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Az osszefoglald A varosi kartevok kozegészséguigyi jelentdsége cim, Xavier Bonnefoy, Helge Kempen és
Kevin Sweeney altal irt és a WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala altal 2008-ban publikalt konyvon alapul



Tartalomjegyzé

3 ElGsz6

4-5 Réviden a CIEH-rél

6-7 Bevezetés

8-9 A kézegészségligy és a gyogykezelés jelentGsége
10-11 A tervezés és a kivitelezés jelentGsége

12-13 Az otthonok és a lakossag jelentdsége

14-15 A kormdnyzatok jelentGsége

16-17 Az el6irdsok és a termékszabdlyozas jelentGsége
18-19 A kutatomUhelyek és a kutatds jelentGsége
20-23 Az asztma és az allergia

24-25 A hazi poratkdk

26-27 A csétanyok

28-31 Az egyiitt él6 ragcsalok

32-35 A szlinyogok

36-37 A madarak

38-41 A kullancsok

42-43 Az &gyi poloskdk

44-45 A legyek

46 Készonetnyilvanitds

Ezt az dsszefoglal6t a Mindsitett Kornyezet-egészségiigyi Intézet (CIEH) Kértevdirtok Orszagos Tandcsadé Féruma készitette, és
felelgséggel tartozik annak tartalmdért. Az osszefoglalo A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentosége cimdi, Xavier Bonnefoy, Helge
Kempen és Kevin Sweeney dltal irt, és a WHO Eurdpai Regionalis Hivatala dltal 2008 juliusaban publikélt konyv alapjan késziilt.

Az ebben az dss szerepld val yi fényképfelvételt szerzdi jogok védik. Tovabbi informdciokért kérjiik, érdeklodjenek a
kovetkezd e-mail cimen a CIEH-nél: npap@cieh.org.

foolalal
<)

© Chartered Institute of Environmental Health 2008



FlGsz6

A XX. szdzad utols felében a CIEH (Chartered Institute of Environmental Health: Mindsitett Kérnyezet-
egészségligyi Intézet) egyre nagyobb aggodalommal figyelte a kdrtevd-mentesitéssel kapcsolatos irdny-
elvek kialakitdsdra és megalkotdsdra vonatkozé dtfogd szemléletmdd hidnydt. Ez a nemzeti eréforrasok
pazarldsét, valamintfelhasznaldsuk hatdstalansagat eredményezte.

A CIEH inditott parbeszédet errdl, targyaldsokat kezdeményezett a nemzeti kormdnyzatokkal és a
nemzetkozi szervezetekkel, amelyek vonakodtak a problémdkat egy ilyen térgyaldsos megkézelitési
madszer elGnyeinek meghatérozasa nélkiil elrendezni. Atfogd, tényekre timaszkodd alapok létrehozdsa
vélt sziikségessé az egységes irdnyelvek és torvényi szabdlyozdsok hidnydbdl szdrmazé hatranyok
meghatdrozdsdra, valamint a kozegészségligy e fontos teriiletérdl alkotott Gjszer(i felfogds Gsztonzésére.

J6 bardtaim és kollégdim, Xavier Bonnefoy, a WHO Eurdpai Regiondlis Hivatalanak munkatdrsa és
Jonathan Peck, a CIEH KartevGirtok Orszdgos Tandcsadd Férumédnak (National Pest Advisory Panel)
munkatdrsa kozosen vallalték fel a gondokat, és ismerték fel ennek a projektnek a sziikségességét,
aminek eredményeképpen megsziiletett a WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala dltal nem régen kiadott
kényv, A vdrosi kdrtevok kozegészségtigyi jelentdsége cimen, a CIEH Igazgatétandcsanak pénzigyi
tdmogatdsaval.

Ez az osszefoglalé konyv f6képpen a WHO-kiadvany konklizidinak a felhaszndldsaval késziilt.
Annak érdekében, hogy az olvasck értelmezni és alkalmazni tudjék a kutatdsok eredményeit, a konyv az
irdnyelvekre vonatkozd gyakorlati szempontokat és ajanldsokat is tartalmazza.

Ezt annak érdekében tessziik, hogy ezeket a WHO-kiadvanyban hangstlyozott problémdkat megfe-
lel§ tagoldsban a szélesebb kozonséggel is megismertethessiik, és ezdltal biztosithassuk, hogy a kértevé-
mentesités kérdésére mindenki kell§ hangsdlyt fektessen.

Személyesen is és a CIEH képviselGjeként is nagyon biiszke vagyok, hogy részt véllalhattam a WHO
konyvének kiaddsaban és ennek az 6sszefoglalonak az elkészitésében, kiilonds tekintettel arra, hogy ez
jelentGsen hozzdjdrul a jove preventiv kozegészségligyi stratégidinak kialakitdsdhoz.

Graham Jukes
aCIEH vezérigazgatdja




Roviden a CIEH-r6l

(Chartered Institute of Environmental Health:
Mindsitett Kornyezet-egészségiigyi Intézet)

A Chartered Institute of Environmental Health
(CIEH) egy bejegyzett j6tékonysdgi intézmény,
szakmai és oktatdsi szervezet, amely elkotelezett
hive a kornyezeti egészségiigy timogatdsanak
Anglidban, Walesben és Eszak-rorszdgban. Té-
mogatja és segiti a lehet§ legmagasabb szinvo-
nalt szabvdnyok kialakitdsdt és alkalmazdsdt a
kornyezet-egészségiigyi szakemberek munkdjé-
ban és képzésében, fliggetlendl attdl, hogy azok
allami vagy magdnszféraban tevékenykednek.

Avildgban végbemend vdltozdsokat a CIEH oly
maédon koveti, hogy biztositja tagjai szdmdra a fel-
adataik elvégzéséhez sziikséges folyamatos felké-
sziiltséget, és emellett figyelemfelkelté kampanyt
folytat a kérnyezeti és kozegészségiigyi kérdések
kihangstlyozasa érdekében.

A brit parlament keretein beliil mikodd Egye-
siilt Kornyezet-egészségiigyi Csoport CIEH dltal
torténd szponzordldsa j6 példdja ennek a tevé-
kenységnek.

A csoport célja az, hogy az orszaggy(lési kép-
visel6k, a fels6hdz tagjai és tandcsadéik hoz-
zéférjenek a megfeleld és helytallé szakmai isme-
retekhez az aktudlis kornyezet-egészségtigyi fe-
ladatokkal kapcsolatban, valamint a gyakorlati és
specidlis informdciokhoz, lehet6vé téve ezdltal a
hatékonyabb térvényhozdst és az egységesebb
irdnyelvek kialakitdsat.

Célunkabetegségmegel6zés

A vildg vélekedése az egészségrdl és az egész-
ségi dllapotrél dllandé valtozdsban van. A kor-
manyzatok ma mar egyetértenek a CIEH azon rég-
6ta hangoztatott dlldspontjdval, hogy az egész-
ségligy terén tapasztalhaté egyenlGtlenségeket
csokkenteni, az egészségi dllapotot javitani kell,
és a hangslilyt sokkal inkdbb a megel6zésre, mint
akezelésre kell helyezni.

A CIEH dgy véli, hogy mindenkinek joga van
nyugodt, békés és kartevktl mentes kornye-
zetben az egészséges és elfogadhatd életkortil-
ményekhez . Sajnos ez nem mindig van igy. Sokak
szdmdra val6jdban még az atlagos életkoriilmé-
nyek sem elérhetdk. Célkitizésiink az, hogy azok-
ra koncentrdljunk, akik a legjobban raszorulnak a
figyelmiinkre.

Miakérnyezet-egészségiigy?

AWHO definicidja szerint ,az egészség a teljes
fizikai, mentdlis és szocidlis j6léti allapotot jelen-
ti, és nem szoritkozik csupdn a betegség vagy a
fogyatékossag hidnydra”.

A kérnyezet-egészségiigy €6 kornyezetiink
minden aspektusdval foglalkozik. Feloleli a kor-

nyezeti stresszt okozé tényez6k egészségre gya-
korolt hatdsainak felmérését, javitdsat és megeld-
zését. Ezek a stresszt okozo tényezok lehetnek
bioldgiai, kémiai, fizikai, szocialis és pszichoszo-
cidlis eredet(iek. Csak az é16 kornyezet és az ezt a
stresszt okoz6 tényezdk hatdsmechanizmusainak
kell§ ismerete alapjan tudjuk meghatédrozni a j6
beavatkozdsi stratégidkat.

A kornyezet-egészségligyben dolgozdék
kulcsfontossagl partnerei az egészség és az élet-
mindség megdvdsdra és javitdsdra alakult helyi és
orszégos kezdeményezéseknek. Az EHP-k (Envi-
ronmental Health Practitioners: kérnyezet-egész-
ségligyi hivatast gyakorl6k) preventiv médon ko-
zelitenek a betegség és a meggyengiilt egészség
okaihoz.

A kornyezet-egészségligy tobbek kozott a
kovetkezdkkel jarul hozzd akozegészségligyhoz:

o a lakhatdsi feltételek és a varos megujulasi
folyamatainak javitdsa,

e a megbizhat6 forrdshdl szdarmazé és kielé-
gitd tdpanyagtartalommal rendelkezd élelmisze-
rek mingségének és rendelkezésre dllasdnak biz-
tositdsa és a helyi élelmiszer-termelés tdmoga-
tasa,

e otthoni és munkahelyi balesetek és sértilések
megelGzése,

e munkahelyi egészség- és biztonsagvédelem,

o betegségmegel§zés és a fert6zd betegségek
ellendrzése,

o kozegészségligy és a kdrtevsk okozta fertd-
zések kontrollja,

e zajvédelem,

e a kornyezetszennyezés ellendrzése, bele-
értve a kellemetlenségeket okozé dllatokatis,

e aszennyezett foldtertiletek rehabilitéldsa,

o alevegd minGségének javitdsa.

A kérnyezet-egészségligy az egyének, lakoko-
z0sségeik és munkahelyeik egészségiigyi helyze-
tével foglalkozik.

Sajnos szamos jelenleg is tapasztalhatd kor-
nyezet-egészségiigyi problémdnak maga a tdrsa-
dalom a kivéltéja. Ha a jelenlegi és a jovdbeli
generdcioknak egészséges és kielégitd életvitelt
szanunk, fel kell ismerniink a kornyezet-egész-
ségligy problémdinak azt a széles korét, ame-
lyekkel most szembesiiltink, és megoldast kell ta-
lalnunk rdjuk még mieldtt kezelhetetlenné val-
ndnak.

Az élet- és munkafeltételek javitdsaval jutha-
tunk el6bbre a felé a cél felé, hogy a jobb kérmnye-
zet-egészségligy segitségével csokkentsiik a meg-
betegedések szamdt, és javitsunk joléti allapo-
tunkon.



AMelyeka kulcsfontossagi kérdések?

A globdlis helyzetet tekintve figyelmiinket
tovabbra is a klimavdltozds hatdsaira ¢sszponto-
sitjuk; az drucikkek, az dllatok és emberek szabad
mozgdsa tjonnan felbukkané betegségek terjedé-
séhez, a széndioxid-kibocsatds novekedéséhez és
viligméretekben jelentkez6 meghetegedések,
példaul egy globdlis influenzajérvany lehetséges
kialakuldsahoz vezet.

A klimavdltozds jelentds valtozast fog elGidéz-
ni az éllati eredet( kdrok megjelenési formdjaban
és a kdrtevdk okoldgidjdban. A legtobb djonnan
felbukkand betegség zoondzis (tjdn, azaz éllatrél
emberre terjed. Ez néveli a hozzaértd megfigyelés
sziikségességét és a gazdafajok populdcidinak ter-
vezett kezelését. Ez pedig felleli a kdrtevdirt6
szerek értékesitésének és haszndlatdnak fokozot-
tabb ellen6rzését egész Eurépdban, hogy biztosi-
tani lehessen a kartevék eredményes ellendrzését
anélkiil, hogy vératlan és kedvezdtlen hatdsok ér-
nék a kdrnyezetet, a dolgozokat és a fogyasztékat.

Jollehet a CIEH kozpontja az Egyesiilt Kirdly-
sdgban van, nagy érdeklGdést tansit a szabva-
nyok nemzetkézi kiterjesztése irdnt. Azon dolgo-
zunk, hogy segitséget nydjtsunk mindazoknak,
akik érintve vannak a kérnyezet-egészségligyben,
a kormanyzatoknak és az tizleti vallalkozdsoknak
vildgszerte, beleértve azokat is, amelyek a fejl6dd
orszdgokban tevékenykednek.

AKartevdirtok Orszagos Tanacsad6 Féruma

A CIEH 2002-ben alapitotta meg a Kartevgirtok
Orszagos Tandcsad6 Férumat abbdl a célbdl,
hogy szaktandcsaddssal tudjon szolgdlni minden
a kdrtev6-mentesitéssel és annak egészségiigyi
vonatkozdsaival kapcsolatos esetben. Tagjait kor-
manyzati szervek, 6nkormdnyzatok, a gydrték és
akutatémdhelyek dltal delegdlt személyek adjék.

Tevékenysége napjainkig a kovetkezok:

e irdnymutatdst ad kézszolgéltatdst végzd kar-
tevGirtk szdmara,

e pontos tmutatGt készit a szidnyogirtdshoz
az EgyestiltKirdlysdghan,

o szakértGi szemindriumokat szervez a kovet-
kezd témakérokben: szdinyogok és a nyugat-nilusi
virus, egerek és a toxoplazmézis, kullancsok és a
Lyme-kér, valamint a kérnyezetértékelés sziiksé-
gességérdl a mdsodik generdcids véralvaddsgatld
rdgcsaléirtd szerek alkalmazésakor,

o 16 nyelv{ oktatdsi anyagot készitett DVD-n
Pests on the menu (kartevék az étlapon) cimmel.

ElGaddkat delegdl konferencidkra és taldlko-
z6kra a kovetkezd orszdgokban: Egyesiilt Kirdly-
ség, Egyesiilt Allamok, irorszdg, Belgium, Francia-
orszdg, Németorszdg, Lengyelorszdg, Magyar-
orszdg, Olaszorszdg, Spanyolorszdg, Japn és
Ausztrdlia.

Jelenleg a Londoni Olimpiai Fejlesztési Hat6-
saggal egytittm{kodve azon munkalkodik, hogy a
2012. évi olimpiai jétékokra a ldtogatdk szdmdra
biztonsdgos, kényelmes és kartevkt6l mentes
kérnyezetet biztositsanak.

Avarosi kartevok kozegészségiigyi
jelentdsége

2001-ben a WHO Eurdpai Kérnyezetvédelmi
és Egészségligyi Kozpontjdval egyittmikodve a
CIEH javasolta és vele kozdsen finanszirozta A vd-
rosi kdrtevok kozegészségligyi jelentdsége cim(
kényv megjelentetését. Ez az Gsszefoglald a Xavier
Bonnefoy, Helge Kampen és Kevin Sweeney dltal
megalkotott konyvon alapul, amelyet a WHO
Eurépai Regiondlis Hivatala adott ki 2008-ban.

Jollehet ez az Gsszefoglald hien tiikrozi a
kényv tartalmdt, ugyanakkor a CIEH éltal készitett
és a gyakorlati megvaldsitdst segitd anyagokat is
magdba foglalja. Szélesebb kor(i olvasékézonség-
nek készilt, olyanoknak, akik mindennapi mun-
kdjuk sordn nem feltétlenil keriilnek kapcsolatba
a kartevGirtas problematikdjéval. Ebben az érte-
lemben ez az 6sszefoglal6 igen fontos a kényv
olvasétabordnak kiszélesitésében.

,Nem hagyhatjuk figyelmen kiviil azt a tényt, hogy
a megromlott egészséget gyakran a megromlott

kornyezet idézi elo.”

(Stephen Battershy, a CIEH elnike)




Bevezetés

A vdrosok terjeszkedése, a felelgtleniil eldobott
hulladék, a nemzetkozi utasforgalom és a klima-
vltozds felgyorsuldsa mind-mind olyan ténye-
z6k, amelyeket emberi tevékenység idézett el§, és
amelyek altal egyre inkdbb ki vagyunk téve a
kartevok és a kdrtevok okozta betegségek hata-
sainak.

A CIEH tgy véli, hogy az Egyesiilt Kiralysagban
és Eurdpa sok mds orszagaban az illetékes mi-
nisztériumok és mds szervezetek nem rendelkez-
nek elegendd kapacitassal és jogszabalyi hatérrel
ahhoz, hogy cselekedni és intézkedni tudjanak,
de még ennél is nyugtalanitdbb, hogy a politikai
akarat is hianyzik a jov vdrosa kdrtevgirtdsi
problémdinak megoldasdra.

AWHO Uj, A vdrosi kdrtevok kézegészségtigyi
jelentésége cim( konyve azt az (izenetet hor-
dozza, hogy dltalanos egészségi dllapotunk meg-
6vasa érdekében minden térvényes eszkozzel -
mint példaul oktatdssal, az intézményi kapacitd-
sok bévitésével és kutatdssal — nemzetkozi, orszd-
gos és helyi szinten is javitani kell a kdrtevéirtdsi
tevékenységet és a kdrtevék okozta betegségek
ellendrzését.

A vdrosi kdrtevok kozegészségligyi jelentdsége
cim( konyv éttekinti a fébb vérosi kértevdket, az
dltaluk elGidézett egészségtigyi helyzetet, vala-
mint a kévetkezményként fellépd gazdaségi ter-
heket. Szakmai megolddsokat és irdnyelveket
javasol annak érdekében, hogy a kormdnyzatok
képesek legyenek a szikséges ellenérzéseket el-
végezni, és rendelkezzenek megfeleld tervekkel
vératlan korilmények esetére.

Ez az 6sszefoglalé a CIEH szemszogéhdl kor-
vonalazza a WHO irdnymutaté kovetkeztetéseit,
amelyeket minden dontéshozdnak el kell fogad-
nia, kezdve a miniszterektél és a kézalkalmazot-
taktdl egészen a hdztartasokig, valamint a koz-
egészségligyi dolgozoktdl a lakasfejlesztéssel fog-
lalkoz6 szakemberekig.

Taldn meglepd, de a kényv felhivja a figyelmet
arra is, hogy a modern életkoriilmények és bizo-
nyos, a kormanyzat részéré| példaértékinek vagy
a ,jo dllampolgdrok” dltal etikusnak tekintett gya-
korlat mennyire elsegithetik a kartevdk és az al-
taluk elGidézett betegségek behatoldsat a vérosi
kérnyezetbe.

A faltdl falig sz6nyegek, az treges falak szigete-
lése, a vdrosi zoldtertiletek, a gyalogutak, a fités, a
komposztdlds és a madarak etetése mind lehetd-
séget teremtenek a kdrtevék szdmdra a beépitett
teriileteken valé megtelepedésre. Ezek a nyilvén-
valé ellentmonddsok a kozegészségiigy és a jolét
vonatkozdséban jelentds feladatokat rénak a kor-
manyzatra, az (izleti szférdra, a kutatémdhelyekre
és a lakossdgra napjainkban és a jovében is.

Amiilt 6rokségei?

Amint erre a konyv is rdmutat, ,a XX. szdzad
masodik fele és a XXI. szdzad eleje olyan jelentds
vdltozdsokrdl tantskodik az 6koldgia, az éghajlat
és az emberi viselkedésformdk terén, amelyek
kedveznek a vérosi kartevok elterjedésének.

A legaggasztébb, amivel a vdrostervezék most
szembesiilnek, a vdrosok terjeszkedésének dré-
mai névekedése, melynek sordn kiilvarosaink
egyre inkdbb a kullancsok, a rdgcsélok és egyéb
kartevek természetes élGhelyeivé valnak. Rdadd-
sul szdmos vdrosvezet6 manapsdg helytelendl
dgy gondolkozik, hogy a kdrtevék altal elGidézett
betegségek a régmdilt maradvanyai.

Mindezek a valtozasok napjainkban id&szerd-
vé teszik a vdrosi kdrtevok egészségre gyakorolt
kozvetlen és kozvetett hatdsainak tjfajta elemzé-
sét. Egy ilyen elemzésnek olyan stratégidk kialaki-
tdsat kell eredményeznie, melyek dltal ezek a ha-
tasok kezelhetékké valnak, és csokkenteni lehet a
kockazatveszélyt.

E célbél a WHO kiilénb6z6 szaktertiletek
nemzetkozi szakértGit hivta meg — kértevd, kér-
tev6k okozta betegségek, kartevGirtds témakor-
ben —, hogy eredményeiket az alapvetd irdnyel-
vek meghatdrozdsa céljdbdl Gsszevethessék.”

Pillantas ajovibe

A konyv el@szavéban Dr. Robero Bertollini, a
WHO Eurépai Regiondlis Hivataldanak akkori
Egészségligyi és Kornyezetvédelmi Specidlis
Programigazgatdja a kévetkezéket mondja: ,A
kartevék okozta betegségekkel kapcsolatos leg-
utébbi fejlemények, mint példdul a nyugat-nilusi
|4z az USA-ban és a Lyme-kér eurdpai és észak-
amerikai terjedése, hangsdlyozottan jelzi, hogy
életbevdgdan szikséges a vdrosi kartevék koz-
egészségligyre és kornyezet-egészségligyre gya-
korolt lehetséges hatdsait koriiltekintGen felmérni
és értékelni.”

A modern életkoriilmények, a varosok terjesz-
kedése és a klimavdltozds is a kdrtevék és a kdrte-
vik okozta betegségek egyre sebesebben novek-
VG terjedését valdszinGsiti. Ezen korilményeknek
és valtozasoknak a hatdsait megfeleld madon kell
nyomon kévetni és értelmezni.”

Globalizacio és a kartevok terjedése

,S6t, a SARS-jarvdny (Severe Acute Respiratory
Syndrom: stlyos akut légiti rendellenesség)
kitorésébdl megtanultuk, hogy a kézlekedés mo-
dern formdi lehet6vé teszik a fert6zott betegek
szdmara az egyik kontinensrdl a mésikra torténd
gyors eljutdst, anélkil hogy a céléllomdsra valé
megérkezésig bdarmilyen kortiinet fellépne.
Ugyanez az utazdsi sebesség lehet6vé teszi, hogy



akdrtevok egyik helyrdl a mésikra tehergépjarmd-
veken, hajokon és reptil6gépeken szabadon és
gyorsan terjedhessenek.

Ezek a tényezdk, valamint a kérokozok gyors
genetikai modosuldsi képessége és gazdafajval-
tdsai, valamint terjedésik maédjdnak véltozdsai
egyre kiemeltebb és alaposabb tudomanyos oda-
figyeléstigényelnek.”

Szakértelem

A konyv alapjaul a WHO Eurdpai Kérnyezet-
védelmi és Egészségligyi Kézpontja dltal meghi-
vott nemzetkozi, a kdrtevok, a kartevok okozta
betegségek és a kdrtevdmentesités terén tevé-
kenykedd szakérték altal készitett anyagok szol-
gdltak.

AWHO rendkivil hdlds az ezen szakértdk dltal
készitett anyagokért, és tgy véli, hogy a jelen-
tésben megfogalmazott ajanldsok, amennyiben
megvaldsitjak 6ket, csokkenteni fogjak Eurépd-
ban és Eszak-Amerikdban a kértevék és az elégte-
len kdrtev6-mentesitési gyakorlat okozta kézvet-
len és kozvetett egészségligyi kockdzatokat.”

Aklimavaltozas hatasai

Bar a WHO kovetkeztetései a jelenleg ren-
delkezésre all6 tényeken alapulnak, a konyv arra
is kitér, hogy a klimavdltozasnak a kérnyezetre,
az okoszisztémakra, a kdrokozék okozta beteg-
ségekre gyakorolt hatdsa a jovében még fonto-
sabb lesz.

Amint a kényv kifejti, ,a klimavdltozas kiléno-
sen fontos tényezd, mert a vérhat6 draddsok és
aszdlyok miatt nemcsak a természeti kornyezetet

,A varostervezok most szembestilnek, a varosok
terjeszkedéesének dramai novekedésevel, melynek
sordn kiilvdrosaink egyre névekvé mértékben
valnak a kullancsok, ragcsalok €s egyéb kartevok
természetes €l6helyeive.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségtigyi jelentdsége cimii konyvbdl, 2008, a WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

fogja megvdltoztatni, hanem a tertiletfelhaszna-
|asban bekévetkezd valtozdsok miatt a varosi kér-
nyezetetis”.

Novekvd kapacitas

A WHO végkovetkeztetései azt a célt
szolgdljék, hogy segitsék a nemzeti kormdnyokat
megérteni a vdrosi kdrtevok kozegészségliggyel
kapcsolatos vonatkozdsait, valamint segitsenek
abban, hogy azok megnévelt technikai kapacitds-
sal és cselekviképességgel rendelkezzenek.

Akonyv hangsulyozza: ,A hatékony megel6z6
és ellendrzd intézkedések végrehajtdsdnak alap-
vet§ kovetelménye, hogy megfelel§ jogi eld-
irdsok alljanak rendelkezésre, amelyek lehet6vé
teszik az illetékes minisztériumok és szervezetek
szamdra megfeleld lépéseket tenni, valamint fel-
ruhdzzdk 6ket az ezekhez sziikséges hatdsko-
rokkel.”



A kOzegészségligy és
a gyogykezelés jelentGsége

Intézményes lehet6ségek

»A WHO Eurdpai Regionalis Hivatalanak tag-
allamai nemzeti kozegészségiigyi hatésagaik osz-
szehangolt munkdja révén a kovetkezdket érhe-
tikel:

e a varosi kartevikkel kapcsolatos kockdza-
tok felméréséhez sziikséges hattér kiépitése, azaz
a jelenleg vagy a jovoben vérhatéan eldforduld
kdrtevik és kartevdk okozta betegségek azono-
sitasa,

e a kiilonféle fertézéses esetek el6fordulasi
gyakorisaganak meghatdrozasa és nyilvantartasa,

e a gazdafajok meglévg dllomanyainak és a
kiilonféle kartevik foldrajzi elhelyezkedésének és
terjedési dinamikdjanak nyomon kovetése. Hasz-
nos lesz az is, hogy dllandéan frissitett listival fog-
nak rendelkezni a magas kockdzatui teriiletekrdl.”
(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentsége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatal)

Az Eurépai Unidban dltaldban csak ritkdn vagy
egydltalan nem dllnak rendelkezésre naprakész
adatok a kartevdk és a kartevok dltal terjesztett
betegségek terjedésérél. Régen minisztériumi
osztdlyok, szervezetek foglalkoztak a
kartevokkel, és adatokat gydijtottek, viszont ez a
tevékenység lassan, de alapjdban véve
visszaszorult, vagy meg is sz(int a koltségvetési
kiadasok csokkentése miatt.

Az ellendrzés létfontossagi

Az eurdpai régié és mds orszagok kormanyai
szamara is hasznos lenne, ha feliigyeleti szervek
és megfelelden képzett munkatarsak dllndnak a
rendelkezésiikre. J6l képzett kozegészségiigyi
csapatnak kell készen allnia a kartevdk irtdsdra és
a kartevok okozta betegségek kezelésére, hogy
meg lehessen 6vni a lakossag egészségét, mely a
varosi kartevokkel kapcsolatos fenyegetésnek
van kitéve. Erre példaul az olyan veszélyeztetett
teriileteken van kiemelkedd sziikség, mint ami-
lyenek a kikotdk és repiilGterek.

Kiilonféle szakteriileteken (orvosi rovartan,
allattan, toxikoldgia, okotoxikoldgia és a koz-
egészségligyi vezetés) jartas, képzett szakembe-
rekre van sziikség, akiknek a kovetkezd feladato-
katkell elvégezniiik:

o kartevdirté szakemberek képzése,

e ellen6rzé programok kifejlesztése, beleért-
ve a stratégiakat és a kartevdirté szerek alkalma-
zasatis,

o megallapodas a cselekvési kiiszobértékekre
vonatkozoan és az ellengrzési célok meghataro-
zasa,

o biztositani, hogy az érintettek kozott har-
monikus egyiittmiikodés legyen, beleértve a kor-
manyzati fGosztalyokat és szervezeteket, a helyi
hatésagokat, az ipar szerepldit, a fogyasztéi cso-
portokat és alakossagot is.

»Mind orszagos, mind pedig helyi szinteken
egyértelmiien ki kell jel6Ini a gazdafajokkal kap-
csolatos informacickért feleld's hatésagokat. Meg
kell hatdrozni a partnerek szerepét, valamint a
koordindlé partner tevékenységéhez sziikséges
mechanizmusokat, és fel kell késziteni 6ket a mdi-
kodésre.

Jollehet vannak szervezetek Eurépdban, ame-
lyek informdcidkat gydijtenek a betegségekrdl,
hasonl6 szervezetre van sziikség, amely a gazda-
fajokkal kapcsolatos informdcidkat gytijtené, mi-
vel ezen a teriileten a legtobb adatgyiijtési tevé-
kenység helyi szinteken valosul meg, minden
koordindcié nélkiil.”

(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

Bér tobb éve tart mdr a kdrtevék problémajanak
Gjjaéledése, az illetékes kormanyzati szervezete-
ket nem korszer(sitették, nem Ujitottdk meg, és
nem biztositottak szimukra megfelel személyi
&llomanyt, felszerelést és pénziigyi hétteret. Alta-
lanos az aggodalom amiatt, hogy Eurépdban nin-
csenek sem nemzeti, sem pedig nemzetkozi
intézmények, amelyek felelgsek lennének a vek-
torokkal kapcsolatos informdciok gy(ijtéséért és a

L2z

kdrtevémentesités koordindldsaért.

El6relatas és 6sszehangoltsag

+J0llehet a bevezetésre keriil§ integralt karte-
vé-mentesitési programok kezdetben koltsége-
sebbnek és idGigényesebbnek bizonyulhatnak, az
ilyen programok sikere kétségtelen. Az is valészi-
nii, hogy az eldrelaté, integralt megkozelités
alkalmazasanak hosszii tavi koltségei joval ki-
sebbek lesznek, mint azokéi, amelyek esemény-
kovetd, vegyszeres kezelésre tamaszkodnak, és
nem integrdlt megoldast alkalmaznak.”
(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségtigyi jelentdsége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

Az IPM (Integrated Pest Management Program:
integrdlt kdrtevd-mentesitési program) egy gya-
korlatias megkozelités(i eljards, amely az ellendr-



zés gyakorlatanak rendszerét alkalmazza, bele-
értve a kozoktatdst, a higiéniat, a kdrtevG-mentesi-
tést és egyéb bioldgiai és mechanikai ellendrzési
médszereket, mikozben a kdrtevdirté szerek al-
kalmazdsat korldtozni igyekszik. Ily médon érhe-
t6 el a kdrtevdirtds hosszi tdvi megvaldsitdsa a
kornyezeti és a kdzegészségligyi kockdzatok mi-
nimalizaldsa mellett.

A kartevkkel kapcsolatos problémdk Gsszetet-
tek, és Gsszehangolt megolddsokat igényelnek. A
kézegészségiigyben dolgozéknak tigyelnitik kell
arra, hogy ha példaul az asztmdt eldidézG okok-
nak csupdn egy szempontjdra koncentralnak, az
nem feltétlentil fog az asztma gyakorisdgaban ja-
vuldsteredményezni az érintett kozosségben.

,Bdr tobb éve tart madr a kartevék problémdjanak
ujjacledése, az illetékes kormanyzati szervezeteket
nem korszerdsitették, nem djitottak meg, €s nem
biztositottak szdmukra megteleld személyi
allomdnyt, felszerelést €s pénztigyi hatteret.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvhdl)




A tervezés €és
a kivitelezés jelentGsége
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Avarosok terjeszkedése

A varosok és a vidéki kornyezet kozotti ha-
tarok felbomlasdval a telepiilések terjeszkedése
az emberi lakéhelyeket még érzékenyebbé teszi
a kartevdk és az éltaluk hordozott betegségek
irnt. Tekintettel arra, hogy a zoonézisok - azok
a kérokozok, amelyek allatrél emberre terjed-
hetnek - nagyobb valdsziniiséggel terjednek vi-
déki kornyezetben a korokozok és azok gazdafa-
jai kozott, ezért a fertézés kockdzata megnd,
amint a kikapcsolddast biztosito vidéki helyeket,
mint példaul az erdds vidékeket és az iidiil6-
ovezeteket fejlesztik. A fertdzés kockazatdban
ily médon bekovetkezG novekedés annak a
kovetkezménye, hogy a belvarosi lakosok nagy
valésziniiséggel kapcsolatba keriilnek a beteg-
séget hordozo olyan kartevikkel, mint példaul a
kullancsok és a ragcsaldk.

(Részlet A varosi kdrtevok kozegészségtigyi jelentosége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regionalis Hivatala)

Avdrosok és falvak fejldése dramaian megval-
toztatta életiinket, kiilénésen azéltal, hogy meg-
novekedett a motorizalt kozlekedésté valé fliggd-
séglink. A belvdrosi részek egyre zsifoltabbd,
leromlottabbd véldsdval és bizonyos esetekben
biztonsdguk csokkenésével, a tehetGsebb lakosok
elkoltozésével egyiitt elkezdGdott a varosok ter-
jeszkedése az Uj, zoéldebb kiilvérosi részek felé. Ez
a lakossag korében megvdltoztatta a gazdaségi és
egészségligyi egyensllyt.

Akockazatok mérlegelése

»A vérostervezdk és -fejleszték gyakran arra
torekednek, hogy vizudlisan és okoldgiailag tigy
hangoljék dssze épitési beruhdzasaikat - mint
példaul laké- és tidiilohelyek -, hogy meghagyjak
azok sajat természeti kornyezetét; viszont ezt
gyakran oly médon teszik, hogy nem veszik figye-
lembe a kdrtevdk okozta fert6zések megnoveke-
dettkockazatat.

A kockézat csokkenthetd olyan, a varosrende-
zésre, teriiletrendezésre és pihenchelyek terve-
zésére vonatkozé szabélyok kialakitasaval, ame-
Iyek figyelembe veszik a kdrtevdfertozés és a
betegségek terjedésének kockdzatait, és olyan
épitési eldirasok meghozataldval, amelyek biz-
tositjak, hogy az uj épiiletek kartevokt6l mente-
sek legyenek, ne alakulhassanak ki a kartevék el-
szaporodasdhoz vezetd feltételek.

Ennek a jelentésnek a f6 célja meghatarozni a
varosi kartevok megjelenésének megel6zésére és
azok irtdsara szolgdlo médszereket, amelyek ha-
tékonyan fogjak csokkenteni e kirtevoknek a koz-
egészségiigyi allapotra gyakorolt hatdsat. A varo-

saink és lakéhelyeink korszerii tervezése és kivi-
telezése révén torténd passziv kontroll minden
bizonnyal a leginkabb fenntarthaté médszer.”
(Részlet A vdrosi kirtevok kozegészségtigyi jelentdsége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

Ha a kdrtev6k szdmdra nem dllnak rendelke-
zésre a szaporoddsukhoz sziikséges feltételek,
mint példaul az élelem, viz, meleg és a biztonsd-
gos bavohelyek, akkor a tuléléstikre sincs esély.
Ez a nagyon egyszer(i megkézelités valamennyi
kartevGre érvényes.

Sajnos a megfeleld feltételek gyakran adottak
ott, ahol éltink, dolgozunk és jatszunk, ami azt je-
lenti, hogy a kdrtevék tokéletesen egyiitt tudnak
veltink éIni a sajat kornyezettinkben, igy a passziv
intézkedéseknek nagyon speciélisaknak kell len-
nitik, hogy a jelenlétiiket vagy szaporoddsukat
megfékezhesstik.

Folyamatosan névekvd vagyunk a kornyezet
megvdltoztatdsra a kértevk és a velik kapcso-
latos betegségek miatt Gj kockdzatokat fog ered-
ményezni.

Erre példa, hogy egyre t6bb a kullancsok dltal
hordozott betegség . Amint a varosok terjeszked-
nek, és egyre tobb hdz épiil a varosok erdével Gve-
zett kiilsG részein, az emberek egyre inkdbb ki
lesznek téve a kullancsok dltal terjesztett beteg-
ségeknek, mint példdul a Lyme-kér és az agyhar-
tyagyulladds. Ezek a slyos rokkantsdggal jéré be-
tegségek az elmdlt 30 évben részben dj életmé-
dunknak készonhetden tudtak elterjedni annak
ellenére, hogy mdr rendelkezésre dllnak a vérosi
kartevok irtdsdra alkalmas technikdk.

Az épiiletek tervezése

A modern életmédnak és a torvényi elGirdsok-
nak megfelel§ épiilettervezésben tapasztalhaté
véltozdsok olyan koriilményeket eredményez-
hetnek, amelyek még inkdbb eldsegitik a kartevk
okozta fert6zéseket. Ennek egyik példdja a pdra-
tartalom hatdsa a hazi poratkdkra:

»Tovébbra is dllamilag tamogatni kell az ala-
csony karbantartasi szinvonal vagy tervezési hi-
bak miatt magas paratartalmi lakéhelyek sza-
manak csokkentését. Szigoribb épitészeti torvé-
nyeket kell el@irni, amelyek minimalizaljak a
foldszinten és az alagsorokban képz6dd nedves-
séget.

Az egész épitdiparban (a torvényi eldirasoktol
kezdve egészen a tervezésig és kivitelezésig)
nagyobb hangsiilyt kell helyezni a megfeleld szel-
16zés kialakitasdra, a megfeleld technoldgia meg-
valasztasaval és korszerii nyilaszardk tervezésé-
vel. Az ij és feldjitott lakdsokban a kellemes hg-



mérséklet és a Iégmentesség nem mehet a meg-
feleld szell6zés rovasara.”

(Részlet A varosi kirtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regionalis Hivatala)

Egyszer(fkarbantartdsi hibak, mint példdul a t6-
rott tetGeserepek, sériilt vizvezetékek és tdlfolyd
vécétartdlyok az dltalanosan eléfordulé tervezési
és kivitelezési hibdkkal egydtt, mint példdul a tdl-
zdsha vitt vizhatlan szigetelés, fokozott parakép-
z6déshez vezethetnek az épiiletekben.

Tanulményok dllapitottdk meg, hogy a relativ
pératartalom és a hazi poratka elszaporodasanak
mértéke nagyobb azokban a lakdépiiletekben,
amelyek alapszintje betonlapokbdl dll, és kézvet-
lendl érintkezik a talajjal. Ha a padldburkolat
nedvszivo (példdul szényeg), akkor az tartélyként
mekodik, és hosszi tavon is fenntartja a nyirkos-
sdgot.

Az (j lakdsok dltalaban egyre inkdbb légmente-
sen zarédnak, a novekvd fitGanyagdrak mellett a
hdztulajdonosok fokozott figyelmet forditanak az
energiafogyasztasukra. Ezzel egy id6ben a lakdk
egyre inkdbb szdmitanak a f(tott lakéterekre.

FeltehetGen a lakdsok mind légmentesebb zd-
rdsa a gyenge szell6zési elGirdsokkal egyiitt fele-
|Gs az asztmds esetek szaporoddséért azokban az
orszdgokban, ahol hideg a tél.

A régebben épiilt lakdsok sokkal kevésbé lég-
mentesen zdrnak, viszont a huzat irdnt mutatkozé
kisebb tolerancia miatt a régebbi lakééplileteket is
fokozatosan talakitjak, hogy jobban megfelelje-
nek a modern életméd kévetelményeinek.

,Ennek a jelentésnek a f6 célja meghatdrozni a vdrosi
kdrtevok megjelenésének megeldzéséere és azok
irtasara szolgalo modszereket, amelyek hatékonyan
fogjak csokkenteni e kdrtevoknek a kézegészsegtigyi
allapotra gyakorolt hatdsat.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl)

A szell6zés segit olyan kériilményeket kialaki-
tani, amely elpusztitja az atkdkat a hideg téli id6-
szakokban, és csokkenti az atkaallergének és mds,
a belsé terekben szall6 szennyezédések hatdsait.
Jollehet a szigetelés egészségre gyakorolt el6nyei
hasonl6képpen nyilvdnvaldak, hatdsa az atkapo-
puldcidkra nem teljesen tisztdzott. Modellkisérle-
tek szerint a szobahémérséklet emelkedésének az
atka szaporoddsdra gyakorolt kedvezd hatdsandl
tobbet nyom a latban a relativ paratartalom csok-
kenésének kedvezdtlen hatdsa.

Ez azt jelenti, hogy a lakdsban a kornyezeti té-
nyezdk megvéltoztatdsa a még elfogadhaté meleg
feldldozasa nélkiil lehetdséget nyijt az atkapopu-
laciok korldtozdsdra. A megfelel§ szell6zésnek
kulcsszerepe van: a szellGztetés sordn vesztett h§
lehet viszonylag kismértékd, igy a megfelel§ szel-
|6zés nem sziikségszertien Gsszeegyeztethetetlen
az energiahatékonysdggal.
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Lakossagi tudatformalas

»A lakossagot informacidkkal kell elldtni, hogy
tudatosabbak legyenek abban, miként dvhatjak
meg magukat higiéniai és egyéb szokasaik egy-
szerii megvdltoztatasaval. Ilyen informaciokkal
kell megtanitani 6ket a kartevdirté szerek leg-
megfelel6bb tarolasara és alkalmazasara.”

(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyv-
bdl, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

A lakosségi ismeretterjesztés és az oktatds a ha-
tékony és sikeres kdrtevdirtds alapvetd tényezdi. A
legtébb ember nincs tisztidban azzal, hogy sajat
viselkedése és otthona milyen vonzé a kértevdk
szamdra, és mennyire segiti azok elszaporoddsat.

Sokan azt sem tudjék, hogy a kértevék kdroko-
z6kat hordozhatnak, és hogy apré véltoztatdsok-
kal elkertilhetik a kértevdkkel val6 érintkezést. A
lakossdg nagy része annak mddjit sem ismeri,
hogyan kezelje és alkalmazza felelGsségteljesen a
kartevGirté szereket a kornyezetében.

A lakossdgi informdcié nemcsak alapvetd sziik-
séglet, de gazdaségilag is helyénvalé. A sikeres
kezelések jelentdsen hozzdjarulnak a fert6zések
és betegségek megel6zéséhez.

Arovarirté szerek alkalmazasa

,A beltéri alkalmazdsi kartevoirté szerek,
amelyeket a piacra keriilésiiket megel6zden és
azutan is rendszeresen komplex hatdselemzés-
nek vetnek ald, nem jelentenek tilzott kockaza-
tot az emberi egészségre, ha a termék alkalmaza-
sa és az alkalmazas végbevitele megfelel eljaras-
mdd szerint torténik. A haszndlati utasitdsok
kovetése - azon djdonsiilt torekvésekkel egyiitt,
amelyek a kartevgirto szerek dltaldnos toxicita-
sanak mérséklésére iranyul - ésszeriien csok-
kenthet minden, az emberi egészségre és kornye-
zetre kdros, elfogadhatatlan kockazatot.”

(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regionalis Hivatala)

Lakossagi itmutaté

A kértevdk okozta problémakért mindenki fele-
|6sséggel tartozik. A CIEH A vdrosi kdrtevék koz-
egészségligyi jelentdsége cimd konyv megallapi-
tasaira tdmaszkodva készitette el ezt a lakossagi
Gtmutatdt a kdrtevék okozta problémdk megeld-
zése érdekében. Az Gtmutatd nem ad vdlaszt min-
den kérdésre, de tandcsait kévetve segiteni fog a
kdrtevémentes kornyezetet kialakitasaban.

Megel6zd intézkedések otthon

Sziintessiik meg a réseket és repedéseket, ame-
lyek alkalmasak a rovarok szaporoddsara és elrej-
t6zkodésére. A lakdsok megfelel§ karbantarts-
sdval a lakdstulajdonosok és a lakék minimalizal-

hatjék a csétanyok, ragesalok, poloskak és legyek
szdmdra alkalmas bavohelyeket.

A hdz tisztan és rendben tartdsa fontos, hogy a
kartevék ne taldljanak tapldlékot és olyan helyet,
ahol elrejt6zkidhetnek és szaporodhatnak. A por-
szivézds és a portorlés csokkenti a hdzi poratkdk
és az allergén anyagok mennyiségét. A kértevdk,
beleértve a rdgcsalokat és a csétanyokat is, szere-
tik a zstfoltsdgot. Ennek megsziintetése tehat segit
elszaporodasuk megel6zésében.

A patkdnyok és legyek okozta problémdk meg-
el6zése érdekében rendkivil fontos a szemetet
zdrt szemeteszsdkokban vagy tdroléedényekben
tartani, kiilonosen amikor azok elvitelre varnak.
Fokozott kortltekintés sziikséges az ételmaradé-
kok kezelésénél is.

Jol szigetelt, energiahatékony lakdsokra van
sziikség, de nem a megfeleld szellGzés drdn. A ha-
zi poratkdk, amelyek az asztmaallergének jelen-
t6s forrdsai, pards kornyezetben jol szaporodnak.
A hideg téli napokon a lakdsok megfeleld szell6z-
tetése segithet dllomanyaikat felszamolni.

A padldszényeg és a batorkdrpit kedvezd lehet
a hézi poratkak és bolhdk szémara. A fa-, a jaré-
lap- és a lamindlt padldburkolat, valamint a bér-
és mianyag butorzat kénnyebben tisztithatd.

Megel6z6 intézkedések akertben

Béar a komposztélds 6sztonozendd, 50 °C alatta
legyek elszaporodhatnak a komposztban. Biol6-
giai védekezéssel segithetiink a komposztban a
légyproblémét kezelni.

A komposzthalmok a patkanyok idedlis bavé-
és szaporodé helyei. Ugyeljiink arra, hogy a kom-
posztot szildrd burkolatra helyezziik, nehogy a
patkdnyok tregeket dssanak alatta. Csak zold n6-
vényi hulladékot komposztéljunk (ételmaradékot
ne), és biztonsdgosan fedjik be a komposztot,
hogy a legyektdl és ragesaloktdl el legyen zérva.

A horddk, medencék és més viztaroldk repild
rovarok, példdul sziinyogok szaméra szolgdlhat-
nak szaporoddsi helytil, kiilénosen akkor, ha a viz
ezeken a helyeken sokdig dll. Tartsuk magasan a
vizszintet és rendszeresen cseréljiik a vizet, ha az
szennyezettnek tdnik. Fejlett 6koszisztémaju ki-
sebb tavak kevésbé segitik el@ a szdinyogok sza-
poroddsat, mert olyan ragadoz6 allatok, mint pél-
ddul ahalak és a géték, elpusztitjék a larvdikat.

Forditsuk fel a talicskakat, vodroket, a szemét-
tdrolé edények fedelét és az egyéb tdroldkat, hogy
az eséviz ne gy(iljon Gssze bennik. Tisztitsuk meg
az esévizcsatorndkat és a lapos tetSket a faleve-
lektdl, igy nem zérjak el a viz lefolydsénak Gtjét.

Ne hagyjuk a hulladékot és a szemetet, kiil6-
nosen ne a haszndlt gumiabroncsokat szerteszét
heverni.
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Megfeleld maddretetét hasznéljunk, és ne szér-
juk a kenyérmorzsét és mds ételmaradékokat a
flire vagy a maddretetGre. Az, hogy j6 szandékd
emberek etetik a madarakat, gyakori oka a patka-
nyok és egyes maddrfajok okozta fert6zéseknek.

A stinok és mds kiseml@sck becsalogatdsa a
kertbe a vegyszermentes bioldgiai védekezési stra-
tégia része lehet, de azt is eredményezheti, hogy
fert6zott kullancsok kertilhetnek lakéhelyiink ko-
zelébe. Ezek a kullancsok azutdn 4tjuthatnak ked-
venceinkre vagy haszondllatainkra is. Rendszere-
sen vizsgdljuk Sket, hogy van-e benntik kullancs.

J6 szomszédok

Ha egy t6bblakdsos épiletben elszaporodnak
az egerek, csGtanyok, bolhdk vagy més kartevok,
akkor a problémat rendkivil nehéz kezelni akdr
egyetlen érintett lakdstulajdonos kozrem{kodésé-
nek hidnydban is. Fontos, hogy a lakdk biztositsak
a bejutast az otthonaikba, hozzéjaruljanak a koz-
egészségligyi torekvésekhez, és értesitsék az in-
gatlantulajdonosokat, az énkormdnyzatot és a
kartevGirt6 szakembereket az dj vagy ismétldd,
kartevék okozta problémakrol.

Kartevoirto szerek alkalmazasa

A legtobb eljérds egyiitt jar valamilyen kértevd-
irt6 szer hasznélatdval. Ahol ez a helyzet dll eld,
az aldbbi intézkedéseket ajdnlott megtenni.

o Olvassuk el a cimkén taldlhat6 informdcié-
kat, és kovessiik az utasitdsokat. Torvényellenes
olyan kértevéirté szer hasznélata, amelyet nem
hagytak j6va az adott célra. Torvényellenes a kér-
tevdirtd szer haszndlata olyan médon, amely nem
fér Gssze a forgalombahozatali engedéllyel. Min-
dig figyelmesen olvassuk el, és kévessik a hasz-
nélati utasitdst.

,A ragcsalok okozta problémak az egész kozosseget
terhelik. Ne feledjiik, hogy egy-egy ilyen probléma
a sértilékeny €s legtobbszor leromlott vdrosi
kornyezet tiinete.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl)

o A csak szakemberek dltal haszndlhatd kérte-
vGirtd szereket csak szakemberek szdméra szabad
értékesiteni. Ne vasaroljunk vagy alkalmazzunk
olyan kértevGirté szert, amelynek haszndlatdra
nem vagyunk felkésztilve, és nincs meg hozzd a
szakértelmuink.

o A koncentratumok alkalmazdsa bizonyos
fokd ismereteket igényel az adott terméket ille-
téen, higitdsukat mindig jol szell6z6 helyen kell
elvégezni.

o A kdrtevGirt6 szerek hdtranyosan érinthet-
nek a célcsoportokon kiviil mas éllényeket is.
Mindig tegyiink megel6z6 |épéseket annak érde-
kében, hogy az ilyen kockdzatokat csokkentsiik.

o Kisgyermekek el6l zrjuk le a nemrégiben ir-
toszerrel kezelt tertleteket.

o Hakdrtevdirt6 cég segitségét vessziik igény-
be, gy6z6djiink meg réla, hogy az jogosult a fel-
adatelvégzésére.

o Ne tdroljunk fel nem haszndlt kirtevéirtd
szert a lakdsban, és a kitriilt téroléedényeket
megfelel§ helyen helyezziik el.

o Hakétségeink meriilnének fel, kérjiink tand-
csota gyartotol vagy a forgalmazotol.
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»A vizsgdlati programok feliigyeletének, vala-
mint a védelmi stratégiak kialakitasanak felelds-
ségét egyetlen kormdnyzati részleg kezében kel-
lene dsszpontositani, ugyanakkor mindezt a
programok és intézkedések végrehajtasat szol-
galo, hatdrozott politikai akaratnak kell alata-
masztania.

A kdrtevG-mentesités targyaban megfeleld
szabdlyozasoknak kell tisztiznia a vallalkozdk,
épitésvezetdk, lakastulajdonosok, a lakok és a he-
lyi hatésagok feleldsségét, kotelezettségeit.”
(Részlet A varosi kartevok kozegészségtigyi jelentdsége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

Tekintettel arra, hogy a kdrtevdirtds egészség-
lgyi, lakdstigyi, munkatigyi és kérnyezetvédelmi
kérdéseket is felélel, gyakran nehéz eldénteni,
hogy melyik kormdnyzati részleg vagy szervezet
tartozik feleldsséggel érte. Onkormanyzati szin-
ten gyakran nincs tisztdzva, hogy ki felelds a kar-
tevGirtdsért, a megel6zéséért, az ellenGrzésért.

»Nemzetkozi megdllapodast kell létrehozni a
kdrtevdk okozta betegségekre vonatkozé, rész-
letes és egységesitett adatkozlés kovetelményeit
illetden, vonatkozik ez a kozponti adatgyijtések
és elemzések egyéb, megfelelé mechanizmusai-
ra, valamint a bioldgiai és jarvanyiigyi adatok
nyilvanossa tételére. Az idGben torténd adatkoz-
Iés — ami a megfeleld kozegészségiigyi politikak
kialakitasanak elGfeltétele - lehetdvé teszi, hogy a
tagallamok kell6képpen tdjékozottak legyenek.

Az Eurépai Unié tagallamai kozott adédé kii-
lonbségek miatt az adatkozlési rendszer Eurdpa-
ban nem egységes. Példaul a Lyme-kér — amely a
leggyakrabban el6fordulé rovar kozvetitette
meghetegedés Eurdpaban - bejelentése néhany
EU-s tagdllamban kotelezd, mds orszagokban
azonban nem.”

(Részlet A varosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

Ezért rendkivil nehéz megbizhaté adatokat
gy(ijteni. Még azokrdl a helyekrél is, ahol a beteg-
ségeket jelenteni kell, ott is a jelentésekre vonat-
kozé szabdlyok gyakran orszagrél orszagra kii-
[6nbéznek, lehetetlenné téve ezdltal az adatok
dsszehasonlitdsédt. Ezenfeliil az adatok altaldban
nem dllnak a nyilvanossdg rendelkezésére, nem
konnyen hozzéférheték és nem felhaszndldbarat
adatbdzisok formdjaban szolgdltatjak azokat.

A XIX. szdzadban a népesség szdmdra a G
egészségligyi fenyegetettséget a sildny mingség(
lakdhelyek, a szennyvizkezelés és a vizelvezetés
elégtelen kezelése, az iparvédrosok szennyezett
levegdje, az ivoviz megbizhatatlan mindsége és a
kartevék elleni védekezés hatdstalansdga jelen-
tették. A kezdeti id6k kornyezet-egészségiigyi
szakemberei ezeknek a tokéletlenségeknek az or-
vosldsaért harcoltak, és 6sztonozték a ilyen moz-
galmak életre hivdsat.

A XX. szdzadban a m(szaki és épitészeti tech-
noldgidk jelentds mértékben fejlodtek, és a vdro-
sokban jérészt kikiiszobolték a légszennyezés, a
szennyvizkezelés, vizelvezetés és a gyenge ming-
ség(iivovizek probléméjat.

Ezzel egy id6ben az egyre inkdbb elvdrosia-
sodé teriileteken a kdrtevGirtdst jelentGsen meg-
konnyitette a kozegészségligy szdmdra el6nyds
kartevairt6 szerek fejlesztése. Ezt kévetGen a koc-
kdzatelemzés Gj tudomdnydnak sz(rdjén fenn-
akadt j6 néhdny, kornyezetvédelmi szemponthdl
elfogadhatatlan termék.

A gydgyszerkutatds jelentds elGrelépéseit kove-
t6en napjainkban az antibiotikumok mar alkal-
masak a legtobb kdrtevd okozta meghetegedés
gyogyitasdra, ezzel egyidejileg a korszer(d higié-
niai szokdsok és a véddoltdsok tovdbb csokken-
tették afert6zések kedvezGtlen hatdsait.

1989 6ta az egészségligyért és a kornyezetvé-
delemért felel6s miniszterek Gtévenként taldlkoz-
nak, hogy megvitassdk a kozegészségiigyre hat-
rdnyosan haté f6bb kérnyezeti tényezdket.

A 2004 janiusdban Budapesten, negyedik alka-
lommal megtartott Kornyezetvédelmi és Egész-
ségligyi Miniszterek konferencidjan a résztvevék
nyilatkozatot fogadtak el, megerdsitvén azt, hogy
aminiszterek:

felismerték annak jelentGségét, hogy a kor-
nyezet leromldsdnak a gazdasdgra kifejtett hatdsat
megfelelGen kell elemezni, kilénosképpen a kor-
nyezeti eredet({ betegségek kozvetlen és kozvetett
koltségeinek tekintetében,

felismerték, hogy a lakdsépités, az életmdd,

a szocidlis helyzet és a lakéhelyek kézvetlen
kornyezete mind olyan tényezék, amelyeket fi-
gyelembe kell venni az egészséget elsGdlegesnek
tekintGen tervezett és fenntarthatd lakdspolitikdk
kialakitdsa soran,



o felismerték, hogy a betegség és az egészség-
kdrosodds megelGzése kivanatosabb és koltség-
hatékonyabb, mint a kezelésiikre tett kisérletek,

o felhivtdk a figyelmet arra, hogy a jelenleg
nagy mennyiségben gydrtott és értékesitett, az
emberi egészségre és a kornyezetre jorészt isme-
retlen hatdsu vegyi anyagok potencidlis kockdza-
tot jelentenek felhasznaldikra, de a népesség egé-
széreis,

o felismerték, hogy a késlekedés a feltételezett
egészségligyi fenyegetettség kezelésében koz-
egészségligyi konzekvencidkat vonhat maga utdn.

Ezen megéllapitdsok alapjdn a miniszterek:

o javasoltdk, hogy a WHO Kornyezetvédelmi
és Egészségiigyi Kozpontja tovabbra is szolgéltas-
son a tagdllamok szdmdra adatokat, ezdltal timo-
gatva a kornyezetvédelmi és egészségligyi irdny-
elvek kialakitasat,

o felhivast intéztek olyan kezdeményezések és
programok készitésére, melyek az orszdgos és
helyi hat6sdgok szdmdra irdnymutatéul szolgal-
nak a lakdspolitikdba integralhat6 egészségiigyi és
kérnyezetvédelmi szempontokrdl Eurépa-szerte,

o kotelezettséget vallaltak arra, hogy segiteni
fogjak azon lakdspolitikdk fejlesztését és Gszton-

, Tekintettel arra, hogy a kartevdirtds egészségtigyi,
lakdstigyi, munkatigyi és kérnyezetvédelmi
kerdeseket is felolel, gyakran nehéz eldénteni, hogy
melyik kormdnyzati részleg vagy szervezet tartozik
felel6sséggel erte.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl)

zését, amelyek figyelembe veszik a szegények és
hdtrdnyos helyzettiek, kilénésképpen a gyerme-
kek specidlis igényeit.

A WHO kiadvanyét oly médon készitették el,
hogy a kozegészségiigyért és a kornyezetvédele-
mért felelds miniszterek minél inkdbb helyt tudja-
nak dllni ezen az egyre nagyobb aggodalomra
okot adé teriileten, azaz a vérosi kdrtevok lehetsé-
ges kozegészségligyi hatdsainak és a védekezési
stratégiak kidolgozdsanak teriiletén.
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Azengedélyezés emelkedd koltségei

Feliil kell vizsgdlni a kartevdirto szerek enge-
délyezésével kapcsolatos koltségeket, hogy lehe-
toség szerint csokkenteni lehessen dket. Ez meg-
teremtené a hatékonyabb és olcsébb kartevdirto
szerek piacra keriilésének versenyét, olyan ter-
mékekétis, amelyek jelenleg hianycikkek.”

(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentsége cimii konyv-
bdl, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

s

Azon feliil, hogy nemzetkézileg eltérd kovetel-
ményeket timasztanak a kdrtevdirté szerek forga-
lomba keriilése irdnt, az eljdrds komplexitdsa és
kéltsége folyamatosan novekszik. Ez a tény szé-
mos vallalatot megakaddlyoz abban, hogy a jelen-
legieknél esetleg hatékonyabb és olcsébb termé-
keket dobjanak piacra, valamint azt eredményezi,
hogy kivonjanak a piacrdl egyes sz(k kérben fel-
haszndlhatd, mingségileg megfeleld termékeket.

Valészind, hogy a jévében bizonyos célokra
felhaszndlhat6 legalkalmasabb termékek vdlasz-
téka dramaian csokkenni fog az engedélyezési el-
jérds anyagi vonzata miatt. A kdrtevdirtd szerek
piacdt nemzetkozi nagyvdllalatok fogjak uralni,
amelyek képesek megfinanszirozni az engedélye-
zéskoltségeit.

Ennek eredményeképpen a rendelkezésre all6
termékek kindlata beszdkiil, szdkitve ezzel a ke-
zelés lehetGséges médjait is, és azokat a kerteve-
mentesitési eljdrdsokat, melyek kisebb vagy (j je-
lentGséggel birnak, nem fogjak végrehajtani, mi-
vel a szlikséges kartevdirté szerek kifejlesztése és
engedélyeztetése nem lesz gazdasdgos.

Kartevdirto szerek alkalmazasa

,Jollehet léteznek a kdrtevdirté szerek értéke-
sitésére és felhasznalasara vonatkozé eldirdsok
Eurépéban és Eszak-Amerikaban is, szigoribban
kell megkiilonbéztetni a professziondlis és hazi-
lagos termékeket, és ennek a megkiilonboztetés-
nek érvénytis kell szerezni.

Tudomanyos médszereken alapulé kockdzat-
elemzés és megfeleld engedélyezési eljarasok ré-
vén a kartevdirtd szerek felhaszndldsa nem je-
lenthet elfogadhatatlan mértékii kockdzatot a
felhaszndlokra, az iizemeltetdkre és a kornye-
zetre sem. A gondos kockazatelemzést azt meg-
elézGen kell elvégezni, hogy egy-egy termék
piacrakeriilne.

Veszélyes kartevGirté szereket nem szabad
értékesiteni. Csak a WHO dltal a IV. vagy ezzel
egyenértékii kategoridba sorolt termékeket mint
kozvetlen felhasznalasra alkalmas szert lehet fo-
gyasztéi felhaszndldsra értékesiteni.

Meg kell tiltani a kirtevdirto szer koncentratu-
manak drusitasat fogyasztok szamara.”

(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyv-
b1, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

A magénszemélyek részére rendelkezésre dllo
ergs kértevdirtd termékeket kell§ ismeret vagy
szakértelem hidnydban gyakran helyteleniil hasz-
ndljak fel. llyen esetekben fordul el, hogy karte-
vGirt6 szereket alkalmaznak olyankor is, amikor
azok sztikségtelenek, vagy helytelen dsszetétel-
ben, koncentrécidban és mennyiségben hasznal-
jak 6ket. Megfeleld alkalmazds esetén is kockdza-
tot jelentenek mind az emberi egészségre, mind a
kérnyezetre. Ezért haszndlatuk el6tt szakmai koc-
kdzat-haszon elemzést sziikséges végezni.

Az eléttiink allé teend Gk

J6 védekezés nem végezhetd pusztan kemikd-
lidk alkalmazdsdval. Az integrdlt kdrtevé-mente-
sitési program (IPM) a fenntarthatd gyakorlatot ta-
mogaté kulcsfogalom, amelyet a kértevkkel fog-
lalkozé nemzeti elGirasokba is bele kell foglalni.

Az IPM kiilénb6z6 mddszerek integraciojét
Gsztonzi annak érdekében, hogy minimalizdlni
lehessen az egyedi, komyezetvédelmileg kdros
megolddsoktdl valo fliggdséget, és biztositani le-
hessen a kartevg-populdcik hosszi tava szabd-
lyozdsat.

Az IPM-et a mez@gazdasdg szaméra fejlesztet-
ték ki, ahol a dontések kéltség-haszon elemzése-
ken alapulnak. A kérokozék hordozéi éltal oko-
zott betegségek esetén a dontések sokkal inkdbb
koltséghatékonysdgi  elemzéseken alapulnak,
hogy a lehetd legtébb human megbetegedés meg-
elézhetd legyen adott koltségek mellett.

Sok kartevd ellen a hatékony védekezés csak
Ggy valdsithaté meg, ha a lehet6 legt6bb kiilonfé-
le stratégidt, technikat és terméket kombindljuk.
Az IPM szdmadra ez teszi ket idedlis jeloltté,
amely magdba foglalja a felmérést, az azonositdst,
a kiiszobértékek meghatdrozasét, két vagy tobb
szabdlyozdsi eljdrést és azok hatékonysdganak
monitorozdsat.
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A kutatomUhelyek és
a kutatds jelentdsége
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Ajelenlegikutatasok

»Kormanyzatok, kozegészségiigyi programok
és az egész lakossdg szamdra hasznos a kdrtevik-
kel kapcsolatos tudomdnyos kutatdsok eldsegi-
tése, timogatdsa és 0sztonzése. Ez vezethetne el
a kartevdk bioldgidjanak, okoldgiajanak, viselke-
désének és az altaluk okozott jarvanyiigyi hata-
soknak a jobb megismeréséhez, amelyekre égetd
sziikségiink van, csakugy, mint a kartevok felmé-
résének és szabalyozasanak hatékonyabb és spe-
cidlisabb eszkozeire és hatéanyagaira.”

(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentsége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

J6llehet a vérosi kértevék bioldgidja és viselke-
dése jol ismert, sokat tanulmdnyozott teriilet,
azonban a kértevék dltal hordozott betegségeket,
kiilénosen az tjonnan felfedezetteket alig ismer-
jik. Annak ellenére, hogy ezeknek az ismeretére
igény van, az orvosi dllat- és rovartanra speciali-
zédl6dott tudomdnyos kutatok szama csekély, mi-
vel a kormdnyzatok és az egyetemek sajat ergfor-
rdsaikat egyre inkabb mds teriiletekre helyezik at.

Az er6forrdsok dtcsoportositdsa miatt nemcsak
a kutatdsokat hanyagoljék el ezekben a tudo-
manydgakban, hanem lassan és visszaforditha-
tatlanul eltinnek azok az ismeretek is, melyen
ezek a kutatdsok nyugszanak. Ezen tdlmenden a
kozegészségligyi szakemberek és az orvosok
gyakran tulterheltek, amikor a kdrtevékkel és az
Gjonnan megjelend, kdrtevk hordozta betegsé-
gekkel taldlkoznak.

Ugyanez igaz a kdrtevdk ellendrzésére és irtd-
sdra is. A magankézben lévg kartevgirté véllatok
egyre kevéshé kapcsolddnak be (ha egyéltaldn
bekapcsolddnak) a kutatdsokba és fejlesztésekbe,
a kértevgirté ipar pedig dltaldban csak azokra a
termékekre koncentrdl, amelyeknek mar megvan
apiaca.

Ajovoben sziikséges kutatasok

»Hogy a szabalyozék hogyan fognak donteni a
valésziniiségbecslés eredményeinek értelmezé-
sér6l, még nem dolt el. Ezeknél a modelleknél
sziikséges kovetelmény, hogy az iranyité szervek
meghatdrozzak a kivant dvatossdg szintjét, és
bizonyos esetben a kockdzatoknak kitett népes-
ség védelmének mértékét.

Ismereteink szerint eddig még nem késziilt ta-
nulmany a vérosi krtevék és a kdrtevdirto szerek
okozta betegségek kockazatainak Gsszehasonli-
tasdra. Ezek a kockdzat-kockazat és kockdzat-ha-
szon tipust elemzések nagy hasznit latndk, ha
tobb tanulmany volna a varosi kartevokrdl és
kartevdirto szereknek kitett emberekrdl.

Mind ez iddig a szabvany éllatkisérletek nem
modellezték kielégitden a kartevdirté szereknek
kitett emberek allergids és idegkortani tiineteit.
Ezenkiviil az allatkisérleti és szamitgépes mo-
dellek kidolgozasa, melyek segitségével a karte-
VGirto szerek okozta lehetséges hatasok és a bel-
s elvalasztasu mirigyek mitkodési zavarai kozot-
ti kapcsolatokat felmérhetjiik és értelmezhetjiik,
még igen csak gyerekcipdben jar. Egy masik bi-
zonytalansagi tényezd a kartevirto szerek és a
készitményekben levé semleges osszetevok
kozotti kolcsonhatas. Jelenleg a hatasok mennyi-
ségi el6fordulasat vizsgaljak akut veszély esetén,
de a toxicitasi becslést élettelen osszetevikan
folytatjak.

Tobb kutatas elvégzése sziikséges a haztarta-
sok altal hasznalt kartevéirto szerekkel kapcso-
latban, és ezeknek a kutatdsoknak jobban meg
kell hatarozniuk a kdrtevdirté szerek lakokornye-
zeti koncentrdcidjanak mértékét, hogy novelni
lehessen a biztonsagot a megmaradt kartevgirté
szerek hatdsainak becslésével és kockdzati jel-
lemzginek megismerésével.”

(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyv-
bél, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)

Modelleket terveztek a kartevdirtds sordn hasz-
nélt kartevGirté szerek emberre gyakorolt hatdsai-
nak felmérésére. Ezen a teriileten gyors tudomd-
nyos fejl6dés tapasztalhaté.

A statisztikus modellek fejlesztésének és a de-
terminisztikus modellek valészinGségi modellek-
kel val6 helyettesitésének az egyik oka az a felis-
merés, hogy a determinisztikus modellek termé-
szetiiknél fogva hajlamosak a tdlzott Gvatossdgra.
Val6jdban ezek a modellek hajlamosak sorozat-
ban egymds utdn t6bb évatos becslést bemutatni,
és az eredményként adédé dgynevezett pont-
becslés olyan szélsGségesen a legrosszabb forga-
tokonyveket tiikrozi, amelyek nyilvdnvaléan nem
redlisak.






Az asztma és az allergia

,Az asztma a legelterjedtebb vérosi betegség, amely jelentds terhet ré mind az abban szenvedGk életmingségére, mind pedig a
kozegészségligyi koltségvetésre. Az asztma vildgszerte tapasztalhato elterjedése az elmdlt 50 évben szamos orszdgban
ardnytalanul a vérosi kozosségeket érintette leginkabb.
Nyilvdnvald, hogy az asztma dsszefiiggésben dll a csétanyok, egerek és poratkdk elterjedésével. Ezek a kartevdk dltalanosan
elterjedtek a vérosi kdrnyezetben, és jelentds szerepet jatszanak a varosi asztma kérfejlGdésében.

Ezeknek a kartev6knek az eltavolitdsa logikus taktikdnak tekinthetd a betegség megelGzése és a tiinetek csékkentése céljabal,
hatékonysdgdt azonban javitani kell. A tanulmdnyok 6vatossagra intenek az a célba érés konnyedségét illetGen, ha az
allergének hosszu tavd, klinikailag is relevans csékkenését tlizziik ki magunk elé. Mindenesetre dltalanosan meghatarozott
beavatkozasokkal — amelyeket az egyedi allergias esetekhez, a tartés, integralt kartevé-mentesités hatékony médszereinek
oktatdsahoz igazitanak — hatékonyan lehet a varosi kozosségek asztma terhelését csokkenteni.”

(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvhdl, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)
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Az iparilag fejlett orszdgokban az asztma az egyik
leggyakrabban el6forduld krénikus gyermekkori
megbetegedés. Elterjedése valtozo értékeket mu-
tat, az Afrika vidéki részein jellemzd egy szdza-
[ékndl is alacsonyabb értékt6l egészen az Egyesdilt
Allamok vérosaiban és Ausztralia kiilvarosaiban
tapasztalhaté 40 szdzalékos értékig.

Bar az asztma okozta haldlozdsok szdma ala-
csony, a betegségben szenveddk napi megterhe-
[ése jelentds, és a tarsadalmat terheld koltségek is
magasak. Amint egyre tébb orszagban fejlesztik a
véroskdzpontokat, veszik dt a nyugati életstilust és
a lakételepi épitkezési mdédszereket, lgy lesz
egyre fontosabb értelmezni ezeknek a valtozdsok-
nak a vdrosi kdrtevkre és az egészségligyre gya-
korolt hatdsdt.

Ujonnan kialakul6 érzékenység

Az allergids érzékenység leginkdbb az els§
életévektdl tizenéves korig jelenik meg eldszor,
viszont ha felndttkorban vagyunk kitéve djfajta
allergéneknek, az djabb érzékenységek kialakula-
sdhoz vezethet.

A gyermekkori asztma elterjedése a vérosi
népesség korében kortilbelil 8 és 22 szézalék ko-
z6tt vdltozik, és az asztmds gyermekek kozott az
allergia elterjedése a kiilonféle kozosségben 50 és
80 szdzalék kozotti értékeket mutat. Ennek megfe-
lelGen a varosokban él§ gyermekek 8-17 szazalé-
kat érik a vdrosi kdrtevék okozta hatdsok.

Globalis jarvany

Az asztma globdlis terjedése jol dokumentdlt,
és lgy tlinik, koveti az iparilag fejlett orszagok val-
tozdsait. A kézponti kérdés az, hogy az iparoso-
das eredményeként milyen valtozdsok vezettek
az asztmds esetek szamanak névekedéséhez?

Mint ismeretes, a légszennyezés Osszefligg az
asztma tiineteinek sdlyosboddsdval. Az G6zon
mennyiségének ndvekedése dsszefligg a tid md-
kodésének csokkenésével, és a dizelmotorok ki-
pufogd gazainak hatdsa 6sszefiiggésben all a n6-
vekvd allergids gyulladdsokkal. Mindazonéltal az
asztma névekvd gyakorisdga nem sziikségsze-
rdien a novekva kiilsé légszennyezéssel parhuza-
mosan jelenik meg. A tanulmdnyok azt mutatjak,
hogy a légszennyezésnek és a bronchitishez van
koze, de az asztmahoz nincs.

Az épitGipari technoldgidk véltozdsdnak ered-
ményeképpen a hdzakon belil kisebb mérték( a
természetes szell6zés. Ez a beltéri pdratartalom
nGvekedéséhez és a poratkdk fejlddését jobban
el@segitd dllandé klima kialakuldsdhoz vezetett.
A szényegek egyre gyakoribb hasznalatanak el-
terjedése szintén hozzdjérul a poratkak gyarapo-
dasdhoz.

Higiéniai feltevések szerint a tisztdbb, viru-
soknak és baktériumoknak kevéshé kitett lakds az
immunreakciék megvaltozdsihoz vezet, azaz az
allergénebb T-segitG 2-es sejt irdnydba. Az a véle-
mény alakult ki, hogy a baktériumok hatdsainak
kevésbé kitett helyeken nagyobb az esély az aszt-
ma elterjedésére. Jéllehet a legutébbi tanulma-
nyok figyelemre mélték ebben a tekintetben,
azonban ennek a hipotézisnek az asztma terje-
désére vonatkozé helytdllésagat tudomanyosan
még nem bizonyitottak.

Az 6zon és a dohdnyfiist az otthonokban 6ssze-
fligg az asztma stlyosboddsdval, ahogy a pszicho-
szocidlis stressz is. Lehetnek étrenddel és fizikai
tevékenységgel kapcsolatos Gsszetevdi is. Az GlG
elfoglaltsdg nemcsak mozgdshianyt, hanem a bel-
téri allergéneknek valé huzamosabb kitettséget is
elgidézi.



Allergénekalakasban

Az allergids asztma kialakuldsa szempontjabdl
lényeges, hogy a beteg ki van-e téve allergének
hatdsdnak. Mindazondltal dgy tiinik, hogy az ér-
zékenység kialakuldsat okoz6 allergének mennyi-
sége fligg az adott allergéntdl, az immunrendszert
egyidejdleg serkentd mds anyagok hatdsatél, mint
példaul a hatdsfokozé szerek (mds szerek hatdsat
maédositd  gydgyszerészeti vagy immunoldgiai
szerek), és az egyén genetikai adottsdgaitdl.

A lakdsban az allergids érzékenység kialaku-
lasét okozé allergének mennyisége valdszintleg

kisebb, mint amennyi az asztma tiineteinek kival-
tdsahoz sztiikséges. Példdul dllitélag a poratkdkra
vald érzékenység az asztmds tlineteket kivalto ér-
zékenységi kiiszob egyotodénél kovetkezik be.
Egy USA-ban készilttanulmany szerint az aszt-
ma kezelésére kéltott minden dolldr 3-4 dolldr
megtakaritist eredményezett a siirgdsségi osztd-
lyok alacsonyabb ldtogatottsga kovetkeztében.
Nehéz megbecsiilni az iskolai és munkahelyi
hidnyzasok szdmdnak csokkenése kévetkeztében
jelentkezG hosszd tavid gazdasagi elénycket és az
életminGség javuldsat, de biztos, hogy pozitiv.

,Az asztma
kialakulasanak elsodleges
kockdzati tényezdje az
allergids érzékenység.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvhdl)

Az allergias asztma értelmezése - az atopias folyamat

genetikailag fogékony
egyén

v

allergids érzékenység \
allergias hatasok

d 4—— (csotany, ragesald,

poratka)
allergias asztma

v

stilyosbodé asztmatikus
tiinetek

Az asztma kialakuldsdnak elsodleges kockdzati tényezdje az allergids
érzékenység. A legutobb elkésziilt tanulmdnyok vildgos dsszefiiggést
mutatnak, a kdrtevoktol szdarmazd allergének kornyezeti hatdsai €s az
allergids érzékenység megnovekedett kockdzata, valamint a stilyos
asztmds megbetegedések kozdtt.

Az atdpids folyamat lefrja azt az utat, melynek sordn egy genetikailag
allergia irdnt fogékony egyén antigén hatdsdnak lesz kitéve,
érzékennyé vdlik, és kialakul az allergids betegség.

Egy olyan gyermeknél, akinek egyik sziilGje atopids, kétszer akkora
valdszindiséggel alakul ki atdpia, mint egy olyanndl, akinek nem
atopidsak sztilei. Az olyan gyereknél, akinek mindkeét sz(ilGje atopids,
a kialakulds valosziniisége négyszeres. Az allergids érzékenységhez
hasonléan az asztma csalddi el6forduldsa ugyancsak noveli az
asztmds megbetegedés kockdzatat.
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Az Egyesiilt Kirdlysagban a gyermekek 39, a fel-
néttek 30 szdzalékanal diagnosztizéltak egy vagy
tobb allergids tiinetet. A Nemzeti Egészségiigyi
Szolgdlatndl a kezeléstikre szolgdlé kézvetlen
kéltséget évi 1 millidrd angol fontra becstilik. Az
USA-ban az asztmdra kiadott éves kozvetlen
koltséget 9,4 millidrd, a kozvetett koltségeket pe-
dig 4,6 millidrd dolldrra becsiilik.

Egy tanulmdny kimutatta, hogy a vizsgdlt 4-9
éves, enyhe vagy mérsékelt asztmatikus betegség-
ben szenvedd gyerekek 77 szdzaléka volt érzé-
keny legaldbb egy allergénre. Az érzékenység
nagy gyakorisagat tapasztaltdk a csétany- és egér-
allergénekre. Egy hasonlé tanulmany megéllapi-
totta, hogy az enyhe vagy mérsékelt asztmatikus
betegségben szenved§ gyerekek 80 szdzaléka
mutatott pozitiv eredményt a b6ron elvégzett al-
lergids tesztek sordn legaldbb egy allergénre, f6-
kénta csotanyok, és a poratkdk esetében.

Egy legutébb tanulmany szerint kétéves gyere-
kek korilbeliil 15 szézaléka volt érzékeny az
egerekre, csétanyokra, vagy a hdzi poratkdkra.

A hazi poratkak és az asztma

A hazi poratkdk nem csipnek, nem visznek &t
betegséget az emberekre, és megjelenésiik nem
arulkodik rossz higiéniai korilményekrél. Uri-
lékiik viszont jelentds mennyiség( allergént tar-
talmaz, amelyek, mint ismeretes, olyan allergids
megbetegedéseket idéznek eld, mint példdul a
krénikus orrnyélkahdrtya-gyulladds, az ekcéma
és mindenekel6tt az asztma.

A hdzi poratkdktdl keletkezd allergének valé-
szintleg vildgszerte a legfontosabb asztmdval
kapcsolatos allergének, és rendkivil szivésnak
mutatkoznak kornyezetiinkben. Jéllehet a hazi
poratkdt a mdltban nem tekintették vérosi kdr-
tevének, mindazondltal ezeknek a betegségek-
nek a névekvd gyakorisdga indokolja, hogy ide-
soroljuk 6ket, és ilyen kontextusban foglalkoz-
zunk velik.

Azt, hogy a hdzi poratka allergénjei okozzdk az
asztmdt, meggy6zébb bizonyitékokkal tdmasz-
tottak ald, mint tették azt barmely mds belélegzett
allergén esetében. A kutatdsok kimutattdk, hogy
az egyéves korukig az otthonukban erds poratka-
allergén-hatdsnak  kitett gyermekeknél val6szi-
nibb volt az érzékenység kialakuldsa, és a legerd-
sebb poratkahatdsnak kitett gyermekeknél volt
legvaldszindbb az asztma kialakuldsa.

A poratkaallergének hatdsainak valdszintleg
akkor vagyunk leginkdbb kitéve, amikor szoros
kontaktusba kertliink a kérokozé hordozékkal.
Az allergén belélegzése valdszindleg akkor tor-
ténik meg, amikor valaki fert6zétt dgynemdben
alszik, vagy mikézben a gyerekek sz6nyegeken
jatszanak. Altaldban elmondhat6, hogy azok a té-
nyez6k, amelyek a poratka populdcidinak elsza-
poroddsahoz vezetnek, egydttal magas allergén-
koncentrécidt is okoznak.

Az otthonokban a laké vagy egy szakképzett
ellendr szabad szemmel megfigyelheti a cséta-
nyokat és az egereket, a mikroszkopikus méretd
poratkdkat viszont nem. Bér a lakék kilénbozé
okokndl fogva pontatlanul szimolnak be az ottho-
nukban el6fordulé csétanyokrél és rdgesalokrdl,
egyes tanulmdnyok mégis arra hivjak fol a figyel-
met, hogy a lakék mind az adott, mind a kordbbi
rovarfert6zésekkel kapcsolatban jobban vannak
informdlva, minta szakképzett ellendrok.

,Egy tanulmany kimutatta, hogy a vizsgalt 4-9 éves, enyhe vagy mérsekelt
asztmatikus betegségben szenvedd gyerekek 77 szazaléka volt érzékeny legaldbb
egy allergénre. Az érzékenyseég nagy gyakorisagat tapasztaltak a csotany- €s

egérallergénekre.”

(A vdrosi kartevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl)
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A csétanyok és azasztma

A cs6tanyokat tipikusan a leginkabb elterjedt és
a legkonnyebben észrevehetd, kiilonésen az ala-
csony jovedelm( héztartdsokban eléfordulé kar-
tev§ rovarok kozé soroljak. Egy londoni tanul-
madny szerint a nem fert6zott lakdsok lakéinak 80
szdzaléka gy érezte, hogy a csétanyfertGzés
rosszabb, mint az gyenge biztonsag, a nyirkossag,
az elégtelen f(ités vagy a szegényes allapot. Ennél
csak az egerek okozta fert6zottséget vélték rosz-
szabbnak. A vélaszadéknak mindossze két szé-
zaléka emlitette, hogy az asztma vagy az allergia
mint lehetséges egészségligyi probléma dsszefiig-
gésben dll a csotanyokkal.

Az utébbi években készilt tanulményok ramu-
tatnak arra, hogy a csétanyok uriilékének milyen
fontos szerepe van az ember allergids és asztmds
megbetegedéseiben. A csétanyallergének hatd-
sai, az érzékenység és az asztma a legszorosabb
Osszefliggésben vannak a hélészobdkkal, ahol a
lakék huzamos idét toltenek. Kérnyezetiinkben a
csotanyallergének rendkiviil szivésak. Tanulmé-
nyok bizonyitjdk, hogy a csétanyallergén még
akkor is kimutathaté volt a konyhdban és az
agybdl vett pormintdkban, amikor csétdnyok mar
nem voltak a lakdshan.

Asztmds belvarosi gyerekr6l sz6l6 tanulma-
nyok az USA-ban arra az eredményre jutottak,
hogy azok, akik érzékenyek a cs6tanyokra, és job-
ban ki voltak téve a csétanyallergének hatdsainak,
gyakrabban mutattak asztmas tiineteket, mint mds
asztmds gyerekek. A rendelkezésre all6 bizonyité-
kok igazoljak, hogy a csétanyallergének nagyobb
kockézati tényezét jelentenek az asztmds betegek
elhaldlozdsaban, mint mds — poratkdtdl, macska-
t6l, kutyétdl szarmazé - allergének.

Aragcsalok és azasztma

Az 1970-es években 6t laboratériumi allatok-
kal foglalkozd embernél fejl6dott ki az asztma, azt
kovetden két héttdl két évig terjedd idGszak alatt,
hogy egerekkel és patkdnyokkal kezdtek dolgoz-
ni. Az asztma kifejlGdését kovetGen egy éven
beliil az ezen éllatokkal val6 érintkezésiik utdn
néhdny perc elteltével mindannyian asztmas ti-
neteket mutattak.

A kutatdsok azt dllapitottdk meg, hogy az egér-
és patkdnyallergének silyos gyermekkori asztma
kialakuldsdhoz vezethetnek. Belvdrosban €I,
kimutathatéan egérallergének hatdsénak kitett
gyerekek hatvanegy szdzalékdnak volt pozitiv a
bérprébéja.

Egy 499 asztmds gyerek vizsgalatat feléleld ta-
nulmdny szerint a gyerekek 18 szdzaléka volt ér-
zékeny az egérallergénre. A patkdnyokra jelent-
kez§ allergia a tesztelt gyerekek kozott szintén
gyakori volt (21 szazalék), és azok, akik érzéke-
nyek voltak a patkdnyallergénekre, és hatdsuknak
is ki voltak téve, tobb ambuldns és kérhazi keze-
[ést vettek igénybe, valamint tébb aktiv munka-
napjuk esettki az asztma kovetkeztében.

Kutatdsok szerint még kevés egérallergén jelen-
léte is az allergids érzékenység kialakuldsanak
kockézataval jar. Az egérallergénektdl eltérden a
hézi porban 1évé patkdnyallergének mennyisége
nem 4ll egyenes ardnyban ezzel az érzékenység-
gel. Ez elképzelhetd, tekintve, hogy a jelentésebb
allergén hatdsoknak csak a lakdson kiviil lehetnek
kitéve az emberek. Bdr ez elmondhaté az egéral-
lergénekrdl is, mégis Ggy tnik, hogy a jelentd-
sebb allergén hatdsok a lakdsokbdl szarmaznak.
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A hazi poratkak

Szokasai egyszer(i megvaltoztatdsaval sok lakdstulajdonos képes lehet arra, hogy a hdziporatka-populdcidkat ellenérzése alatt
tartsa. A kozegészségiigyi kampanyoknak felvilagositast kell adniuk arrél, hogyan befolydsolhatjuk a paratartalom szintjét a
lakdsban annak érdekében, hogy kihaszndljuk az atkdk természetes szezondlis pusztuldsat. Az allergidban szenvedéknek szant
ajanldsoknak az allergének elkeriilésére szolgdlé mddszerekre kell a hangstlyt fektetnitik, példaul az alaposabb takaritasra és

specialis véd6huzatok alkalmazasara.

Mindenkit biztatunk, hogy végezzen nagytakaritdst, kiilonésen késé Gsszel és tavasszal. A padlészényegek haszndlatat nem
javasoljuk, kiiléonGsen nem a gyerekek halészobdjaban, a déngolt padldkon és az alagsorokban.

Tobb olyan orvosra volna sziikség, aki tesztelni tudja, hogy paciensiik hazi poratka vagy mas allergének altal okozott asztmaban
szenved-e. Az allergének okozta hatdsok megel6zésében, a hazi poratkak irtdsaban és a kornyezet megvaltoztatasaban jartas,
gyakorlott orvosok ajdnldsaira és tandcsaira van sziikség, hogy elkertlheték legyenek a fert6zések.

Tobbet kell kutatni az egyéni védekezési mddokat, valamint a levegében terjedd allergének mennyisége és az asztma kozétti
kapcsolatot. Hasonléan mds kartevGirté szerekhez tovabbi vizsgalatokra lesz sziikség, hogy megéllapithassuk a hazi poratkdk
irtdsdra haszndlt kartevdirté szereknek az emberi egészségre gyakorolt hosszu tavi hatésait.

(Osszefoglalé A vdrosi kirtevok kozegészségiigyi jelentésége cimii konyvbdl, WHO Eurpai Regionalis Hivatala)
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Az egy milliméternél kisebb hazi poratkdk vildg-
szerte megtaldlhatok, elsGsorban az emberi lako-
helyeken. F6 tapldlékuk az emberi bérrdl levdld
hdmdarabkak, amelyek b&ségesen rendelkezésre
dllnak a matracokban, az dgynem(ben, szénye-
gekben és a kdrpitozott bitorokon.

A melegebb, szdrazabb és tisztdbb lakdsok
irdnti igény novekedése azt eredményezi, hogy
napjainkban csak kevés mds kartevd taldlhaté
meg a hdzi porban a hézi poratkdkon kiviil, ame-
lyeknek ezért biztositva van tdpldlékuk forrdsa,
anélkil hogy versenytrs, vagy valami ragadozé
akaddlyozna dket.

Az atkdk tdlélése a hGmérséklettdl és a magas
relativ paratartalomtdl fiigg.

Természetes szezonalis szelekcio

,Pdrds éghajlatokon a lakdsokban nagyobb az
atkdk el6forduldsanak az esélye, és kisebb az
olyan helyeken, ahol hideg a tél, és fiitik a lakdso-
kat. Ennek az az oka, hogy a tél folyaman a meleg,
pards belsd levegd folyamatosan cserélédik a
kinti, alacsonyabb pératartamd hideg levegével.
Amikor ezt a hidegebb és szdrazabb levegdt mele-
gitjiik, a relativ paratartalom csokken a lakdson
belil. Mihelyt a relativ paratartalom kortilbell 50
szdzalék ald csokken, a hdzi poratkapopuldcick
allomanya apadni kezd.

Jéllehet néhany atka képes életben maradni és
kihaszndlni a kedvezd nyari koriilményeket, de
ha a tél és a tavasz kell6képpen szdraz, akkor tdl
kevés tdlél6 marad ahhoz, hogy egészségligyi
problémdkat okozzon.

Az enyhe vagy meleg téli klimdju régidkban a
szezondlis pusztulds elforduldsa valdszindbb a
belsd szdrazfoldi orszagrészekben, mint a tenger-
parton, a tengerparti levegd magasabb pdratarta-
ma miatt. A poratkdk problémdja a pérds trépusi
és szubtropusi nagyvarosokban a legnagyobb,

ahol a magas atkakoncentrdcié és az asztmds
betegségek gyakorisdga az dllandéan magas pdra-
tartalommal magyardzhatd, mint példdul Sydney-
ben, Szingaptrban és Caracashan.

Tudomdnyos szakért6k véleménye szerint a
természetes szezondlis szelekcié kihaszndldsa az
atkapopuldciok tartGs csokkentését vagy akar vég-
leges kiirtasat is eredményezheti. Ez nem csupdn
kezelési lehetGség a tiinetek enyhitésére, de meg-
el6z6 mddszerként is haszndlhaté még az érzé-
kenység kialakuldsa eldtt.

Atermészetadtalehetdségek hasznositasa

Az atkdk szdmdra kedvezdtlen kornyezetet
gyakran egyszer(, olcsé mddszerekkel, a fitési és
a szell6ztetési szokdsok kis mérték(i megvaltozta-
tésaval is megteremthetjiik, vagyis anélkil hogy
kullancsok és atkdk elpusztitdsdra szolgdlé sze-
rekhez folyamodnank.

Azokban a régidkban, ahol hideg és szédraz a
tél, a kozegészségligyi kampdnyok sordn a lakds-
tulajdonosok figyelmét fel kell hivni arra, hogy fd-
téssel és szellGztetéssel vissza tudjuk szoritani a
héziporatka-populdcidkat. Specialis képzést kell
nydjtani az egészségiigyi szakembereknek, akik
tandcsokkal lathatjdk el a lakossdgot, hogy ho-
gyan kell a kérnyezeti tényez6k segitségével vé-
dekezni a hdzi poratka ellen, valamint mas atka-
irtdsi médszerekrdl is felvildgositassal szolgdlhat-
nak.

AlapvetGen fontos, hogy javitsuk a szigetelést,
Gsszhangban azokkal az el6irdsokkal, amelyek
képessé teszik a hdztulajdonosokat, és 6szténzik
Gket arra, hogy megfelel§ szell6zést alakitsanak
ki. Vannak olyan ablakok, amelyek nem biztosit-
jék a nyitdsi pozicié megfelel§ valtoztathatGsagét
és mértékét. Az ablakkeretekben és mdshol kiala-
kitott nedvességlevezetd nyildsokkal még tobbet
javithatunk a helyzeten.



A vizg6z terjedésének dtjat lehet dlIni, ha zdrva
tartjuk a konyha és a fiird6szoba ajtajat, valamint
ha a mosott ruhdt csak olyan helyiségben szérit-
juk, amely zérhat6 és j6l szell6ztethetd. Ha ez
nem megoldhatd, akkor kiiltéri vagy szdritogépes
szdritds javallott.

Aszegénység hatasa

Az alacsony jovedelm(i hztartdsokban a laka-
son belil a relativ pdratartalom gyakran magas,
mert annak érdekében, hogy meg6rizzék a mele-
get, keveset szellGztetnek, de ennek ellenére a la-
kdsok belsd hdmérséklete gyakorta alacsony. Ha
a hémérséklet kell6képpen és elég hosszd ideig
alacsony, akkor ez meggétolhatja az atkak elsza-
poroddsét, fliggetlentil a pdratartalom mértékété|.
A jovében szélesebb korben engedhetik majd
meg az emberek maguknak a f(itést, igy a lakdsok
belsd h6mérséklete az alacsony jévedelmd hdz-
tartdsokban is vdrhatéan emelkedni fog. Hacsak
nem csokkentik ezzel egyidejileg a nedvesség-
képzddést, akkor szinte idedlis korilmények ala-
kulhatnak ki az atkdk elszaporoddsdhoz.

Integraltkirtevé-mentesités (IPM)

A hézi poratkairtds donté részét a lakossdg vég-
zi, ezért elengedhetetlentil sziikséges, hogy tiszta-
ban legyenek azzal, hogyan integralhatjdk a ren-
delkezésre all6 védekezési médszereket a lehetd
legjobb hatds elérése érdekében.

Jollehet egy alapos nagytakaritds — leszdmitva a
gGztisztitast— nem fogja elpusztitani vagy jelentds
mértékben csokkenteni a haziporatka-populdcio-
kat, de az allergéneket eltdvolithatja. A takaritds
csokkenti a hdzi poratkdk szamdra rendelkezésre

Az életkoriilmények megvéltoztatasa

A sz6nyegpadldk és a melegebb lakdsok keve-
sebb szell6ztetéssel olyan véltozdsokat eredmé-
nyeztek, amelyek megnévelték az asztmds esetek
gyakorisdgdt és stilyossdgat. A sz6nyegek gyakran
alacsonyabb hd&mérséklettiek és nedvesebbek,
mint a helyiség mds részei, kiiléndsen akkor, ami-
kor kozvetlendl simitott beton- vagy déngdlt féld-
padlérafektetik.

A megfelelGen lerakott kemény padléburkola-
tok, mint példaul a fa-, jar6lap- és a lamindlt bur-
kolatok csokkenthetik a hdzi poratkdk mennyisé-
gét. A kemény burkolatok kénnyebben tisztitha-
tok, mint a lagy burkolatd padldk, de miutdn a por
felszallva konnyen a levegdbe kertilhet réluk, na-
gyon fontos a rendszeres takaritasuk.

A béi- és miianyag bitorokon a hézi poratkak
kisebb a valészintséggel telepednek meg, mint a
hagyomadnyos textil bevonattakon, és tisztitasuk
is konnyebb.

Kartevdirto szerek

Olyan esetekben, amikor a bioldgiai kartevé-
mentesités lehetGségei korldtozottak, az acarici-
dek rendkiviil hatékonyan elpusztitjak az atkdkat,
bér dltaldban csekély hatdssal vannak az allergé-
nekre. Eurépdban és mdsutt is tapasztalhat6 a
rovarirté szerek haszndlatdnak csokkentése, kii-
[6nGsen az otthonokban. Szémos mds védekezési
moédszer alkalmazhaté helyettiik.  Acaricidek
hasznélatakor nagyon fontos, hogy a kezelés fo-
lyamdn és azt kbvetGen is minimalizéljuk a koz-
vetlen érintkezést veliik.

4ll6 téplalék mennyiségét is, visszafogva ezaltal a ,,AZOkban a régio’kban/ ahO/ h,deg 6s szdraz a té//

jovébeli populdciék méretét.

A portalanitds, kilondsen a nedves portalanitds 5 kozegészgégugy, kampa/n yok Sora/n a

és a rendszeres porszivozas, csokkentik a por és

fgy az allergének mennyiséeét is. A porszivozss — [akdstulajdonosok figyelmeét fel kell hivni arra, hogy

csokkentheti a meglévé poratkdk szamdt is. A ta-

pasatalatok azt mutatjak, hogy a levegében terie-  [([tES5€/ €5 szellOztetéssel vissza tudjuk szoritani

dd allergének koncentrdciéja normdl porszivé

haszndlata utdn jelentésen megnévekszik. Ez mi- héI/ZipOra tka -pOpU/a/CI'O/ka L. 7

nimalizélhatd, ha a porszivékba nagy hatékony-
sagu sz(rcket helyeziink.

A hdziporatka-allergének rendkiviil jél oldéd-
nak a vizben. Az dgynem( és a ruhdk 55 °C-os
mosdsa minden atkat elpusztit, mig az 50 °C-o0s az
allatok felét. Alacsony hmérsékleten torténé mo-
saskor bizonyos atkapusztit6 szereket is haszndl-
hatunk adalékként.

A sz8nyegtisztitds és autokldvban végzett tiszti-
tds hatékonyan pusztitjdk az atkdkat, és az allergé-
nek is eltdvolithatok igy, bar autokldvot inkdbb
csak kérhdzakban hasznélnak, nem lakdsokban.

A kozvetlen napsugdr hatdsdra a szényegben
Iévg atkdk hdrom 6rén belil elpusztulnak. A fa-
gyasztds, mint példdul a folyékony nitrogén, is el-
pusztitja Sket. Ezek a technikdk nem tavolitjak el
az allergéneket, ezért mosdssal és/vagy porszivo-
zéssal kell kombindlni 6ket.

Tovabbi IPM-lehetGségek a flthetd takardk,
agymelegitdk, specidlis huzatok, nagy hatékony-
sagli részecskesz(irék, antiallergia spray-k és pa-
rétlanitok.

(A vdrosi kdrtevok kiozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl)

Az utébbi iddkben djfent érdeklGdés tapasz-
talhaté a gombaolé szerek hazi poratka elleni
hasznélatdra. Ugy tartjék, hogy az antibakterilis
kezelések késleltetik a hdzi poratkdk novekedé-
sét, mivel meggdtoljdk a gombdk kialakuldsét a
lehdmlott béron, ezzel csokken az atkdk tapldlé-
kdnak tapértéke.

Atudas hianya

A héziporatka-allergének és a betegségek ko-
z6tti kapcsolat az utébbi néhdny évtizedben je-
lentGsen Gszténozte a kutatdsokat. Mdr sokat tu-
dunk a hazi poratkdkrél, de még mindig sok ta-
nulnivalénk van, tébbek kozétt arrél, hogy a hé-
mérséklet és a pdratartalom hogyan befolydsolja
a hdzi poratkdk életfolyamatait. A kutatdsokat
stirgsen folytatni kell.
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A csétanyok

,A csétanyok vilagszerte a lakdsokban, élelmiszeripari létesitményekben, kérhdzakban és egészségtigyi
intézményekben el6forduld legkellemetlenebb és legjelentdsebb kartevdk kozé tartoznak. Az épliletekben €16 fajok,
kilonosen a német csétany, jol kihasznaljak a sdrdn lakott emberi teleptilések és a nyomordsagos életkérilmények

nydjtotta feltételeket.

A nem megfeleld higiénia, az elhanyagolt kornyezet és a zstfoltsag hatalmas csétanypopuldciok kialakuldsahoz
vezethet. Ezekben az esetekben az egészségligyi szempontok miatt agressziv IPM-programok végrehajtasa sziikséges.
Annak érdekében, hogy minimalizalhassuk a csétanypopuldcidkban a rovarirt6 szerekkel szembeni rezisztencia
kialakuldsanak eshetdségét, és hogy csokkentsiik az emberek kozvetlen érintkezését a rovarirté szerekkel, stratégiai
maddszereket kell alkalmazni rovarcsalétkek és beépitett rovarmentesitd eszk6zok elhelyezésére.

Az épiileteken kiviil é16 csétanyfajok ellen is sziikség van integrélt kartevéirt programokra, amelyek célja a csétanyok
szamara alkalmas életkérilmények megvéltoztatdsa, lehetséges élGhelyeik megsziintetése, és amelyek rovarcsalétkeket
és bioldgiai védekezési modszereket alkalmaznak.”

(Részlet A varosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)
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A vildgszerte megtaldlhaté mintegy 3500-4000
csétanyfaj kozil csupdn dtven szdmit az emberi
szervezet és a lakdhelyek szempontjdbdl kdrteve-
nek. Valamennyi Eszak-Amerikaban és Eurépa-
ban megtaldlhat6 fébb hézi kartevéfaj az emberi
tevékenységtdl, a kereskedelemtdl és a vérosi kor-
nyezettd| figg.

A csétanyokkal kapcsolatos kozvetlen egész-
ségligyi problémakon til a rovarirté szerek helyte-
len alkalmazdsa, valamint az aeroszolok és per-
metezGszerek tilzott haszndlata veszélyeztetheti
az embert, kiilongsen akkor, ha ezeket a szereket
képzetlen emberek haszndljak a lakdsokban és
olyan kényes helyeken, mint példaul az iskoldk és
egészségligyi létesitmények.

Jollehet szamos tanulmany ismertette mar, hogy
a csétanyok hordoznak kérokozdkat, mint példdul
a szalmonella, a campylobacter vagy a listeria,
amelyeket késébb az drilékiikkel vagy kozvetle-
niil tovabb tudnak adni, viszont tovabbra is hidny-
zik a hatdrozott bizonyiték arra, hogy a cs6tanyok
human betegségek gazdafajai lennének. Minden-
esetre a csotdnyok gyakori eléforduldsa az emberi
és allati hulladékok és az emberi taplalék kozelé-
ben, valamint az ember kérnyezetében, elegendd
érvet szolgdltat a kdrokozot hordozé szerepiikkel
kapcsolatos aggodalmakhoz.

A problémabéladédé koltség

A csétanyallergénekre érzékeny és ezek hatd-
sainak erdsen kitett, asztmaban szenvedd gyer-
mekeknek 3,4-szer tobb kérhdzi kezelésre van
sziikséglik, mint mds asztmdban megbetegedett
gyermekeknek. Ez a betegcsoport 78 szdzalékkal
tobb eldre nem tervezett egészségiigyi kezelést
igényel az asztma miatt, és [ényegesen tébb napot
hidnyoznak az iskoldbdl, mint mas gyermekek.

2006-ban az USA-ban egy cs6ténnyal fert6zott
lakds kezelésének koltsége kortilbelil 150 dolldr
volt, ez egy épliletre jellemzden 1200 dolldr vagy
ennél t6bb, a kereskedelmi egységekre pedig,
mint példdul az éttermek, havonta 250 dolldr.

Aszegénység hatasa

Afizikai és higiéniai korilmények nagymérték-
ben befolydsoljdk a csétanyfertézottség valGszi-
niiségét. New Yorkban a csétdanyok és allergén-
jeik megjelenésének gyakorisdga kozvetlen kap-
csolatban &l a lakdsallapotokkal és a lakdsok le-
romldsdval, beleértve afodémeken vagy a falakon
keletkezett repedéseket, a leperg festéket, a vize-
sedés okozta kdrokat, a cs6pogd vezetékeket, va-
laminta gz vagy az elektromos dram hidnyat.

Egy Connecticutban és Massachusettsben foly-
tatott, asztmatikus betegségekrdl sz616 tanulméany
szerint a szegénység és a kisebbségi stitusz szoros
kapcsolatban éll a csGtanyallergének hdzi porban
valg eldforduldsdnak valdszintiségével. A magas
csétanyallergénszint tovdbb emelkedett, amint az
egyitt é16 csaladok szdma novekedett.

A belvdrosban él6 gyermekek az engedélyezett
kartevGirté szerek gyakori hasznélatanak vannak
kitéve. Az illegdlis kartevéirtd szerek, mint pél-
ddul az aldicarb, a kinai mészpor és a metil-para-
tion haszndlata egy mdsik problémakor, amely az
elszegényedd kornyezetben jelentkezik.

»Beépitett” védekezés

Ureges falak, lenyithaté fodémek, szekrények
alatti terek, tetGterek, beépitett gépek mind meg-
feleld bivéhely a csétanyoknak. Ezeknek a bivé-
helyeknek a felszdmoldsa az elsddleges célja az
lgynevezett ,beépitett” védekezésnek, illetve ro-
varmentesitésnek.



A beépitett eljdrds egyik fontos elénye, hogy a
hozzd alkalmazott porhoz sem az emberek, sem
pedig a lakdsban tartott dllatok nem tudnak kény-
nyen hozzéférni. Rovarriaszté porokat, példaul
szilikagélt, gyakran alkalmaznak épitési munkak
soran, hogy megakadalyozzdk a csétanyok bete-
leptilését. A nem-riaszté porokat, mint példdul a
bérsav, meglévé fert6zések esetén alkalmazzak.

Integraltkartevé-mentesités (IPM)

Az IPM-programoknak gazdasdgilag és
esztétikailag is elfogadhatéknak kell lenniik, és
figyelembe kell venniiik a célkozonség specidlis
hozzddllasat.

Kutatdsi eredmények azt mutatjdk, hogy csal-
étekkel megbizhatéan és nagymértékben csok-
kenteni lehet a csétanyok szamét, és a kiilonféle
éléhelyeken alkalmazott kombindlt eljarasok ki-
I6nasen hatékonyak voltak.

A csalétkek terén végbement fejlGdés forradal-
masitotta a csotanyirtast. Altalanos tévedés, hogy
csupdn egyediil a csalétkek alkalmazésa egyen-
érték(iaz IPM-mel. Ez nagyon tavol dll az igazsdg-
tol. A hatékony IPM mddszeres elméletet és gya-
korlatot tartalmaz.

Az épiileteken beliil elhelyezett csalétkek és
mds, mérsékeltebb szagintenzitdssal jar6 mddsze-
rek nagymértékben helyettesitették az egyes he-
lyek, alapzatok és feliletek permetezését. Mind-
azondltal a falfeltlet mentén torténd és helyi per-
metezésnek is van létjogosultsdga az IPM sordn.

A természetes ellenségek hadra fogdsa régéta
célja az IPM-nek. A bioldgiai kartevdirtds kiilons-
sen vonzo lehet@ség az olyan kényes teriileteken,
mint példdul dllattenyésztd telepek, dllatkertek,
szennyvizcsatorndk és Giveghdzak.

Egyiittmiikodés

Az IPM-programokat a kértevéfajoknak megfe-
lelGen az egyes helyzetekre szabottan kell kialaki-
tani. Nincs két egyforma program.

Lényeges a kdrtevéfajok azonositdsa és az elhe-
lyezkedésiik, hogy a fert6zések vajon az épiilete-
ken beltil vagy kiviil tenyésznek, illetve hol talal-
nak utat az épitményhez. A probléma mértékének
és stlyossdgdnak meghatdrozaséban az elsd fon-
tos lépés a kereskedelmi forgalomban kaphat6
csapddk feldllitdsa. Bdr a csapdak sohasem haté-
konyak a csétanyok irtdsara, mégis olyan informd-
cidkkal szolgdlhatnak, amelyek alapjan meghata-
rozhaté a kezelés és a varhatd siker.

Kézosségi szintd akcidtervre van sziikség, ezért
a bérl6knek, hazkezelSknek és tulajdonosoknak
is aktivan részt kell vennitik az integrdlt kdrtevé-
mentesitési programban. Fontos tényezd a lakok
kézrem(kédése a rendetlenség, az élelem- és viz-
forrdsok felszdmoldsaban, és nem kiilénben a la-
kdsaikba val6 bejutds biztositdsa miatt is. A kozos
helyiségek és az épiilet kornyezetének karbantar-
tdsdért és javitdsaért az épuletgondnokok tartoz-
nak felelGsséggel.

Ha nem torténik meg minden egyes helyiség-
nek a kezelése a panelhdzakban vagy 6néll6 épii-
letekben, akkor az potencidlis tdlélési lehetGséget

teremt a kdrtevék szdmdra, és magdban hordozza
az Ujrafert6zGdés lehetGségét. A sikertelenség el-
kedvetleniti a lakdkat és a gondnokokat, ez pedig
a jovobeli kozremikodés megtagaddsat eredmé-
nyezheti.

A kdrtevdirtdsi stratégiaknak tartalmazniuk kell
a beépitett eljardsokat, a potencidlis kdrtevd ba-
vohelyek, mint példdul a rendetleniil felhalmo-
zott targyak, repedések, hasadékok és tiregek fel-
szamoldsdt, és meg kell akadalyozniuk a cséta-
nyok vonuldsit a kézmvezetékek és csévek
mentén. Az tiregekben nem-riasztd rovarirtéporo-
kat kell rendszeresen alkalmazni, amikor koltoz-
kodéskor a lakdsokat felujitjak.

A takaritds és a higiéniés intézkedések fontosak
a bavéhelyek, valamint a téplalék- és vizforrasok
felszdmoldsa érdekében. Ez kilénosen fontos
lehet a tobblakdsos hdzakban, ahol a csétanyok
gyorsan elterjedhetnek, mikozben a lakék nem
éreznek kozvetlentil felelGsséget a probléma
irdnt.

Ha sziikséges, rovarirté aeroszolokat, porokat
és géleket lehet alkalmazni a csétanyok elrejtéz-
kodésére alkalmas helyeken, a repedésekben, ha-
sadékokban és tiregekben. Nem-riaszt6 rovarirt6
szereket kell haszndlni a csétanyok elszaporoda-
sanak megakaddlyozdsdra, és lassan haté csal-
étkeket az éptileten beliil, amikor csak lehetséges.
Ajénlatos a csalétek-dllomdsok haszndlata, kiilo-
nosen a kényes tertileteken, mint példdul az isko-
lakban és az egészségligyi intézményekben. A
hasznélat sordn minimalizélni kell az emberek, a
diszallatok és hazidllatok veszélyeztetését. Csak
szavatolt mindség( rovarirté szert szabad alkal-
mazni.

A kezelés utdni értékelések elvégzése alapvetd
kévetelmény, és ezek eredményeit meg kell osz-
tani a lakokkal és hdzgondnokokkal, hogy a ké-
s6bbiekben is hajlanddk legyenek egytittmdkodni
és tdmogatdst nydjtani.

,Valamennyi Eszak-Amerikdban és Eurdpdban
megtalalhato fobb hdzi kartevofaj az emberi
tevékenységtdl, a kereskedelemtdl €s a varosi

kornyezettol fiigg.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvhél)

27



Az egyll

-

616 ragesalok

,A patkdnyok és az egerek nagy kockazatot jelentenek az ember egészségére, kiilonésen a mar amugy is
veszélyeztetettekére. Azon tl, hogy a rdgcsalok a zoondzisok (az allatrél emberre terjedd betegségek) dtjan terjedd
betegségek melegagyai, kapcsolatba hozhaték az asztma és a lakdson beldili allergids reakciok okozta egészségiigyi

problémakkal is.

Az egylitt él6 rdgesaldk szamos viselkedésheli és bioldgiai jellemzdje, példaul a nagyfoki szaporoddképesség, a csapda
elkertilésének képessége és a taplalkozasi szokasok, jelentds mértékben hozzdjarulnak szamos ragcsalémentesitési
program eredménytelenségéhez. A megfeleld hatékonysag érdekében az egyiitt €16 ragesalok minden viselkedésbeli és
bioldgiai jellemzdjét meg kell ismerni, és figyelembe kell venni.
Fontos olyan jogi kereteket kialakitani, amelyek elGsegitik a rdgcsalok mint varosi kartevék elleni védekezésnek a
eredményességét, és egyidejdleg biztositjak az irtast végzdk egészségét és biztonsagat. Kiemelkedd jelentdsége van
annak az hatékony ragcsaldirtd programot tdmogato torvényi szabalyozasnak, amely egydittal ellendrzési hataskort is

biztosit e programok feltigyeletére.”

(Részlet A varosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)
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A patkdnyok és az egerek egytitt éInek az ember-
rel, képletesen szélva egy asztalrdl esznek veltik.
Szdmos kultdraban félelem és undor 6vezi ezeket
a hdzi ragesélokat. Patkdnyok esetén ennek az ér-
zésnek valészin(ileg az az oka, hogy kapcsolatba
hozzak 6ket a pestissel, amely még napjainkban is
betegséget és halalt okoz a vildg szdmos részén.
Bar a hdzi egér nincs szoros kapcsolatban a pestis-
sel, mégsem szamit a megtdirt kartevék kozé; tar-
sadalmi megbélyegzettséget visel, és emberi kor-
okozékat hordoz.

A patkdnyokat és az egereket szamos élGskodd
és zoondzist kozvetits él6lény megfertGzheti, ami
Gket az egyszeriien kellemetlen kdrtevék kozil a
kézegészségtigyi kartevok kozé emeli. Jellemzd,
hogy amikor a patkdnyokat és az egereket Gssze-
hasonlitjdk, az egeret csupdn kellemetlennek te-
kintik az élelmiszerek tonkretétele és a lakdshan
okozott kdrok miatt. Az egerek ezzel egyiitt sza-
mos allatr6l emberre terjedd betegséget hordoz-
nak, tehdt a kozegészségiigyre potencidlis ve-
szélytjelentG tényezbként kell kezelni Gket.

Ragcsalok alakasban

A vdrosi szennyvizcsatornak ember alkotta, t6-
kéletes él6helyek a patkdny szdméra, hiszen hé-
mérséklet-ingadozdsuk minimdlis, élelmet szol-
gdltatnak, és kirekesztik a patkdnyra leselkedd
ragadozokat. A patkdny szaporoddsa egész évben
folyamatos, igy a stlyosan fert6zott csatorndk és
lefoly6k a patkdnyok gydjtGhelyeivé valnak, me-
lyekbdl a kértevdirtasi erdfeszitéseket kovetden
Gjranépesednek a felszini teriiletek. A patkdnyok
a csatornahdldzat szdraz helyeit kedvelik, a hasz-
nalaton kivili cs6vezetékeket, torésekhez kozeli
tregeket vagy arosszul illesztett csoveket.

A patkdnyok gyakran megtaldlhatok a rosszabb
mindség(i lakdhelyeken, ott, ahol nagy az épiile-
tek sdriisége, és Ggy vannak megépitve, hogy a
patkdnynak nincs lehetGsége az épiileteken kiviil
fold alatti tiregekbe fészkelni magukat.

llyenkor elfoglaljdk az alagsorokat, a konyhd-
kat, és megkisérlik az egytittélést a bentlaké em-
berekkel, igy egyre novekszik a valgszintisége a
patkdnyharapdsos eseteknek. Egy tanulmany sze-
rint a tipikus dldozat dltaldban 6t évesnél fiata-
labb, legyengtilt fizikai dllapotban lévé kisgyer-
mek, aki rossz lakdskoriilmények kozott él.

A vandalizmus, a rendezetlen kertek, az elha-
gyott épiiletek, a nem megfeleld karbantartas, az
elégtelen higiéniai koriimények és a tagas belsd
bavéhelyek mind dsszefiiggésben vannak a rdg-
csélok dltal az otthonokban okozott fert6zések-
kel. A szemét, a felel6tlentil eldobdlt ételhulladék,
a szennyvizcsatorndban nem megfelelGen alkal-
mazott csalétkezés, mind elGsegiti a felszin feletti
patkanyfert6zések kialakuldsat.

Kozegészségiigyi kockazatok

A patkdnyok dltal terjesztett mintegy 40 beteg-
ség egyike, a schistosomiasis (vérmétely) mdr tobb
mint 200 millié embert fert6zott meg vildgszerte.
A patkdnyok terjesztik a patkdnytifuszt, a szalmo-
nellézist, a leptospirdzist, a trichinell6zist és a
patkdnyharapds okozta ldzas megbetegedést.

Egyes kutatdsok az Egyestilt Kirdlysagban 13
kilonféle parazitit és emberre veszélyes kor-
okozét mutattak ki vandorpatkdnyokbdl. Az 510
hdzi patkdnybdl vett minta mindegyikében volt
bolha, 67 szazalékuk hordozott atkakat és 38 sza-
zalékuk tetveket. Kullancsot egyetlen dllatban
sem talaltak.
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A rdgcsaldk parazitdi sdlyos betegségek hordo-
z6i, példdul a bubdpestis elsddleges gazdafaja az
dzsiai patkdnybolha. Mindezeken kiviil a pat-
kanyharapds 6nmagdban is betegséget okozhat.

Az egerek testiikon hordozzédk a parazitdkat és
a zoondzis kozvetit6it. Hozzdjarulnak a toxo-
plazmazis, a patkdnytifusz és a rickettsia terjesz-
téséhez.

A legtjabb tanulmanyok szerint a hézi egér ter-
jeszti az egerek emlGtumorvirusat (MMV), amely
kapcsolatban dllhat az emberi mellrdk kialakuld-
saval.

A patkdnyok, az egerek félelmet és aggodalmat
okozhatnak, és ez a mentdlis egészséget érinti.

ElGrelatas

A kdrtev-mentesitési stratégidk gyakran csak a
panaszokra adnak valaszt, abbdl a feltételezéshdl
kiindulva, hogy ha nincsenek panaszok, akkor
rdgcsalék sincsenek. Ahol viszont sériilt a csator-
nahdldzat, ott a patkdnyok rendszeresen és észre-
vétlenil kézlekedhetnek a csatorna és a felszin
kozott.

Egyes vdrosrészekben a lakdk jobban elviselik a
patkdnyokat, mint mésutt. Ez iddig kevés figyelmet
forditottak annak eldontésére, hogy melyik az a
fert6zottségi szint, ha egyéltaldn van ilyen, amely
a megfelel§ szint( védekezés eredményének te-
kinthetd. Mindenesetre az az dltaldnos vélekedés,
hogy ott, ahol a fert6zottségi ardny egy szdzalék
vagy anndl kisebb, nem sztikséges a tervszer( fel-
[épés. Ehhez azonban arra van sziikség, hogy a he-
lyi hatésdgok megfeleld informacidval rendelkez-
zenek afert6zottségi szint megdllapitdsdhoz.

Irtasi terv

Amikor egy, a csatornarendszerben él§ pat-
kanypopuldciot ragesaléirtd szerrel kezelnek, so-
kuk, akdr 20 szdzalék is felgydgyulhat a mérge-
z6sbél egyetlen hét alatt. A gondatlan, tervezetlen
mérgezés csupdn a populdcié egy részét pusztitja
el, és sokat hagy gyorsan felgyégyulni. Két kezelés
utdn a csatorna patkdnypopuldcidja az eredeti t6-
redékére zsugorodik dssze. Amikor ezzel egy id6-
ben a felszini fert6zésekkel is foglalkoztak, akkor
apopuldcid gydgyuldsanak folyamata lass volt.




A pulzéld csalétekezés a patkdnyok hierarchi-
kus taplalkozasi szokdsdhoz igazodik, és azt ered-
ményezi, hogy az idGsebb és domindnsabb patkd-
nyok elpusztulnak, mielétt a csalétket utdntolt-
hetnék a kevésbé domindns patkdnyok szdmara.
Harom csalétkezési periddus elpusztithatja csak-
nem ateljes populdcidt.

Anglidban és Walesben az onkormdnyzatok
dijszabés ellenében végzik a kdrtevG-mentesitést
a lakdhelyeken, igy sok esetben csékkent a pana-
szok szdma. Minden ilyen fizetéses rendszert el-
lendrizni kell abbdl a szempontbdl, hogy milyen
lehetséges hatdst gyakorolhat a rdgcsdlonépesség-
re, milyen védekezési stratégiat haszndl, és ingye-
nes informaciot kell adni arrél, mit tehetnek a la-
kék, hogy megel6zzék a fert6zottséget.

A rdgcsaloirté szerek fontos eszkozei a csator-
ndkban él6 kartevék hatékony irtdsdnak, ha ehhez
a csatornahdlézat karbantartdsa és javitdsa is tar-
sul. Sok orszdgban a kértevGirtd szereket kéz-
vetlen, gazdasdgos és konnyen megvaldsithat6
madszernek tekintik, amely megoldja a vdrosi fer-
t6zottségek problémadit, és ez odavezetett, hogy
tdlsdgosan megbiznak ebben a szemléletben. A
régcsalok okozta problémak az egész kozosséget
terhelik, és tgy tekintend6k, mint a sebezhetd és
tobbnyire lepusztult vdrosi kérnyezet tiinetei.

A problémébéladodo koltségek

A nagyfokd rdgcsdléfertézés megromlott
egészséghez és fesziiltséghez vezet, ami rossz ha-
tdssal van az egyénre és az egész nemzetgazda-
sagra.

A patkdnyok megrongdljdk az épiileteket és a
berendezéseket, a sériilt kabelek miatt jelentds a
tlizveszély és a haldlos dramiités kockdzata. A
foldbe magukat bedso patkdnyok foldcsuszamldst
vagy drok- és csatornapartok Gsszeomldsét idéz-
hetik el, arvizeket okozva ezzel. Az USA-ban az

ilyen kdrokkal kapcsolatos koltségek megkozeli-
tik az évi 19 millidrd dollart. A patkdnyok altal az
infrastruktdrdban okozott kdr a brit gazdasagnak
évente 61,9-209 millié angol fontnyi koltséget
jelent.

A fert6zések a kornyezet megromlott mingsé-
gét tiikrozik, és tavol tarthatjdk a befektetSket az
adott térségtdl. Csak a rdgesalok problémdival fog-
lalkozni tineti kezelés, nem pedig hosszd tavd és
fenntarthaté mddszer a vérosi kornyezet javitdsa
és a gazdasdgi hatranyok csokkentése érdekében.

Tovabbilépések

Az dllamnak tobb figyelmet kell forditania arra,
hogy megismerjék a hdzi rigcsaloknak a betegsé-
gek terjedésében betéltott szerepét.

A kornyezet megvdltoztatdsa irdnti igény tdmo-
gatdsdnak pozitiv gazdasagi és egészségtigyi kiha-
tdsai lesznek. A hangsilyt a vidék vezetésének se-
gitségével a hatékony hulladékkezelésre, az épii-
letek, a csatorndk és az esGelvezetdk javitdsdra,
valamint a kdrtevdk bivéhelyeinek csokkentésére
kell helyezni.

A jogszabdlyi kereteknek tiikroznitik kell az in-
tegrdlt megkozelitésnek, a kdrtevdirtd szerek sza-
bélyozasdnak és a kérnyezet megvéltoztatdsanak
a sziikségességét. A hatGsagoknak rendelkeznitik
kell a sziikséges hatdskorokkel, hogy beavatkoz-
hassanak mindeniitt, ahol az 6nkéntes tevékeny-
ség nem kielégftd.

A hatésdgoknal a vezet6i szinteknek, valamint
a megfelelGen képzett és eszkozokkel elltott
munkaerének a sziikséges kivanalmakhoz kell
igazodniuk. Az alkalmazottaknak elegendd id6re
van sziikségtik, hogy alapos vizsgdlatot végezhes-
senek, és megfelelGen donthessenek a fert6zések
kezelésének médjardl. Az integrélt kartevGirtdsi
programot valamennyi vdrosrészen szigortian és
kovetkezetesen nyomon kell kvetni.

,A patkdnyok és az egerek nagy kockazatot jelentenek az ember egészségere,
kiilénosen a mar amugy is veszélyeztetettekere. (...) A patkdnyokat €s az egereket
szamos éloskodo és zoonozist kozvetito eloleény megtertdzheti, ami bket az
egyszerten kellemetlen kartevok koziil a kozegészségligyi kartevok kozeé emeli.”

(A vdrosi kdrtevk kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl)
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A szlnyogok

,Néhany olyan kivételtdl eltekintve, mint példaul a nyugat-nilusi ldz és a Saint Louis encephalitis virusa, a szinyogok okozta
fert6zések még mindig ritkanak szdmitanak Eurépaban és Eszak-Amerikdban. Az viszont egyre aggasztébb, hogy a nemzetkozi
turizmus és kereskedelem fellendiilése mind a gazdafajok, mind pedig a kérokozok novekvd elterjedését okozzak.

A sztnyogfajok koziil az dzsiai tigrissztnyog a legismertebb, az utébbi idében tapasztalhaté terjedése miatt. Legkevesebb 22
virus gazdafaja, tsbbek kozott a dengue-lazé és chikungunya-1dzé is. A szdnyogok terjesztik Eurpdban és Eszak-Amerikaban
a maldria kérokozdit és a Dirofildria férgeket. Bar még nem altaldnos, de a lokdlisan szerzett fertézések eléforduldsa egyre

gyakoribb.

A kartevé-mentesités fontos mind az egyén, mind pedig a k6z6sség szamara. Varosi kornyezetben a megfeleld higiénia és
vizzel valé torddés kulcsfontossagu tényezék. Az egyik fontos feladat annak biztositdsa, hogy ne legyenek szaporoddsra

alkalmas lehetGségek a lakohelyek kozvetlen kérnyezetében.
A szlinyogmentesités sordn szamolni kell a kartevéirtd szerek egészségligyi kockdzataival, és inkdbb azokat a kornyezeti
véltoztatasokat kell timogatni, amelyek a szdnyogok fejldését akaddlyozzak, nem pedig a kartevéirté szerekkel torténd

kezelést.”

(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvhdl, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)
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EltérGen a vildg szdmos trépusi és szubtrépusi
régiojatol, Eurépaban és Eszak-Amerikaban a
szdnyogoknak inkdbb a kellemetlen jelenléte
okoz problémdt, nem a betegségeket hordozé
szerepe. A kérokozokra fogékony sztinyogok &s-
honosak Eurépédban és az USA-ban is, de mivel
maguk a kérokozék vagy nem léteznek, vagy
csak ritkdn bukkannak f6l, tobbnyire figyelmen
kival hagyjak 6ket.

A nemzetkézi turizmus és kereskedelem rob-
bandsszeri novekedése napjainkban lehet6vé
teszi a sztnyogokban él§ betegséghordozdk és
gazdafajok véletlenszer(i behurcoldsét, és aminta
klima és a kérnyezet véltozik, a sztinyogok észre-
vétlenil elterjedhetnek dj teriileteken, szaporodd
és Ujraéledd, betegséghordozok okozta bajokat
elGidézve.

A szinyogok meg tudjdk véltoztatni viselke-
désformajukat, és képesek alkalmazkodni j, a
szaporoddsukat biztosit6 él6helyekhez, mint pél-
ddul az iszapgodrok, higtragyagodrok és a hasz-
ndlt abroncsokban dsszegy(lt es6viz. Gondosan
figyelemmel kell kisérni az idGjards és a kérnyezet
véltozdsait, mert a sztinyoginvazids id6szak hosz-
szabbodhat, és a sztinyogok el6forduldsi helyei-
nek szdma, valamint sir(sége is névekedhet.

Id&szakosan a szlinyogok témegesen elszapo-
rodhatnak, példdul ha dradds miatt nagy féldterti-
letek kertlnek viz ald. Ez nem modern jelenség,
de az viszonylag dj, hogy terjedelmes emberi né-
pesség él az eldrasztott teriiletek kozelében.

Ujbetegséghordozok

Az azsiai tigrissztinyog a Délkelet-Azsiabdl
szdrmazo, elhaszndlt gumiabroncsokkal jelent
meg, és egy rovid alkalmazkoddsi periédust kove-
t6en elkezd6dott a terjedéstik. Az dzsiai tigrisszd-

nyog szamos arbovirus, tébbek kézétt a dengue-
virus, a chikungunya- és a nyugat-nilusi virus ha-
tékony hordozéja.

A lovak virusos agyhartyagyulladdsanak hor-
dozéja egy, az Egyesiilt Allamokban ¢shonos szu-
nyogfaj, mely szintén hasznélt gumiabroncsokkal
egyiitt keriilt Eszak-Amerikébdl Dél-Eurépaba.

Egy mdsik fajrél, amely a japdn encephalitis-vi-
rus hordozéja, megallapitottdk, hogy nyugat-nilu-
si virussal (WNV) van megfertézve. Ez a sztinyog
Azsiabol indulva eldrasztotta EurGpét és az Ame-
rikai Egyesiilt Allamokat.

Kérilbelil 100 szdnyogfajt tartanak nyilvan
Eurépdban és 160-ndl is tobbet Kanaddban és az
Egyesiilt Allamokban. Az USA tagéllamai sokkal
felkésziiltebbek, mint a legtébb eurdpai orszdg, és
veszély esetén gyorsabban és eredményesebben
képesek reagalni.

AWNV egyre novekvd jelentdsége

A WNV okozta emberi meghetegedéseknek
mintegy 20 szdzalékdndl jelentkeznek egyértelmd
tiinetek. Ezek az agyhdrtyagyulladastdl a teljes bé-
nuldsig terjedhetnek. Azokban az esetekben, ami-
kor a betegség az idegrendszert timadja meg,
hosszantart6 rokkantsdg vagy halal kovetkezik be.

A vandormadarak rendszeresen behurcoljdk a
virust Afrika Szaharétdl délre fekvd vidékeirdl. Az
Eurépédban él6 madarak dgy tdnik, ellendllok a
legtobb elterjedt virusvaridnssal szemben, és hoz-
zéjarulhatnak a virusok felszdmoldsdhoz.

Az Egyesiilt Allamok WNV-mentes volt, de
1999 és 2003 kozott a virus gyorsan terjedt a kele-
ti partoktdl a nyugati partokig, minden valészind-
ség szerint az illegdlisan bevitt madarakkal. 2005-
ben 19.655 ember betegedett meg, 782-en bele-
haltak. A madarak is stilyosan megbetegedtek.



Eurépaban 15, az Egyesiilt Allamokban pedig
legaldbb 60 szinyogfajrél gyanitjdk, hogy WNV-
hordoz6k. Koziiliik a legfontosabbak azok a fajok,
amelyek tobb gazdafajon is élGskodnek, f6kép-
pen varosi teriileteken, ahol ember alkotta kisebb
viztdrol6kban szaporodnak, és kozvetitGszerepet
toltenek be a madarak és az eml@sallatok, vala-
mintaz ember k6zott.

Egyéb stilyos betegségek

A dengue-ldz a szlinyogok dltal terjesztett leg-
fontosabb, Afrika, Azsia, Ausztrdlia és Dél-Ameri-
ka trépusi és szubtrépusi vidékein helyi jellegd
virusos emberi betegség, mig Eurdpdba és az
Egyesiilt Allamokba behurcolds dtjdn keriilt. Ez
nem volt mindig igy, és betegség aktiv terjedésé-
nek veszélye még mindig fenndll, mivel a dengue-
virus globdlis terjedése rendkivil gyors, kiléno-
sen Kozép- és Dél-Amerikdban.

A dengue-virus hatékony vektordnak szamitd
dzsiai tigrissztnyog térhdditdsa Eurépdban és
Eszak-Amerikaban, valamint az Egyesiilt Allamok
kozelsége a dengue-virus dltal sdjtott déli orszd-
gokhoz, bizonytalansdgot teremtett a dengue-vi-
rus lehetséges visszatérését illetéen. Ezen szu-
nyogfaj tovdbbi terjedésének megakaddlyozdsa
nem t(ir tovabbi halasztdst.

A legutébbi id6kben a chikungunya-laz jérva-
nya tort ki az indiai-6cedni szigeteken, valamint
Indidban és Malajzidban. Réunionban a jarviny
kitorése a népesség tobb mint egynegyedét érin-
tette, és rendkiviil silyos megbetegedéseket, vala-
mint 155 haldlesetet okozott. Az Indiai-6cedn tér-
ségében az dzsiai tigrissztinyog a virus hordozdja,
ezért nagy az aggodalom amiatt, hogy a virus be-
kertil Eurépdba is, és ott meghonosodik.

A K6zép- és Dél-Eurdpéban, valamint az Egye-
siilt Allamokban szérvanyosan el6fordulé mald-
rids megbetegedéseket f6ként azok a sztinyogok
okozzdk, amelyek maldridval fert6zott turistdkat,
bevandorldkat és idénymunkdsokat megcsipve
fert6z6dnek meg. A betegség terjedése a repiil6-
terekhez kozeli teriileteken fordulhat eld, kiilono-
sen a forrd nydri idgszakban. A repiilGgépeken
végzett irtds minimalizdlhatja az ilyen megbete-
gedések kockdzatét.

2003-ban az Egyesiilt Allamokban 1278 ma-
larids estet jelentettek, melyek kézil 1268 be-
hurcolt megbetegedés volt. Ugyanabban az év-
ben Eurépdban 11.573 behozott maldrids eset
fordult el6, és 166 turistautakkal kapcsolatos
dengue-ldzas meghetegedést regisztréltak. A leg-
utébbi id6kben, kevesebb mint egy éven belil
160-ra ugrott az Indiai-6cedn szigeteirgl beho-
zott chikungunyds megbetegedések szdma Euré-
paban.

A behurcolt szinyogfert6zéses esetek szdma
mar kell6képpen magas, igy arra lehet szamitani,
hogy az Gshonos sztinyogfajok szérvanyosan ter-
jeszthetik ezeket a betegségeket. Eurépdban és az
Egyesiilt Allamokban a maldria terjesztésére ké-
pes sztinyogok még mindig széles korben elter-
jedtek. Az elsddleges denguevirus-hordozét, a
sdrgaldzszdnyogot Eurépdban teljesen kiirtottdk,

de az Egyesiilt Allamokban nem. A dengue-t6] el-
térden a behozott, illetve Afrika Szahardtél délre
fekvd teriiletein és Dél-Amerikdban jarvdnyokat
okoz6 sdrgaldzas megbetegedések szamdt védg-
oltdsok segitségével alacsony szinten lehet tar-
tani.

Az Egyesiilt Allamok 37 dllamaban és Wash-
ington DC-ben 2001 és 2004 k6zott 77 dengue-
ldzas megbetegedést azonositottak. Mindezek el-
lenére, miutan a dengue-laz az Egyesiilt Allamok-
ban nem orszdgosan bejelentéskoteles betegség,
az esetek valédi szdma valdszindleg magasabb.

Az emberi dirofilariasist fonalférgek okozzdk.
A lehetséges hordozok kozott taldlhaté az dzsiai
tigrissztnyog. A mult szdzad kozepéig ritkan eld-
fordul6 betegségnek tekintették, és 1864. évi elsd
megjelenésétdl 1995-ig Gsszesen csupdn 181 em-
ber megbetegedését regisztréltdk Olaszorszdg-
ban. Az 1995 és 2000 kozotti idGszakban viszont
mar 117-tel t6bb esetrdl van tudomdsunk.

A problémabélad6dé koltségek

2002 juniusa és 2003 februdrja kozott a Loui-
siandban terjed6 WNV-jarviny egészségligyi
koltsége korilbelil 4,4 millié dollér volt. A kézve-
tett, nem egészségligyi koltségek elérték a 6,5 mil-
lié dollart, és 9,5 milli6 dollart koltottek a koz-
egészségligyi kihatdsok kezelésére. Amikor az
Egyesiilt Allamokban bebizonyosodott a WNV
transzfuzié Gtjdn torténd dtaddsdnak lehetdsége,
eldirtdk a véraddsndl leadott vér kételezd sz(iré-
sét. A koltségek elemzése, a szamitdshoz kétmil-
li6 transzfaziot véve alapul, 17-19 millié dollaros
végosszeget eredményezett.

,A sztinyogok meg tudjdk valtoztatni
viselkedésformajukat, és képesek alkalmazkodni dj,
a szaporoddsukat biztosito €l6helyekhez, mint
példdul az iszapgddrok, higtragyagddrok és a
hasznalt abroncsokban dsszegy(ilt eséviz.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl)

Folyamatosan igyekeznek kifejleszteni a WNV
elleni véddoltdst. Az univerzélis véddoltds azon-
ban csak abban az esetben koltséghatékony, ha a
betegség elterjedése jelentGsen megnévekszik,
vagy a vakcina kéltsége egy fére szamitva 12 USD
ald csokkenne.

A szlinyogok hatdssal lehetnek a megélhetési
kériilményekre és az ingatlan értékére is. Német-
orszégban, a Fels6-Rajna-vidéken a szdnyogirtds
hidnya esetén a becsiilt gazdasagi veszteségek ér-
téke elérné a 7,5 milli6 eurdt, féként a vendéglato-
ipari és szabadidds szektorokat érint veszteségek
és a szlnyogirtd szerekre kiadott kéltségek miatt.
A szinyogirtdsnak koszonhetGen novekedett az
ingatlanok értéke ebben a régiéban.
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Védekezési modszerek

A lehetséges fertGzési forrdsok szamdanak csok-
kentése jelenti a szdnyogfert6zések problémdjé-
nak hosszu tavi megolddsat, kiilonésen a vérosi
tertleteken. A szlinyogok szaporoddsdnak csok-
kentése érdekében bizonyos természetes él6he-
lyeket médositani lehet a vizszint stabilizdldsdval.
Mesterséges kornyezetben létfontossdgi megaka-
délyozni, hogy pangé vizek jojjenek létre, de leg-
aldbbis szamba kell venni Sket. Ezt tigy lehet meg-
valGsitani, ha megsziintetjiik a szennyvizcsator-
ndkban a pangdst, és elvezetjiik a pangé vizeket
az aljzatrdl, szinyoghdldval elzarjuk a légréseket,
befedjiik a raktdrakban tarolt gumiabroncsokat, és
eltavolitjuk a vizet térolé tartdlyokat, illetve rend-
szeresen cseréljiik benntik a vizet.

A védekezés aranyszabdlya, hogy a probléma
gyokeréhez kell eljutni, azaz a larvafejl6dés std-
diumdban kell beavatkozni. A biokémiai anya-
goknak és a novekedésszabdlyozoknak az az el6-
nye, hogy specidlisabbak, a vegyi anyagok ugyan-
akkor kevéshé koltségesek, és konnyebben alkal-
mazhaték, kilénésen nagyon nagy kiterjedési
él6helyek esetén.

Akifejlett egyedek elleni fellépés néveli a véde-
kezés hatékonysdgdt. A kezelés specidlis hatdsa és
kockézatai, mint példdul az allergia vagy a jarm(-
vek fényezésének kdrosoddsa miatt az ilyen alkal-
mazdsok gyakran csak valsaghelyzetek kezelésé-
re korldtozédnak.

A WHO tdmogatdsaval megkézelitGleg 40 bio-
|6giai szer kutatdsat végezték el, tobbek kozott a
baktériumokat, gombdkat, virusokat, rovarokat,
csigdkat és novényeket vizsgdltak. A kiilonbozd
pontyféléket és diszhalakat — mint példdul az
aranyhalak és a guppik — sikeresen alkalmaztdk
bioldgiai védekezésként.

A passziv védelmi mddszerek, tébbek kozott a
ruhdzat, a sz(irék, halok és a rovarriaszté szerek
korldtozhatjak a sziinyogprobléma hatdsait.

Azokon a tertleteken, ahol nincs megfeleld
vizgazddlkodds vagy amelyek drvizveszélyesek,
szdinyogirtd programok végrehajtdsa sziikséges. A
szlnyoginvaziok megakadalyozdsdra szolgdld
megfeleld eszkézok azonban dltaldban nem éll-
nak rendelkezésre. A stratégidnak az integralt kdr-
tev6-mentesités filozdfidjan kell alapulnia. A fizi-
kai, bioldgiai, biokémiai és kémiai médszereket
kombindltan kell alkalmazni, és a rovarirté szerek
hasznalatat minimalizalni kell. Alapvetden fontos
a lakossdg felvildgositdsa, hogy hogyan el6zzék
meg a varosi teriileteken a szaporoddsi helyek vé-
letlenszer( kialakuldsat vagy fenntartdsat.

Tovabbilépések

Nagyon fontos, hogy nemzetkozi szabdlyok
alljanak rendelkezésre a gumiabroncsok taroldsé-
ra, az abroncsok nyomon kovethetGségére, a re-
piil6gépek és hajok fertGtlenitésére, és hatéko-
nyabb ellendrzés sziikséges az dllatszallitas terén.

A kormdnyzatok szdmdra hasznos lenne, ha
minden orszdgban létrehozndnak egy kézponti
hdlézatot az informdcidgydijtésre és a sziikséges
akciok végrehajtdsara.

Annak érdekében, hogy a vérosi tervezés segit-
ségével megeldzhetd legyen a szdnyogok szapo-
roddsi helyeinek kialakuldsa, példdul nagy, foly6
menti foldteriletek természeti teriletté torténd
dtalakitdsa Gtjan, az épitési hatdsagoknak egyiitt
kell mtkédnitik a biolégusokkal, akik ismerik a
helyi sztinyogpopuldcidkat.

Osszehangoltirtas

Nem éll rendelkezésre az egész Eurépai Unidra
kiterjedd  sztinyogirtdsi irdnyelv. Intenzivebb
nemzetkozi és az eurdpai egylttmikodés sziiksé-
ges mind a torvényalkotds, mind a végrehajtds
szintjén. Eurépdban a bejelentési rendszereket
szabvényositani kell, és a bejelentésekrdl infor-
malnikell egy kézponti szervezetet is.

A szlnyogirtdsi tevékenységek dsszehangoldsa
csokkenteni fogja a kornyezet kdrosoddsdt. Az
Eurdpai Uni6 rovarirtd szerekre vonatkozd irdny-
elveit a tagdllamoknak egymds kozott harmoni-
zélniuk kell. A jovében a kornyezeti karok és a be-
tegséghordoz fajok hatékony ellendrzését elGse-
git§ kartevdirtd szakért6i bizottsdg létrehozdsat
kell garantdlni. A kartevGirté tevékenység dltal
elGidézett lehetséges egészségiigyi kockdzatok-
nak nem szabad meghaladniuk az irtandé karte-
vék dltal elGidézett kockdzatot.

,Eletbevdgdan fontos, hogy ismét felgyorsitsuk a
kutatasokat az orvosi rovartan tertiletén, valamint a
betegséghordozo dltal kozvetitett betegségekkel €s
az azok elleni védekezéssel foglalkozo
entomologusok képzéesét.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl)

Eredményesebb kutatasok

Eletbevdgdan fontos, hogy ismét felgyorsitsuk
a kutatdsokat az orvosi rovartan teriiletén, vala-
mint a betegséghordozé éltal kozvetitett betegsé-
gekkel és az azok elleni védekezéssel foglalkozé
entomoldgusok (rovarszakérték) képzését. Euré-
pdban slirgetd szlikség van a sztinyogok hordoz-
ta virusok aktivitdsat bemutato jarvanydgyi ada-
tokra.

A szlinyogok hordozta betegségek eseteit, a
szlnyogok megoszldsét és gyakorisdgdt rendsze-
resen figyelnitik kell az erre specializalédott, dlla-
milag felhatalmazott intézményeknek.

Svédorszaghan most dllitanak fel egy, az Euré-
pédban mikods CDC-nek (European Centre for
Disease Control: Eurépai Betegség Ellen6rz6 Koz-
pont) megfeleld intézményt. Egy mdsik szervezet,
az Eurépai Szlnyogirtdk Szovetsége, a szinyo-
gokra és a sztinyogok dltal hordozott beteg-
ségekre fokuszélja a tevékenységét. Ennek a szer-
vezetnek 22 eurdpai orszdgban vannak tagintéz-
ményei.
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A madarak

A varosi kornyezetben él6 madarakkal kapcsolatos betegségek megfigyelése az elsd legfontosabb Iépés ezeknek a
betegségeknek a kezelése szempontjabdl. Jéllehet viszonylag kevéshé gyakoriak, éberségre van sziikség, mivel el6fordulasuk
gyakorisagat és a diagnosztizalt betegségeket a jelentések jelentGsen aldbecsiilhetik.

A vadon él6 madarak dltal okozott kozegészségligyi problémak dontd része a kivetkezd fajokkal kapcsolatos: galambok,
siralyok, feketerigd, seregély, varju és hazi veréb. Legkevesebb 800 a galambrdl emberre dtadott patogén esetr6l készlilt
jelentés, de ez valdszintleg csak a jéghegy cslicsa.

A kockazatok mértéke és jelentGsége kimagaslé mértékben a helyi kérilményektdl figg. ElGszor azt kell meghatdrozni, hogy
vajon az emberre dtadott, madar okozta fertézések a varosnak mely részén fordulnak el, és milyen gyakran. Az utolsé 1épés

annak eldontése, hogy milyen szint(i dllami timogatasra van sziikség a megel6zés és a védekezés érdekében.

(Osszefoglalé A vdrosi kirtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii kinyvb6l, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)
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A szabadon él6 varosi madarakat egytitt €l dllat-
nak lehet tekinteni, kiilonGsen a gyerekek, az id6-
sebbek és az egyed(ilallg emberek szemsz6gébdl.
Gyakran nagy orommel figyelik és etetik Gket. Vi-
szont bizonyos varosi maddrfajok hatalmas po-
puldcidkba gyinek ossze, és iirtilékiikkel kdrokat
okoznak az épiiletekben és az autékban, rend-
kiviil nagy zajt okoznak, valamint kdrosithatjdk a
vdros novényzetét, és kornyezetszennyezési
problémdkat okozhatnak.

Vdrosi kérnyezetben a galambok padlésterek-
ben léve fészkei a kullancsok invézidjat eredmé-
nyezhetik, melyek behatolnak az egymds mellett
sorakoz6 lakdsokba. Csipéseik gyakran vdltanak
ki allergids reakcidkat. A galambokon €16 egyéb
parazitdk, mint példdul a tydktet( atka, alkalom-
szer(ien megtdmadhatjdk az embereket is, és al-
lergids reakcidkat elGidézhetnek eld, kiilondsen a
gyermekeknél és az arra érzékeny felnétteknél.

Vadon él6 madarak és ahuman betegségek

A vadon él6 madarakon, beleértve a védrosok-
ban éléket is, kérokozok telepedhetnek meg, ame-
lyek dtterjedhetnek az emberekre.

e A nyugat-nilusi virus (WNV) 1999-2006
kézott legaldbb 19.655 embert fert6ztt meg az
Egyestilt Allamok vérosaiban, 782-en belehaltak.
1996-1997 kozott Bukarestben, valamint 1999-
2000 kozétt Volgogradban is tébb szdzan fert6-
z6dtek meg.

e 1966 Ota vildgszerte legkevesebb 500 ga-
lamb okozta ornithézist (papagdjkor) regisztréltak.

o Eszak-Amerika vérosaiban szinyog okozta
Saint Louis encephalitis jarvany volt.

o A vérosi parkok feketerig6i fert6zott kullan-
csokat hordoznak, kiterjesztve igy a Lyme-kért
kézvetitd gazdafajok hatdstertiletét.

o Eszak-Amerika vérosi parkjaiban hisztoplaz-
mézisos megbetegedések fordultak el a feketeri-
gok és a sirdlyok k6zos éjszakai szallashelyeinek
kézelében.

Més, humdn megbetegedéseket okozd, mada-
rak altal hordozott kérokozok kézott szerepel a
Campylobacter, az E. coli és a szalmonella.

Afert6zés kockazata

A madarakkal kapcsolatos kérokozok terjedése
a leveg@ben, a taplélék elfogyasztasaval, a mada-
rakkal vagy a vérszivé rovarokkal (rovarok és kul-
lancsok) vald kozvetlen érintkezés (tjan lehetsé-
ges. Néhdny kérokozé gomba és baktérium képes
a madarak Uriilékében és fészkeiben is szaporod-
ni, ez kozegészségiigyi kockdzat a vdrosokban
vagy a kiilvdrosi teriileteken, ott, ahol a madarak
éjszakai szélldshelyei vagy nagy fészkelSkolonidk
taldlhatok.

A nagy populdcidsrliségd madarfajok, a ma-
darrajok éjszakai szdlldshelyei vagy a viz- és tap-
|alékforrasoknal, illetve a vérosi tertiletek mds he-
lyein 6sszeseregld madarak fontos tényezdk, mi-
vel a gyakori érintkezés miatt lehetGséget teremte-
nek a betegségkozvetitk hatékony dtaddséra.

A vizimadarak még varosi kdrnyezetben is szd-
mos vérszivd rovar, példdul sztinyog szdmdra von-
z6bbak, mint szdrazfoldi tarsaik. A talajon tapldl-
koz6 madarakat kullancsok fert6zik meg. A ma-
darak mobilitdsa és vonuld természete is nagyon
fontos tényezd, a madarak hatékonyabban széllit-
jak és terjesztik a kdrokozokat, mint mds fajok.

A fert6zott vdrosi madarak és a rovar betegség-
hordozok tilnépesedése, az emberek és a fertd-
z0tt madarak kozotti érintkezés vagy a madarak
él6helyeivel valé szoros kapcsolat mind névelik a
madarak okozta fert6zések kockdzatdt.



Megfigyelés és feliigyelet

A kozegészségligyi feliigyeletnek magdban kell
foglalnia a meghetegedéses esetek bejelentésére
alapozott vizsgdlatot, a vérosi madarak és a varosi
lakéhelyek feltérképezését, a vérszivé rovar be-
tegséghordozdk és a maddr gazdafajok vizsgdla-
tat, valamint a betegségforrdsokat jelentd élGhe-
lyek ellendrzését és tanulmdnyozasat.

Védekezési modszerek

A vadmaddr-populdcidkat nehéz a vdrosok-
ban és a kiilvérosi teriileteken irtani, sok esetben
nem is hatékony. Viszont rendelkezésre &ll né-
hany ,kozdsségbarat” modszer.

Beazonositott kockdzat esetén a madarak ete-
tését korlatozni lehet a kozteriileteken, valamint a
hulladékon €él6 madarakat irtani lehet a szemét-
telepeken, a kikotékben és a repilGtereken.

A megel6z6 és kurativ védelmi intézkedések
magukban foglaljak a maddrcsapatok feloszlatd-
sét, példaul akusztikus mddszerek vagy fényhata-
sok alkalmazdsdval, ragadozdk bevetésével vagy
vizpdraszordssal. A madarak élGhelyeit médosi-
tani lehet a névényzet ritkitdsdval vagy megsziin-
tetésével, vagy az épiletekben térténd elterjedé-
stik megakadadlyozdsaval, a padldsterek, valamint
a leszéllo- és a pihendhelyek lezérdsaval, halok,
tiiskék, riasztd gélek vagy elektromos riasztok al-
kalmazésaval.

Egyéb mddszerek még a tojdsok begyjtése és
megsemmisitése, valamint a madarak befogdsa,
elpusztitdsa és sterilizéldsa, amennyiben ez enge-
délyezve van.

Vérosi parkokban szikségessé valhat a mada-
rak éjszakai szallashelyeinek szabdlyozdsa és
megtisztitdsa.

Ezeket a tevékenységeket egy integrdlt eljdrds
részeként kell végrehajtani, amely magéban fog-
lal képzési és jogszabdlyozasi elemeket is. Az
egyedi lépések Gnmagukban nem vezetnek siker-
re. Allatorvosi kozegészségiigyi szervezeteknek
kell feliigyeletet gyakorolniuk, és védelmi intéz-
kedéseket hozniuk. A védelmi intézkedések vég-
rehajtisdba be kell vonni az ornitolégusokat, a
vadgazdélkoddkat és az dllampolgérokat is. Koc-
kdzat-haszon elemzések elvégzése is sziikséges.

,A madarakkal kapcsolatos korokozok terjedése a
levegében, a taplalék elfogyasztasdaval, a madarakkal
vagy a verszivo rovarokkal (rovarok és kullancsok)
valo kozvetlen €érintkezés dtjdn lehetséges.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbol)

samARA \useo COTTE!
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A kullancsok

LA kullancs a legelterjedtebb betegséghordozé Eurépaban és Eszak-Amerikdban, az éltala terjesztett betegségek kozil a

Lyme-kor a leggyakoribb.

A kullancsok hordozta betegségek elterjedése valdszindleg névekedni fog, részben az ember okozta kérnyezeti valtozasok
miatt. A varostervezés bizonyos médszerei olyan Uj élGhelyeket hoznak létre, amelyek eldsegitik a kullancsfert6zések

kialakuldsat.

A kullancsok hordozta betegségek elterjedését altaldnos ismeretterjeszté kampdanyokkal lehet csokkenteni, kiilonos figyelmet
forditva azokra az idGszakokra és helyekre, amikor és ahol az emberek leginkabb kapcsolatba keriilhetnek a fert6zott
kullancsokkal. Hasonloképp a véddoltdsok akkor a leghatékonyabbak, ha a legnagyobb kockazatoknak kitett emberek
szamara és a nagyon gyakori betegségek kezelésére, mint példaul a Lyme-kér, védlnak elérhet6vé.

Laké-, Gdl6- és szorakozohelyek kialakitasakor és épitésekor mar a tervezGmunka részeként rutinszerGen figyelembe kell
venni a kullancsbetegségeket. A tervezés korai fazisdban kell tandcskozni a kézegészségligyi szakemberekkel.”

(Részlet A vdrosi kartevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)
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Az emberek és a hdzidllatok betegségeinek fontos
hordozéi a kullancsok, melyek tdlnyomérészt
erddkben és réteken fordulnak eld, tobbek kozott
szarvasokon, ragcsalékon és madarakon élGskod-
ve. Bizonyos kullancsok kapcsolatban dllnak a
sertésekkel, a birkdkkal és a szarvasmarhdkkal, és
megtaldlhatok istéllékban, illetve azokban a hé-
zakban, ahol van istdllé. A barna kutyakullancs
hosszu ideig képes életben maradni fertgzott dlla-
potban azokban a lakdsokban, ahol kutydk élnek,
és a galambok kozvetitésével az Gvantag is felbuk-
kanhata lakéhelyeken.

Avaltozo varosi kornyezet

Az ember egészsége szempontjdhél fontos leg-
tobb kullancs ritkdn fordul el6 varosi kornyezet-
ben, viszont egyre novekvd gyakorisdggal fordul-
nak elé a kertvarosi otthonokban, ahol nedves
mikrokérnyezet ll rendelkezésre a magas fével
benétt teriileteken, kertekben és az erddszéleken.
A levélzet, a boml6 szerves anyagok és a szemét
lehet a menedékhelytik, a kisebb emldsok pedig
gazdadllatként szolgalhatnak a kullancsok sza-
mdra.

A kiilvérosok teriileteinek béviilése jelentGsen
novelte az emberek és a kullancsok kozotti érint-
kezések szamét. Ez a ,hatdreffektus” hangsilyo-
sabban jelentkezik Eszak-Amerikaban, mint Euré-
paban, de az eurdpai tdj valtozdsa is elkezdGdott.
A Lyme-kéros megbetegedések elszaporoddsa
nyilvanvaléan kapcsolatban all a vdrosok terjesz-
kedésével. Ez gyakran azt eredményezi, hogy a la-
kéteriiletekre benyomulnak a szarvasok és az ege-
rek, amelyek behurcoljdk a kullancsokat és az dl-
taluk hordozott kérokozdkat. A kérokozdk atter-
jedhetnek az emberekre olyan hordozékon ke-
resztiil, mint amilyen a kdzénséges kullancs vagy
a birkakullancs, amely gyakran élgskodik siinon

is. Az a széles korben elterjedt nézet, hogy segit-
stik a stinok életkérilményeit a kertben, lehullott
levelekbdl 6sszedllitott halmok kialakitdsdval,
lehet, hogy hozzdjdrul a kullancsbetegségek varo-
si elterjedéséhez.

Kullancs hordoztabetegségek

Regiondlis kutatdsok szerint novekszik a kul-
lancsok eléforduldsanak gyakorisdga, ezzel a kul-
lancsbetegségek megjelennek és terjednek. Az
enyhe téli hémérsékleteknek kiilonosen fontos
hatdsa van a kullancsok eloszldsdra, ez segitheti
terjedéstiket az egyre magasabb szélességi fokok
irdnydba és az egyre magasabb tengerszint feletti
magassagokba.

Az eurdpai kullancsbetegségek koztl csupdn a
kullancs okozta virusos agyvelGgyulladds bejelen-
téskoteles betegség, annak ellenére, hogy a leg-
gyakoribb kullancsbetegség Eurépdban a Lyme-
kér, amely valdszintleg tobb szdzezer klinikai
esetet jelent évente.

Alyme-kor

Eszakkelet-Németorszdgban végzett kutatdsok
szerint a betegek leggyakrabban az erd6khoz ko-
zeli vdrosi parkokban és kertekben fert6z6dnek
meg Lyme-kérral. A Lyme-kor izileti gyulladdst,
krénikus bérbetegséget és szérvanyosan haldlese-
tekkel is jard, krénikus Lyme meningoencephali-
tistokozhat.

Az esetek gyakorisdga jelentGsen kiilonbozik
az eurdpai orszdgokban, az Egyesiilt Kirdlysdgban
tapasztalt 0,3 esetszdmtdl egészen az Ausztria
egyes részein regisztrdlt 130 esetszamig bezdré-
lag, 100.000 lakosra szémitva. A Lyme-kor valé-
szindleg koncentrdltan fordul el orszdgon beliili
gbocokban, melyeknek a feltérképezése fontos
eszkoz a betegség megelGzésében.



2002-ben az Egyesiilt Allamok Betegségellen-
6rz6 Kozpontjdnak tébb mint 23.000 esetet jelen-
tettek, de a becslések szerint ez az Egyesiilt Alla-
mokban eldfordulé 6sszes eseteknek csak a 10
szézalékavolt.

Alyme-koros megbetegedések koltségei

Eurdpdban a betegség gazdasdgi kihatdsa valé-
szindleg néhany 100 millié és 1 millidrd eurd ko-
z6tt van. Az Egyesiilt Allamokban a becsiilt kolt-
ség 150 millié USD, de ha figyelembe vessziik,
hogy az 6sszes esetnek csak kortilbeltl 10 szdza-
lékdt jelentik be, akkor a tényleges kéltség millidr-
dokra rdghat. A kozvetett koltségek tovabb nove-
lik ezeket a nagyon durvdn megbecsiilt kiaddso-
kat, és a megel6zG tevékenységek, mint példaul a
teriiletrendezés és a kdrtevdirté szerek alkalmaza-
sa, tovabbi gazdasdgi terheket jelentenek.

Kullancs okozta virusos agyvelogyulladas

A leggyakoribb virusos kullancsbetegség Ko-
zép-Eurépaban. Evente tobb ezer klinikai eset for-
dul el@, féként Oroszorszdgban, a Cseh Koztar-
sasdgban és Lettorszdgban. 1997-ben Eurépdban
10.208 klinikai esetet jelentettek, amelyek koziil
121 volt haldlos kimeneteld. 2005-ben 50 szdza-
lékos vagy még nagyobb névekedést tapasztaltak
a jelentett klinikai esetek szdmaban Svdjcban és
Németorszdgban.

A tlinetek kozott lehet 14z, étvagytalansdg, fej-
féjds, izomfdjdalom, émelygés, hanyinger, ha-
nyds, agyhdrtyagyulladds és agyvelGgyulladds,
valamint visszamaradé enyhe vagy részleges
mozgdsszervi bénulds. Eurépdban a haldlos ese-
tek szdmdnak ardnya dltaldban 5 szdzalék alatt
van, de bizonyos dzsiai alfajok hirtelen megjele-
nésekor egészen 50 szdzalékig terjedhet. A beteg-
ség gyakran kérhdzi elldtdst és intenziv kezelést
igényel.

Véddoltds, a fert6zd kullancscsipések elkertilé-
se és a fert6zott kecske-, juh- és tehéntej pasztori-
zdldsa alkotjdk az elsd védvonalat a virusos agy-
hértyagyulladds megel6zésében. Bizonyos ese-
tekben a humdn fert6zddések 76 szdzaléka is
adédhat nyers, fert6zott tej fogyasztasdbol, amint
ezt Fehéroroszorszaghan jelentették.

Ujonnan felbukkané kullancshetegségek

Az 1944/1945-6s krimi-kongdi vérzéses ldz
(CCHF) jarvanya tébb mint 200 ember megbete-
gedését okozta, melyek 10 szdzaléka volt haldlos.
Napjainkban a betegség tijbdl felbukkant, és tébb
mint 100 eset fordul el§ évente. Valészinileg
vildgszerte mindenditt kevesebb esetet jelentenek
be a valéjdban el6fordul6hoz képest.

A stlyos tifuszos tiinetekkel jaré vérzéses laz a
betegségben szenveddk 8-30 szdzalékanal haldlt
okoz, és 60 szdzalékukndl vezet haldlhoz azok-
ndl, akik a betegséget egy mésik személytdl kap-
jak meg. A masodlagos fert6zés elkeriilése érde-
kében a kezelés elkilonitett gondozdast és specid-
lis higiéniai ellatast igényel, ez a kezdeti stadium-
ban lévé betegség esetében igéretesnek tinik. Je-
lenleg nem all rendelkezésre engedélyezett, biz-
tonsdgos véddoltds.

A CCHEF alegstlyosabb kullancsbetegség Eurd-
pdban, és gyorsan terjedhet emberr6l emberre.
Oroszorszag délirésze és Ukrajnatartoznak a leg-
inkdbb fert6zott térségek kozé. A kovetkezd or-
szdgokbol is jelentettek hasonlé eseteket: Albd-
nia, Bosznia-Hercegovina, Gordgorszdg, Ma-
gyarorszdg, Montenegro, Moldova, Szerbia és
Maceddnia. A virust Oroszorszagnak csaknem az
osszes dél-keleti korzetében észlelték, a kezelés
és megelGzés 2,5 millié rubel (872.000 USD) pét-
[6lagos kiaddsaval jért a helyi koltségvetésben.

Tovdbbi Gjonnan megjelend kullancsbetegsé-
gek, amelyek figyelmet érdemelnek, a rickettsié-
zis és a babezidzis.

Védekezés akullancsok ellen

A mezdk, erdSk és mas kullancsokkal fert6zott
éldhelyek elkertlése, vagy csak a kijel6lt gyalog-
utak hasznélata, féként a betegség ismert géc-
pontjain, segithet megel6zni azt, hogy kapcsolat-
ba kertiljiink kullanccsal fert6zott novényzettel. A
kullancsok csipése megel6zhetd, ha elkeriiljiik az
elhagyott kempinghelyeket, az istéllokat, a ba-
romfiudvarokat és a fert6zott kunyhdkat, valamint
ha megfeleld el6vigydzatossagot tandsitunk, ami-
kor olyan dllatokkal kertiliink kapcsolatba, ame-
lyek kullancsokkal lehetnek fertGzve.

,A ktilvarosok tertileteinek boviilése jelentdsen
novelte az emberek €s a kullancsok kozotti

érintkezések szamat.”

(A vdrosi kartevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbol)

Hatékony, ruhdn vagy bérén alkalmazhaté
riasztészerek is rendelkezésre dllnak. Ajénlatos a
nadrégszarat begy(irni a csizmdba vagy a zokniba
és az inget a nadrdgba. A vildgos szin{ ruhdzaton
kénnyebb észrevenni a s6tét szin(i kullancsokat,
amelyeket boltban kaphatd ragasztészalag segit-
ségével tdvolithatunk el. A nagyobb kockédzatok-
nak kitett személyek, mint példdul a szabadban
dolgozdk, vaddszok és katondk védelmében nagy
eldrelépést jelent a tartés hatdst rovarirté szerek
kifejlesztése, amelyekkel impregnalni lehet a ru-
hézatot, a sdtrakat és szinyoghaldkat.

A legtobb kullancsbetegség esetén egy bizo-
nyos idére, gyakran néhdny 6rara van sziikség,
miel6tt a korokoz6 dtkeriilne az emberi szervezet-
be, ezért rendkiviil fontos, kiilonGsen a legfertd-
z6ttebb teriileteken, a test alapos dtvizsgdldsa és a
befirddott kullancsok azonnali eltévolitdsa.

A kullancsokat tigy kell eltavolitani, hogy meg-
ragadjuk a kullancs szdjrészét ott, ahol a b6rbe
kapaszkodik és lassan, de folyamatosan elkezdjiik
kihidzni, lehetGség szerint egy hegyes csipesz se-
gitségével. A csipés helyét fertétlenitGszerrel kell
kezelni az eltdvolitds el6tt és utan egyarant.

Eurépaban és Eszak-Amerikdban a jdrvanyos
kullancsbetegségek koziil csak a virusos agyhér-
tyagyulladds el6zhet6 meg véddoltdssal. Az oltdst
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mint kbzegészségligyi eszkozt széles korben fi-
gyelmen kivil hagyjak, kivéve Ausztriat. A Lyme-
kér ellen nincs hatékony véddoltas.

Avarosi él6helyek kezelése

Régen a kullancshetegségeket ritkdn vették fi-
gyelembe a vérostervezés vagy a kilvarosok ki-
alakitdsa sordn. A tervezési folyamatba be kell
vonni az orvosi entomoldgusokat és a természeti
eréforrds-szakértoket.

A f(i r6vidre nyirdsdval, az erd6be és a védett
tertletekre valé bejutdst megakadélyozé korldtok
felallitdséval, és a természeti teriileteken keresztil
vezet§ gyalogutak létesitésével minimalizdlhaté
az emberek kullancsfert6zédése.

,A mezok, erd6k és mas kullancsokkal fert6zott
élohelyek elkertilése, vagy csak a kijelolt gyalogutak
hasznalata, foként a betegseg ismert gocpontjain,
segithet megel6zni azt, hogy kapcsolatba kertiljiink
kullanccsal fert6zott novenyzettel.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl)
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A gazdafajokra fokuszalé modszerek

A hézi- és a lakdsban tartott dllatokat be lehet
oltani, hogy minimalizdlni lehessen a rdjuk tele-
pedd kullancsok szdmat, vagy hogy megdvjuk
ket a kullancsbetegségektdl. EIméletileg a vadon
él6 gazdafajok beoltdsa lehetne egy mdsik alkal-
mazhaté eszkéz. A vadon él6 dllatok, példaul a
szarvas populdcidinak a kezelése csékkentheti a
kullancspopuldcidkat.

Biol6giai kartevdirtas

A kullancsoknak szdmos természetes ellensé-
ge, parazitdja és kérokozdja van. Tovabbi kutatasi
és fejlesztési munkdval megvaldsithatd lenne,
hogy az Ixodiphagus nemzetségbe tartozé dara-
zsakat, amelyek csak kullancsokon éléskodnek,
széleskorden szabadon engedjék, s ez végsd so-
ron hatékony irtési médszer lehetne Eszak-Ameri-
kaban.

A kullancsok elleni biolégiai védekezésre je-
lenleg az egyik legjobb jelolt egy rovarkérosité
gomba, a Metarhizium anisopliae. Az el6zetes
terepkisérletek csak szerény eredményeket hoz-
tak, de az Osszetételt javitva hatékony védeke-
zésre nyilhat majd lehetdség.

Kartevdirto szerek alkalmazasa

A kértevdirté szerek szérdsos alkalmazdsa gyor-
san csokkentheti a kullancsok szamét, de jelentds
hatdsuk lehet a nem célzott fajokra is. A kdrtevé-
irt6 szerek a gazdafajokat veszik célba, becsalo-
gatva ket a csalétket tartalmazé dobozba, a per-
methrinnel kezelt vattalabddkhoz, amely kértevé-
irtd szerrel vonja be az dllatok fejét és nyakdt, ez-
altal lényegesen kisebb mennyiségek alkalmazasa
is elegendd, mint a permetezéses médszernél.

Ezek a mGdszerek fontos eszkozok az integralt
kartevdirtdsi programokban, kiilongsen akkor, ha
kombindljak mds, a helyi korilményekhez illesz-
kedd, kdrtevé-mentesitési modszerekkel.

A lakéhdzak és istallok dllandd, folyamatos fer-
t6zottsége sziikségessé teszi a kartevdirtd szerek
hozzaért§ alkalmazdsdt, valamint a kutya mint
gazdafaj kezelését vagy a fert6zott lakoépiiletek,
istallék épiiletszerkezeti médositasait, hogy meg-
elézhetdk legyenek a galambok (a galambkullan-
csok gazdafajai) dltal okozott tovébbi fert6zések.

Tovabbilépések

Eurépdban a nemzeti jelentési stratégidk orsza-
gonként kiilonbéznek, és eddig csak keveset tet-
tek annak érdekében, hogy olyan rendszeresen
meghozott intézkedéseket foganatositsanak,
amelyek biztositjak az egyének védelmét a kul-
lancscsipésektdl és a kullancsbetegségektd]. Né-
hény figyelemre mélté kivételt a védGoltdsok és
bizonyos esetekben a bérén alkalmazott riaszté-
szerek jelentenek.

Az acariciddel (a kullancsokat és atkdkat pusz-
titd szer) impregnalt szévetek nem ismertek széle-
sebb kérben, és nehéz elddllitani Gket, s6t még
azok szdmdra sem ismeretes, akik jarvanyos kul-
lancsbetegségekkel sdjtott, kullancsok dltal fertd-
z0tt teriileten végzik munkdjukat. Eddig kevés
erbfeszitést tettek olyan kutatdsok kezdeménye-
zésére, amelynek célja a kullancspopuldciék mé-
retének okoldgiai véltoztatdsokkal, bioldgiai irtds-
sal vagy IPM-mel torténd csokkentése lenne.

Késlekedés nélkiil széles korben elérhetd, pon-
tos gyakorlati informdcidkat kell szolgdltatni a
kozegészségligyi szakemberek, a kartevG-men-
tesitG szakemberek és a lakossdg szdmdra. Specia-
lis programokat kell biztositani azok szdmara,
akik foglalkozdsuk vagy szabadidds tevékenysé-
giik miatt ki vannak téve a kullancsoknak és a kul-
lancsbetegségeknek.

A kutatdsok e betegségek gyakorisdgat csok-
kentd, innovativ és Gjonnan kifejlesztett mddsze-
rek bevezetését eredményezhetik. Tovabbfejlesz-
tett ellendrzési programokkal jobban célzott men-
tesitési tevékenységre nyilhat lehetdség.






Az agyi poloskak

A 1. vilaghaboru utdn az agyi poloskak annyira ritkasagszamba mentek, hogy még mutatéba taldlni is nehéz feladatnak
bizonyult. Napjainkban viszont egyre nagyobb gondot okoznak.
Lépéseket kell tenni annak érdekében, hogy pontos informdcidk dlljanak a kartevG-mentesitéssel foglalkozé szakemberek, az
egészségligyi szakemberek és a lakossdg szamara a poloskak bioldgiai tulajdonsagairdl, viselkedésiikrdl, irtdsukrdl és a
betegségmegel6zési mddszerekrsl. A kormanyzati szervezeteknek meg kell kisérelnitik az alacsony jovedelmUek problémaival
foglalkozni a poloskaproblémakkal , valamint a lakdsok és éptiletek minGségébdl adddd problémaékkal Gsszefliggésben.

A kutatdsoknak meg kell hatdrozniuk a poloskdk érzékenységét az irtdsukra leggyakrabban haszndlt rovarirté szerekre, és azt,
hogy adnak-e 4t emberi kérokozdékat, kiilondsen azokat, amelyek teljesen Uj vagy feljovében 1évé betegségeket okoznak.
Tobb kutatds elvégzésére van sziikség a poloska élettani és viselkedési jellemzGinek tisztdzdsdra abbdl a célbdl, hogy a kisebb
populdciok észlelésére is alkalmas médszereket lehessen kialakitani. Uj poloskairté médszerek is sziikségesek. Emellett

szlikséges a hatékonysdg felmérése is, valamint a poloskak e

pusztitdsat célzé nagyon magas hdmérsékletek gyakorlati

alkalmazdsanak értékelése. Az Uj kutatasoknak célul kell kitdiznitik, hogy felderitsék a szokatlan, tidlzott vagy nagyon sokaig
megmaradoé poloskacsipések természetének és kezelésének jellemzdit.

(Osszefoglalé A vdrosi kirtevok kozegészségiigyi jelentésége cimii konyvbdl, WHO Eurpai Regionalis Hivatala)
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Az emberiség eddigi torténelme sordn az dgyi po-
loskdk minden id6kben létez6 kdrtevknek szd-
mitottak. A dgyi poloskdk vérrel tpldlkoznak, dt-
meneti, éjjeli és nehezen megfoghatd kértevdk.

A kozonséges dgyi poloska a vildg minden ég-
hajlati 6vén megtaldlhaté. Jol fejlGdik az emberek
szdmdra kellemes hémérséklet és pératartalom
mellett, és az emberek ,gondoskodnak” vérrel va-
6 ellatdsukrdl, valamint lakéhelytikrdl.

Haegyszer megcsip...

Akozonséges agyi poloskdn 28 humén kéroko-
z6t taldltak, de sohasem sikertilt bebizonyitani,
hogy ezekkel a kérokozokkal fert6znének. A he-
patitis B virusra vonatkozé tanulmanyok val6szi-
ndsitik a mechanikai fert6zédés lehetGségét fertd-
z0tt driilék dtjan, vagy oly médon, amikor a vért
szivé poloskaét a bér feliiletén szétnyomjék.

Nagy szamd szokvanyos poloskacsipés hozzé-
jarulhat a vérszegénység kialakuldsdhoz, és fogé-
konyabbd tehet mds betegségekre. Néhdny em-
bernél dltaldnos gyengeség alakul ki a sok polos-
kacsipést6l, melyek rossz alvdst és erds viszketést
okoznak, és emellett kedvetlenséget és nyugta-
lansdgot is. Mdsokndl Ugynevezett érzékenységi
szindréma jelentkezik, amely egyiitt jarhat ide-
gességgel, fokozott izgatottsdggal és dlmatlansdg-
gal. llyen esetekben ha az illetd elkoltozott, vagy a
poloskdkat eltévolitottak, a tinetek idével meg-
sziintek.

A csipések kézvetlen hatdsai mellett a levegd-
ben terjedd kozonséges poloskaallergének aszt-
mét okozhatnak.

Jollehet csipésiik alig észrevehetd, a poloska
nyala aktiv fehérjéket tartalmaz, amelyek ismételt
csipések esetén allergids és immunreakcidkat
vélthatnak ki.

A poloskacsipések kovetkeztében jelentkezd
tiinetek tobbek kézott a bdr stlyos, foltos kivérs-
sodése, erds viszketés, forrdzashoz hasonld elvél-
tozdsok a b6rén, ami tovabbi keringési reakcidkat
vélthat ki, s6t még anafilaxids sokkot is okozhat.
Ezeket a tiineteket gyakran rosszul diagnosztizal-
jak, és szivkoszordér-elzarédésnak vélik.

Jelenleg nem kotelez6 a poloskafert6zéseket
jelenteni egyetlen kozegészségiigyi vagy kor-
mdnyzati szervezetnek sem.

A poloskak meghatarozasa

A kézonséges agyi poloska maximum 7 mm
hosszu, ovdlis formdjd, lapos, barna, és harom izd
szipokdja van. Csdpjai rovidek, csokevényes szar-
nyait révid, aranyszin(i sz6rzet boritja. Ejjel akti-
vak, de nappal is tapldlkoznak, ha éhesek. A le-
gyekhez hasonléan csipéseiket gyakran egymds
utdn egy sorban helyezik el.

A ndstény petéit valamilyen feliiletre tapasztja,
gyakran hasadékok belsejében helyezi el laza
csoportokban.

Hatarozott jjaéledés

Kozvetlentil all. vilighdbord vége utdn a szinte-
tikus rovarirtd szerek elterjedésével a kdzénséges
agyi poloska nagyon ritka kartevévé vélt szamos
fejlett orszagban. Mindazondltal az elmdlt nyolc
év folyaman hatdrozott elszaporodasukrél sza-
moltak be az Egyesiilt Allamokban, valamint Euré-
pa, Afrika, Ausztralia és Kanada egyes részeirdl.

Ez aturistaforgalom névekedése, a masoktdl ét-
vett bitorok haszndlata, a kdrtevéirté szerek hid-
nya és a kdrtevdirtdshan végbement valtozdsok
miatt kovetkezett be.

Az Egyesiilt Allamok egyik dllami vallalata a
poloskairtdsok megrendelésének 300 szdzalékos



novekedésrdl szamolt be 2000 és 2001 kozott, és
70 szézalékos volt a névekedés még 2002-ben és
2003-banis.

Németorszaghdl és az Egyesiilt Kirdlysaghdl
szdrmazd, megfigyeléseken alapuld jelentések
szerinta fert6zések gyakorisdga az elmdlt évtized-
ben hirtelen megnétt. Berlinben a bejelentett fer-
t6zések szdma 1992-ben 6t volt, ez 76-ra emelke-
dett 2004-ben.

A problémabéladédé koltség

A vendéglatéiparnak okozott koltségeken feltil
abirésdgi perek plusz kéltségei 382.000 és 20.000
USD kozétt véltoztak. 2006-ban 20 milli6 USD
kartéritést kiveteltek egy szallodatol.

Tekintettel arra, hogy a poloskdk tapllkozdsi
szokdsait illetGen a kozvélemény ismeretei hia-
nyosak, az dldozatok szinte mindig igénylik az or-
vosi feltigyeletet, valamint a diagndzis és a keze-
|és kapcsan felmerdlt koltségek megtéritését.

A poloskak és aszegénység

A zstifolt, rendetlen és elhanyagolt lakdsok a
poloskdk szdmdra kivdl6 bavéhelyeket kindlnak.
A sériilt épiiletszerkezeteket, a megvetemedett fa-
szerkezeteket vagy padldkat, a meglazult csempé-
ket vagy tapétdt és a nagyobb repedéseket szinte
lehetetlen eltomiteni, vagy hatékonyan kijavitani.

A szakszer( irtds koltsége rendszerint [ényege-
sen tébb, mintamitaz ilyen épiletek tulajdonosai
vagy lakéi ki tudnanak fizetni. Gyakran sajat ma-
guk prébélkoznak, és csak ritkan hatékonyak, ami
tovdbb apasztja a mar egyébként is szdkosen ren-
delkezésre dll6 forrasokat.

A poloskdk gyorsan és akadalytalanul hatolnak
kereszttil a fal tiregein, és mozognak a kozmdve-
zetékek, f(it6vezetékek, liftakndk, valamint szeny-
nyes ruha ledobdsdra és levelek tovébbitdsara
alkalmas cstszddk mentén. Ha viszont a kdrtevék
egyszer betelepedtek, minden szinte azonnal el-
végzett irtds, amely nem fedi le az egész épiiletet,
az egylttmakodd lakék oktatdsaval és segitségé-
vel egydittis rendszerint sikertelen lesz.

Hatékony mentesités

Ahol a helyi szabalyozdsok megengedik, a bd-
torok, a ruhdzat és mds személyes holmik gdzosi-
tasdval minden poloska elpusztithatd, fuggetlentil
attél, hogy fejlédéstik mely szakaszdban vannak.
Az egész éplilet gdzzal vald kezelése hasonlo-
képpen hatékony lehet, de ritkdn sziikséges, prak-
tikus és megfizethetd.

A fert6zott helyiségek vagy épiiletek felfiitése,
melynek sordn a hGmérsékletet a kozonséges po-
loskak termikus haldlat okozé 45 °C f6lé emelik,
mar az 1900-as évek eleje 6ta alkalmazott irtdsi
eljrds. A hideg széndioxiddal torténd irtds is ha-
tékonynak bizonyult.

Ezek a kezelések azonban az jrafert6zédést
nem gdtoljdk meg.

Porozast ajanlatos alkalmazni elektromos kap-
csoldszekrényekben és més olyan helyeken, ahol
alacsony kockézatd, hosszi ideig hat6 rovarirté
szerre van sziikség.

Integréltkartevé-mentesités (IPM)

A poloskak irtdsa, tekintettel kis méretiikre, éj-
szakai életmddjukra és arra, hogy képesek szdmos
vegyi anyagot érzékelni és elkertilni, gyakran ne-
hézségekbe (tkozik. Megfelelen cimkézett és
engedélyezett rovarirté szerek alkalmazdsa az
IPM irdnyelvek figyelembevétele mellett gyakran
aleggyorsabb, legpraktikusabb és valGszin(leg az
egyediil megfizethet6 vagy életképes megoldds.

,A csipések kozvetlen hatdsai mellett a levegbben
terjed6 kozonséges poloskaallergének asztmat

okozhatnak.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbdl)

A beltéri permetezGszereket és porokat rend-
szerint repedésekben, hasadékokban és olyan
feliileteken alkalmazzdk, ahovd a poloskék fel-
mdsznak, hogy elérjék atapldlékforrdst.

A lakdk hatékony oktatdsa rendkiviil fontos an-
nak biztositdsa érdekében, hogy barmely kartevé-
irtdsi programban aktivan vegyenek részt. Folya-
matos, j6 kommunikdciéra van sziikség a lakdstu-
lajdonosok, a hdzkezel6k és a relevans kormany-
zati szervezetek kozott, amelyet mindvégig fenn
kell tartani.
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A legyek

,Jelenleg néhany légy a lakdsban nem jelent komoly egészségiigyi kockazatot, de ez a jovében megvéltozhat.

A megfeleld higiénia kulcsfontossagl tényezd a légyirtasnal. Akadalyozzuk meg, hogy a legyek olyan helyekhez férhessenek
hozzd, ahol lerakhatjak petéiket.

A vérosi kornyezetben végzett [égymentesités magdban foglalhatja a felmérést, valamint a vdrosszéli teriileteken lehetséges
szaporodéhelyek megsziintetését.

Ha barhol légy okozta problémdkat tapasztalnak, és kiilonGsen ha ezek megbetegedésekkel parosulnak, akkor azonnal
értesiteni kell az egészségligyi hatésagokat. Az egészségligyi hatésdgoknak megfelelGen képzett rovartani szakemberekkel kell
rendelkeznitik, hogy azonositani tudjdk a legyeket és értékelni a probléma stlyossagat.

A legyek dltal okozott fertézések minimalizalasa érdekében rendkiviil fontosak a lakossag ismereteinek bévitését célzo
programok, kiilondsen katasztrofahelyzetek esetén. A kozosségeknek ki kell alakitaniuk egy [égymentesitésrél sz616 Gtmutatét,
amely jelzi a tevékenység kiiszobértékeit a felnétt populdciokra, és amely korrekcids intézkedéseket ajanl, ha ezeket a
kiszobértékeket tdllépik. A korrekcids intézkedések magukba foglalhatnak egyének vagy vallalatok ellen inditott jogi
eljdrasokat is, ha a sziikséges légyirtasi kotelezettségeknek nem tennének eleget.”

(Részlet A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvhdl, WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala)
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Tobb mintkellemetlenség

Szinte minden 6koszisztéma kozel 120.000
légynek biztosit lakéhelyet. A legtobb Iégyfajt
gydjténéven csak doglégynek emlegetik, mert
kapcsolatban vannak a szeméttel, iriilékkel és a
tetemekkel, és kénnyen vélnak betegségek hordo-
z6iva. Mikozben egyik helyrél a masikra kozle-
kednek, és szennyezett anyagokbol tapldlkoznak,
kérokozdkat vesznek fel. Ezenkiviil sokuk, mint
példdul a hdzilegyek, emészténedveket oklen-
deznek vissza, és driilékikkel mindent beszeny-
nyeznek, ahol csak taplalkoznak és tartzkodnak.

Aklimavaltozas hatasa

Az elmalt 100 év folyamdn a Fold dtlaghdmér-
séklete 0,6 °C-kal emelkedett. E tendencia szerint
a jovében gyors névekedés varhatd. A melegebb
kérnyezet elGsegitheti a betegségek terjedését, és
novelheti a helyi kérokozé- és hordozépopulé-
cidkat. Egy szimuldciés klimavdltozasi modell
2080-ra a legyek populdcidjanak 244 szdzalékos
novekedését josolja.

Alegyek és az emberi egészség

A legyek tobb mint 100 emberi kérokoz6t
hordozhatnak, tobbek kozott a szalmonelldt, az
E. coli 0157-et, campylobactert és helicobactert.
A hdzilégy az E. coli 0157-fert6zottséget akar 30
napig is képes megtartani. Egyetlen Iégy képes ha-
ldlos adagot szdllitani, példdul dgy, hogy beleesik
agyerek innivaldjdba.

Meggy6z6 bizonyitékok dllnak rendelkezésre,
hogy a legyek milyen fontos szerepet jétszanak a
bakteridlis fert6zésekben, beleértve a stlyos has-
menéses betegségeket, a vérhast és a kolerdt is. Az
emberrel 6koldgiai kapcsolatban 1évd legyek
olyan baktériumokat is hordozhatnak, amelyek
ellendllnak az antibiotikumoknak.

A legyek éléskoddket is hordoznak, mint pél-
ddul a cryptosporidium, és virusos kérokozokat,
tobbek kozétt a gyermekbénulds okozdjat, a co-
xackie virust és enterovirusokat. A fert6zés soran
kiilonféle galandférgek és fonalférgek, kiilénosen
a bényaférgek és orsoférgek petéit adhatjdk at.
Nagy a valészinGsége annak is, hogy azok a le-
gyek, amelyek csipnek, a Lyme-kor terjesztésében
iskozremUikodnek.

Sok embernél allergids reakciét vélt ki a szuro-
nyos istdllolégy csipése, amely a vdrosi kornye-
zetben a legjelent@sebb csipést okoz6 légy, és
egyes esetekben életveszélyes lehet.

Amyiasis (Iégylarvabetegség) veszélye

Tobb mint 50 1égyfaj ldrvdja, beleértve a min-
dentitt el6forduld hézilegyet is, hastifuszos bél-
rendszeri megbetegedést okozhat, ha az emészt6-
csatornaba keriil, rossz kozérzetet, hanydst, fdj-
dalmat és véres hasmenést idézhet eld.

A hislegyek, hézilegyek, zengdlegyek, istallé-
legyek, és doglegyek szintén okozhatnak myia-
sist, ha az él§ emberi szovetet larvdikkal vagy
petéikkel megfert6zik. Azok a fajok, amelyek nem
tudnak szaporodni €él6 gazdaszervezet nélkiil,
mint példdul a doglegyek, a hdslegyek és a bagé-
csok, bérelvéltozasos myiasist okozhatnak.

A problémabdéladédé kéltség

2003-ban Németorszdgban 63.044 szalmonel-
lds esetet jelentettek. Minden évben koriilbeliil
600 ember hal meg szalmonelldban. Az Egyesiilt
Allamokban a campylobacter mintegy 2,45 millié
bakteridlis eredet(i hasmenéses meghetegedést
okoz, és a haldlos esetek szdma évente 124.

Egy 20 boltbdl &llé szupermarketldnc évente
38.400 és 54.000 USD kozotti dsszegeket fizet ki
kdrtevé-mentesitésre. Az dllamilag finanszirozott



|égi permetezési programok, mint példdul a flori-
dai istall6légy-mentesitési program évi koltségve-
tése 50.000 USD.

Akomposzt ésalegyek

Sok orszag tdmogatja a komposztaldst, de 50 °C
alatti hémérsékleten a legyek, és kiilondsen az is-
téllolegyek a komposztot, a szalmét és més almo-
katfelhasznélhatjak ldrvaik kifejlGdésére.

A WHO vidrosi telepiiléseken nem ajénlja a
biolGgiai mddszerrel torténd irtdst, mert a legtébb
rendelkezésre dll6 eszkdz a legyek korai fejlGdési
stddiumaiban a leghatékonyabb, a problémdkat
mindazondltal a kifejlett legyek okozzak. Ha lar-
vékat taldlnak vérosi él6helyeken, akkor ezeket —
dltaldban nem-bioldgiai médszerrel — gyorsan fel
lehet szamolni. A kivételt taldn a komposztba ra-
kott peték jelenthetik.

AWHO konklizioi a kartevéirtassal
kapcsolatban

o Hlendgrizziik rendszeresen a varosi légypo-
pulaciokat, kiilonos figyelemmel a kérhdzakra.
Olyan rendszert dolgozzunk ki, amellyel jobban
meg tudjuk becsiilni, hogy vajon a legyek feleld-
sek-e egy-egy jarvany kitoréséért.

A hosszu tavi megfigyelés, beleértve a legyek
hordozta kérokozék mennyiségének és a fert6zott
legyek ardnydnak kiértékelését, felismerhetd ten-
dencidkat fedhet f6l, amelyek felhasznélhaték le-
hetnek a lakossdg védelme érdekében.

o Jarvanyok kitorésekor korldtozzuk a karte-
v{irtd szerek hasznalatat.

A kértevdirt6 szerek haszndlata vérosi kornye-
zetben nem terjedt el széles kérben a legyek irta-
sdra, kivéve a nagyobb katasztréfahelyzeteket. A
2005-6s Katarina hurrikdn alkalméval, amikor
legyek milliéi okozhattak volna fert6zéses be-
tegségeket, nem alkalmaztdk a kiilonféle irtdsi
mddszereket, bar ezek rendelkezésiikre alltak. Az
ilyen esetekben a varosi kornyezetben végzett légi
permetezés minimalis kockdzattal jdr a lakossdgra
nézve.

Epiileteken csak azokon a kiilsG falfelileteken
alkalmazzunk kértevéirtd szereket, ahova a le-
gyek leszallnak.

A bolti forgalomban kaphat6 aeroszolos karte-
vGirt6 szereknek megfeleld védelmet kell biztosi-
taniuk a lakdsokban taldlhatd kisszamd Iégy ellen.

o Javitsuk a csapdak és a tavol tart beren-
dezések kialakitdsat, és fejlessziink ki a kozvetlen
kornyezetben alkalmazhato, kirtevgirto szerek
hasznalatat nem igényld hatékony védekezési
technikdkat.

Az ajtékon elhelyezett légfiiggony és meny-
nyezeti ventildtor ultraviola fénycsapddval egytitt
tévol tarthatja a legyeket az ételt készit és felszol-
gdlo tertiletektdl. Az tzletek ajtdinak kifelé kell
nyilniuk és az ajtékat 6nm(kédd behdzd szer-
kezettel kell felszerelni. A légkondiciondlé beren-
dezésnek pozitiv légnyomast kell szolgdltatnia a
helyiségen beliil, dgy, hogy a vendég belépésekor
a levegd kifelé dramoljon. A szell6zényildsokat
hdléval kell elldtni. A szagokat az ajtokndl kell

,A legyek tobb mint 100 emberi kérokozot
hordozhatnak, tobbek kozott a szalmonellat, az
E. coli 0157-et, campylobactert és helicobactert. A

hazilégy az E. coli 0157-fertozottseget akdr 30 napig

is képes megtartani.”

(A vdrosi kdrtevok kozegészségiigyi jelentdsége cimii konyvbl)

kiszellGztetni, és a vildgitast tgy kell kialakitani,
hogy minimalizdljuk a legyek odavonzdsat.

Az olyan légyfogd eszk6zok, mint az ultraviola
fénycsapdak, a légypapir, poharas vagy zacskés
légyfogok és ablakra helyezett 1égyfogdk irtdszer-
mentesek. A porlasztds és folyékony riasztészere-
ket vagy irtészereket alkalmazé kérnyezetkezelés
fejlesztése jelenlegis folyik.

o Alakitsunk ki jobb csalogatéeszkozoket a
csapddkhoz és a csalétkekhez.

Az épleteken kiviil el6fordulé legyek befogd-
sa a csapddba jo mddszer a légypopuldciok mér-
séklésére a beépitett teriileteken. Ilyenkor vizben
levd csalogatdkat hasznédlunk a legyek odacsalo-
gatdsdra, befogdsara. A specidlis csalétekre rend-
kivl nagy sziikség van a varosokban. A mezégaz-
dasdgban hasznalt anyagok szaga dltalaban tdl
intenziv ahhoz, hogy épiileten beliil hasznaljuk.
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Koszonetnyilvanitas

Ezt az GsszefoglalGt a Mindsitett Kornyezet-egészségligyi Intézet (Chartered Institute of Environmental
Health, CIEH) KartevGirtok Orszdgos Tandcsadd Féruma (National Pest Advisory Panel) készitette, és fe-
lelgsséggel tartozik annak tartalméért. Az 6sszefoglald A vdrosi kdrtevok kazegészségtigyi jelentdsége
cimd, Xavier Bonnefoy, Helge Kempen és Kevin Sweeney dltal irt, és a WHO Eurdpai Regiondlis Hivatala
(WHO Regional Office for Europe) dltal 2008 jiliusaban publikéltkonyv alapjan késziilt.

Az ebben az 6sszefoglaldban szerepld valamennyi fényképfelvételt szerz6i jogok védik. Tovabbi in-
formdcickért, kérjuk, érdeklédjenek a kévetkezd e-mail cimen a CIEH-nél: npap@cieh.org.

A CIEH eziton mond készonetet mindazoknak, akik segitették ennek az Gsszefoglalénak az elké-
szitését.

Kiilon szeretnénk kifejezni kdszonetiinket Marie-Claire Kiddnek, aki megirta az 6sszefoglal6 szo-
vegét.

Az osszefoglalé technikai vonatkozasaival kapcsolatos kérdésekkel forduljanak Bob Mayho tigyveze-
t6hoz, telefon: 020 7827 5860, e-mail cim: b.mayho@cieh.org.

Az 6sszefoglald sajtéhoz és médidhoz kapcsol6dé kérdéseivel forduljanak David Horton kommuni-
kdcids igazgatéhoz, telefon: 0207827 5837, e-mail cim: d.horton@cieh.org.

Az 6sszefoglaldbél tovabbi masolatok dllnak rendelkezésre, amelyeket a kévetkezd cimen lehet igé-
nyelni: npap@cieh.org, vagy a kivetkezd honlaprdl lehet letélteni: www.urbanpestsbook.com.

London, 2008. jdnius
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