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Hazai (orszagos) jarvanyugyi adatok a CDI-rdl

* Fertozobeteg-jelentd rendszer
— Jarvanyok
— Enteritis infectiosa, korokozd: C. difficile [1998-2012]

 Nemzeti Nosocomialis Surveillance Rendszer (NNSR)
— Nozokomialis jarvanyok
— Egészségligyi ellatassal osszefliggd CDI:
e 2009. nov.: Onkéntes jelentés az NNSR MRK modulba

e 2011. marc.:  Jelentés Orszagos Tisztif6orvosi
korlevélben elrendelve (jelentés mddja a
CDI Moddszertani levélben)

e 2012. m3j.: Jogszabaly altal el6irt, kotelez6 jelentés

* Az eii. ellatassal osszefuiggo fert6zések és antimikrobialis
szer alkalmazas eurdpai pont prevalencia vizsgalata (EU PPV)

— Magyarorszagon 2012. majusaban
— 29 korhaz (orszagosan reprezentativ minta)
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ORSZAGOS EPIDEMIOLOGIAI KOZPONT

Epidemiclogial Infoarmacios Hetilap

AZ ORSZAGOS EPIDEMICLOGIAI KOZPONT,

AZ ORVOSI MIKROBIOLOGIAI SZAKMAI KOLLEGIUM ES
AZ INFEKTOLOGIAI SZAKMAI KOLLEGIUM

MODSZERTANI LEVELE

A CLOSTRIDIUM DIFFICILE FERTOZESEK
DIAGHNOSZTIKAJAROL, TERAPIAJAROL ES MEGELGZESEROL
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C. difficile ribotipizalasi vizsgalatok —

orszagos feladatmegosztas 2013.01.01-tol

Az Orszagos Epidemioldgiai Kozpontba kell kiildeni a kitenyésztett
torzset (székletmintat) az alabbi esetekben:

— egy adott kérhazban, adott id6szak alatt CDI halmozddas figyelheté meg,
— idGsek otthonaban/zart kozosségben/szocidlis otthonban el6fordulé CDI

halmozddas esetén.

A Szegedi Tudomanyegyetem Klinikai Mikrobioldgiai Diagnosztikai
Intézetébe kell kiildeni a kitenyésztett torzset (székletmintat) az
alabbi esetekben:

sulyos, adekvat terapiara nem javulé CDI esetén,

tobbszori CDI rekurrencia/reinfekcid esetén,

toxicus megacolon esetén,

fluoroguinolon- vagy metronidazol-rezisztens torzs esetén,

igazolt CDI-t kovet6 1 hénapon bellli exitus esetén, ha a torzset a
laboratorium megdrizte.

www.oek.hu, CDI Mddszertani Levél 2011
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Enteritis infectiosa, korokozé: C. difficile,
2004-2010

Bejelentésre keriilt C.difficile okozta enteritis infectiosa esetek az apolas helye
szerint (kérhazban vagy otthon apolt), Magyarorszag, 2004-2010
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Egyes enteropathogének okozta nozokomialis
jarvanyok, 1986-2011% (-1 teisv)
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Hajdu, Borocz, Sz6nyi: Nosocomial outbreaks of CDI — a rapidly emerging problem in Hungary. ESCAIDE 2011



C. difficile okozta nozokomialis jarvanyok

e 2011.I. féléeveig bejelentett 25 nozokomialis CDI jarvany

elemzése

* Apolt: 267 eset / 2466 exponalt (10,8%)
18 haldleset (6,7%)

* Ei. dolgozo: 3 eset / 731 expondlt (0,4%)

 Median esetszam: 10 eset (tartomany: 2-27)

 Medianid6tartam: 27 nap (tartomany: 5-84)

* Terjedés: direkt és indirekt kontaktus

e QOsztalyok: belgydgy (40%), hosszu apolas (12%),
sebészet (12%), neurol/pszich (12%),
ITO (4%), egyéb (20%)

 PCR-ribotipus: 027 (két jarvany)

Hajdu, Borocz, Sz6nyi: Nosocomial outbreaks of CDI — a rapidly emerging problem in Hungary. ESCAIDE 2011



Egészségugyi ellatassal osszefliggé CDI,
NNSR 2011-2012*

Bejelentett esetszam:
— 2011.év: 1803 (tisztitott adat)
— 2012. év: 4506 (*el6zetes adat)

Jelentd intézmények
— 2011.év: 69 fekvGbeteg-intézmény 81 telephelye
— 2012. év: 84 fekvobeteg-intézmény 100 telephelye

CDI esetszdm / intézmény:
— 2011.év: min 1, max 225 (atlag: 26, median: 7)
— 2012.év: min 1, max 619 (atlag: 52, median: 15,5)

Osszhalalozas:
— 2011.év: 367 (20%)
_ 2012.év: 1008 (22%)



Bejelentett CDI esetek havonkénti megoszlasa,
NNSR 2011-2012*

(mikrobioldgiai megerdsités datuma alapjan)
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Bejelentett CDI esetek demografiai jellemzoéi

e 2011. év 2012. év*

NEM
Férfi
NG

KORCSOPORT
<40 év

40 — 59 év
60— 79 év
>80 év

* ElGzetes adatok

808
995

86
259
838
617

n=1803
(45%)
(55%)

n=1800
(5%)
(14%)
(47%)
(34%)

n=4337
1989  (46%)
2348  (54%)

N=4496
219 (5%)
581  (13%)
2171  (48%)
1525  (34%)



Bejelentett CDI esetek felvételes osztalytipusa

10 LEGGYAKORIBB
OSZTALYTIPUS

Belgydgyaszat
Infektoldgia
Tlidégydgyaszat
Intenziv terapia
Gasztroenterologia
Sebészet
Kardioldgia
Rehabilitacio
Tartds apolas

Nephroldgia

* El6zetes adatok

480
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93
126

80
65
75
52
38
43

n=1683

(29%)
(19%)
(6%)
(8%)
(5%)
(4%)
(5%)
(3%)
(2%)
(3%)
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868
331
255
247
231
192
156
153
117

n=4360

(22%)
(20%)
(8%)
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(6%)
(5%)
(4%)
(4%)
(4%)
(3%)



Bejelentett CDI esetek klinikai formai

KLINIKAI

MEGJELENESI n=1803 N=4506
FORMAK**

Hasmenes 1617 (95%) 4135 (92%)
Colitis 125 (7%) 344 (8%)
Pse.u.domembranosus 114 (7%) 150 (3%)
colitis

Toxikus megacolon 19 (1%) 20 (0,4%)

* El6zetes adatok
** Tobb valasztas lehetséges



Bejelentett CDI esetek kimenetele

KIMENETEL n=1482 n=4131

Gydgyult 822  (55%) 2447  (59%)
Meghalt 367 (25%) 1008 (25%)
Athelyezve 282  (19%) 676 (16%)

* ElGzetes adatok

A bejelentés szerint a CDI a halal oka vagy a halalozassal
osszefiigg:

- 2011. év: 48 eset

- 2012.év: 126 eset



Jelentd kdrhazak eloszlasa CDI incidencia (10 000 betegre) és
incidencia s(irtiség (100 000 apolasi napra) alapjan, 2011. évben

Kérhazak szama
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Kdérhazi CDI incidencia 10 000 kibocsajtott betegre

Koérhazak szama

I_T_F_I#

5,0 10,0 15,0 20,0 25,0 30,0 35,0 40,0 54,0
Kérhazi CDI incidencia 100 000 apolasi napra




Bejelentett CDI esetszam és incidencia
régios bontasban, 2011. évben (N=1803)

Kibocsajtott CDI eset / Teljesitett CDl eset /

Régio Jelent(?tt betegek . 10 0,90 apolasi napok 100 000

CDI esetszam (%) A kibocsajtott R Y, va .

szama szama apolasi nap
beteg
Dél-Alfold 353 (19,6) 284 324 12,42 1 885 855 18,7
Dél-Dunantul 204 (11,3) 199 155 10,24 1349410 15,1
Eszak-Alfold 169 (9,4) 305374 5,53 1870 645 9,0
Eszak-Magyaro. 117  (6,5) 232 486 5,03 1945 144 6,0
K6zép-Dunantul 93 (5,2) 183 897 5,06 1463172 6,4
Ko6zép-Magyaro. 753  (41,8) 670436 11,23 5043 987 14,9
Nyugat-Dunantul 114 (6,3) 170419 6,69 1354 312 8,4
Osszesen 1803 (100) 2 046 091 8,81 14 912 525 12,1
MRSA: 4,01 / 10 000 kibocsajtott beteg

5,46 / 100 000 apolasi nap

MRK: 11,4 / 10 000 kibocsajtott beteg
15,5 / 100 000 apolasi nap




Eli. ellatassal 6sszefliggd CDI incidenciak egyes EU

tagallamokban
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Az el. ellatassal osszefliggo fert6zések (HAI) és
antimikrobialis szer alkalmazas europai pont prevalencia
vizsgalata (EU PPV)

Standard moddszertan és esetdefiniciok (ECDC)
Magyarorszagon 2012. majusaban

29 korhaz, 10 180 beteg bevalasztasa

Atlagos HAI prevalencia

— 4,5% (95% Cl: 4.0-5.2%) [462/10 180]

Atlagos CDI prevalencia

— 0,5% (95% Cl: 0.3-0.9%) [53/10 180]

CDI/HAI ardny

— 10,8% [53/462] (vs 6sszeurdpai CDI/HAI arany: 3,6%)
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Eurdpai CDI surveillance (ECDIS-Net)

e 2013. majusatdl tesztfazisban (Mo.: 2 intézmény)

* Alap protokoll

— 3 hdénapos folyamatos intézményi CDI surveillance
— Betegalapu epidemioldgiai adatgydjtés

e Kiterjesztett protokoll:
— Az alap protokollra épul, opcionalis

— Intézmeényenként max. 10 betegtdl részletes
epidemioldgiai adatfelvétel (CDI kockazati
tényezOk, alapbetegségek) és mikrobioldgiai vizsgalatok
(PCR-ribotipus, A/B/binary toxin, AB érzékenység)



Eurdpai CDI surveillance (ECDIS-Net)

Hozzaadott érték a jelenlegi NNSR CDI modulhoz

— A mas el. intézménybdl behurcolt és a ,,sajat”
intézmeényben kialakult CDI-esetek mellett bevonja a
korhazi felvételre kertulé hosszu apolasi idejl
intézmeényben szerzett és a teruleti CDI eseteket is

— Az incidens (Uj) esetek mellett bevonja a 8 héten belil
visszatérd CDl-eseteket is

— Surveillance mintdk/torzsek gy(ijtése, relevans
mikrobioldgiai adatok az epidemioldgiai adatok mellett



Teruleti CDI esetek

Enteritis infectiosa bejelentés lezarasaval nincs orszagos
adat a gyakorisagrol

Szakirodalmi adatok szerint jelent6s résziknél nincs
megel6z6 antibiotikum alkalmazas vagy korhazi
tartozkodas

Egy részuk potencialisan el. ellatassal 6sszefliggd

CDI, mint zoonozis ?
— Jelenleg nincs bizonyiték élelmiszerrel valé terjedésre
— Nincsenek teruleti CDI jarvanyok

— Egyes emergens PCR-ribotipusok (pl. 078) megtalalhatoak
malacban, marhaban (zoonotikus potencial megvan)



Osszefoglaldas

Az el. ellatassal dsszefliggd CDI kiemelkedd korhazi-jarvanylgyi
probléma hazankban

Novekvd esetszam és incidencia, magas prevalencia

— Terjedés (027 PCR-ribotipus), tobb mikrobioldgiai vizsgalati
kérelem, jobb diagnosztika, jogszabaly szerint kotelez6 jelentés

JOl mikodéb kérhazi CDI surveillance orszagos szinten
— Tovabbi fejlédés az eurdpai CDI surveillance-hoz valo csatlakozassal

Jelent8s regionalis és intézményi kiilonbségek az incidenciaban
— Egyetemi kozpontok, referencia labor
— Egyes osztalytipusok megléte (pl. fert6z6 osztaly)
— Vizsgalatkérési rutin, diagnosztikus kapacitasok
— Antibiotikum alkalmazas és infekciokontroll gyakorlat
— Jelentési fegyelem



Sziikséges lépések

Iranyitas és menedzsment
— Targyi és személyi feltételek felmérése

Laboratoriumi diagnosztika, mikrobioldgiai vizsgalatok

— Betegdgy melletti diagnosztika - C. difficile (kombinalt) gyorsteszt - alkalmazasanak
tamogatasa; orszagos ribotipizalasi kapacitas bovitésének tamogatasa

Terapia
— Ujonnan elérhetd terapias eljarasok (pl. széklettranszplantacid) és gydgyszerek (pl.
fidaxomicin) hazai alkalmazasi protokolljanak kidolgozasa

Infekciokontroll
— Intézkedések foganatositasa és ellenbrzése, intézményi CDI riasztd rendszer

Antibiotikum politika
— Orszagos stratégia kialakitasa, intézményi gyakorlatok fellilvizsgalata

Oktatas-képzés
— EU. dolgozdk és betegek (infekciokontroll), kotelezd tovabbképzések az el. ellatas
minden szintén (antibiotikum alkalmazas)

A 2011. évi CDI Mddszertani Levél fellilvizsgalata és madositasa
— Diagnosztika, terapia, megel6zés






