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Kozlésre érkezett: 1981. IV. 1.

Minden mashol tapasztalt és leirt jelenség akkor valik realis valésagga
egy adott kiornyezetben, amikor felismerik eléfordulasat, és kell6 adatok, vizs-
galatok segitségével tisztazzak tényleges siilyat, szerepét. Ez a megallapitas
érvényes a L. monocytogenes okozta emberi fert6zések vonatkozasaban is.

Bar a hazai szakirodalom mar az 50-es években is foglalkozott a kérdés-
sel, féleg kiilfoldi megfigyelések és kozlések alapjan, az emberi listeriosis hazai
eléfordulasa de facto ténnyé 1965-ben valt, amikor Rodler és Szemes (1966)
igazolta az elsd esetet. Ebben a dolgozatban az elmilt 16 év adatait elemez-
ziik, hogy végre médunk legyen el8szor megitélni e fert§zés magyarorszagi
jelent&ségét.

Anyagok és madszerek

A fertézottekre vonatkozé adatokat a kezeld orvosok, valamint a teriile-
tileg illetékes Kojal-ok jarvanyiigyi és laboratériumi fGorvosai segitségével
gytijtottiik ossze. A betegekbél izolalt torzsek nagy részét az OKI Bakteri-
olégiai Osztalyarél dr. Svidré Anna f8orvosnd kiildte. A bakteriolégiai vizsga-
latoknal hasznalatos taptalajokat Oxoid alapanyagokbdl és a.lt. mindségii
REANAL vegyszerekbdl allitottuk 6ssze. A vizsgalatok végzésénél a Listeria
Subcommittee ajanlasai és az egyes kézikonyvek (Ldnyi, 1980; Cowan és Steel,
1966) elGirasai szerint jartunk el. Az egyes tirzsek antibiotikum érzékeny-
ségét véres agar taptalajon hataroztuk meg a HUMAN Oltéanyagtermel§ és
Kutaté Intézet (G6dsll6—Budapest) altal forgalmazott ,,Resistest” korongok
segitségével.

Eredmények

Az elsé tablazatban mutatjuk be, az elmilt 16 év alatt (1965—1980)
észlelt 36 bakteriolégiailag igazolt fert§zéssel kapesolatos legfontosabb ada-
tokat.
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1. tablazat

Bakteriolégiailag igazolt emberi listeriosis esetek Magyarorszdgon 1965—1980. években

Ev

1965
1968

1969

1970

1971

1973

1975

1976 |

(=T B~ U

10

11

12

13
14

15
16

17
18
19

20
21
22

23
24

59 év

las-iireg gyulladdsa
meningitis

meningitis, chronicus
hepatitis

A fert8zott személyek A kér-
R s A fertézé kozé
Klinikai diagnézis lef:;';g:; i
neme kora typusa
f 22 év meningitis meggyégyult 1/2a
71 év meningitis meggybégyult 1/2
ajsziilott asphixia livida, meco-
niumos magzatviz | eseménytelen 1/2
n a No. 3 30 év 2. normil sziilés normdl
anyja gyermekdgy | 1/2
f korasziilott sepsis, meningitis meghalt 1/2
korasziiltt, 4 nap | léghti fertdzés meggyoégyult n.v.
korasziilott, nap | légiti fertdzés meghalt n.v.
n korasziilott, nap | bor és szdj fert6zés,
abacessus meghalt n.v.
n 20 év fertdzés és korasziilés
utdni gyermekdgyas | meggybgyult n. v.
f 38 év meningitis, vitium
cordis meghalt 1/2
n 5,5 hé meningitis, abscessus
cerebri hydrocephalus | 1/2
n 84 év meningoencephalitis,
keringési rendszer
betegsége meghalt 4
56 év meningitis meghalt 4b
n korasziilott icterus, haematoma,
dysp. coli infectio meggybgyult n.v.
korasziilott, 1 nap sepsis meghalt 4
a No. 15 25 év korasziilés, 14z meggybgyult 4
anyja
f korasziilott, 4 nap | légiti fertdzés meggybgyult n.v.
£ jsziilott, 1 nap | meningitis meggyégyult 4c
n a No. 18 27 év 2. normal sziilés normal
anyja gyermekdgy | 4c
n 54 év meningitis meggyogyult 4
6 hoé meningitis meggyogyult 1/2a
n 40 év felett hasi fdjdalom, a Doug-

meggyogyult n.v.
meggybgyult

meggyogyult n.v.
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1. tablazat folyt.

A fert8zbtt személy A kér-
Ev g Klinikai diagnézis ‘}e::l';:::’ °']‘e::f
szdma | neme kora ‘ typusa
1978 25 f korasziilétt, 1 nap | granulomatosis infanti-
septica meghalt 4b
26 n 22 év pancreasectomia (insu-
linoma), malabsorp-
tio, sepsis meghalt 4b
27 f ajsziilott, 1 nap | meningoencephalitis meghalt 4d
28 n a No. 27 25 év elsd egészséges terhes- | normadl
anyja ség, sectio cesarea gyermekagy | 4d
1979 | 29 f korasziilétt, 1 nap | granulomatosis infanti-
- septica meghalt 4b
30 n a No. 29 33 év 3. terhesség, ldz,
anyja korasziilés meggybgyult 4b
31 n korasziil6tt, 3 nap | meningitis, sepsis hydrocephalus | 4b
32 n korasziilott, 9 éra intra uterin infection,
sepsis meghalt 1/2
33 f 69 év meningitis, sepsis,
tumor hepatis meghalt 4b
34 f 48 év meningoencephalitis,
| alkoholos cirrh. meghalt 4b
35 ‘ f 67 év sepsis, chronicus
lymphoid leukaemia| meggyégyult 1/2a

r sinusitis front. meggybgyult 4b

I

|
1980 36 f £ 51 év meningoencephalitis,
\

Révidités: f = férfi; n = nd; n.v. = nem vizsgélva

Az egyes években a fertézések szama 1 és 7 kozott valtozott. Ot évben
— 1966, 1967, 1972, 1974 és 1977 — egyetlen fertézést sem igazoltak. A ferts-
zés gyakorisagat illetden sem emelkedd, sem pedig csokkend tendenciit nem
allapithatunk meg. Mar itt meg kell jegyezniink, hogy ezek a szimok nem tiik-
rozik a tényleges valésagot, annil alacsonyabbak. A tablazatban lathaté még
a meghaltak szama is. Az évenkénti letalitas 0 és 759, kozott mozgott.

Az elsd abra segitségével a fertézések teriileti eloszlasat demonstraljuk.

Megallapithaté, hogy a févarosban és 9 megyében bizonyitottak eddig
ezt a fert6zést. Arra nem tudunk valaszt adni, mi az oka az észlelt teriileti
eloszlasnak. Talan feltételezhets a problémaéra valé jobb odafigyelés szerepe is.

Ha az egyes eseteket jarvanyiigyi szempontok szerint csoportositjuk,
akkor kitlinik, hogy a 36 fert6zott személy koziil 16 egyedi eset volt. Ezek
mellett 5 csaladi megbetegedés is el6fordult, melyek soran 10 személy fert6zs-
détt. A maradék 10 személy esete nem tisztazott. FeltehetSen ezek is csaladi

2 Orvostudomdny 32, 1931
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1. dbra. Bakteriolégiailag igazolt emberi listeriosis esetek megyénkénti megoszlésa

2. tablazat

Listeria fert6zések jarvanyiigyi jellemzése

S 7???5 - Fertbzsttek
- mﬁeg‘ne’vezéser ‘ Szf‘lfna, i szania N
Egyedi eset ‘ 16 ' 16
: e e
Csalddi megbetegedés } 5 10
S |
Csoportos megbetegedés i — | -
i
Nem tisztdzott eset } |
(felteheten csaladi meg- ‘ ‘
betegedés) ‘\ 10 ‘ 10 (20)*
Osszesen: 31 36 (46)

* A ziréjelben feltiintetett szdmok a fertézottek valdszindi szimét mutatjdk.
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A MAGYARORSZAGI EMBERI LISTERIOSIS ESETEK TANULSAGAI 19

jarvany soran fertézddtek, de a partnerek (kilenc esetben az anya és egy eset-
ben a korasziilott) nem lettek kivizsgalva és igy nem is veheték szamitasba.
Ebbédl a tablazathél nagy valészintiséggel megallapithaté, hogy miért nem
tiikrozi a valé helyzetet az 6sszegyiijtott 36 személy. Azt is meg kell emliteni,
hogy olyan esetek is el6fordulhattak, melyeket egyaltalan nem ismertek fel.

3. tablazat

”, 2

Listeria fertézésben szenveddk életkor, nem és dllapot szerinti megoszldsa

" Esetek Megoszlasi Nem Gyermek-
Eletkor szdma ardnyszdm T e “— 8 Trismeretlen agyas
| [
0—6 nap 14 | ‘
7—30 nap — 44,4 8 (i 1 -
31 nap — 12 hénap 2 | ‘
13 hénap — 20 év 1 27 - | = 1
21—40 év 8 22,2 2 6 - 5]
41—60 év 5 13.8 4 il - -
61 év felett 4 11.1 3 1 — —
Ismeretlen 2 55 1 1 — —
| | o P
Osszesen: ‘ 36 99,7 ‘ 18 16 1 6

A harmadik tablazatban a fert&zottek életkor, nem és allapot szerinti
csoportositiasa taldlhaté meg. A férfi és a né aranya csaknem azonos. A leg-
nagyobb szami eset a 0—1 éves korcsoporton beliil fordult el§. Kozottiik is a
0—6 napos kora- és djsziilott volt a legtobb. Ez a tény a kérdés neonatologiai
jelentdségét hangsilyozza. A masik legnagyobb esetszamot a 21—40 évesek
kozott figyeltiik meg, ami az el6bb emlitettek fényében nem meglepd, kiilons-
sen, ha figyelembe vessziik, hogy 8 személy koziil 5 gyermekigyas anya volt.
A 13 hénaptél 20 éves korig terjedd csoportban csak 1 eset fordult elg. A 41—
60 és a 61 év felettiek kozott 1ényeges szambeli kiillonbséget nem észleltiink.

A masodik abran a listeria fert8zések észlelésének szezonélis megoszlasat
szemléltetjiik.

Az esetek nagy részét, 24-et, az év els6 hét hénapjaban diagnosztizaltak
és csak egy toredék, 6 eset, fordult el§ szeptembertsl decemberig terjedd ido-
szakban. Ezen megfigyelésh6l messzebbmend kovetkeztetés egyenlére nem
vonhaté le, mert nem tudni, hogy esetenként a fert6zés akutan a kiilvilaghol
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2. bra. A listeria fertdzés észlelésének szezondlis megoszlasa

kovetkezett-e be, vagy a szenvedd fél mar hosszabb vagy révidebb ideje tiinet-
mentesen hordozta a kérokozét és valamilyen hatasra ebbél a békés allapotbél
lett manifeszt beteg.

4. tablazat

A kérképek és a listeria torzsek serotypusa kézoui kapcsolat

A torzs serotypusa
Kérkép és szadma
1/2 4 i nem ismert
A | o
Meningitis ! 10 6 3 \ 1
Meningoencephalitis 1 — 4 | —
- S
Sepsis 9* 3 6 ‘ —
Korasziilés, laz 3 i 9 | 1
A N |
Léguti fert8zés 3 — - | 3
Egyéb 3 — — | 3
\
\
Tiinetmentes gyermek- ;
dgyas 3 1 2 ‘ —
_— e |
Tiinetmentes Gjsziilott 1 1 . =
Osszesen: 36 11 17 ‘ 8

* A 9 kiziil 3 személynek meningitise is volt.
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Az el6fordult korképek osszesitve talalhatok meg a kovetkezd tablazat-
ban.

Leggyakrabban meningitist okozott a L. monocytogenes, 6sszesen 10 eset-
ben. Ezutan kévetkeznek a sepsis esetek 9 alkalommal. Koziiliik 3 személynek
még meningitise is volt. A tébbi kérkép csaknem azonos szimban keriilt fel-
ismerésre. Kiemelésre kivankozik, hogy 3 gyermekagyas és 1 djsziilott tiinet-
mentesen hordozta a kérokozét. Ez a tény a L. monocytogenes kisfokd emberi
virulenciaja mellett sz6l. De ezt latszik igazolni az a tény is, hogy a 36 fertézott
koziil 24 esetben taldltunk olyan predisponalé faktort, mely el8segithette a
fert6zés manifesztaciéjat. Igy 11 esetben korasziilsttség, 3—3 esetben terhes-
ség, illetve daganatos betegség, 2—2 személynél cardiovascularis betegség,
illetve ujsziilottséggel jaré nagyobb esenddség és végiil 1—1 esetben chronicus
hepatitist, sinusitist, illetve alkoholos cirrhosist figyeltiink meg.

5. tablazat

Listeria fertézésben szenveddk gyégyuldsi aranya

Tiinetmentes
Gyé6- | Hydro- | Meg- e

Eletkor Halle. | odivale| vaghin. | hioomk: | gomee -

széma lus szadma mek- | o iiste

égyas
0—6 nap 14 4 1 8 — |
|

7—30 nap = s ‘ — - = -
31 nap — 12 hénap 2 1 1 — - e
13 hénap — 20 év 1 1 ' — =D - e
21—40 év 8 3 — 2 3 —
41—60 év 5 5 — 2 s —
61 év felett 4 2 — 2 o e
Ismeretlen 2 2 = = o -
Osszesen: 36 16 2 14 3 1

Erdemes fogalkozni a meghetegedések kimenetelével is. A 36 fertdzott
koziil, mint mar emlitettiikk 4 személy tiinetmentes volt és csak harminc-
ketten voltak manifest betegek. A betegek koziill 16 teljesen meggyégyult.
Két személy esetében maradandé karosodasok alakultak ki, melyeknek kévet-
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6. tablazat

Listeria fertézésben szenveddk kezelése (gyégyult esetek)

A beteg jele ‘ Therépia
1 ‘ Penicillin, streptomyecin, ultraseptyl, majd erythro-
myecin
2 Erythromycin, tetrdn
14 Ceporin, vércsere
17 Ceporin, vancomycin, meticillin
18 Ampicillin
20 Penicillin, streptomycin, majd ampicillin
21 Penicillin, chlorocid, ampicillin
24 Celosporin, tetrdn és superseptyl, streptomycin, majd
erythromycin
36 Penicillin, ampicillin, majd chlorocid, semicillin,
nystatin

7. tablazat

Listeria fertézésben szenveddk kezelése (meghaltak)

A beteg jele Therépia
i Ceporin, penicillin, tetrdn, vitamin
8 Ceporin, penicillin, vitamin, infazié
10 Penicillin, steroid
12 Tetran, szulfonamid, penicillin, meticillin,

végiil erythromycin és ampicillin

13 Chlorocid, bayrena, tetraolean és erythromycin
27 Erythromycin
29 Keflin, gentamycin, pyopen

33 Penicillin, meticillin, ampicillin, gentamycin
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keztében az egyik néhany hoénappal késébb exitalt. 14 személy betegsége
halalos lefolyasi volt, ami a fertGzottek 38,89,-at teszi ki. Ha viszont a bete-
gek szamahoz viszonyitunk, akkor az érintettek 43,79,-at vesztettiik el.
Figyelemre mélté, hogy a tizennégy 0—6 napos kora- és djsziilott koziil 8 meg-
halt. A tébbi korcsoportban szerencsésebb volt a fert6zés kimenetele.

A kévetkezdkben a gyégyult és a meghalt betegek kezelésének a tapasz-
talatait részletezziik. A 16 gyégyult koziill 6 esetben semmilyen adatot sem
sikeriilt kapnunk, tovabbi egy esettel kapcsolatban pedig annyit tudtunk meg,
hogy az antibiotikum kezelés mellett még ACTH-t is kapott. A maradék 9
személy adatai lathaték a 6. tablazatban.

Csak 3 beteg részesiilt azonnal a betegség kezdetén a legmegfeleldbb
medikaciéban, az ampicillin kezelésben. Az egyik esetben (18) csak ezt a szert
adtak; a masik beteg (21) pedig rutinszertien penicillin, chlorocid és ampicillin
beavatkozasban részesiilt, ugyanis abban a koérhazban a meningitist ezen
szerekkel gyégyitjak. A 3. személynél (36) penicillin és ampicillin kezelést
kezdtek el, majd nem tudni miért, chlorocid és semicillin kezelésre valtottak.
Ezek mellett a betegnek adtak még nystatint és vitaminokat is. Volt egy
beteg (20) akit ampicillinnel csak akkor kezdtek el kezelni, amikor a penicillin
és a streptomycin beavatkozas hatastalan volt. Hiarom személy részesiilt
erythromycin kezeléshben. Az egyik (2) azonnal a betegség elején, igaz hogy
tetrant is adtak neki. A masik esetben (1) akkor, amikor a kezdeti penicillin,
streptomycin és ultraseptyl kezelés hatastalannak bizonyult, a 3. esetben (24)
is csak a celosporin, tetran és superseptyl, majd streptomycin medikaciok ered-
ménytelensége utan adtak az erythromycint. Egy korasziilottet (14) ceporin
kezelésben részesitettek és Rh problémik miatt vércserét is végrehajtottak.
A 17-es szami esetben a ceporin mellett vancomycint és meticillint is ada-
goltak.

Ha a halalos lefolyasi esetek kezelését tekintjiik at, akkor a kévetkezs-
ket allapithatjuk meg. Egy esetben nem tudtunk adatokat kapni. Harom
beteg semmilyen kezelést sem kapott a betegség hirtelen jelentkezése és rapid
lefolyasa miatt; kora és wjsziilottkori sepsis esetek voltak. Két személlyel kap-
csolatban pedig csak annyit tudunk, hogy antibiotikumot adtak nekik. A ma-
radék 8 személy kezelésérgl az alabbiakban szdmolunk be részletesebben.

A héarom koraszilstt kozil az egyik (7) ceporint, penicillint, tetrant és
vitaminokat; a masik (8) ceporin, penicillin, vitamin és infiziés kezelést
kapott; a harmadik (27) erythromycin therapiaban részesiilt. Egy tjsziilott-
nek (29) pedig keflint (cefalosporint), gentamycint és pyopent adagoltak. Egy
kozépkori vitiumos személy (10) meningitisének a gyégyitasara penicillint és
steroidot hasznaltak és a beteg rapid médon meghalt. Egy 56 éves meningitis-
ben szenvedd (13), aki 6 napos anamnézissel keriilt a kérhazba, el6bb chlorocid
és bayrena kezelést kapott penicillin tilérzékenység miatt. Ezt a medikaciét
kés6bb tetraolean és erythromycin kezeléssel valtottak fel. Bar ekkor a beteg
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8. tablazat
Bejelentett heveny fert6z6 megbetegedésel: Magyarorszagon 1974—1979

Betegség 1974 1975 1976 1977 1978 ; 1979
Typhus abdominalis 175 63 43 44 28 21
Paratyphus ; 11 9 5 6 4 3
Salmonellosis 4539 5661 5319 4817 4852 5361
Dysenteria 6 842 10 478 7303 4726 6 449 9475
Dyspepia coli 1375 2007 1383 1090 /'7/;77 616
Diphtheria 10 6 17 2 3 2
Pertussis 50 59 55 27 67 46
Meningitis epidemica 55 60 75 55 95 74
Scarlatina 14 817 10 159 7867 6 359 12076 14 882
Staphylococcosis 512 395 479 353 306 224
Tetanus 64 69 56 48 54 57
Anthrax 4 5 4 = - v
Brucellosis 132 119 67 a7 48 35
Leptospirosis 65 45 42 64 61 31
Tularemia 929 107 66 10 20 13
Osszesen: 28 750 29 237 22 181 17 678 24 840 30 640
Listeriosis — 3 2 — } 4 f

allapota javult, a gépi lélegeztetés kovetkeztében kialakult pneumonia miatti
keringési elégtelenségben mégis meghalt. A kévetkez§ (12), egy 84 éves cardio-
vascularis alapbetegségben szenved§ betegnek el8szor tetrant és szulfonami-
dot adtak i. v., majd penicillin és meticillin kezelésre valtottak és végiil eryth-
romycint és ampicillint adtak, melyek hatdsara a beteg allapotdban javulas
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9. tablazat
Bejelentett heveny fert6z6 betegségek okozta haldlozds Magyarorszdgon 1974—1979

Betegség 1974 1975 1976 1977 1978 1979
oEmaatd 4 A1 B) ~0 & a4l =
Paratyphus - — — = e S
Salmonellosis 15 12 5 12 7 8
Dysenteria 11 4 2 5 2 6
Dyspepsia coli 9 44 12 9 4 -
Diphtheria — 1 1 — — 2
Pertussis 1 — 3 — il 1
Meningitis epidemica 6 7/ 6 7 11 /]
Scarlatina 2 1 — — — 1
Staphylococcosis 4 1 4 1 - 1
Tetanus 44 49 36 36 38 41
Anthrax - s 1 gut L o
Brucellosis 2 £ = — 1 =
Leptospirosis 1 2 2 — — —
Tularemia 1 = = e ot n s -
Osszesen: 97 123 72 74 65 67
Listeriosis - - — — 3 4

mutatkozott, de a szive mar nem birta a terhelést. Végiil egy 69 éves személy
(33) esetét mutatjuk be, akinél a boncolaskor daganatot és cirrhosist is talal-
tak. Az illetdnek sepsise és meningitise is volt, penicillin, meticillin, ampicillin
és gentamycin kezelésben részesiilt, de keringése 6sszeomlott.

A két maradandé elvaltozassal gyogyult eset ismertetése is szolgaltat-
hat tanulsagokat. Az egyik csecsem& (11) egy hetes anamnézissel keriilt a kor-
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10. tablazat

n_n

Bejelentett heveny fert6z6 betegségek letalitasa Magyarorszdgon 1974—1979

Betegség 1974 1975 1976 1977 1978 1979
Typhus abdominalis 0,6 3,2 —7 | 9,1 3,6 —
Salmonellosis 0,3 0,2 0,1 0,3 0,1 0,1
Dysenteria 0,2 0,04 0,03 0,1 0,03 0,06
Dyspepsia coli 0,7 2,2 0,9 0,8 0,9 -
Diphtheria - 16,7 5,9 — — 100,0
Pertussis 2,0 — 555 — 1.5 | 2.2
Meningitis epidemica 10,9 1137 8.0 12,9 11,6 9,5
Scarlatina 0,01 0,01 — — — 0,01
Staphylococcosis 0.8 0,3 0,8 0,3 — 0,4
Tetanus 68,8 71,0 64,3 75,0 70,4 71,9
Anthrax — — 25,0 — - —
Brucellosis 1.5 - — — 2.1 -
Listeriosis — — — — 75,0 b1

hazba, ahol a legkiilonb6z6bb antibiotikumokat, majd chlorocid therapiat
alkalmaztak, de teljes gyégyulast méar nem tudtak elérni. A masik egy kora-
sziilott (31), akit ugyan keflin, gentamycin, polymyxin B, ampicillin, oxacillin
és penicillin kezeléssel sikeriilt életben tartani, de hydrocephalus fejlddott ki
nila.

A tanulsidgokat osszegezve megallapithaté, hogy a legmegfelelébb szere-
ket, az ampicillint és az erythromyecint, illetve kombinaciéikat — ampicillin
és gentamycin, vagy béta-laktam antibiotikum és aminoglikozid — viszonylag
ritkan vagy késén alkalmaztik. Viszont ezeken kiviil sokféle szert hasznaltak
a legkiilonb6z6bb kombinaciékban és ideig. A baj az, hogy ezek egy része, az
irodalmi adatok fényében, kifejezetten antagonista hatasa.
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Két személy (6, 10) ACTH, illetve steroid kezeléstis kapott, melynek
hatrdnyosvoltat ma mar senki semvitatja.

A kovetkezd megvalaszolasravard kérdés, milyen a listeriosis jelentd-
sége a tobbi bakterialis fert6zd betegséghezviszonyitva. Ennek szemlélteté-
séremutatjuk be a 8.,a 9. ésa 10.tablazatot.E tabldzatokbanaz elmult hat
év néhanyjarvanylgyi adatatalalhaté meg Rudnai (1979) kdzleményeés az
OKI jelentése(1980) alapjan.

A 8. tabladzatbana bejelentett heveny bakterialis fert6zd betegségek
szamatlehet megtekinteni. A listeriosis esetek szamaa paratyphus,a diph-
theria és az anthrax esetekkel azonos nagysagrend(,és a felsorolas végén
foglal helyet.

Ha a haldlozasokabszolutszaméathasonlitjuk 6ssze,akkor mar el6bbre
rukkol a listeriosis.

A bakterialis fertdzésekkozil csak a salmonellosis,a dysenteria,a dys-
pepsia coli infectio, a meningitis epidemica és a tetanus all egyértelmiena
listeria fertdzés elbtt.

Végul ha a letalitasra vonatkoz6 adatokatvetjuk 6ssze,akkor csak a
tetanuseseténtapasztalhatérosszabbgyogyulasi arany.

Bakteriologiai vizsgalatok

Az izolalt torzsek k6zul 11 az*/,-es serotypusbatartozott, 17 pedig a
4-es serotypusba.Nyolc t6rzs antigénszerkezetéhem tudtuk meghatarozni.
Mig a 60-asévekbencsak ;-es serotypusutérzseketizolaltak, addig 1970-tdl
kezdve a 4-esserotypusbatartozo6 térzsekdominanciajafigyelhetd meg. A be-
kovetkezettvaltozasokat ésjelentdségétnem ismerjik.

Az izolalt térzsekserotypusaésaz okozott korképekfajtajakézott érté-
kelhetd 6sszefliggésiem allapithaté meg az esetekkis szdma miatt.

Ugyancsak meghataroztuka torzsek antibiotikumokkal és chemothera-
peutikumokkal szembeniérzékenységétEredményeinka kévetkezd tablazat-
ban taladlhatok meg.

A megvizsgalt torzsek mind érzékenyek voltak ampicillinre, erythro-
mycinre, gentamycinre, penicillinre, kanamycinre, streptomycinre és neo-
mycinre. Ugyancsak minden térzs rezisztens volt nalidixsavra, polymyxin
B-re ésnystatinra.(Az utébbiidébena Listeria térzsekbacitracinnalszembeni
érzékenységétis vizsgaljuk és minden megvizsgalttdrzs rezisztensnekbizo-
nyult ezzela szerrelszemben.)A Chloromycetin,az Oxytetracyclin és a nitro-
furantoin vonatkozdsabannéhany mérsékelten érzékeny térzset is meg-
figyeltink. A meticillinnel szembennemcsak mérsékelten érzékeny, hanem
rezisztenstorzs is eldfordult. Ezért ez a szer kezelésreegyaltaldnnem java-
solhato.
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11. tablazat

L. monocytogenes tdérzsek antibiotikumokkal
és chemotherapeutikumokkal = szembeni érzékenysége

A torzsek

A szerek ! szama és megoszlasa

megnevezése sssres . e o
Ampicillin 16 16 _ _
Erythromycin 16 16 _
Penicillin 16 16 . _
Meticillin 16 4 10 2
Gentamycin 16 16 . -
Chloromycetin 16 14 2
Kanamycin 16 16 . _
Streptomycin 16 16 _ _
Oxytetracycllin 16 13 3
Nitrofurantoin 16 15 1 _
Neomycin 16 16
Nalidixsav 16 . . 16
Nystatin 15 _ _ 15
Polymyxin-B 15 — . 15

Megbeszélés

Magyarorszagonaz elmult 16 év alatt 36 bakteriol6giailagigazolt emberi
listeria fert6zéseldfordulasarolszereztinktudomast. Annak megitélésecélja-
bol, hogy milyen helyet foglalunk el e fertdzésgyakorisagatilletden a kilén-
b6z06 orszagokkdzott, 6sszehasonlitottukadatainkatkét észak-amerikaiés hét
eurdpaiorszagadataival.Az eredményeka 12.tablazatbanszerepelnek.

Anélkil, hogy tulértékelnénka kapott gyakorisagi értékek jelentdségét
(ismerjuk szamitadsainkpontatlansagat,ami részbenabbdl fakad, hogy nem
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12. tablazat

Az emberi listeriosis gyakorisdga a kulonbdzd orszagokban 1951—1980. évek folyaman

orszagok \doszak e e Gvakorisag
osszes 1 évi atlagos 1973-ban)
Franciaorszéag 1970-1975 1021 170,16 52 0,327
Hollandia 1957-1976 769 38,45 13,5 0,284
NDK 1970~1975 173 28,83 17,0 0,169
Svédorszag 1958-1977 155 7,75 8,1 0,095
Szlovéakia 1961~1973 47 3,61 4,7 0,076
USA 1970-1977 1118 139,75 211,7** 0,066
Anglia 1967-1976 277 27,7 55,9 0,049
Kanada 1951-1977 184 6,92 18,0%** 0,038
Magyarorszag 1965-1980 36 2,25 10,5* 0,021
Jugoszlavia 1960~1977 35 1,94 21 0,009

Megjegyzés: *1975-ben; **1974-ben; ***1960-ba

azonos iddszakokat hasonlitottunk 6ssze, masrésztnem az egyes idészakok
atlagoslakossagszamahotdrténtaviszonyitds)megallapithatjukhogy a vizs-
galt orszagokharom csoportbaoszthaték.Az elsdbetartoznak azok, amelyek-
ben a listeria fertdzésviszonylag gyakori — 0,1 szazezrelékvagy annal na-
gyobb—, amasodikcsoportbaazok,amelyekbenagyakorisagkdzepes— 0,03—
0,099széazezrelékdzotti érték—, mig aharmadik csoportbatartozé orszagok-
ban viszonylagritka — a gyakorisagkevesebbmint 0,03 szazezrelék— A 12.
tablazatadataiszerinthazankban,a tébbi orszaghozviszonyitva is, viszony-
lag ritka fertdzésa listeriosis.Ez a megallapitasmég akkor is érvényes,ha fel-
tételezzik,hogy az esetekredlis szamanem 36, hanemannak a kétszerese.
Ugyanezt lehet megallapitani,ha a Magyarorszagonel6fordult heveny
bakterialis fert6z6 betegségekszamahozviszonyitva vizsgaljuk a listeriosis
esetekszaméat.Ugyanis, ha a 15 legfontosabbbejelentésrekdtelezett heveny
bakterialis fert6zd betegségeta gyakorisag alapjan rangsoroljuk, akkor a
harom utolséval nagyjabol azonos gyakorisaggalszerepela listeriosis, és ha
rangsorolnank,akkor az utols6 el6tti helyre kertilne.Vagyis pillanatnyilag egy
ritka fertdzés,de sohanem lehet el6re tudni, hogy ajévBben milyen valtoza-
sok kdvetkeznekbe. Néhany orszagban(Franciaorszag Svédorszag,Spanyol-
orszag és USA) az utébbi idében emelkedetta fert6zottek szama (Ralovich,
1979). A problématmindenképpenelevenenkell tartani, mert a neonatologiai
jelentdségenem vitathat6. Emellett a halalozast és a letalitdst tekintve a tdbbi
bakterialis fert6zd betegséghezviszonyitva, aranytalanul ,eldkeld" helyen
all. Az eld6z6 vonatkozasabam hetedik, az utébbi vonatkozasbana masodik
helyet foglalja el. Ha az abszolUtszamokatnézziik, akkor az 6sszesfertdzott
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kézil 14 személyhalt meg, ami 38,8%-nakfelel meg.Ami anemzetkodzistatisz-
tikakat illeti, ennekafertdzésnekaneonatologiaijelentdségemiatt ésmert el6-
szeretettelfordul eld az un. predisponal6faktorok altal karositott személyek
kdz6tt, elég rossz a halalozasi statisztikaja.igy Svédorszagband8 személy
kozil 36 (36,7%) halt meg (Larson 1979), Franciaorszagban630 kézil 167
(26,5%) (Humbert ésmtsai 1977),NDK-ban 1800k6zil kb. 40% (Ortel, 1976),
Kanadaban85 kézil 29 (34%) (Bowmer és mtsai, 1973) és az USA-ban 117
kozil 33 (28,2%) (Busch, 1971) betegvesztetteéletét. Kétségtelentény, hogy
midta az ampicillin kezeléstalkalmazzak,valamint a kora- ésaz Gjszuléttek
respiracioskezelésétis bevezettékjavultak az eredmények.

Ami a torzsek antibiotikum érzékenységéilleti, a kdvetkezdket mond-
hatjuk. A két leghatasosablszerrel— ampicillin és erythromycin —, illetve
kombinaciéval — ampicillin ésgentamycin,illetve béta-laktadm antibiotikum
és aminoglikozid antibiotikum — szembenirezisztenciakialakulasarél eddig
még nem olvastunk.

Annak ellenére,hogy a térzseknagy részea penicillinnel szembenérzé-
keny, a csak e szerrelvégzett kezelésekeredményeinem kielégitdek.A tetra-
cyclinnel, a chloramphenicollal,a streptomycinnel,a gentamycinnel,a kana-
mycinnel, a meticillinnel és az oxacillinnel szembenrezisztensés mérsékelten
érzékeny torzseketis megfigyeltek (Fiizi és Csukéas, 1968; Nelson és mtsai,
1968; Espaze és mtsai, 1978; Wiggins és mtsai, 1978). Ezért ezenszerek egye-
duli alkalmazasanemjavasoljuk.Az 6vatossagazértis indokolt, mert a tetra-
cyclin kezelésfoetopathogérhatasul (terhesanya kezeléseesetén strabismusa
lehet az Gjszuldttnek),valamint a kora- ésUjszuléttkorbanvégzett medikacié
a csontosadastkarosithatja; a chloramphenicol killénb6z6 jellegd toxikus
hatasteredményezheta streptomycincsoporttagjai a hallastésa vesemiko-
déstkarosithatjak.Ugyancsakmelldzendda nitrofurantoin,mert, egyéb vizs-
galataink szerintis, e szerrelszembenrezisztensés mérsékeltenérzékeny tor-
zsekis el6fordulnak (Nystrém ésKarlsson, 1961).

A polymyxin A, a colimycin, a bacitracin, a viomycin, a nalidixsav, az
oxolinsav és a nystatin szamitasbasemjohet, mert e szerekkelszembena lis-
teriak rezisztensek(Bojsen—Moller, 1972; Forray és Angyal, 1978; Fiizi és
Csukas, 1968; Nystrom ésKarlsson, 1961).Az irodalmat attekintve megallapit-
hat6, hogy egyesantibiotikum-kombinaciékalkalmazasa,a szerek egytttada-
savaljard antagonistahatasmiatt kifejezettenkaros; ezeketcélszerimelldzni.
A 13.tablazatbannéhanynemkivanatoskombinaciot mutatunk be Espaze és
mtsai (1978) adatai alapjan.

Ha a magyarorszagiesetekkezelésesoran alkalmazottszereketelemez-
zik a 13. tablazatbanfeltiintetett kombinaciok szempontjaialapjan, akkor
megallapithato,hogy a 9 gydgyult esetbdlkettdnek nem a legjobb kombina-
cibban adtak az antibiotikumokat. Ha az elhaltak kezeléséttekintjuk at,
akkor pedig a 8 esetbdlfordult el6 két alkalommal,hogy jobb kezeléstis lehe-
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13. tablazat

Nemkivanatos antibiotikum kombinaciok

Penicillin Tetracyclin
Chloramphentol
Ampicillin vagy Erythromycin
Rifampicin
Cefalothin Lincomycin
Cefalothin

Pristinamycin
Streptomycin

Gentamycin Rifampicin

14. tablazat

Lislerosisban szenveddk kezelésénél alkalmazott nemkivanatos  kombinaciok

A betegjele Alkalmazott theréapia Ale?fi;eégssaég

21 Penicillin, chlorocid, ampicillin meggyogyult
36 Penicillin, ampicillin, majd

chlorocid, semicillm meggyogyult
7 Ceporin, penicillin, tetran meghalt
12 Tetran, szulfonamid, penicillin,

meticillin, erythromycin,

ampicillin meghalt

tett volna alkalmazni. (A részleteketldsd a 14. tadblazatban.)Egyébként a
hazai esetekkelkapcsolatbanmegallapithatjuk,hogy a legmegfeleldbbszere-
ket ritkan alkalmaztdk azonnala betegségelején,nagyon sokféleszert hasz-
naltak alegkilénbézdbbkombinaciokban.Ohatatlanulfelmeriil az emberben,
milyen lehet a betegkezeléseakkor, amikor nem all az orvosok rendelkezé-
sére ennyire nyilvanvaléanaz alkalmazhatélegjobbtherapiasémaja. . .

Az emberi esetek szezonalitdsaravonatkozé adatok ellentmonddak.
A magyarorszagiesetekszamakevés ahhoz, hogy végérvényeskovetkezteté-
sekettehessliink.Az nem vitathatd, hogy az év elsdfelére esik az eseteknagy
tobbsége.Az is tény, hogy a sziiletésekgyakorisagais ebben az iddoszakbana
legnagyobb.A 17 perinatalis esetb8115 az év elsd hat honapjabanfordult eld
és csak 2 az év méasodik felében. A 13 felndttkori eset megoszlasaegyenlete-
sebb; az els6 félévben 7, a masodikbanpedig 6 fertdzést diagnosztizaltak.
Azt nemlehet elddnteni,hogy mi a kapcsolataz emberi és az allati listeriosis
esetek k6zo6tt. Remélhetdleg a torzsek fagtipizalasaval kézelebb jutunk a
kérdéshez.llyen iranyu vizsgalatainkfolyamatbanvannak.
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Célszertnektartjuk felhivni afigyelmet arra, hogy a 36 igazolt fertdzott
kdzul 10 személy esetébenmegnyugtatomoédon nem tisztazodtaka fertbzés
korilményei. Ez feltehetdenannak a kévetkezménye hogy az adott pillanat-
ban nemgondoltakalisteriosisvagy egyébfertdzéslehet6ségéreésigy vizsgala-
tokat sem végeztettek megfelelé formaban. Szeretnénkhangsulyozni, hogy
szlléselbtti vagy alatti lazas allapot az anyanal,vagy indokolatlannak tind
koraszilésjelentkezéseyagy infekciora utalé jelek az Gjszuléttnélvagy kora-
szulottnél (Iégzésidistressz,elesettségstb.) feltétlenfel kell hogy vesséka lis-
teriafert6zésgyanujatis, éstorekednikellene megfeleldvizsgalati anyagoknak
(az anyéatol és az Ujszilottdl egyarant) vételével lehetdségetteremteni az
aetiologiaidiagnoézisfelallitasara.Ez annélis indokoltabblenne,mert az idében
elkezdett, megfeleld,komplex therapiaalkalmazasavaimég a koraszuléttekis
gyogyithatok eredményesen.
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