont (ECDC) a Bizottsdg felkérésére
a tandcsad6 forummal egyetértésben az érintett fert6z4
betegség esetdefinicidjara vonatkozé technikai dokumen-
tumot bocsatott rendelkezésre, segitve a Bizottsagot és a
tagéllamokat az intervenciés stratégidk kifejlesztésében a
feliigyelet és reagdlds terén. A 2002/253/EK hatdrozat
mellékletében felsorolt esetdefiniciokat az emlitett doku-
mentumban foglalt informacidk alapjan aktualizdlni kell.

mivel:

(1) Az Eurdpai Parlament és a Tandcs 2119/98/EK hatdro-
zata szerinti kozosségi halozat hatdlya ald fokozatosan
besoroland6 fert6z8 betegségekrdl sz616, 1999. december
22-i 2000/96/EK bizottsdgi hatdrozat (?) I. mellékletének
2.1. pontja szerint a ,védGoltdssal megel6zhetS beteg-

ségek”, tobbek kozott az influenza” a kozosségi halo- ) o ) )
zaton belil a jirvanyigyi feligyelet ald tartoznak a (5) Az e hatdrozatban el8irt intézkedések osszhangban
2119/98/EK hatdrozat értelmében. vannak a 2119/98EK hatdrozat 7. cikkével létrehozott

bizottsdg véleményével,

(2) Az Eurdpai Parlament és a Tandcs 2119/98/EK hatiro-
zata ¢értelmében a kozosségi haldzatnak jelentendd
fert6z6 betegségek esetdefinicidinak megéllapitdsarol
sz616, 2002. mércius 19-i 2002/253EK bizottsdgi hatd- 1. cikk

; a1 X . .
rozat’() 2 - cikkének m egfelelen a ¢ 1ln’htett hataf.ozat A 2002/253EK hatdrozat melléklete az e hatdrozat mellékle-
mellékletében meghatrozott esetdefiniciokat a legtijabb . P S et s

p . s 1 g tében szerepld tovébbi esetdefiniciéval egésziil ki.
tudomdnyos ismeretek alapjan a szitkséges mértékben
aktualizdlni kell.

ELFOGADTA EZT A HATAROZATOT:

2. cikk

(3) Eszak—Amerikébél és ﬁjabban tobb unids tagéllamb(’)l is Ennek a hatarozatnak a tagéllamok a Cl’mzettjei_
szamos esetrdl érkezett bejelentés egy Gj influenzavirussal
kapcsolatban. A virus az ,influenza” betegség
2000/96/EK hatdrozat I. mellékletében felsorolt megjele-
nési formdjdnak egyike. Mindazonaltal, mivel az 4j virus
az influenzajdrvany kockdzatdt is magdban hordozza, és
a KOZG.Sség és az illeték}es) nemzeti hatéseigok kbzvét)t o Bizottsdg részérol
azonnali 6sszehangolt fellépést kovetel, egyedi esetdefini-
ciot kell meghatdrozni, hogy a virust el lehessen kiiloni- Androulla VASSILIOU
teni az influenza dltaldnosabb esetdefinicidjtél, ezaltal a Bizottsdg tagja
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MELLEKLET

A 2002/253[EK hatdrozat melléklete a kovetkezs bejegyzéssel egésziil ki:

JUJ, A(HIN1) INFLUENZAVIRUS (AZ UGYNEVEZETT A(HIN1) SERTESINFLUENZA-VIRUS, ILLETVE MEXIKOI
INFLUENZAVIRUS) ()

Klinikai kritériumok

Minden olyan személy, akinél jelentkezik az aldbbi tiinetek egyike:

— 38 °C-ndl magasabb ldz £S akut 1égzészervi fert6zés jelei és tiinetei,
— pneumonia (komoly 1égzészervi betegség),

— ismeretlen akut 1égz8szervi betegség okozta elhaldlozds.

Laboratériumi kritériumok

A kovetkez§ tesztek legaldbb egyike:
— RT-PCR,
— viruskultdra (feltétele: BSL 3 létesitmények),

— az 0j, A(HINI) influenzavirust semlegesité antitestek megnégyszerez8dése (azt jelzi, hogy pdros szérumra van
szitkség; az els§ szérummintdt a betegség akut szakaszdban, majd pedig a mdsodikat a ldbadozds szakaszdban,
legkordbban 10-14 nappal késébb veszik le).

Epidemioldgiai kritériumok

A betegség jelentkezése el6tti hét napban az aldbbi harom feltétel legaldbb egyike:

— olyan személy, aki az dj, A(HIN1) influenzavirus dltali fert6zés egy megerdsitést nyert esetével kozvetlen kapcsolatban
all,

— olyan személy, aki olyan teriiletre utazott, ahol az Gj A(HIN1) influenza emberrdl emberre valé dtvitelének esetét mdr
dokumentaltak,

— olyan személy, aki olyan laboratériumban dolgozik, ahol az Gj A(HIN1) influenzavirust vizsgaljdk.

Esetosztdlyozds
A. Vizsgdlat alatt dllo eset

Minden olyan személy, akire teljesiilnek a klinikai vagy epidemioldgiai kritériumok.

B. Valdszintisithetd eset

Minden személy, akire teljesiilnek a klinikai ES epidemiolégiai kritériumok ES a laboratériumi eredményt tekintve pozitiv,
alcsoportjat tekintve besorolhatatlan A influenza dltali fert6z8dottséget mutat.

C. Megerdsitett eset

Minden személy, akire teljesiilnek a laboratériumi kritériumok.

(") Az elnevezés az Egészségiigyi Vildgszervezet 4ltal haszndlt meghatdrozds szerint fog médosulni.”




