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Roviditések:

Acrodermatitis chronica atrophicans (ACA)
Borrelia burgdorferi (Bb)

Borrelia lymphocytoma (BL)

Erythema migrans (EM)

Human granulocytas anaplamosis (HGA)
Lyme borreliosis (Lb)

Tick-borne lymphadenopathia (TIBOLA)

Szotar:

arthritis — iziileti gyulladas

biocid — ,,Biocid termék fogalma a 38/2003. (VIL7.) ESzCsM-FVM-KvVM egyiittes
rendelet szerint : hatéanyag, illetve egy vagy tobb hatéanyagot tartalmazé készitmény, a
felhasznaloknak szant kiszerelési formakban, melynek az a célja, hogy valamely kartékony
biologiai szervezetet kémiai vagy biologiai eszkozokkel elpusztitson, elriasszon,
artalmatlanitson, karokozasaban akadalyozzon, illetéleg valamilyen mas mddon korlatozo
hatast gyakoroljon rd, és besorolhatdé az 5. szamai melléklet szerinti valamely
terméktipusba.”

Forras: Orszagos Kémiai Biztonsag Intézet, http://www.okbi.hu/index.php/hu/biocidok

gyoki tipusu fajdalom — gerincveldi idegek lefutdsa mentén kisugarzé fajdalom
kullancsencephalitis — kullancs altal terjesztett virusos agyveldgyulladas

1ézio — koros szoveti elvaltozas (szovetszétesés)

livid — lilas arnyalata elszinez6dés

meningitis — agyhartyagyulladas

papula — borgdb, a bor szintjébdl kiemelkedd, korilirt, jol tapinthato elvaltozas
peripherias vagy cranialis neuritis — kornyéki vagy koponyai ideggyulladas
progredial — elérehalado, fokoz6do

spirohaeta — baktériumokon beliili besorolas szerinti torzs

vektor — fert6z6 agens


http://www.okbi.hu/index.php/hu/biocidok

I. BEVEZETES

Mai rohan6 vildgunkban, amikor sajnos egymasra is nehezen figyeliink oda, nemhogy
magunkra, olyan ,,veszedelmek” leselkednek rank, melyeket véleményem szerint kelld
koriiltekintéssel és megfeleld ismeretekkel elkeriilhetnénk. Tajékozodasra ugyan lenne
lehet6ség a médian, a vilaghalon, a sajton keresztiil, de sokszor csak akkor kezdiink el
gondolkozni, ha mar megtortént a baj. Ilyen példaul az emberek és az allatok életét
egyarant megkeseritdé kis parazitak, a kullancsok csipése, melyek tobb betegséget is
terjeszthetnek (Zoldi, 2009). Elkeseritd, hogy lassan nem lesz olyan csalad, amelyik ne

kertilne valamilyen formaban kapcsolatba veliik. Sajnos, az én csaladomat is beleértve.

A kullancsok elszaporodasanak tobb oka is valosziniisithetd. Azok életképessége és
eléfordulasi gyakorisaga egyrészt nagymértékben Osszefiigg a kornyezeti tényezokkel, a
domborzattal €s az azt boritd ndvényzettel, az ott ¢l allatfajokkal, valamint a teriilet
meteoroldgiai viszonyaival, a talaj hémérsékletével és nedvességtartalmaval (Erdés, 2005).
Masrészt a kullancspopulacié nagysaga egyenes aranyban van a nagyvadak szamaval.
Tulajdonképpen ez az egyetlen megbizhatonak mondhaté forrés arra vonatkozdan, hogy
ma, tobbszor annyi kullancs van Magyarorszagon, mint 50 évvel ezeldtt. Ez alatt az
1doszak alatt atlagosan hatszorosara novekedett a nagyvadallomany (gimszarvas,
vaddiszn6) (Lakos, 2011). Ugyanakkor a Kklimatikus viszonyok is nagymértékben
befolyasoljak, jelen esetben kiterjesztik a kullancsok életteriiletét. Az elterjedés hatara
mindinkdbb északabbra huzédik, ami az enyhébb telekkel és a +10 C°-nal magasabb
homérsekletli napok szdmdnak emelkedésével lehet Osszefliggésben. Hazankban, az év
soran két aktivitasi csticsot is megfigyelhetiink. Az els6 marciustol junius elejéig, a

masodik kisebb cstcs pedig, szeptemberben jelentkezik (Zo1di, 2009).

Bar az Europai Unié 1849/2006/EK rendeletében (2006.12.14.) dontott arrdl, hogy egyéb
*biocid vegyliletek mellett az évtizedeken keresztiil hazankban is felhasznalt pirimifosz-
metil biocid hatéoanyag a felilvizsgalati programbol kikeriil és ezzel gyakorlatilag
megsziint a kullancsirtas lehetésége, de ugy vélik, hogy emiatt érdemben nem noétt a
populacidjuk. Nem a kullancsirtas technologiaja keriilt betiltasra, hanem szeretnének olyan
hatoanyag-jegyzéket létrehozni, amelyen csak azon biocid hatéanyagok szerepelnek,

melyek hatékonysaga, valamint human- kornyezet-toxikologiai kockazata hitelt érdemléen



elbiralhatdo. Ezen adatok ismerete nélkiil nem lehet kullancsirtd készitményt

engedélyeztetni (OEK.hu).

gy nem marad mas hatra, mint a személyes odafigyelés, megel6zés. Ugy gondolom, hogy
napjainkban ujsagokbol, hiradasokbol, stb... igen sokszor értesiilhettiink mar a kullancs
altal terjesztett fert6zések eléfordulasarol és annak kovetkezményeir6l. Mégis volt egy Kis
fenntartdsom, hogy valoban kelléen tajékozottak-e az emberek. Szaroproba szerlien
érdekléodtem egy-egy beszélgetés alkalmaval, a téméval kapcsolatban, azon beliil is
leginkabb az oly sokszor emlegetett Lyme-korra vonatkozé ismeretekre voltam kivancsi.
Dobbenten  tapasztaltam, hogy elég feliilletes informacioval rendelkeznek a
megkérdezettek. Annak is utananéztem, hogy az altalanos iskolai tananyag milyen
mértékben foglalkozik az ilyen jellegli kérdéssel. Ezen felbuzdulva fogtam hozza
kutatisomhoz, hogy megtudjam, a huszonegyedik szazad embere mit tud az Ot fenyeget6

,»apro” veszelyrol.



I.1. Torténeti attekintés

Kezdetek...

Eurépaban Lipschiitz (Torok, 1987) és Afzelius (Afzelius, 1921) leirtak a kullancscsipés
korképére jellemzo bortiinetet, mely a csipés helyén *papula formajaban keletkezo *livid
folt, ami széli részeken terjed, majd kozepén halvanyulva gyrit formal az Erythema
Chronicum Migrans-t (a tovabbiakban ECM). Ezt a bérjelenséget az Ixodes ricinus (a
kullancsok egyik egyede) csipése kovetkezményének tulajdonitottak. Ugyanakkor a kéz-
vagy labfejen torténd livid-vords tésztatapintati elvaltozast, azaz az Acrodermatitis
Chronica Atrophicans-t szintén 6nallo betegségként tartottak nyilvan. Tobb évvel késébb
deriilt ki, ez egy idiilt bérfolyamat mely az ECM-et kovetheti (Lakos, 1991).

Az 1940-es években Bannwarth meghatarozott egy tiinetcsoportot, melyet *gyoki tipusa
fajdalom, *meningitis, *peripherias- vagy cranialis neuritis jellemzett és néhany esetben
gyulladasos bdrelvaltozas elézott meg (Bannwarth, 1941).

1948-ban szovettani vizsgalattal Lenhoff (in: Steere, 1989) spirochaeta-szerii képleteket
talalt néhany borelvaltozasban, koztiik az ECM-ben is.

A Lyme-kort, Steere és munkacsoportja (Steere, 1977) ismerte fel 1975-ben, a Lyme,
Old-Lyme ¢és East Haddam kisvarosokban kitért *arthritis jarvany eredetét kutatva.
Megallapitottak, hogy a betegséget - mely a varosrol kapta nevét, és ma mar az egész
vilagon Lyme borreliosisként (a tovabbiakban Lb) emlegetnek - kullancsok terjesztik.
Azodta az utobbi évtizedek egyik legjelent6sebb klinikai felfedezésének bizonyult (Lakos,
1991).

A korokozot, 1982-ben Burgdorfer (Burgdorfer 1982) talalta meg az Ixodes dammini

kullancsokban. Ennek tiszteletére a *spirohaetat, Borrelia burgdorferinek (Bb) nevezték el.

Magyarorszagon 1984-ben észlelték az els6 hazai Lyme eseteket (Lakos, 2009).

1986 tavaszatol Magyarorszagon és Kelet-Europaban is elsdként megkezdték a Bb-antitest
meghatarozast (Lakos, 1991).

Hazankban az els6 kullancscsipés kovetkeztében kialakuld betegség felismerése ota eltelt,
sok év. Ez 1d6 alatt az orvosok, biologusok, stb... nagyon sok tapasztalatra tettek szert.
Kezdetben 4 Lyme-koros beteget regisztraltak. Az elséként észlelt, a ma mar jol ismert
legfébb tiinet, az EM volt, melyet kdvetden két esetben meningoencephalitis, egy izben

arthritis kovetett. Amirél még tudtak, a carditis, nem fordult el6 (Lakos, 1985).



Az 1992-ben megjelent Erdészeti Szaklapban talalhat6 cikkben Lakos doktor még csak két,
az emberre is veszélyes kullancs altal terjesztett betegség ismeretérdl beszélt. Ezek a
virusos agyveldgyulladas (kullancsencephalitis), melynek a kérokozoja flavivirus és a
tudomény szamara még sok meglepetést tartogatd Lyme-kor, amit a Borrelia buldorgferi

spiroheta idéz el6 (Lakos, 1992).



I.2. Epidemiologia

A Lyme borreliosis (a tovabbiakban Lb), foldiink északi féltekéjén a leggyakoribb fert6z6
betegség, amely *vektor altal kozvetitett. Magyarorszag barmely teriiletén eléfordulhat
fert6zott kullancs. Itt a Lb kb.100x gyakoribb, mint az ugyancsak Ixodes kullancs altal
terjesztett, de csak gocokban és ritkan eléforduld *kullancsencephalitis. A Lyme-kor
sajnos kevés eurdpai orszagban kotelezOen bejelentendd fertézd megbetegedés, igy
kérdéses, hogy a bejelentett esetszam mennyiben tiikrozi a valosagos helyzetet (Kienle,
2009). Hazankban 1998 6ta bejelentésre kotelezett a betegség. A regisztralt esetek szama
évrol-évre nd (Infektologiai Sz. K., 2011). Magyarorszagon évente atlagosan 1500-2000 a
bejelentett betegek szama (Karosi, 2005). 2008-ban duplajara emelkedett az el6z6 évekhez
képest (Melles, 2011). 2010-ben a 2009. évi esetszamhoz képest harmadaval nétt a Lyme-
kor el6fordulasa (Paller, 2011). Nem lehet tudni, hogy mennyi a téves diagndzison alapuld
eset, és tovabb neheziti a betegség eléforduldsdnak megitélését, hogy a tiinetmentes
fertdzéssel jaro esetek csaknem olyan gyakoriak, mint a tiinetekkel jarok (Infektologiai Sz.
K., 2011).

A Lyme-betegség korokozdja (Borrelia burgdorferi) ugyan egyéb vérszivobdl is
kimutathat6 (pl. sziinyog), de a fertdzés csak megel6z6 kullancscsipés kovetkeztében johet
létre. A csipés ténye az esetek 30-50%-ban rejtve marad (Infektologiai Sz. K. 2011). A
korokozo egyes allatokban - azok megbetegitése nélkiil - akar élethossziglan is
megmaradhat. Ilyen rezervoar allatok maguk a kullancsok, ragcsalok (egér, pocok), és
egyes madarak. A fert6zott allatok vérét szivva a kullancs minden esetben maga is
fert6zodik (Lakos, 2005). Az emberi populacié fertézésének gyakorisaga tavaszi és 6szi
szezonban nagyobb ¢és minden életkorban eléfordul (Infektologiai Sz. K., 2011). Teriileti
megoszlasa hasonlit a kullancsencephalitiséhez, azzal a kiilonbséggel, hogy a Lb az alfoldi
régioban is eléfordul és egyenletesebben teriil (1.5z. melléklet) (Lakos, 2012). A fert6zés

idiilt formajanak észlelése az év barmely szakaszara eshet (Lakos, 2005).



|.3. Mit tudunk a kullancsokrol?

A kullancsfélék (Ixodidae) csaladjaba mintegy 700 ismert fajt sorolnak vilagszerte. (Zoldi,
2009). Ezek koziil human szempontbdl a legfontosabbak Amerikaban az Ixodes dammini
¢és az Ixodes pacificus (Eugene, 1999). Eur6épaban, és azon beliil hazankban az Ixodes
ricinus, mas néven kozonséges kullancs a legelterjedtebb, mely a kullancsencephalitis és a
Lyme-borreliosis legfontosabb vektora (Z5ldi, 2009).

Az Ixodes ricinus életciklusa harom stadiumbol all: larva — nimfa — adult (kialakult
ivarszervvel) (Zoldi, 2011). A petébdl kikelve larva lesz, mely a vedlés utan nimfava
valtozik, majd egy ujabb vedléssel valik kifejlett kullancesa. A kullancs élettartama 1-4 év
koriil van. Elete soran haromszor sziv vért, mely a fejlddéséhez elengedhetetlen. A vedlés
el6tt mindegyik alak egy-egy alkalommal taplalkozik. Az utols6 szivast kovetden a
ndstény kullancs tobb ezer petét rak, majd elpusztul (2.5z. melléklet) (Schneider, 2010).
Téaplalkozdsahoz a megfeleld gazdaszervezetet Un. keresé aktivitassal probalja
becserkészni. Ilyenkor a kullancs a levél vagy fliszal végén hatso 1abaival megkapaszkodva
az elso par labfeji részét, melyen a kémiai érzékszerve helyezkedik el (Haller-féle szerv) a
magasba tartja. ,,Aldozatat” az altala kilélegzett szén-dioxidbol, a boéron at kivalasztott
kiilonb6zd anyagokbdl, a testhdmérsékletbdl és a mozgas keltette rezgésekbdl allo
komplex inger révén érzékeli. Majd pillanatszeriien felkapaszkodik ra. Vékony borfeliiletet
keresve (elsésorban konyok-térdhajlat, honalj, deréktajék) a szajszerv részét alkotd ollos
miikddésti csapragoival sebet ejt, amelybe egy buzoganyszert, visszafelé hajlo horgokkal
boritott képletet (hypostoma) bevezetve rogziti magat (3.sz. melléklet). Ahhoz, hogy
észrevétlen maradjon, nyaldval véralvadasgétldt és fajdalomcsillapitd hatdsu anyagokat
juttat a sebbe, igy a beszuras ¢€s a taplalkozas teljesen fajdalmatlan. A borbe szurt rogzitd
képlet elott egy kis *1éziot alakit ki, és az abban felgyiileml6 vért szivja fel. A csipések
tulnyomo6 tobbségéért a nimfak és a ndstények felelések. A kifejlett ndstény vérrel
teleszivott allapotaban elérheti eredeti testtomegének akar 100-szorosat is (4.sz. melléklet).
A felvett vér viztartalmat nyalmirigyével valasztja ki és a sebbe Vvisszajuttatja.
Emésztéenzimet nem termel, a véralkotokat a tapcsatorna sejtjei bekebelezéssel veszik fel

a bél lumenébdl. Ez magyarazhatja a korokozok €letben maradasat (Zoldi, 2009).

A kullancsok rendkiviil sok korokozot terjesztenek, tobbek kozott: Borrelia burgdorferi

sensu lato csoportba tartozo baktériumokat (Lyme-korért felelds), flavivirust (encephalitist
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okoz), Ricketsia slowaka baktériumot (TIBOLA-t okoz), Francisella tularensis baktériumot
(Tularemiat-nyulpestist 0koz), Anaplasmosis phagocytophilum baktériumot (HGA-t okoz),
Babesia protozoont (Babesiosis kialakulasaért felelds) (Schneider, 2010).

Mivel a kullancsok rendkiviil érzékenyek a kiszaradasra, igy folyamatosan ki vannak téve
a mikrokodrnyezet hdmérséklet- és paratartalom valtozasainak. Ebbdl adéddan leginkdbb a
hajnali és a napnyugta utani idészakban masznak ki a ndvényzetre taplalék keresési céllal,
maximum 1,5 m magassagba. Bar az is igaz, hogy nyalmirigyeikkel képesek kivalasztani
egy specialis anyagot, mely a levegd viztartalmat megkoti és azt elfogyasztva képes
napokig a ndvényzeten fliggeszkedve varakozni a megfelelé gazdaszervezetre (Zoldi,

2009).
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1.4. Borrelia burgdorferi és a Lyme-kor

Amerikaban az els6ként felfedezett spirochaeta a B. burgdorferi sensu stricto, a teljes
Lyme-koért okozo baktériumcsoport a B. burgdorferi sensu lato elnevezést kapta. A B.
burgdorferi koérokoz6 felelds elsGsorban az iziiletet érintd betegségek kialakulasaért.
Eurdpaban és Azsidban tjabb fajait izolaltdk, ebbél a B. afzelii, mint a leggyakrabban
eléforduld korokozo, elsGsorban a borgyogyaszati korképek, mig a B. garinii az
idegrendszeri korképek okozoja. Eurdpaban masodikként izolaltak egy 0jonnan leirt

Borrelia-fajt, a B. spielmanii-t. Kontinensiinkon mind a négy faj jelen van (Lakos, 2012).

A KOROKOZO PATOMECHANIZMUSA

A Borreliak a kullancs gyomraban szaporodnak. Az emberi szervezetbe, a legalabb 24
oOréja tartd vérszivas soran vagy anndl hamarabb, a helyteleniil térténd kullancs eltavolitas
soran  keriilhet (Lakos, 2005). Kifejezetten mozgékony, dugdhuzd alaka
mikroorganizmusok, melyek nem csak véraram és nyirok uton, hanem szdéveten keresztiil
is képesek terjedni. A szovetek kozti terjedésiiket nagyban segiti dugohuzo alakjuk és
hossztengely koriili forgé mozgasuk (5.5z. melléklet) (Lakos, 1999). Atfurjik a sejtek
kozotti réseket. Mar kisszamu, gyorsan haladé mikroba is kifejezett gyulladasos reakciot
képes kivaltani. Bejutva az érhartya- és a kotdszoveti sejtekbe, képes megfirni a szoveti-
¢és keringé immunsejteket. Ezt kdvetden a sejthartyaba burkolozva elbtjik a gazdaszervezet
védekezd apparatusa eldl. Mivel a falosejtek atmérdjénél sokkal hosszabbak, igy a
bekebelezés soran a védekezd sejt nem tudja becsukni a ,,szajat”, ennél fogva a borrelia
kilog beldle. Sajnos ezért a rendkiviil agressziv fehérjeoldd enzimkeverék, melyet a
falosejt termel, kiomlik a sejtkozotti térbe, és nem a borreliat, hanem a szervezet sajat
sejtjeit karositja. A borrelidknak nincs sajat szovetoldd anyaguk, mint sok mas
baktériumnak, hanem a legfontosabb emberi szovetoldd anyag eldanyagat a plasminogent,
valamint a szintén human eredetli plasminaktivatort megkoti €s a feliiletén szokatlanul
hosszu ideig aktiv formaju plazmin keletkezik. Erre nem hatnak a plasmininhibitorok. Ez a
tulajdonsdg tovabb segiti a szoveti vandorldsdban, mely hasonlé mechanizmus a

mikrobiologiaban ez idaig ismeretlen volt (Lakos, 2005).
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KORLEFOLYAS, KORKEPEK

Fert6zés esetén a klinikai kép és a korlefolyas tobb szempont miatt, igen véaltozatos.
Egyrészt, nem mindegy, hogy az emlitett koérokozok koziil melyikkel taldlkozik a
szervezet, esetleg tobb fajaval is egyszerre. Masrészt, lehet spontan gyogyulds, mely a
Borreliak virulencidjan mulik. Eléfordulhat, hogy hetekig nem torténik semmi, majd a
koérokozok megvadulnak és megjelennek a szisztémas tiinetek. Haldlozas gyakorlatilag
nincs, de a fert6zés idiltté valhat. Akar évtizedekig is eltarthat, stlyossaga ebbdl adodik,
igy vannak, akiket nagyon nehéz meggyogyitani. Bar mar t6bb mint 30 év eltelt az elsé
betegség felfedezése 6ta, még mindig szamos bizonytalansaggal talalkozhatunk a fert6zés
korismézése és kezelése terén (Lakos, 2005).

A Lyme-kor elsé tiinete a Lyme-folt (EM), mely a legjellegzetesebb klinikai tiinet.
Tobbnyire a csipés helyén, a széli részeken lassan terjedve, ovalis alaku borpir keletkezik.
Az 5 cm-nél nagyobb folt tekinthetd jellegzetesen Lyme-foltnak, aminek az atmérdje
hetek-honapok mulva elérheti akar az 1m-t is (6.sz. melléklet). A borjelenség fajdalmat
szinte soha nem okoz, viszketni is csak minimalis mértékben szokott. A borpir elobb-utobb
magatol is eltlinik, de attél még a korokozo a szervezetben tovabb szaporodhat és honapok
mulva kés6i korformak alakulhatnak ki (Lakos, 2012).

Ritkabban el6fordulo tiinet a BL. Ez jellegzetes lilas-vords szinli minimalis érzékenységgel
jaré duzzadas, mely tobbnyire gyermekek fiilcimpajan vagy akéar az egész fiilkagylon
észlelhetd (7.sz. melléklet). Serdiiloknél és felnbttek esetében az eml6bimbot involvalva is
megjelenhet (Lakos, 2012).

A Lyme carditis olyan szivizomgyulladas, ami a kezeletlen fert6zést kdvetd hetekben
ritka szovédményként alakul ki. Acut kezdetet kovetden AV-block, kdovetkezményes
bradycardia jellemzi. Soha nincs szivzorej és klinikai tiineteket nem okozo pericarditis
kisérheti (Lakos, 2012).

A Periférias facialis paresis esetén jellemz0 a hirtelen kezdet, és fokozatosan progredialéd
arcidegbénulas, ami 1 nap utin kétoldaliva kezd valni. A Lymphocytas
meningoradiculitis, 2 nap mulva kétoldaliva valé arcidegbénulas. Jellemzéen nem jar
tarkokotottséggel, eléfordulhat viszont a szemidegek érintettsége (Lakos, 2012).

Az ACA leginkabb idésebb nok betegsége. Akar évtizedes lappangasi id6 utan tobbnyire a
végtagok feszité oldalan lividdé, tészta tapintativa valik a bdr. Ezt kovetden, foleg a
kidudorod6 csontok felett sorvad és az erek attiinnek (8..sz. melléklet). Ez a korforma
kezelés nélkiil folyamatosan progredial, spontan mérséklodése a tiineteknek, esetleg

gyogyuldsa nem fordul eld.
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A Chronicus neuroborreliosis rendkiviil ritka, kronikus meningitisszel jar. Gyakran tarsul
memoriazavarral (féleg rovidtava memoria). A Chronicus polyneuropathia mindig
aszimmetrikus. Itt a szenzoros idegvégzddés karosodasa a legkifejezettebb (Lakos, 2012).
A Lyme arthritis a fert6zést kovetéen hetekkel, honapokkal, néha évekkel kés6bb iziileti
gyulladdsok forméjaban  keletkezhetnek. Legjellemzobb a  térdiziilet jelentds
folyadékgylilemmel jaré duzzanata, ami mérsékelt fajdalommal jar (Lakos, 2012).

KEZELES

A fertdzés jol kezelhetd, bar betegek gyogyuldsa jorészt a kezel6orvoson mulik.

Vannak antibiotikumok, amik szamos vizsgalatban bizonyitottdk hatékonysagukat, ilyen a
penicillin, ammoxicillin, cefuroxim, ceftriaxon ¢és doxyciclin. Mas antibiotikumok
hatastalannak bizonyultak. Egyelére nincs egységes allaspont az adhatod antibiotikumok
dozisat és a terapia idOtartamat illetéen. Ami biztos, hogy a ddzisok nagyobbak és a
kezelés id6tartama is hosszabb annal, mint amit mas, egyéb fertézésben adnak. Azt is
megallapitottak, hogy az antibiotikum-kombinaciok nem ndvelik a gydgyulas esélyeit. A
Lyme-betegségben rosszul megvalasztott antibiotikum kura utan, a vizsgalatok szerint a
korokozok talélési esélye kozel 30%. A hibas kezelések utdn a Lyme-betegség mar

nehezebben gyogyithato, ezért nagy az elséként ellato orvos feleléssége (Lakos, 2010).

14



|.5. Hipotéziseim

1.) Feltételezem, hogy sokakban €l az a tévhit, miszerint a kullancsok a fakon is élnek,

¢és onnan pottyannak rank.

2.) Feltételezem, hogy a megkérdezettek tobbsége nincs tisztaban azzal, hogy mire kell

vigyazni legjobban a kullancs eltavolitasanal.

3.) Feltételezem, hogy a kullancs eltavolitasinak modszere a megkérdezettek

tobbségénél nem megfeleld.

4.) Feltételezem, hogy a megkérdezettek tobbsége nem tudja pontosan, hogy van-e

védooltas a Lyme-kor ellen.
5.) Feltételezem, hogy az egészségiigyi dolgozoknak nagyobb ralatasuk és pontosabb

informaciojuk van a kullancsok altal terjesztett, a vizsgalatom targyat képezo

fertézésre — Lyme-korra — vonatkozoan.
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1. MODSZEREK

Kutatasomat kérddives modszerrel végeztem. Az adataimat Békés megyében, azon beliil is
Békéscsaban és a kornyékbeli tanydkon él6 emberek megkérdezésével gyiijtottem. Igy

tobb féle populécid ismereteinek dsszehasonlitasara nyilt lehetéségem.

Els6 izben kiosztottam 100 darab kérddivet, Békéscsaban €16 felndtt varosi lakosok kozott,
melyekbdl 93 darabot kaptam vissza kitdltve. Minden kérd6iv értékelhetd volt, igy a
varosi lakosok csoportjaba a 93 darab kérddivet dolgoztam fel.

Masodsorban két iskolat kerestem fel kutatasomhoz. A Savio Szent Domonkos Katolikus
Altalanos Iskola 7. és 8. osztalyaban lett kiosztva 25-25 darab kérdéiv. A Vasarhelyi Pal
Szakkozépiskola két 10. osztalyaban szintén 25-25 darab kérd6éiv megosztva, azaz
Osszesen 100 darab lett kiosztva. Az iskolakbol végiil 103 darab kérddivet kaptam vissza,
mert még fénymadsoltak hozza. Mind a 103 kitoltott kérddiv értékelhetd volt, ezért a
diakok csoportjaban a 103 darabot vettem 100%-nak.

Harmad sorban a Békéscsabai Réthy Pal Korhaz egészségiigyi dolgozoi kozott adtam ki
100 darab kérdéivet, melybdl 95 darab kitoltott példanyt kaptam vissza. Minden darab
értékelhetd volt, igy az egészségiigyi dolgozok csoportjaba mind a 95 darabot

feldolgoztam.

Végiil, Békéscsaba vonzaskorzetében talalhatd tanyakon é16 embereket kerestem fel, akik
készséggel alltak rendelkezésemre. Kellemesen csalodtam benniik. Néhol, a kezdeti
tartozkodas ellenére is befogadtak, és par perces parbeszédet kovetden, feloldodva, minden
kérdésemre valaszoltak. Orommel vettem érdeklédésiiket, szivesen adtam at minden
tuddsomat, amit kutatdsaimmal szereztem. Nem gondoltam volna, de mindenki halas volt
és megkoszonték, amiért felkerestem Oket. Személyesen beszéltem 50 fovel, igy a

tanyakon él6k csoportjaba 50 darab kérddivet dolgoztam fel.
Osszesen 341 kitdltott kérddivet gylijtottem dssze. A kérdéivekben taldlhatod valaszokat

Microsoft Excel tablazatba vittem fel. Az értékelés alapjat, az innen szlréssel nyert

eredmények képezik. Osszesitett eredmény esetén a 341 kérdoivet vettem 100 %-nak.
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Az Osszegyljtott adatok alapjan a megkérdezetteknél, a kullancsok ¢él6helyének ¢és
eléfordulasi helyiiknek ismerete tobbségében megfeleld, azaz tobb mint fele (63%) jol
tudja, hogy a kullancsok az aljndvényzetben taldlhatoak meg. A valaszadoknak
valamennyivel kevesebb, mint a fele (38%) nem jol gondolja, hogy a fakon vagy ott is

eléfordulnak és onnan vetik ald magukat taplalék szerzés céljabol. Az ébran,

I1l. EREDMENYEK

csoportbontasban dbrazolom a vélemények megoszlasat (1. sz. abra).
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Varosi felnétt lakosok

(n=93)

Tanyan él6k (n=50) Diakok (n=103)

6 %

0%

Eui.dolgozok (n=95)

O Fak lombjai
O Fak lombjai és aljnévényzet
ONem tudom

OAljndvényzet

1.sz. abra. A kullancsok idealis él6helye szerinti felmérés (n=341)
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A kullancs eltavolitds veszélyeinek ismerete az eredmények szerint tilnyomd részben
hianyos. A valaszaddk tobb mint fele (65%) szerint arra kell vigyazni, hogy ne szakadjon
be a kullancs ,feje”. (A kullancsnak nincs feje, csak szdjszerve. Azért a ,.fej” szot
hasznaltam, mert ez van a koztudatban.) Kevesebben (33%) tudjak azt, hogy az egyik
legfontosabb tényezé az eltavolitds soran, hogy ne nyomjuk meg a testét. A
megkérdezettek 2%-a gy gondolja, hogy a bdr fertdtlenitése a legfontosabb. Kimagasldéan
sok téves valasz a diakok korében sziiletett (85%). A legpontosabban az egészségiigyi
dolgozok valaszoltak 59%-o0s jo valaszként, de a maradék 41% helytelen valasz még

mindig soknak tlinik. Az abran az eredményt, csoportokra bontva mutatom be (2. sz. abra).
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40
30 1
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10 -

59 %

Varosi felnétt lakosok Tanyan él6k (n=50) Diakok (n=103) Egészségligyi dolgozok
(n=93) (n=95)
EIFerté6tlenitsiik le a bort
O Ne szakadjon be a kullancs "feje"

O Ne nyomjuk meg a kullancs testét

c

2. sz. abra. A kullancs eltavolitas veszélyeinek ismerete (n=341)
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A boérbe furodott kullancs eltavolitasanak modszere rendkiviil ,,szinesnek™ bizonyult. Bar
igaz, hogy a megkérdezettek tobb mint fele (62%) azt allitja, hogy kullancskiszedot
hasznalna az eltavolitas soran, de a tanyan ¢€l0 lakosokkal tortént beszélgetésembdl
kiindulva fenntartisom van ezzel kapcsolatban. Hiszen, hiaba mondta a tanyan él6k fele,
hogy kullancskiszed6t haszndlna, a végén mindenki bevallotta, hogy nincs is olyan eszkdze
¢és a zOme még soha életében nem is latott olyat. Egy embernek volt csak, aki mar
hasznalta is. A maradék valaszado (35%) egyéb modot alkalmazna. Ebbe a kategoriaba a
kovetkezoket soroltam a valaszok alapjan: megfogna, és balra tekerve kihtizna; olajjal-,
zsirral-, alkohollal-, csavarlazitoval-, vagy gyufaméreggel kenné be, amit6l kimaszik;
esetleg parazslo gyufavéggel megperzselné. Végiil 7 ember (2%) orvossal szedetné ki. Az

abran, csoportbontasban lathat6 a harom féle hozzaallas (3. sz. abra).

Varosi felnétt lakosok Tanyan él6k (n=50) Diakok (n=103) Egészségligyi dolgozok
(n=93) (n=95)

B Kullancskiszadével

O Egyéb médon

O Orvoshoz fordulnék |

3.sz. abra. A kullancs eltavolitas modszerének ismerete (n=341)
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A kullancs altal okozott Encephalitis elleni véddoltas, a megkérdezettek jelentds tobbsége
(69 %) szerint 1étezik, ami igaz is. A maradék 31% nem jol, vagy egyaltalan nem tudja.
Bar visszatekintve, szintén a tanyakon €16 emberekkel vald beszélgetésem soran szerzett
tapasztalataimra, tobben csak annyit tudtak, hogy ,kullancs elleni” véddoltds. Hogy
pontosan mi ellen, azt nem. Legkevesebb ismerettel a didkok rendelkeznek a kérdés terén.
A legtobb j6 valasz az egészségiigyi dolgozok korében sziiletett. Az abran, szintén

csoportbontasban mutatom be az eredményeket (4. sz. dbra).
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Varosi felnétt lakosok Tanyan élék (n=50) Diakok (n=103) Egészségligyi dolgozok
(n=93) (n=95)

Digen, Encephalitis ellen

OHelytelen valasz

ONem tudom I

4. sz. dbra. A kullancs altal okozott Encephalitis elleni véddoltas ismerete (n=341)
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A Lyme-kor ellen véddoltas nem létezik. Ezt a megkérdezetteknek csak igen kis szazaléka
(16 %) tudta jol. A tobbség (84%) helytelen valaszt adott, vagy egyaltalan nem tudta. Ezen
ismeretek hianya minden csoportra vonatkoztatva rendkiviil magasnak bizonyult (5. sz.

abra).
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Varosi felnétt lakosok Tanyan él6k (n=50) Diakok (n=103) Egészségligyi dolgozok
(n=93) (n=95)

EINem, Lyme-kor ellen nincs

OHelytelen valasz

ONem tudom I

5. sz. abra. Lyme-kor elleni véddoltas ismerete (n=341)
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A kovetkezdkben, tobb kérdésen keresztiil szeretném levezetni azokat az eredményeket,
melyekkel az egészségiigyi dolgozok szélesebb korli ismereteit igyekszem alatamasztani.
Els6 sorban a kullancsok altal terjesztett fertdzésre, azaz a Lyme-betegségre vonatkozoan.
Az Osszesitett magyarazat mellett, az abrakon a populaciok szerinti csoportok

Osszehasonlitasat mutatom be.

Egy korokozét hordozo kullancs csipése kiilonbozé kovetkezményekkel jarhat, ami
eltavolitasanak modjatol, vagy akar az eltdvolitasaig eltelt id6 hosszatol. A megkérdezettek
tobb mint fele (63%) szerint, a koérokozét hordozd kullancs csipését kovetden nem
feltétleniil kovetkezik be fertézés. Kis szazalékuk (19%) mondta, hogy igen
megfertdzddik, hasonld ardnyban (18%) meg nem tudjak. Ezt az egészségiigyl dolgozok
nagyobb része (77%) helyesen tudja (6. sz. abra).

Varosi felnétt lakosok Tanyan él6k (n=50) Diakok (n=103) Egészségligyi dolgozok
(n=93) (n=95)

[Biztosan megfert6z6dik
ONem biztos, hogy megfert6z6dik

ONem tudom

6. sz. dbra. Korokozot hordoz6 kullancs fertdzoképességének ismerete (n=341)
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Arrol, hogy a csipést kovetd par napban a Lyme-kort okozd fertdzés mar biztosan
kimutathat6-e vagy sem, majdnem egyenlé ardnyban oszlik meg az eredmény a
megkérdezettek (n=341) korében. Osszességében a ,,nem mutathatd ki~ vélasz érte el a
legnagyobb szazalékot (37%) Az, hogy ,kimutathatd” és a ,nem tudom” kategoria
nagyjabol azonos mértékii (33%-30%), de mindenképp alacsonyabb. A legtobb helyes
valaszt (56%) az egészségiigyi dolgozok adtak (7. abra).

Varosi felnGtt lakosok Tanyan él6k (n=50) Diakok (n=103) Egészségiigyi dolgozok
(n=93) (n=95)

Mlgen, kimutathatd

0O Nem mutathato ki

ONem tudom

7. sz. dbra. A csipést kovetd fertdzés (Lyme-kor) kimutathatdosaganak ismerete (n=341)
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A Lyme-kér gyogyithatosaganak ismerete elfogathatonak bizonyul, miszerint a
megkérdezettek tilnyomo része (64%) tudja, hogy igen, ez a betegség gyogyithatd. Csak
kevesen (14%) vélik azt, hogy nem. Vannak akik (22%) nem tudjak a valaszt. Kiugrod
eltérés a csoportok kozott, az egészségiigyben dolgozok részérdl észlelhetd. Nagyrésziik

(82%) tisztaban van azzal, hogy gyogyithato betegségrol van szo (8. sz. abra).

Varosi felnétt lakosok Tanyan él6k (n=50) Diakok (n=103) Egészségligyi dolgozok
(n=93) (n=95)

Higen, gyogyithato
ONem gyogyithato

ONem tudom

8. sz. abra. A Lyme-kor gyogyithatdsaganak ismerete (n=341)
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A Lyme-kor mint fogalom, nem mindenki szdmara ismert, ebbdl adéddan a betegségre
vonatkozé tiineteket azok nem tudtak. A 341 kérdoivbol, mindossze 207 darab volt
értékelhetd a tlinetek ismeretére vonatkozoan. A betegség legjellegzetesebb ¢és legtobbszor
eléforduld tiinete a Lyme-folt, mely széli részen terjedd lilas-vords gytrit formal. A
valaszadok tobbsége (71%) szerint megjelenik, kisebb aranyban (29%) gondoljak ugy,
hogy nem. Az egészségligyi dolgozok esetében a tobbi csoporthoz képest nagyobb

aranyban (81%) tudnak a Lyme-folt megjelenésérdl (9. sz. abra).

AN

Varosi felnétt lakosok Tanyan él6k (n=22) Diakok (n=36) Eli.dolgozok (n=85)
(n=64)

[Van jellegzetes borpir

ONincs jellegzetes bérpir I

9. sz. abra. A Lyme-kér legtobbszor eléforduld tlineteinek ismerete / jellegzetes borpir

megjelenése (n=207)
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A tiinetek koziil kiemelve egy mésik viszonylag gyakran eldfordul6 tlinet az izomfajdalom
Az adatokat attekintve, egyenlé aranyban kaptam eredményt. A valaszadok fele (50%)
vélte ugy, hogy kialakul, a masik fele (50%) szerint nem. Legkevésbé a didkok ismerik jol
a lehetséges tiinetek egyikét, viszont itt is az egészségiigyi dolgozdk tilnyomo része (61%)

tud az izomfajdalom kialakulasanak lehetdségérdl (10. sz. abra).

Varosi felnétt lakosok Tanyan él6k (n=22) Diakok (n=36) Eii.dolgozdk (n=85)
(n=64)

EVan izomfdjdalom 0O Nincs izomfajdalom

10. sz. abra. A Lyme-kér legtobbszor eléforduld tiineteinek ismerete / izomfdjdalom

megjelenése (n=207)
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Az izomfijdalom mellett sokszor iziileti panaszok is jelen vannak. Ennek ismerete
hasonloképpen oszlik meg az elézdvel. Szintén a valaszadok fele (50%) gondolja ugy,
hogy kialakulhat, a masik fele (50%) szerint nem. A didkok helyes valaszanak aranya
(28%) és az egészségligyi dolgozoknal észrevehetd valasz ardnya (61%) majdnem ugyan

annyi mint az eldzo tiinetnél (11. sz. abra).

Varosi felnétt lakosok Tanyan él6k (n=22) Diakok (n=36) Eii.dolgozdk (n=85)
(n=64)

[ Van iziileti fajdalom 0O Nincs iziileti fajdalom

11. sz. abra A Lyme-kor legtobbszor eléforduld tiineteinek ismerete / iziileti fajdalom

megjelenése (n=207)
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Az eddigi abrak osszesitett eredménye a jo valaszadas tiikrében,

osszehasonlitva az egészségiigyi dolgozokat a tobbi valaszadéval szemben

Az Osszesités szerint a kullancs é€lohelyének és el6fordulasi helyének ismerete kozel
azonos aranyban van, miszerint az aljndvényzetben taldlhatéak meg. Itt az egészségligyi
dolgozonak 56 %-a valaszolt jol, szemben a tobbi valaszadoval, ott 65%-0s volt a j6 valasz
aranya. Lényeges kiilonbség mutatkozik az eltavolitas veszélyének ismeretével
kapcsolatban. Az egészségiigyi dolgozok 59%-ban tudjdk, a legfontosabbat, hogy ne
nyomjak meg a kullancs testét, annak eltavolitasa kozben, mig a tobbiek jo valaszainak
aranya csak 25%. Kullancskiszeddt is az egészségiigyi végzettséggel rendelkezok

hasznalndnak tobben (72%) (12/A. sz. abra).
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Nem egészségligyi dolgozdk (n=246) El.dolgozok (n=95)

O A kullancs élGhelye az aljnévényzet

O Eltavolitas kdzbeni veszélye, ne nyomjuk meg a testét

O Eltavolitas mddszere, kullancskiszeddvel

12/A sz. abra. A kullancsok él6helye és eltavolitasuk ismerete (n=341)
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A kovetkez6 Gsszehasonlitasban, a Lyme-kor ismeretére vonatkozo eredmények szerint, az
egészségligyl dolgozok tobb kérdésben adtak nagyobb ardnyu jo valaszt, a nem
egészségiigyl dolgozokkal szemben. Sajnos a Lyme-kor elleni véddoltas ismerete (7%-0S
jo valasz), alulmulni latszik a tobbiek ismeretét (18%-0s jo valasz). Ebben a kérdésben,

mindenesetre nagy tajékozatlansag mutatkozik dsszességében is (12/B. sz. dbra).
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Nem egészségligyi dolgozok (n=246) Eii.dolgozdk (n=95)

[ Van védé6oltas Encehpalitis ellen
O Nincs véddoltas Lyme-kor ellen

[ Csipés esetén nem biztos, hogy megfert6z

O FertGzést kovet6 par napban még nem mutathato ki

O A Lyme-kor gyogyithato betegség

12/B sz. abra. Véddoltas és a Lyme-kor ismerete (n=341)
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A Lyme betegség felismerését szolgald legjellegzetesebb és leggyakrabban eldfordulod
tiinetei az egészségiigyi dolgozok korében ismertebbnek bizonyultak. Minden kérdésben
nagyobb aranyban valaszoltak jol (12/C. sz. abra).

TANMMNC

Nem egészségligyi dolgozok (n=122) Eii.dolgozdk (n=85)

[ Van jellegzetes bérpir
OVan izomfajdalom

O Van iziileti fajdalom

12/C sz. abra. A Lyme-kor tiineteire vonatkozo ismeret (n=207)
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,, Az egészség a korona az ember fején, de csak a beteg lathatja meg

azt.

(egyiptomi kozmondas)
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IV. MEGBESZELES

Az utobbi idében sajnos, egyre tobb csaladnak kell szembesiilnie azzal, hogy a
kornyezetében ,,masok” is élnek és a mindennapjaik része. Ezek a kullancsok. A gondot az
okozza, hogy sulyos betegségeket képesek terjeszteni, amit egy kis odafigyeléssel és
tudassal megel6zhetnénk, vagy id6ben kezeltethetnénk. A kérdGivekbdl nyert adatokat
feldolgozva minden kérdésemre kaptam valaszt és tovabbi érdekes Osszefliggést is
taldltam. Mivel, még sem kiilf6ldon, sem Magyarorszagon nem késziilt hasonld felmérés,
mely a kullancsok és az altala terjesztett betegség, azaz a Lyme-kor ismeretére mutatna ra

ezért irodalmi 6sszehasonlitdst nem tudtam végezni.

En még emlékszem kisiskolds korombol arra, amikor sétalni indult az osztaly és a ,,tanar
néni” figyelmeztetett mindenkit, hogy ne a tolgyfa alatt menjiink, mert onnan potyognak
rank a kullancsok, amik megcsiphetnek benniinket. Azdta sok 1) felfedezés, tapasztalat és
kutatasi eredmény latott napvilagot. Mégis ugy vettem észre, hogy tobbekben maradt meg
az a hit, amit gyermekként tanult és azt adta tovabb gyermekeinek. A kullancsok ¢€16- és
el6fordulasi helyiikre vonatkozo kérdés alapjan, a megkérdezettek tobb mint fele jol tudja,
hogy az aljnovényzetben talalhatdak meg. Viszont a masik fele azt gondolja, hogy a fakon
IS vannak, és onnan vetik ald magukat, ami persze nem igaz. Ezek az él6skodok nem
tudnak sem ugrani, sem pedig repiilni. Kizarolag csak masznak, maximum 1,5 méteres
magassagba ¢és onnan kapaszkodnak a ,kiszemelt” aldozatra. Azt hiszem, nem artana ezzel
tisztdban lenni, mert igy talan tobb figyelmet szentelhetnének az ,,alulrdl jov6 tamadasra”.
Mondanam, hogy arra elég odafigyelni a kirandulasok alkalmaval, hogy ne térjiink le az
Osvényrol, mert akkor ki vagyunk téve annak a lehetdségnek, hogy tobb kullancs is ,,rank
talal”. Sajnos ez csak részben igaz. A varosok parkjaiban, de mar a csaladi hazak
udvaraiban is talalkozhatunk veliik, akéar kertészkedés kozben is. Nem kell, hogy erdd
vegyen koriil minket. Ugy vélem, hogy az els§ hipotézisem beigazoldodott, mert még

mindig nagyon sokan gondoljak azt, hogy a fakrdl potyognak rank a kullancsok.

Kivancsi voltam, tisztaban vannak-e az emberek azzal, hogy mire kell vigyazni a
legjobban, mikdzben eltivolitjdk a mar bérbe furodott é18skoddt. Osszességében igen
sokan téves valaszt adtak. A valaszadok tobb mint fele szerint arra kell vigyazni, hogy ne
szakadjon be a kullancs ,,feje”. Ez nagyon rossz arany! Ugyanis, amint mar irtam, ha nem

vigyazunk és megnyomjuk a testét, gyakorlatilag mi magunk ,fecskendezziik” be a
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korokozokat. Ez nagyon fontos kérdés, hiszen ha tudndk, hogy esetleg sajat maguk
okozzdk a bajt az els6 1épéssel, minden bizonnyal méasképp cselekednének. A fertdtlenitést
is el kell felejteni ebben az esetben, mert csak helyi irriticiét okoz, de nem éri utol a
vérpalyaban, illetve a bor mélyebb rétegeiben szaporodd Borrelidkat. Amennyiben a
szajszerve beszakadna, nem szabad piszkalgatni és minden aron kiszedni, mert az Iis
helyileg gyulladast okozhat. Bar tudni lehet, hogy az 5 cm-nél nagyobb sz¢li részen terjedd
piros folt tekintheté jellegzetesen Lyme-foltnak, ennek ellenére tévesen felmeriilhet a
Lyme-betegség lehetésége. Ezt folosleges antibiotikum kara kovetheti, ami tovabbi
problémakat generalhat, hiszen a nem megfelel dozisban szedett antibiotikum elfedheti az
esetlegesen kialakul6 betegség tiineteit, vagy fertézés hianya esetén folosleges terhelésnek
van kitéve a szervezet. A megkérdezetteknek csak 26%-a tudta a Lyme-folt beazonositasat
segitd jellemzd méretet (17.sz. tablazat).

Sajnos kimagasléan magas a téves valaszadds ardnya a didkok korében. Utdnanéztem,
hogy mit tanulnak a didkok az iskoldaban a kullancsokrél. A 6. osztdlyos tananyagban
talaltam par sort megemlitve roluk, koztiik megddbbentd részletekre lettem figyelmes.
-Elészor is, a ,,hasznos tudnivalok” kozott emliti a szerzO, ha séta utdn talal valaki
kullancsot magaban, azonnal tavolitsa el csipesszel. Ez rendben is lenne, ha nem olyan
képet tettek volna mellé szemléltetni, amin egy csipesszel, pontosan a testét 6sszenyomva
tartjak a kullancsot (9.sz. melléklet). A tankdnyvben a kép alatt felhivjak a figyelmet ra,
hogy ,.igy kell haszndlni a csipeszt”. Talan apré dolognak tlinik, de véleményem szerint
mégis fontos kérdés. Hiszen, ha az én gyermekem emiatt lenne beteg, bizony nagyon
felhaboritana a tény, hogy ezen mulott.

-A kovetkezOt szintén a ,hasznos tudnivalok™ kozott olvastam, mely arra hivja fel a
figyelmet, ha beszakad a kullancs ,,feji része” azonnal menjen orvoshoz. Erre nincs
sziikség, mert majd begylilik és magatol kilokddik. Az eltavolitds probalkozasaval
fajdalmat ¢€s helyi gyulladést okozhatnak.

-Harmadikként, ha mar emlitik az agyveldgyulladas elleni védoOoltast, emlithetnék a
pontossag kedvéért, hogy kialakulhat egy masik betegség a Lyme-kor (ennek az egyik
jellemzd tiinete a novekvd, szé€li részen terjedd piros folt) ami ellen nincs véddoltas,
viszont jol gyogyithatd (Jambor 2011).

A legtobb jo valaszt az egészségiigyi dolgozok adtak, de még ott is sziikséges lenne az
informaciok pontositdsa. A masodik felvetésem Szerint, a megkérdezettek tobbsége nincs
tisztadban azzal, hogy mire kell vigyazni legjobban a kullancs eltavolitasanal, igy a

hipotézisem beigazolodott.
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Tovabblépve, az eldzd kérdésbol kiindulva szerettem volna megtudni, hogy a tobbség
milyen médszerrel tavolitana el a mar borébe farodott kullancsot. A méodszerek, melyeket a
kérdéivekbol megtudtam, rendkiviil ,,szinesnek” bizonyultak. Bar igaz, hogy a
megkérdezettek tobb mint fele azt allitja, hogy kullancskiszedét hasznédlna az eltavolitas
soran, a tanyakon ¢él6 lakosokkal tortént beszélgetésembdl kiindulva fenntartdsom van
ezzel kapcsolatban. Kideriilt szamomra, hidba mondta a csoportjuk fele, hogy
kullancskiszed6t hasznalna, a végén mindenki bevallotta, hogy nincs is olyan eszkoze €s a
zome még soha ¢letében nem is latott olyat. Egy embernek volt csak, aki mar hasznalta is.
A maradék valaszadd egyéb modot alkalmazna. Ebbe a kategoridba a kovetkezdket
soroltam a valaszok alapjan: megfognd, és balra tekerve kihiznd; olajjal-, zsirral-,
alkohollal-, csavarlazitoval-, vagy gyufaméreggel kenné be, amitél kimaszik; esetleg
parazslo gyufavéggel megperzselné. Végiil 7 ember orvossal szedetné ki. Az adatokbol az
is kideriilt, hogy a diakoknak csak a fele szdlna valakinek, gy tanarnak, mint sziilének, a
tobbi igyekezne eltavolitani (12.sz. tablazat). Ez azért ijesztd, mert amint mar tudjuk, 6k
vigydznanak a legkevésbé arra, hogy ne nyomjdk meg a kullancs testét, vagy, hogy ne
irritaljak valamivel —olaj, gyufaméreg, benzin, stb...- ami Oklendezésre készteti a
kullancsot. Szerintem a tdjékozottsag hidnya rendkiviil veszélyezteti Oket. Szerencsére
ezen a tajon nem olyan nagy a fertézott kullancsok aranya, de az az egy, amelyik
megbetegit egy gyermeket ilyen banalis okbodl, az éppen elég nagy gondot tud okozni
annak. A szamok alapjan azt kell mondjam, hogy a megkérdezettek tobb mint fele
helyesen, azaz kullancskiszeddt hasznalva jarnanak el kullancseltavolitds soran igy a

harmadik hipotézisem megddlni latszik, miszerint az ellenkez6jét gondoltam.

Azt feltételeztem, hogy a megkérdezettek tobbsége nem tudja pontosan, hogy van-e
védooltas a Lyme-kor ellen. Kideriilt, hogy valoban a Lyme-kor elleni véddoltas 1étezésére
illetve nem létezésére utald kérdésemre, a valaszadoknak csak igen kis szazaléka adta meg
a helyes valaszt, miszerint az nem létezik. A tobbség nem jol, vagy nem tudta a valaszt.
Ugy latom, hogy a véddoltasokkal kapcsolatos ismeretek ,kissé” zavarosak a
megkérdezettek tudatdban. Az eredmény szamomra megddbbentd, nehéz elhinni, hogy
valoban ne tudndk, hogy nem Ilétezik véddoltas a betegség ellen. Szerencsére a
kullancsencephalitis elleni véddoltassal kapcsolatosan jelentdsen tajékozottabbnak
bizonyultak a megkérdezettek. Bar, visszatekintve a tanyakon szerzett tapasztalataimra,

tobben csak annyit tudtak, hogy ,.kullancs elleni” véddoltas, hogy pontosan mi ellen, azt
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nem. Itt a legtobb jo valasz, az egészségligyi dolgozok korében sziiletett. Egyébként
Amerikadban mar folynak kutatasok a Lyme-kor elleni vakcina kifejlesztésére vonatkozoan,
de még nem megalapozott a hatasuk és a biztonsagos alkalmazasuk (Eugene 1999).
Osszességében a negyedik hipotézisemben megfogalmazott gondolat szerint, hogy
megkérdezettek tobbsége nem tudja pontosan, hogy van-e véddoltds a Lyme-kor ellen

beigazolédottnak mondhatom.

Utolsoként, de nem utolsé sorban, vizsgalatommal igyekeztem alatimasztani, hogy az
egészségiigyi dolgozdknak nagyobb ralatasuk és pontosabb informacidjuk van a
kullancsok altal terjesztett fertdzésre (Lyme-kor) vonatkozodan.

-A megkérdezettek tobb mint fele szerint, a korokozdt hordozo kullancs csipését kovetden
nem feltétleniil kovetkezik be fertdzés. Ez igy is van, mivel csipés kovetkezménye fiigghet
modjatol, vagy akér az eltavolitasaig eltelt id6 hosszatol. Kis szazalékuk mondta, hogy
igen megfert6z0dik, hasonldé aranyban meg nem tudjdk. Az egészségiigyi dolgozok
tulnyomo része helyesen vélaszolt.

-Arrdl, hogy a csipést kovetd par napban a Lyme-kort okozd fertézés mar biztosan
Kimutathato-e vagy sem, majdnem egyenlé aranyban oszlik meg az eredmény a
megkérdezettek korében. Osszességében a ,,nem mutathat6 ki” valasz érte el a legnagyobb
szazalékot, ami igaz is. Az, hogy ,kimutathato” és a ,nem tudom” kategdria nagyjabol
azonos mertekli. A legtobb helyes valaszt Gjbol az egészségiigyi dolgozok adtik. A
korokozd jelenlétének kimutatisara tobb moddszer is lehetséges ma mar. Jelenleg a
fertdz6dés gyantja esetén olyan vérvizsgalat torténik, melynél pozitivitds esetén, a
koérokozora a szervezet altal termelt ellenanyag felszaporoddsa mutathatd ki. Ezt a
szervezetnek eld kell allitani és rendszerint 1-2 héten belill nem mutatkozik az
eredményekben eltérés. A patikaban kaphatd tesztek nem megbizhatoak €s al pozitivitas
esetén panikot kelthetnek. Esetlegesen a biztonsag kedvéért beadott nem megfeleld dozisu
antibiotikum tovabbi problémadkat generalhat. Biztos diagndzis esetén megkezdett
antibiotikumos kezelés sordn nagyon jo6 eredménnyel gyogyithaté a Lyme-kor (Lakos
2012).

-Arrol, hogy a Lyme-kor gyogyithatdo betegség-e, a kovetkezd eredmény sziiletett. A
megkérdezetteknek kicsit tobb mint a fele szerint igen, csak kevesen gondolja tigy, hogy
nem és még viszonylag sokan nem tudjak. Az egészségligyben dolgozok valaszai a

leghelytallobbak megint. Szerencsére ez a betegség tényleg gyogyithato, bar sokat szamit a
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gyogyulasi folyamatban, hogy friss betegségrdl vagy hosszu lappangas utan kialakulo
kronikus betegségrdl van-e sz6 (Lakos 2005)

- A Lyme-koér, mint fogalom, nem mindenki szamara ismert, ebb6l adodoan vannak, akik
nem tudtak megvalaszolni a tiineteire vonatkozo kérdéseket. A betegség legjellegzetesebb
és legtobbszor eléforduld tiinete a Lyme-folt. A valaszadok tobbsége szerint megjelenik,
kisebb ardnyban gondoljak gy, hogy nem. Az egészségiigyi dolgozok esetében a tobbi
csoporthoz képest jobb aranyban sziiletett helyes valasz.

Sokszor tapasztalhato tiinet még az izom- ¢és iziileti fajdalmak megjelenése. Ezek ismerete
hasonloképpen oszlik meg egymashoz viszonyitva. A valaszadok fele tudja gy, hogy
kialakulhat, a masik fele szerint nem. Az egészségiligyi dolgozoknal mindkét esetben
magasabb a j6 valasz aranya.

Osszességében, kijelenthetd, hogy az utolsd hipotézisem beigazolddott, mely szerint az
egészségiigyi dolgozoknak, még ha nem is teljes, de nagyobb ralatasuk és pontosabb

informéciojuk van a kullancsok altal terjesztett, Lyme-korra vonatkozdan.
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,, Tudas az, ha rajoviink arra, amit mar tudunk.
Cselekvés az, ha megtudjuk, hogy tudjuk.
Tanitas az, ha masokat emlékeztetiink arra, hogy 6k is éppolyan jol
tudjak.
Mindannyian tanulunk, cseleksziink ¢€s tanitunk.”

(Richard Bach)
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V. JAVASLATOK

Mivel nem csak az erdékben, hanem a hazai varosok jatszoterein, valamint a varosok kerti
Ovezeteiben, akar a sajat kertlinkben is talalkozhatunk kullancsal, - fontos tudni, mit
tehetiink, hogy elkeriiljiik a csipésiiket. A legveszélyeztetettebb iddszak tavasszal és Osszel

van. A szarazabb idOszakokban kevesebb a tamadas.

Bér sokan hiszik, hogy a kiilonféle szagos termékek fogyasztasa (fokhagyma, pélinka, B-
vitamin) megvéd a kullancscsipéstdl, de a tudoményos vizsgalatok ezt eddig nem
tamasztottak ald. A kullancs érez ugyan szagokat, de ami a mi szamunkra kellemetlen, az a
kullancs szamara altalaban kozombos, és ez forditva is igaz. Sajnos a kereskedelmi
forgalomban kaphat6 rovarriasztok sem biztositanak kelld védelmet szamunkra, ugyanis
hatékonysaguk legfeljebb 1-2 6raig tart. Attorésnek szamit viszont a hazai piacon kaphat6
GalaktivBio kullancsriasztd aerosol. Eldnye, hogy ez nem tartalmaz toxikus anyagokat,
csak novényi illoolajokat, igy kisgyermek védelmére is alkalmas. Megbizhatoan 4-5 o6ras

védelmet nyujt és emberre, allatra, kornyezetre artalmatlan.

Ajénlott a zart ruhazat hasznalata, de tal azon, hogy meleg idOben ezt szinte képtelenség
betartani, a haszna is kétséges. Mivel ma mar tudjuk, hogy nem a fakrdl pottyan rank a
kullancs, hanem az aljnévényzetrdl illetve az alacsony bokorhoz hozzaérve maszik rank,
azt is tudni kell réla, hogy nagyon iigyesen képes kapaszkodni. Az ixodesek lapitott testét
ugyanis héatrafelé meredd szOrok boritjak, és a ruhazat széléhez érve, nem is lennének
képesek masfelé kuszni, mint tovabb a ruha ald. Ilyen esetben célszerli a zokniba betlirt
nadrag sz¢élénél a taldlkozasi pontot egy szé€les ragasztoszalaggal leragasztani.

Mivel a parazita erdsen fénykeriild, a fedetlen testrészeken ritkdn csip. Csipését nem
vessziik észre, ezért célszerli a kirandulasbol hazatérve azonnal atnézni a testhajlatokat,

fejbort, stb...

Ha észrevessziik a parazitat, lehetdleg olyan specidlis kullancscsipesszel kell eltavolitani,
amely nem nyomja Ossze a potrohat, igy elkeriilhetd, hogy a benne €16 korokozok
bejussanak az emberi véraramba. Az igaz, hogy jol alkalmazhatd a kullancs eltavolitd
csipesz, de egy hegyes végl csipesz is jO, csak nem mindegy, hol fogjuk meg vele a
kullancsot (10. sz. melléklet). Ezen kiviil még az interneten megtalalhato, egy rendkiviil

hasznos kis vide6 (11. sz. melléklet) arr6l, hogyan lehet, ha més nincs nalunk csak egy szal
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cérna, ugy eltavolitani a kullancsot, hogy ne okozzunk bajt. Egyszerli, gyors,

koltségmentes és akar egy kézzel is kivitelezhetd!

Tilos barmiféle krémmel bekenni kihuzas el6tt, nehogy visszadklendezze esetleg fert6zott
testnedveit. Kevésbé nagy probléma, ha a bérben marad a szajszerve (nem a feje), néhany

napon beliil ugyanis kiloki magabol a szervezet, hasonloképpen, mint egy szalkat.

A kullancs taplalkozasanak folyamatara vald tekintettel megallapithatd, hogy minél
hamarabb torténik az eltdvolitdsa, annal kisebb a fertézés veszélye! Szerencsére 24 oran
beliil, nagy az esély arra, hogy még nem Oklendezett a szervezetbe — akar fertézott —

gyomortartalmat.

Fontosnak tartom, hogy az emberek tajékozottabbak legyenek, ezzel sokat segithetnének
magukon, csaladtagjaikon vagy ismerdseiken. Azt tapasztaltam, hogy konyvekbdl vagy
internetet hasznalva szinte mindent meg lehet tudni a témaval kapcsolatban, de ez nem
elég. A felmérésbdl kideriilt, hogy a megkérdezettek tobb mint fele (62%) hasznal
internetet (20.sz. tablazat). A baj az — amig nincs baj — nem foglalkoznak sokan a
kérdéssel. Fel kellene hivni az emberek figyelmét erre a valds veszélyre, ugyanis par
fontos informacio tudéasa elegendd lenne a problémak kikiiszobolésére.

Akéar rovid figyelemfelkeltd eldadas formdjaban kiilonb6zé nyari rendezvényeken,
egészseégligyl témaju rendezvényeken, vagy tajékoztatd prospektusok elérhetdve tételével
haziorvosi rendeldkben, patikédkban.

Gyerekek részére el tudnék képzelni, egy olyan rovid felvilagositd rajzfilmsorozatot, ami
feldolgozna tobb Oket is érint6 problémat, mint jelen esetben a kullancsok és veszélyeinek
ismerete. Hasonloan, mint régen a Makk Marci sorozat. Tovabba, véleményem szerint nem
artana minden tavasszal az iskoldkban, akar egy jatékos vetélkedd formajaban, tesztet
kitoltetni, foglalkozni a témaval.

Utolsé javaslatomként, de nem utolsd sorban szeretném, ha atvizsgalndk a gyerekek
tankonyvébenben megjelentetett ismereteket és kijavitandk a legfrissebb tudomdanyos

allaspont szerint!

Par kérddiv megjegyzési lehetdségénél olvastam sziilok hozzaszolasat, azt kérve, hogy
sziil6i értekezleten illetve osztalyfonoki ordkon szivesen vennének ilyen jellegii

felvilagositast. Egyébként, arra a kérddiven szerepld kérdésre, hogy ,Igényt tartana-e
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bévebb informécidhoz jutni a kullancsok viselkedésének megismerésére, a lehetséges
veszélyek kialakuldsara, valamint azok elharitdsara vonatkozoan?” a megkérdezettek tobb
mint fele (58%) igennel valaszolt. Az egészségligyben dolgozdk is tobbségében (62%) az

igenre voksoltak (21.sz. tablazat).
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VI. OSSZEFOGLALAS

Mai rohan6 vilagunkban nem figyeliink eléggé egymasra, de sokszor magunkra sem.
Pedig, sok baj elkeriilhetd lenne. Az utobbi idében egyre tobb csaladnak kell szembesiilni,
azzal, hogy a kornyezetében ,masok” is élnek ¢és a mindennapjaik része. Ezek a
kullancsok. A gondot az okozza, hogy stlyos betegségeket képesek terjeszteni, amit egy

kis odafigyeléssel és tudassal megeldzhetnének, vagy idében kezeltethetnének.

Sajnos, ez alol az én csalddom sem kivétel. Kivancsiva tett, vajon mdsok, mennyire
tajékozottak a kérdésben. Beszélgettem ismerdsokkel és bizony szomoruan tapasztaltam,
hogy a lehetdségek (internet, tv, jsag, stb...) ellenére nagy a tajékozatlansag a témaval
kapcsolatban. Ezen felbuzdulva fogtam hozz4d munkdmhoz, hogy megtudjam, milyen kép

¢l az emberekben a kullancsokrol és az altaluk terjesztett betegségekrol.

A kullancsok populacidja az utdbbi években nagymértékben megndvekedett. Ennek tobb
oka is valdszintsithetd, mint éghajlati valtozadsok vagy a nagyvadallomany elszaporodésa
(mellyel Osszefliggést talaltak). Ezzel egyenesen aranyosan a kullancscsipések szama is

novekedett.

Hazankban az els6 kullancscsipés kovetkeztében kialakuld betegség felismerése 6ta eltelt,
immaron 28 év. Ez 1d6 alatt az orvosok, biologusok, stb... nagyon sok tapasztalatra tettek
szert. Ma mar tudjuk, a kullancsok rendkiviill sok korokozot terjesztenek, tobbek kozott:
Borrelia burgdorferi sensu lato csoportba tartozé baktériumokat (Lyme-korért felelds),
flavivirust (encephalitist okoz), Ricketsia slowaka baktériumot (TIBOLA-t okoz),
Francisella tularensis baktériumot (Tularemiat-nytlpestist okoz), Anaplasmosis
phagocytophilum  baktériumot (HGA-t okoz), Babesia protozoont (Babesiosis

kialakulasaért felelos).

Dolgozatomban a kullancsok — és a Lyme — korra vonatkozo ismeretekre igyekeztem fényt
deriteni. Kontinensiinkén jelen van a Lyme-kort okozd baktériumcsoportba tartozd négy
féle spirochaeta. A B. burgdorferi korokozo, ami elsdsorban az iziiletet érinté betegségek
kialakulasaért felelés, a B. afzelii, mint a leggyakrabban el6forduldo koérokozo, ami
elsGsorban a borgyogyaszati korképeket idéz el6 (Lyme-folt), valamint a B. garinii ami az

idegrendszeri korképek okozoja. Eurdpaban masodikként izolaltak egy tUjonnan leirt
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Borrelia-fajt, a B. spielmanii-t. Mivel nagyon valtozatos formaban torténik a

megbetegedés, ezért a diagnosztizalasa is sokszor téves lehet.

Kutatdsomat Békéscsaban ¢és annak kornyékén taldlhatd tanyavilagban végeztem.
Kérddiveken keresztiil gyljtottem az adataimat didkok-, varosi lakosok-, tanyakon él16
emberek-, és egészségiigyi dolgozok korében. Meglepd volt szamomra, hogy a tanyakon
¢l6 emberek — mivel személyes kontaktusba keriiltem veliik — milyen nyitottak lettek par
perc alatt a t¢émaval kapcsolatban. A kérdiv kitoltése utan, minden kérdésiikre valaszoltam,
halasak voltak, amiért felkerestem Oket. Az adatokat tdblazatba foglalva Osszesitettem,

statisztikat készitettem.

A kérdoivekbdl nyert adatokat feldolgozva minden kérdésemre kaptam valaszt és tovabbi
érdekes Osszefiiggést is taldltam. A kullancsok él6- és eléfordulési helyiikre vonatkozo
kérdés alapjan, a megkérdezettek tobb mint fele jol tudja, hogy az aljndvényzetben
talalhatdak meg. Viszont a masik fele azt gondolja, hogy a fdkon is vannak, és onnan vetik
ald magukat, ami persze nem igaz. Ezek az ¢l6skddok nem tudnak sem ugrani, sem pedig
repiilni. Kizardlag csak masznak, maximum 1,5 méteres magassdgba ¢és onnan
kapaszkodnak az aldozatra. Azt hiszem, nem art ezzel tisztdban lenni, mert igy talan tobb

figyelmet szentelhetnének az ,,alulrdl jovo tdmadasra”.

Sajnos, az egyik legfontosabb kérdésben — mely a bérbe furddott kullancs eltavolitasanak
ismeretére vonatkozik — a megkérdezetteknek tobb mint fele nem tudja, hogy mire kell
vigyazni a legjobban. Ez nagyon fontos kérdés, hiszen ha tudndk, hogy esetleg sajat
maguk okozzak a bajt az elsd 1épéssel, minden bizonnyal masképp cselekednének. Ugyanis
a kullancs testét megnyomva, mint egy ,,0ltas” juttatjdk be annak béltartalmat a sokszor
jelen levd korokozokkal egyiitt maguknak. A felmérés azt mutatja, hogy a gyermekeknek
csak a fele szdlna sziilének vagy tanarnak csipés esetén, a tobbi igyekezne eltavolitani. Ez
azért ijesztd, mert a kérddivekbdl az is napvilagot latott, hogy Ok vigydznanak a
legkevésbé arra, hogy ne nyomjak meg a kullancs testét, vagy, hogy ne irritaljak valamivel

—olaj, gyufaméreg, benzin, stb...- ami 6klendezésre készteti a kullancsot.

Az el6z6 gondolatokbol kiindulva megvizsgaltam, hogy a tobbség milyen mddszerrel

tavolitand el a mar borébe furddott kullancsot. A modszerek, melyeket a kérddivekbdl
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megtudtam, rendkiviil ,,szinesnek” bizonyultak. A maradék valaszadé egyéb modot
alkalmazna. Ebbe a kategoridaba a kovetkezdket soroltam a valaszok alapjan: megfogna, és
balra tekerve kihtizna; olajjal-, zsirral-, alkohollal-, csavarlazitoval-, vagy gyufaméreggel
kenné be, amitél kimaszik; esetleg parazslo gyufavéggel megperzselné. Végil 7 ember
orvossal szedetné ki. A szdmok alapjan, azt kell mondjam, hogy a megkérdezettek tobb

mint fele helyesen, azaz kullancskiszed6t hasznalva jarnanak el kullancseltavolitas soran.

Vizsgalatom soran az is kideriilt, hogy véddoltasokkal kapcsolatos ismeretek ,kissé”
zavarosak a megkérdezettek tudataban. Sajnos a megkérdezettek jelentds tobbsége nincs
tisztaban azzal, hogy Lyme-kor ellen nincs védooltds. Sokan, csak annyit tudnak,

hogy,.kullancs elleni” véddoltas, hogy pontosan mi ellen, azt nem.

Végiil az eredményeket Osszesitve Orommel allapitottam meg, hogy ha nem is
maradéktalanul, de mindenképpen nagyobb ismeretanyaggal rendelkeznek az egészségiigyi

dolgozok, a kullancsok altal terjesztett fert6zésre (Lyme-kor) vonatkozdan.

Mindezek ellenére ugy vélem, hogy sziikséges lenne szélesebb korben ,,megszodlitani” az
embereket. Az igaz, hogy a megkérdezettek fele haszndl internetet, de ez nem elég. Elébe
kell menni a problémanak.

Sziikségesnek vélném, az egészségiigyi dolgozdok ismereteinek tovabbi bovitését eldadasok
keretében, tdjékoztatd fiizet jelenlétét orvosi rendelékben, patikakban. Tovabbd nem
elhanyagolhatd a sziiloknek-, tanaroknak-, gyermekeknek sz6ld eldadas fontossaga az

iskolékban. Esetleg tavasznyitoként, jatékos vetélkedd gyermekeknek.

Ugy gondolom, nem kell félni a természettél és a rank leselkedd veszélyektél, hanem
nyitott szemmel kell jarjunk. Ismerjiik meg kornyezetiinket! Sokszor nem hianyzik mas,
csak a tudas, ha az megvan, képesek lesziink alkalmazkodni, feliilkerekedni az

akadalyokon és felszabadultabban €lni!
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VIIl. MELLEKLETEK

NYILATKOZAT

Alulirott, Adamik Marianna a Szent Istvan Egyetem Gazdasagi-, Agrar-, és
Egészségtudomanyi Kar, diplomas apolo alapszakos negyedéves hallgatdja nyilatkozom,
hogy a TDK dolgozat sajat, eredeti munka.

Békéscsaba, 2012.november 1.

Adamik Marianna

egyetemi hallgat6
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Savio Szent Domonkos Katolikus Altaldnos Iskola és Ovoda
Békéscsaba

Szarvasi at 31.

5600

Caimacan Klira
igazgat6 asszony

Tisztelt Igazgaté Asszony!

Alulirott Adamik Marianna, a Szent Istvan Egyetem Gazdasagi-, Agrar- é&s
Egészségtudomanyi Kar negyedéves épold szakos hallgatéja vagyok. TDK dolgozatom
elkészitéséhez sziikségem lenne didkok korében is végzett kérddives felmérésre. Dolgozatom
témaja, a kullancsok és az éltaluk okozhaté esetleges fertézésekre vonatkozd ismeretek

feltérképezése.

Eziton szeretném megkérni Ont, hogy engedélyezze részemre a kérdéivek kiosztasat két
osztilyuk (7. és 8.) tanuldinak. Jovahagyasdval, nagyban hozzajarulna munkdm
eredményességéhez.

Megértését elére is kszondm!

Békéscsaba, 2012, szeptember 28.

Tisztelettel:

Uddsae Monama—

Adamik Marianna
foiskolai hallgato

7, Qéé/u f/u(

Engedélyezem: ( o/ po¢ ace ¥ ;
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/
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Viasarhelyi Pal Miiszaki Szakkozépiskola és Kollégium
Békéscsaba

Dedk u. 6.

5600

Torok Arpad

igazgatd ar

Tisztelt Igazgat6 Ur!

Alulirott Adamik Marianna, a Szent Istvan Egyetem Gazdasagi-, Agrar- ¢és
Egészségtudomanyi Kar negyedéves apold szakos hallgatdja vagyok. TDK dolgozatom
elkészitéséhez sziikségem lenne didkok korében is végzett kérdbives felmérésre. Dolgozatom
témaja, a kullancsok és az altaluk okozhatd esetleges fertozésekre vonatkozod ismeretek

feltérképezése.

Eziton szeretném megkérni Ont, hogy engedélyezze részemre a kérdSivek kiosztasat két
osztalyuk tanul6inak. Jovahagyasaval, nagyban hozzéajarulna munkam eredményességéhez.

Megértését eldre is koszonom!

Békéscsaba, 2012. szeptember 28.

Tisztelettel:

Adamik Marianna
foiskolai hallgato

¥ I [
Engedélyezem: {\.\)\Q /L'L/) N

Loy~
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Réthy Pal Virosi Kérhsz- Rendeldintézet

Békéscsaba
Gyulai 1t 18. o B p i gl
5600 L ERESR820 afre oy whnin proncy o

Dr. Beesei Laszls l
féigazgaté féorvos ar

Tisztelt Féigazgaté Féorvos Ur!

Alulirott  Adamik Marianna, a Szent Istvan  Egyetem Gazdaségi-, AgrérL és
Egészségtudoményi Kar negyedéves dpold  szakos hallgatéja vagyok. TDKdoIgozatom

Dolgozatom témaja, a kullancsok és az &ltaluk okozhat6 esetleges fertézésekre vonatkozé

ismeretek feltérképezése, melynek célja, hogy megismerjiik, jelenleg hogyan Vélekednek az
emberek ezen veszélyforrasrol.

i

&
Eziiton szeretném megkérni Ont, hogy engedélyezze részemre a kérd6ivek kiosztasat (100 db)
dolgozéi  (dpoldk)  korében, Jovéhagyasaval, nagyban  hozzdjarulna  munkam
eredményességéhez. Mellékelem a kitdltends kérdéivet attekintésre.

Megértését eldre is koszonsm!

Békéscsaba, 2012. oktéber 2.

Tisztelettel:
Ry S ‘
Lo / & e ¥ G AP
Q@ v -2 C,M-?(_,(, e %"“" \_/‘JQ{—OA—V\J L/%\MLﬂ(‘k
: Adamik Marianna
Zoir. to. of

féiskolai hailgaté

Lbal g, ¢,

O ST Dsmal sda soim
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Koszonetnyilvanitas

Koszonetemet szeretném Kkifejezni mindazoknak, akik aldozatos munkajukkal és

tamogatasukkal hozzajarultak dolgozatom elkészitéséhez.

Ko6szonom Dr. Danké Miklés tanar Grnak, aki folyamatos Utmutatasaval és tiirelmével
nyujtott nélkiilozhetetlen segitséget dolgozatom elkészitéséhez.

Ko6szondm konzulensemnek, Dr. Banyai Tivadar osztalyvezetd forvosnak munkéjat, aki
tudasat és idejét ram aldozva segitette dolgozatom elkészitését.

Koszonom Dr. Lakos Andras kandidatus urnak (Kullancsbetegségek Ambulancidjanak
vezetdje, Budapest) hasznos utmutatasait, tanacsait, szakiranya ismereteinek Onzetlen
atadasat, melynek révén munkdmat tamogatta.

K6sz6n6m mindenkinek, aki a kérdoiv kitoltésével lehetdvé tette szamomra, hogy adatokat
gyijthessek.

Es végiil, de nem utolsésorban koszonet illeti Edesanyamat, akinek betegsége révén
keriiltem kozelebbi kapcsolatba a témaval, felkeltve ezzel a figyelmemet, tenni
akarasomat, hogy a lehetd legtobben el tudjak keriilni ennek a betegségnek a kialakulésat.

Békéscsaba, 2012.november 1.

Adamik Marianna
egyetemi hallgato
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”r

Kérdoiv
Tisztelt Holgyem/Uram!

Adamik Marianna vagyok a gyulai Szent Istvan Egyetem Gazdasagi, Agrar- és
Egészségtudomanyi Kar, Apolas és betegellatas alapszakos hallgatoja. Palyamunkam része
ez a vizsgalat. Segitségét szeretném kérni dolgozatom elkészitéséhez, melynek témaja a
kullancsok ¢és az altaluk okozhatd esetleges fertdzésekre vonatkozod ismeretek
feltérképezése Békés Megyében.

Az aldbbi kérddiv kitoltésével, valamint Oszinte valaszaival nagyban hozzajarul
szakdolgozatom sikeres elkészitéséhez. A kérddiv kitodltése név nélkiil torténik és onkéntes,
az adatokat bizalmasan kezelem. Elére is koszonom egyiittmiikodését, megtiszteld
valaszait €s a kitoltésre aldozott idejét!

Tisztelettel: Adamik Marianna

2.) Jelen tanulmanya/iskolai végzettsége:
a./ 8 altalanos
b./ szakmunkas
c./ kozépiskola/gimnazium
d./ féiskola/egyetem

3.) Kérem, valassza ki, hogy On hol tartézkodik életvitelszeriien?
a./ varosban b./ faluban c./tanyan

4.) Foglalkozasat tekintve egészségiigyi dolgoz6?
a./igen b./ nem

5.) On szokott horgaszni, kirandulni/tirazni, kertészkedni, vagy varosi parkban
sétalni?
a./soha b./évente: 10 alatt  c./évente: 10-50 kozott d./évente: 50 felett

6.) On szerint milyen a kullancs idealis élettere?
a./ szaraz, napos b./ nyirkos, arnyékos c./ nem tudom

7.) Tudja-e, hogy mely teriileten fordulhatnak el6? Tobb valasz is lehetséges!
a./ erd6k/mezok d./ varosok parkjai c./ tengerpart d./ nem tudom

8.) Hol van az éléhelyiik?
a./ fak lombjai b./ aljndvényzet c./ homokos vizpart d./ nem tudom

9.) On szerint hordozhat-e a kullancs olyan koérokozékat, amelyek az embert
megbetegitik?
a./igen b./ nem c./ nem tudom

10.) Ha igen, milyen betegséget tudnak okozni? Tobb valasz is lehetséges!

a./ nem okoznak betegséget  b./ Lyme —kér  c./ Encephalitis (agyveldgyulladés)
d./ Hepatitis C
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11.) On szerint van-e védéoltas a kullancs altali lehetséges fert6zés valamelyike ellen?
12.) A csipést koveto par napban a Lyme-kort okozo fert6zés mar kimutathato?
a./igen b./nem c./nem tudom

13.) Kérokozot hordozé kullancs csipése esetén a fertozés biztosan bekovetkezik?
a./igen b./nem c¢/.nem tudom

14.) On védekezik-e természetjaras/horgaszat kozben a kullancsok csipése ellen?
a./ igen b./ nem c./nem tudom

15.) Ha igen milyen médon? Tobb valasz is lehetséges!

a./ riasztd spray, kendcs b./ B vitaminok szedése
c./ zéart ruhazat d./ atvizsgalas
e./ semmivel d./egyébmodon: ...,

16.) Van-e félelme arra vonatkozéan, hogy mi lesz, ha megcsipi egy kullancs?
a./ nem foglalkozom vele b./ érdekel, de nem tartok tbéle c./félek a csipés
kovetkezményeitdl

17.) Tudja-e, hogy mit kell tenni, ha kullancset talal a bérébe furodva? Tobb valasz is
lehetséges!

a./ Semmit, majd kimészik.

b./ Ki kell venni a kullancsot, a csipés helye majd meggydgyul.

c./ Orvoshoz kell fordulni.

d./Kullancskiszeddvel eltavolitani, iddpontot és a csipés helyét feljegyezni, megfigyelni.

e./ Sz6lnék valakinek: sziild v. tanar.

18.) Mit tenne, ha el akarna tavolitani egy kullancsot?

a./ Olajjal vagy kenéccesel kenném be, mert igy nem jut levegéhoz és kimaszik.
b./ Megfognam, €s balra tekerve kihtiznam.

c./ Kullancskiszeddvel megfogva eltavolitanam.

19.) Mire kell a legjobban vigyazni a kullancs eltavolitasanal?
a./ ne szakadjon be a ,.feje”  b./ fert6tlenitsiik le eltte a bort ¢/ ne nyomjuk meg a
testet

20.) Kérem, valassza ki a felsoroltak koziil, mely tiineteket észlelhetjiik Lyme-kor
esetén? Tobb valasz is lehetséges!

a./ nem tudom b./viszketés c./fejfajas d./hanyinger
e./izomfajdalom f./jellegzetes borpir  g./iziileti fajdalmak h./1az

k./magas vérnyomas l./nehéz légzés m./faradtsag/levertség i./nyirokcsom6 duzzanat
J./zavart viselkedés

21.) Csipést kovetéen jelentkezhet-e jellegzetes bérpir? Ha igen, mennyi idé utan?

a./ 0-1 hét b./ 1-2 hét c./ 2-4 hét d./ 4 hét v. tobb e./nem f./ nem
tudom
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22.) Borpir esetén, annak Kiterjedése mekkora lehet?
a./1-5cm b./ 5 cm-nél nagyobb kiterjedésii c./ nem tudom

23.) Fertozottségre utalé tiinetek esetén On kihez fordulna?
a./ rokon b./ haziorvos c./ szaKorvos:................ d./egyéb:..............

24.) On szerint okozhat-e a Lyme-kor iziileti gyulladast?

a./ igen b./ nem ¢/ nem tudom
25.) Okozhatja-e a szem megbetegedését?
a./ igen b./ nem ¢/ nem tudom

26.) Okozhat-e vesekarosodast?
a./ igen b./ nem ¢/ nem tudom

27.) Okozhat-e idegrendszeri karosodast?
a./ igen b./ nem ¢/ nem tudom

28.) Véleménye szerint a Lyme-kor gyogyithaté betegség?
a./ igen b./ nem c./ nem tudom

29.) Mit gondol? A Lyme-kért mely kizeg képes terjeszteni?
a./ szinyog b./patkany  c./ kullancs d./ emberrél-emberre e/ nem tudom

30.) Ont csipte-e mar meg kullancs?
a./igen b./nem c./nem tudok rola

31) Tud-e az ismeretségi korében valakit, akinél Lyme-kor betegséget
diagnosztizaltak?
a./igen b./ nem

32.) Ha emlékszik, kérem valassza ki észlelték-e valamelyik tiinetet a felsoroltak
koziil?

a./ nem tudom b./viszketés c./fejtajas d./hényinger
e./izomfajdalom f./jellegzetes borpir  g./iziileti fajdalmak h./laz

j./magas vérnyomds  k./nehéz légzés l./faradtsag/levertség  m./nyirokcsomo
duzzanat

n./zavart viselkedés

33.) Jellegzetes borpir esetén mekkora volt annak mérete?
a./1-5cm b./'5 cm-nél nagyobb kiterjedési c./ nem tudom

34.) Milyen modon jut hozza 1ij egészségiigyi jellegii informaciokhoz?
alinternet b/ TV c./radi6 d./ajsag  e./ismerésok f./ orvosi rendeld g./
egyéb......

35.) Igényt tartana-e boévebb informaciohoz jutni a kullancsok viselkedésének
megismerésére, a lehetséges veszélyek kialakulasara, valamint azok elharitasara
vonatkozoan?

a./igen b./ nem
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Ha van észrevétele, esetleg javaslata, kérem irja le!

K06szonom, hogy valaszaival segitette munkamat!

Adamik Marianna
egyetemi hallgato
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1.sz. melléklet

EEENOOOOOOO0
A
s

Lyme Borreliosis eldforduldsa régiok szerint a Kullancsbetegségek Ambulancigjan
megjelent 9540 beteg alapjan (Lakos €s Solymosi et al.). A térképen azok a betegek
szerepelnek, akik felismerték a kullancscsipésiiket, és biztosan tudtdk a csipés foldrajzi
helyét, valamint vagy a klinikum, vagy a szerologia alapjan igazolodott Borrelia-
fertozésiik. A csipéseket egy autostérképen jeloltek be a térkép altal hasznalt felosztas

alapjan. A szinskala a betegszamot jeloli (Solymosi Norbert dbraja).

Forras: Lakos 2012.
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2. sz. melléklet

A kullancs kifejlodéséhez
haromszori vérszivas 4 sziikséges

Az Ixodes ricinus életciklusai és taplalkozasa.

Forras: http://www.bagira.eu/eletmod/kullancs.html
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3. sz. melléklet

A kullancs szajszerve: a két csaprago kozt egy képlet, mely rogzitésre és vérszivasra

alkalmas.

Forras: http://www.flickr.com/photos/47725257@N02/5680750385
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4. sz. melléklet

Kullancs, taplalkozas kdzben

~.

Kullancs, vérrel teleszivott allapotban.

Forras: http://kullancsok.parazitak.hu/?pid=main&lang=
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5. sz. melléklet

Borrelia burgdorferi egy neuroborreliosisban szenvedd erdész liquorabdl sotétlatoteres

mikroszkoppal, direkt kenetb6l. Kb. 1000-szeres nagyitas.

Forras: Lakos 2012.
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6. sz. melléklet

Jellegzetesnek tartott, céltablaszerti EM also labszaron

Forras: Réthy Pal Korhaz Békéscsaba 2012.
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7. sz. melléklet

A fiil koriil kialakulé EM a gyermekkorra jellemz6. Az EM gyakran eltiinik, és a fiil
duzzanata fokozodik, kialakul a BL.

Forras; Lakos 2012.
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8. sz. melléklet

A bal labfejen két éve fennallo ACA

Forras: Lakos 2012.
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9. sz. melléklet

A kullancs eltavolitdsanak helytelen modja

Forras: Jambor 2011.
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10. sz. melléklet

A kullancs eltavolitdsanak helyes modja.

Forras:http://www.bagira.eu/eletmod/kullancs.html
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11. sz. melléklet

A video felvétel bemutatja, hogyan lehet egy kézzel biztonsagosan eltavolitani egy

kullancsot, ami mar befurodott a borbe. Cérnaszalat hasznal hozza.

Forras: http://www.youtube.com/watch?v=3eiqvNSeYWw
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Kérdoiv fontosabb kérdéseinek részletes elemzése

1.sz. tdblazat On szerint milyen a kullancs idedlis élettere?

Tablazatok

(a helyes valaszok zold szinnel kiemelve)

varosi (n=93) tanyan éI6 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozo (n=95) Osszesen (n=341)

6 % 6 % fé % f6 % fé %
nem tudja 10 11% 5 10% 15 15% 2 2% 32 9%
szaraz,napos 21 23% 10 20% 17 17% 23 24% 71 21%
nyirkos, arnyékos 62 67% 35 70% 71 69% 70 74% 238 70%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
2.sz. tablazat Hol van az él6helyik?

varosi (n=93) tanyan é16 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozo (n=95) Osszesen (n=341)

f6 % f6 % f6 % 6 % 6 %
nem tudja 0 0% 0 0% 3 3% 0 0% 3 1%
fak lombjai 11 12% 8 16% 25 24% 17 18% 61 18%
fak lombijai és aljndvényzet 19 20% 8 16% 13 13% 25 26% 65 19%
aljnovényzet 63 68% 34 68% 62 60% 53 56% 212 62%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
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3.sz. tdbldzat On szerint hordoz-e a kullancs olyan kérokozékat, amelyek az embert megbetegitik?

varosi (n=93) tanyan él6 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozo (n=95) Osszesen (n=341)

6 % 6 % f6 % 6 % fé %
igen 93 100% 48 96% 97 94% 95 100% 333 98%
nem 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
nem tudom 0 0% 2 4% 6 6% 0 0% 8 2%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%

4.sz. tdblazat Haigen, milyen betegséget tudnak okozni?

varosi (n=93) tanyan é16 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozd (n=95) osszesen (n=341)

f6 % 6 % f6 % 6 % f6 %
Encephalitis 3 3% 7 14% 6 6% 1 1% 17 5%
Lyme-kor 14 15% 14 28% 21 20% 5 5% 54 16%
Encephalitis és Lyme-kor 75 81% 27 54% 62 60% 88 93% 252 74%
helytelen valasz 1 1% 2 4% 14 14% 1 1% 18 5%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%

5.sz. tablazat On szerint van-e véddoltas a kullancs &ltali lehetséges fert6zés valamelyike ellen? - Encephalitis ellen

varosi (n=93) tanyan éI6 (n=50) didk (n=103) ell. dolgoz6 (n=95) Osszesen (n=341)

f6 % 1{¢] % 6 % fé % 6 %
Igen, Encephalitis ellen 75 81%| 40 80% 36 35% 83 87% 234 69%
helytelen valasz 12 13% 7 14% 37 36% 9 10% 65 19%
nem tudom 6 6% 3 6% 30 29% 3 3% 42 12%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
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6.sz. tdbldzat On szerint van-e véd&oltas a kullancs 3ltali lehetséges fert6zés valamelyike ellen? - Lyme-kér ellen

varosi (n=93) tanyan é16 (n=50) diak (n=103) eli. dolgozd (n=95) Osszesen (n=341)

f6 % f6 % 6 % 6 % 6 %
Nem, Lyme kor ellen nincs 27 29% 5 10% 15 15% 7% 54 16%
helytelen valasz 0 0% 0% 5 5% 1 1% 6 2%
nem tudom 66 71% 45 90% 83 81% 87 92% 281 82%
0sszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
7.sz. tablazat A csipést kovet6 par napban a Lyme-kort okozo fert6zés mar kimutathaté?

varosi (n=93) tanyan él6 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozo (n=95) Osszesen (n=341)

6 % 6 % 6 % 6 % 6 %
igen 32 35% 14 28% 36 35% 32 34% 114 33%
nem 33 35% 19 38% 21 20% 53 56% 126 37%
nem tudom 28 30% 17 34% 46 45% 10 10% 101 30%
0sszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
8.sz. tabldzat Korokozdt hordozd kullancs csipése esetén a fert6zés biztosan bekdvetkezik?

varosi (n=93) tanyan éI6 (n=50) didk (n=103) ell. dolgoz6 (n=95) Osszesen (n=341)

f6 % 6 % 6 % 6 % fé %
igen 18 20% 9 18% 23 22% 13 14% 63 18%
nem 58 62% 26 52% 57 56% 73 77% 214 63%
nem tudom 17 18% 15 30% 23 22% 9 9% 64 19%
0sszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
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9.sz. tdblazat On védekezik-e természetjards/horgdszat kézben a kullancsok csipése ellen?

varosi (n=93)

tanyan é16 (n=50)

diak (n=103)

eli. dolgozd (n=95)

Osszesen (n=341)

f6 % 6 % 6 % 6 % 6 %
igen 55 59% 28 56% 83 81% 68 72% 234 69%
nem 38 41% 22 44% 20 19% 27 28% 107 31%
0sszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%

10.sz. tdblazat Haigen milyen mddon? Tébb vélasz is lehetséges!

0sszesen

(n=341)

6 %
atvizsgalas 250 73%
riaszté spray hasznalata 181 53%
zart ruhazat 151 44%
B vitaminok 30 9%
semmivel 88 26%
véddoltas 5 1%

ebbdl 25-en csak riasztd spray-t haszndlnak, a tobbiek kombinalt védekezést

alkalmaznak
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11.sz. tdblazat Van-e félelme arra vonatkozdan, hogy mi lesz, ha megcsipi egy kullancs?

varosi (n=93) tanyan él6 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozo (n=95) Osszesen (n=341)

6 % 6 % f6 % 6 % fé %
nem foglalkozom vele 10 11% 11 22% 15 15% 10 11% 46 13%
érdekel, de nem tartok téle 47 51% 26 52% 64 62% 63 66% 200 59%
félek a kovetkezményektdl 36 39% 13 26% 24 23% 22 23% 95 28%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%

12.sz. tdblazat Tudja-e, hogy mit kell tenni, ha kullancsot talal a bérébe furddva? Tobb valasz is lehetséges!

varosi (n=93) tanyan é16 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozd (n=95) Osszesen (n=341)
f6 % 6 % f6 % 6 % f6 %
ki kell venni, majd meggydgyul 10 11% 18 36% 14 14% 11 12% 53 16%
orvoshoz fordul 5 5% 8 16% 7 7% 25 26% 45 13%
kullancskiszeddvel eltavolitja 78 84%| 24 48% 29 28% 59 62% 190 56%
szolna tanarnak v. sziilonek 0 0% 0 0% 53 51% 0 0% 53 16%
0sszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
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13.sz. tdblazat Mit tenne, ha el akarna tavolitani egy kullancsot?

varosi (n=93) tanyan él6 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozo (n=95) Osszesen (n=341)

f6 % 6 % 6 % f6 % 6 %
orvoshoz fordul 2 2% 4 8% 2 2% 0 0% 8 2%
kullancskiszeddvel eltavolitja 69 74% 25 50% 51 50% 68 72% 213 62%
egyéb modon* 22 24% 21 42% 50 49% 27 28% 120 35%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%

*megfogna, és balra tekerve kihlzna; olajjal-, zsirral-, alkohollal-, csavarlazitoval-, vagy gyufaméreggel kenné be, amit6l kimaszik; esetleg parazslé gyufavéggel

megperzselné

14.sz. tablazat Mire kell a legjobban vigyazni a kullancs eltavolitasanal?

varosi (n=93) tanyan é16 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozo (n=95) Osszesen (n=341)
f6 % 6 % f6 % 6 % 6 %
ne szakadjon be a "feje" 61 66% 35 70% 88 85% 37 39% 221 65%
fertotlenitsiik le elotte a bort 1 1% 1 2% 2 2% 2 2% 6 2%
ne nyomjuk meg a testét 31 33% 14 28% 13 13% 56 59% 114 33%
0sszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
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15.sz. tablazat Kérem, valassza ki a felsoroltak koziil, mely tiineteket észlelhetjiik Lyme-kor esetén? Tobb vélasz is lehetséges!

Ennél a kérdésnél a vélaszaddk szama Gsszesen 207 f6 | Vvarosi (n=64) | tanyan él6 (n=22) diak (n=36) ed. dolgozo (n=85) | Osszesen (n=207)
volt (ezt tekintettem 100%-nak). fé % fé % fé % fé % fé %
igen 46 72% 13 59% 20 56% 69 81% 148 71%
nem 18 28% 9 41% 16 44% 16 19% 59 29%
o0sszesen 64 100% 22 100% 36 100% 85 100% 207 100%
igen 31 48% 12 55% 8 22% 52 61% 103 50%
nem 33 52% 10 45% 28 78% 33 39% 104 50%
o0sszesen 64 100% 22 100% 36 100% 85 100% 207 100%
igen 29 45% 12 55% 10 28% 52 61% 103 50%
nem 35 55% 10 45% 26 72% 33 39% 104 50%
0sszesen 64 100% 22 100% 36 100% 85 100% 207 100%

igen 25 39% 11 50% 18 50% 34 40% 88 43%
nem 39 61% 11 50% 18 50% 51 60% 119 57%
Osszesen 64 100% 22 100% 36 100% 85 100% 207 100%

igen 14 22% 2 9% 5 14% 44 52% 65 31%
nem 50 78% 20 91% 31 86% 41 48% 142 69%
Osszesen 64 100% 22 100% 36 100% 85 100% 207 100%

igen 20 31% 5 23% 6 17% 33 39% 64 31%
nem 44 69% 17 77% 30 83% 52 61% 143 69%
Osszesen 64 100% 22 100% 36 100% 85 100% 207 100%




16.sz. tablazat Csipést kdvetSen jelentkezhet-e jellegzetes b8rpir? Ha igen, mennyi id§ utan?

varosi (n=93) tanyan é16 (n=50) diak (n=103) eli. dolgozd (n=95) Osszesen (n=341)

f6 % f6 % 6 % 6 % 6 %
nem 2 2% 1 2% 2 2% 0 0% 5 1%
nem tudja 35 38% 18 36% 63 61% 9 9% 125 37%
0-1 hét 34 37% 21 42% 15 15% 43 45% 113 33%
1-2 hét 11 12% 12% 19 18% 24 25% 60 18%
2-4 hét 7 8% 2% 4 4% 16 17% 28 8%
4 hétnél tobb 4 4% 3 6% 0 0% 3 3% 10 3%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
17.sz. tdblazat BGrpir esetén, annak kiterjedése mekkora lehet?

varosi (n=93) tanyan é16 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozo (n=95) Osszesen (n=341)

f6 % 6 % f6 % 6 % f6 %
nem tudja 31 33% 16 32% 58 56% 10 11% 115 34%
1-5cm 42 45% 23 46% 34 33% 39 41% 138 40%
5 cm felett 20 22% 11 22% 11 11% 46 48% 88 26%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
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18.sz. tablazat Véleménye szerint a Lyme-kor gyodgyithatd betegség?

varosi (n=93) tanyan é16 (n=50) diak (n=103) eli. dolgozd (n=95) Osszesen (n=341)
f6 % f6 % 6 % 6 % 6 %
igen 54 58% 33 66% 53 51% 78 82% 218 64%
nem 19 20% 2 4% 17 17% 11 12% 49 14%
nem tudja 20 22% 15 30% 33 32% 6 6% 74 22%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
19.sz. tablazat Ont csipte-e mar meg kullancs?
soha nem évente kevesebb, évente 10-50 évente tobb, mint 50
tartézkodik mint 10 alkalommal alkalommal alkalommal ..
szabadban tartézkodik tartézkodik tartézkodik Osszesen (n=341)
(n=6) szabadban (n=72) | szabadban (n=137) | szabadban (n=126)
6 % 6 % 6 % fé % fé %
igen 0 0% 36 50% 63 46% 77 61% 176 52%
nem 2 33% 31 43% 55 40% 43 34% 131 38%
nem tud rola 4 67% 5 7% 19 14% 6 5% 34 10%
Osszesen 6 100% 72 100% 137 100% 126 100% 341 100%
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20.sz. tdblazat Milyen mddon jut hozza uj egészségligyi jellegl informacidkhoz? Tobb valasz is lehetséges!

Osszesen
(n=341)

6 %
internet 212 62%
tv 183 54%
Ujsag 127 37%
orvosi rendel6 117 34%
ismer6sok 92 27%
radio 75 22%
szaklap 4 1%

21.sz. tablazat Igényt tartana-e b6évebb informacidhoz jutni a kullancsok viselkedésének megismerésére, a lehetséges veszélyek kialakuldsara, valamint azok
elhdritdsara vonatkozdan?

varosi (n=93) tanyan é16 (n=50) didk (n=103) eli. dolgozo (n=95) Osszesen (n=341)
f6 % f6 % f6 % 6 % 6 %
igen 58 62% 31 62% 51 50% 59 62% 199 58%
nem 35 38% 19 38% 52 50% 36 38% 142 42%
Osszesen 93 100% 50 100% 103 100% 95 100% 341 100%
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