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"A természet hatalmas, az ember parany.
Ezért az ember léte attdl fligg,
milyen kapcsolatot tud teremteni a természettel,
mennyire érti meg és haszndlja feld@ta sajat hasznara."

(Szent-Gyorgyi Albert)

1 Bevezetés

1.1 Problémafelvetés

A XX. szazad masodik feléta fizikai kdrnyezetben végbement rgggi valtozasok
mélyrehatdéan befolyasoltak az ember tarsas, vatakwituralis kornyezetét. EQy orszag
népességenek egészségi allapota befolyasolja asggagiderejét. Ezért a legtdbb orszag,
igy hazéank alaptérvényében is értékként kerllt kiésre az egészséget tdmogatd
kornyezet biztositdsanak céljaviihdenkinek joga van a testi és lelki egészsédhefa
jog érvényesulését Magyarorszag genetikailag méatbsi éblényekél mentes
mezgazdasaggal, az egészseéges eélelmiszerekhez ésodwizhéz valdé hozzaférés
biztositasaval, a munkavédelem és az egészsédiatys enegszervezésével, a sportolas és
a rendszeres testedzés tamogatasaval, valamintrydadet védelmének biztositdsaval
segiti eb.”?. A tarsadalom értékrendszetéfiigg azonban az, hogy valamely jelleshz
betegségnek tekintliink-e. Ez a tarsadalmilag elfotjagiészségkéfitolyan eltérést jelent,
amely az élettartamot csokkenti, vagy az életisdget rontja. A megvaltozott egészségi
allapotot az egyén, vagy a kornyezete észlelelen dolgozatomat a normativista
egészségmeghatarozasudos, R. J. 1959), valamint az egészseg-betegség kontinuum
elmélet (NSEL, P.M. 1998) figyelembe vételével készitettem. Eszeamegészseéq, illetve
a betegség allapota annak a sikernek vagy kudaeckhidkjezidése, amelyet a szervezet ér
el, mikézben difeszitéseket tesz adaptivan megvélaszolni a koehyéiivasait.
Ugyanakkor, adott igbontban az egyén egészségi allapotat az egészaipbg
kontinuum mentén elfoglalt helye jellemzi. Azonbaia, az értékrendszeriink médosulasa

kihat a betegségfogalmunkra is, és kdvetkezéskégapisnvaltoztatja azt.

! SZENT-GYORGYI A. 1983: Vidlogatott tanulmdnyok. Gondolat Kiadd, Budapest, p. 243.
2 Magyarorszag Alaptorvénye 2011. Magyar Kozlony, 43. sz. p. 10663.
* http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Betegs%C3%A9g (2013. 01. 24.)
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A népesség egeszsegi allapotatdisgesen az olyan interakciok hatadrozzak meg,
amelyek kovetkeztében a levegbiologiai-kémiai Osszetétele megvaltozik, amely
hosszutavon, szinergikus modon fejti ki a hatdsigmelt eredménye van a troposzféraval
valé kontaktusnak, ugyanis légzéskor a lévegnoésége kozvetlentl nem kontrollalhato.
Ekképpen a jelentkéznegativ hatdsok lokélisan észlethek, legbképpen légutakban
jelentkeznek. Hosszutavon léguti tinetek megjelengshato, a kébbiekben kronikus
betegségek manifesztalédhatnak.

Kutatasom soran az ember egészségkarosodasanak eseteivel foglalkoztam,
amelyek a levefy bioldgiai szennyezettségének kovetkeztében akkuki. A leved
humén hatasai kozul kiemelehaz allergids eredétléguti betegségek indukélasa. A
genetikai adottsag, atopia megléte esetével szenzibilizalodik a szervezet, és az
allergias betegség tlnetei megjelennek. Doktorekézésem fokuszpontjaba az egyén
életminrbségét nagymeértékben negativan befolyasold, az aiskelvékenységekre és a
munkavégzésre is szamotbewn akadalyozo hatassal bir@g®BACH, S. L. et al.2007és
2005) rhinitis allergica kerult.

A téma vizsgalatanak aktualitasat indokolja, hogyEaropai Unidban, és hazankban
is, az alacsony letalitasu, az életet nem veszigezmultifaktorialis jelled allergias
léguti megbetegedések jeléattarsadalmi, gazdasagi, egészséglgyi kérdésttgakdn
Tovabba egész EurOpaban adfiondozé intézetek morbiditasi adatainak tikrében az
allergias rhinitis népbetegségnek szamit. A WHGsbik@datai szerint a vilagon kézel 400
milli6 ember kizd az allergias natha tlneteivel,ebmt az allergias eredetasztma
rizikofaktoraként is azonositottak, és letalitassghrhat. Mindezt alatamasztja az a tény
is, hogy az Eurdpai Unio kiemelt figyelmet szentet emlitett témakornek, a 6.
Keretprogramban megfogalmazodott az allergias éidoktegségekre iranyuld kutatasok
altalanos szinvonalanak és relevancigjanak néveR&®l-ben egész Eurdpara kitetjed
kutatoi konzorcium alakult me@lobalis Allergia- és Asztmaellenes Europai Halozat
(GA?LEN) néven, amely 14,4 millié euréitkddési tamogatast kapatt.

A Kecskeméti Biskola Tanitokép& Foiskolai Kar Kornyezeti és Testi Nevelési
Intézetének oktatojaként, tbbb mint egy évtizedaultmanyozom az ember és
kornyezetének kolcsonhatasait, valamint ennek kézenényeit. Erre kivald példaként
emlithet) a pollenallergia, hiszen multifaktorialis kdlcsé@ths eredményeképpen jelenik

* WAO White Book on Allergy
http://worldallergy.org/UserFiles/file/WAO-White-Book-on-Allergy web.pdf (2012.05.22)
> http://ec.europa.eu/research/leaflets/enlargement/page 56 hu.html (2012.05.22.)
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meg, ugyanakkor megnoveli a tovabbi allergias ®kddalakulasanak kockazatat is. A
prevencios tevékenység lényegét Sallai Laszl6 teééogalmazza meg, azaz ,Valtoztatni
akkor kell, amikor még nem kell, mert amikor matl kekkor mar kés.” A kdrnyezeti
nevelési és az egészsegfejlédrvekenységem soran szamtalanszor tapasztaltayy,aho
lokdlis kornyezeti érintettség intenzivebb human tividkssal péarosul. Ennek
eredményeképpen novekwkontrollt szereznek az egyének a sajat egészséglak,
ugyanakkor rendelkeznek a szilkséges és hitelesmatiokkal, tovabba ismerik a
valasztasi lehéségeiket. A tarsadalom is érdekelt ebben, mertvighk életmodunk
egészségesebbé vagy egészségtelenebbé, azaz ahwitgaértékrendszerinkib addédéd
kilonbségek alapjan meghozzuk az életvitelinkreatkwzd dontéseinket, valasztunk az
alternativak kozott.

Ehhez azonban fel kell tarni a komplex foldrajziben az egészségi allapot sajatos
jellemzsit, valamint a betegségi allapotot befolyasolé ddedsmi tényeéket. Mindez
kihatassal van a betegséghez kapcsol6do tevékeskys@gszséglgyi, gazdasagi, oktatasi,
kutatasi szférakban megjetentertleti kulonbségeire, egyétlenségeire. Ezaltal a
prevencios folyamat komplexszé tehedmely az egyén, valamint a tarsadalom szamara is

pozitiv hozadékkal jar.

1.2 A kutatds targya, a téma lehatarolasa

A kutatas soran tanulmanyozott problémakort, a Kemfidldrajzi tér és a tarsadalom
interakcigjat a geografia rendszertanan belll eggegidldrajzi aspektusbol vizsgalom. Ez a
fiatal (1952-6l elismert), 6nall6 tudomanyszakdg a népesség s@éisallapotanak és az
egészséqugyi rendszernek térbeli kapcsolatrendsketé@tja, valamint az interakcid
kovetkeztében kialakult egészségi allapot jellegzsdgeit analizalja, tovabba az
egészségkultura és a hozza kdthatsadalmi jelenségek megismeréséhez jarul h&zza (
V.—TOTHJ.2007).

A kronikus, nem TBC-s titibetegségeken bellll, az atmoszférads@yi valtozasabol
adodo allergén hatas éthegesen a lé@szervrendszer érintettségén keresztil valdsul
meg. A pollen altal kivaltott allergias megbetegezleé © megjelenési formai: asthma
bronchicale, rhinitis allergica, conjuctivis allezg, dermatitis atopica (EBER |. 2007,
PATAKI G. 2003). A bel-és kulfoldi epidemiol6giai adatakesnt a legnagyobb allergias
betegcsoport, az allergids rhinitis ("natha"). Ezér kutatdsom a rhinitis allergica

betegséghez kothiegeografiai folyamatok magyarorszagi vizsgalatdydwm elitérbe.



A noOmenklatira és a klasszifikacio tekintetében atedpségek nemzetkozi
osztélyozéséara szolgélo kdédrendszer tizedik rejétziBNO X.) vettem alapul. Amely
szerint J3010 jeldléssel akllergias rhinitis pollenél szerepel, tovabba a WHO altal
megfogalmazotthinitis allergica definicigjat alkalmaztam.

Az allergias rhinitis tineteit leggyakrabban adeygének magas koncentracioja valtja
ki szezonalisan pl.: pollenek, gombasporak. Hazankellem#en harom pollenszezont
kulonitink el. A kora tavaszit (marcius-aprilis)tevasz vegi-nyarit (aprilis-augusztus), és
nem utolsosorban a nyarvéggzit (julius-oktéber) (FRSCHBERGA.— KADOCSAE. 2009).

Perennialis allergénként a haziporatkak, allairdkz, ritkdbban nutritiv allergének (tej,
tojas, dio stb.) fordulnak &I

Az egeészségi allapot meghatarozasa sokéd szubjektiv. Azonban ma mar az
egészségi allapot mérésére mutatok egész soraeralelkezésre. Erdemben a rhinitis
allergica megbetegedés gyakorisagat a statiszaitaiok kozil a morbiditasi mutatéval
lehet jellemezni.

Tovabbi két statisztikai aranyt is alkalmazhatunk neegbetegedési viszonyok
jellemzésére: a prevalencia, valamint az incide@dikét.

A vizsgélat térbeli keretét az orszagos, illetvemagyei szint alkotja, valamint
esettanulmanyt készitettem a Kecskeméti kistérsdgpiiléseire vonatkozéan, mint
mintateriiletre. Ehhez a Bacs-Kiskun Megyei Onkorymah Tudgondozoi
szakrendelésének betegregiszteri analizisét vagedte

A disszertacioban bemutatasra kerlll orszagos sezirde 1999-2007 Kkozotti
idéintervallum, mig a kecskeméti mintateriileten az 9E2906-ig terjed idészak
elemzését végeztem. A vizsgalatobeli keretének kezghontja 1999, mert az
egészségugyi elektronikus, egységes dokumentacafekiiasa, azaz a megbizhato
adatbazisok eit az idponttdl allnak rendelkezésre. Azolkeli keret zarépontjanak
valasztasa két ok miatt valt sziikségessé, ugyaid0é-os év végéig a léguti allergias
panasszal rendelkéz motivaltak voltak a gondozdintézeti megjelenésben

Egyrészt a szakmai protokollban rdgzitett vizsgddaak koszonhéen lokalizalni
lehetett a tlneteket kivaltd allergén(eke)t, tovdlalz emelt szifit tarsadalombiztositasi
gyogyszerar-tamogatas igénybevételének feltételé aogondozodintézetekben tortén
megjelenés és regisztralas. A 2007-esléddzdsdéen azonban az erre a betegségcsoportra
alkalmazott gyogyszerek (pl. antihisztaminok) taatéga jelerdis mértékben lecsdkkent,
valamint a leggyakrabban alkalmazott termékek @ragagok) kikeriltek a tamogatott

kategoridbdl. Tovabbi valtozas, hogy a termékekadgyobb hanyada szakorvosi recept

-8-



nélkdl is kiadhatéva valt a gyogyszertarakban. Msatr a 2007. februar 15-én toién
vizitdij bevezetése is csokkentette a betegek goiidtEzetben torténmegjelenésének
motivaltsagat. Habar 2008. marcius 31-ével megstéste kerilt a vizitdij, ezen évek

valtozo betegforgalma korrekt analizisre nem adtistéget.

1.3 Célok

A doktori értekezés kutatasi témaja a hazai poliedukalta rhinitis allergica
morbiditas (J3010) tertleti kulonbségeinek bemsttaa kialakult egyeéilenségek
valtozasanak feltarasa, valamint tarsadalmi vetiilt vizsgalata. Az alapwekiindulasi
probléma, hogy kozel fél évszazada tart a léglergihs betegség morbiditasanak
ndévekedése Magyarorszagon, ezzel egyiit tarsadalmi-gazdasagi teher is.

A kutatas elkészitése soran felmertlt bennem az igény, hoggattépet adjak:

* a téma egészségfoldrajzi kutatdsbzehényeibl, mddszertani hatteré; a
vizsgalatot korlatozo tényékrol

 a pollen altal kivaltott allergias rhinitis morbidsdnak megyei szinten
jelentked térbeli kilbnbségedt a rendelkezésre allo adatok alapjan

* a morbiditasi eltérések tendenciajdban rovid tapdentkes valtozasokrol a
1999-2007-ig tarto itkzak vizsgalataval

e arrdl, hogy a megyék szintjén jelentkezik-e betggkencentracio, illetve ez
idében hogyan médosul

+ a feldttek és a fiatalok populacidi esetében milyen wrikilonbsegek
mutatkoznak

» Bacs-Kiskun megye Kkistérségei esetében a morbéditds tapasztalhatd
kilonbségeldl

* a kutatasi témahoz kapcsolodo tarsadalmi szférikit@lsarol

« a Kecskeméti kistérség telepuléseire vonatkozoanrhimitis allergica
morbiditdsaban tapasztalhaté kulénbséglekra Bacs-Kiskun Megyei
Onkormanyzat Kecskeméti Tégondozd Intézetének rendelkezésre allé
betegforgalmi adatbazisa alapjan (1998-2006)

Az értekezésben a célok elérésének érdekébenlaz ktinkrét kérdésekre kerestem a

valaszt:



* Hogyan kertilnek a globalis kutatasok kdzéppontjabpollen okozta léguti
allergias megbetegedések?

* Hogyan valtozott hazankban a rhinitis allergica etnmorbiditasa 19992007
kozott?

* Van-e szignifikans kilonbség a féinpopulacié esetében a rhinitis allergica
morbiditasat tekintve a megyék szintjén?

» Kimutathat6-e a pollen okozta allergias rhinitise&n région belil szignifikans
eltérés?

 Hazank megyéiben tapasztalhato-e kiulonbség a mhiratlergica ismert
morbiditasanak valtozasaban?

« Jelentkezik-e kilénbség a gyermekpopulacié és rgtffeiarsadalom rhinitis
allergica ebfordulasi gyakorisdga kozo6tt a megyek szintjen?

* Van-e kulonbsé@acs-Kiskun megye kistérségei kozott a pollen akdunitis
allergica morbiditasaban gyermekek esetében?

« Kimutathato-e 0sszefliggéas Kecskeméti kistérseég telepuléseinek lakosai
esetében a regisztralas és a telepllés Kecskéimalb tavolsaga kozott?

« Kimutathaté-e szoros dsszefliggés a rhinitis altexdelepilésenként észlelbiet
gyakorisaga és a kilterlletekyinelés alol kivett teriletek aranya kozott?

« Kimutathat6-e szoros ¢sszefiiggés a teleplléskategdraz észlelhétrhinitis
allergica gyakorisaga kozo6tt?

« Jelentkezik-e eltérés a pollen okozta rhinitis rgliea korcsoportonkénti, és
nembeli eloszlasaban a telepliilési és az orszagék €dzott?

1.3.1 A kutatas iranyat meghatarozo indulé hipotézisek

Kutatomunkam céljait az alabbi kiindulé hipotézise&tivaltak, illetve hataroztak meg:

H,: Az allergias rhinitis megbetegedés tomegessésadtévetkeztében szélesebb kdrben
terjedtek el a biologiai levégzennyezésre vonatkoz6 kutatasok. A nagy morbiditas
térségekben a huszadik szazad végeén jelent medleagics eredéi betegségekkel
0sszefugg tarsadalmi jelenségek, folyamatok vizsgalata.

H,: Az allergias rhinitis érzékenyidést kivaltd elédleges tényagének tekintett pollen,
amely eloszlasanak térbeli meghatarozottsaga Miadglyarorszagon a megyek kozott
a betegség gyakorisagaban jebsriktilonbségek alakultak ki.
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Hs: A rhinitis allergica morbiditdsaban a megyek kibziennallé terileti differenciak
idében allandénak bizonyulnak.

Ha: A rhinitis allergica gyakorisaga azonos elosztasitazatot mutat a gyermekpopulacio
és a feldtt tarsadalom esetében is.

Hs: Bacs-Kiskun megye kistérségeibend éfjyerekek esetében a rhinitis allergica
eléfordulasi gyakorisaga egyenletes eloszlast mutat.

He: A Kecskeméti kistérség népességében az orszaglysnmfatokkal megegyéz
tendencidk érvényesilnek a pollen okozta rhinilisrgica morbiditasaban kor, nem
dimenziok mentén.

H7: A Kecskeméti kistérség telepuliléseir Elkosok a telepilések tavolsagatdl fliggetlentl
azonos gyakorisaggal jelentek meg astjmhdozodintézeti szakrendelésen.

Hs: A Kecskeméti kistérség telepulésein rhinitis rajiea telepulésenkénti gyakorisaga
megegyezik, és a vizsgalibszakban azonosnak mutatkozik.

Ho: A rhinitis allergica telepllésenkénti gyakorisafjmyg a kiltertletek nagysagatol, a

miivelés aldl kivett tertiletek aranyatol, és a telépkiitegoriatol.

1.4 Az értekezés szerkezeti felépitese

A doktori disszertacid6 a kutatasi céloknak, illete tudomanyos tradicionak
megfeleben egy elméleti (szakirodalmi masodelemzés) és ggpkorlati (empirikus
elemzeés) egysegball.

A bevezetésben a tudomanyos problémabdl kiindubl&rbm a téma aktualitasat,
jelentbségét. Rogzitésre kertilnek a kutatasi célok éssadiléfejezetben a teljesitésikhoz
alkalmazott mddszerek, az értekezés alapfogalmaliamint az adatok analiziséhez
szikseéges hattérinformaciok.

A disszertacio harmadik fejezete adja a kutatasiatéelméleti megalapozasat a
kutatastorténeti attekintés kovetkeztében, amelgrka hazai és az idegen nyelv
szakirodalomra is. Harom gondolati iv mentén toktiéendszerei attekintés:

s bemutatom azon hazai és nemzetk6zi tudomanyos akotat eredményét,
amelyek a kornyezetszennyezés léguti betegségekjett hatasat elemzik

% vizsgadlom a pollen indukéalta allergias eréddietegségeket befolyasolo
tényesdk problémakaoreét

s ravilagitok a betegségi allapottal 0Osszefiiggarsadalmi jelenségek,
tevékenységek halézatara, amelyekben a geografi@incektracio-

dekoncentracio tettenérléet
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Az értekezés drészében, azaz a 4. fejezetében bemutatasra Keréaldaitatasom
eredményei, amelyet két eldétérségi szinten (orszagos, megyei) értelmezeldbiod a
Kecskeméti kistérségi esettanulmanyban feltaromollemp indukalta rhinitis allergica
morbiditadsanak terdleti differenciait.

A 5. részben a kovetkeztetések alapjan 6sszegezemomanyos eredményeket, és
nem utolsésorban a 6. fejezet a kutatas lehetségébbi iranyaira vilagit ra. Dolgozatom
attekinthedségét a roviditések jegyzéke, az abrajegyzék, laz@tok jegyzéke segiti. A
kutatasi eredmények grafikus abrazolasa, valammegértést sedittematikus térképek a

fuggelékben talalhatok, amelyeket CD-n mellékeltem.
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2 A kutatas modszerei

A disszertacioban Kizott céljaim elérésének érdekében valtozatos \Viaiga
modszerek kivalasztasara torekedtem azért, hogytatdsi témardl a legteljesebb képet
kapjam. Ennek érdekében tobb modszer egyutteadizalsat vittem végbe.

Alapvetb eljarasként a kutatas targyaval oOsszefiigeelevans hazai és kalféldi
tanulmanyok, prezentaciok, illetve kiadvanyok véwab részeinek szakirodalmi
méasodelemzésének tanulmanyozasaval, leir6 modakatmaztam. A szekunder kutatas
soran a kutatasi téma szakirodalmanak ossgEggn és a forrasok feldolgozasan alapult,
amelyeket tematikus formaban rendszereztem. Azletimf#&ttér a természettudomany, a
tarsadalomtudomany, valamint az epidemiologia &déilériné nemzetkozi tudomanyos
forrasok angol nyelv publikacidira épit. Geogréfiai szemlélet kerulttétbe a téma
komplex vizsgalatakor. Ugyanakkor a kapcsolodo tod@ioydgak eredményeire is
épitettem, a foldrajz  diszciplina mellett toébb todmyag (statisztika,
kornyezetegészségtan, népegészsegtan) kutatasmbémakapcsolddd tanulmanyait is
hasznositottam.

Az értekezésben kiemelt szerepet kapott a primeat&s statisztikai adathalmazanak
eléallitasa és feldolgozasa. Majd komparativ-6sszetii§oeljarast végeztem a rhinitis
allergica prevalencia és morbiditasi elemzéseirsaaéerileti egyettlenségi szamitasok
esetében pedig az eletnmddszert alkalmaztam. E részfeladathoz kapcso)dkatatas
masodik szakaszaban Bacs-Kiskun megyére, illetveskaméti kistérség terlletére
vonatkozo esettanulmanyokat készitettem.

A bazisadatok a tiftheteg gondozok regisztereinek analizisével kelétkeamelyek
statisztikai forrasanyagként szolgalnak. Az elereakéa WHO ndmenklatlrgja alapjan,
nemek, korcsoportok, teriilet és diagnddissbportok szerint torténtek. Kiegésézit
forrasként a KSH demogréfiai, egészsegugyi tajekagt adatbazisanak informacioit
hasznaltam.

Az adatsorok rendszerezése, feldolgozasa és staiselemzésének elkészitése a
kovetked szamitdgépes szoftverek alkalmazasaval torténtrddoft Office Word 2003,
Microsoft Office Excel 2003 program, valamint azS8for Windows (Statistical Package
for Social Sciences) statisztikai szoftvercsalad.01%valuation verzidjaval. Az
0sszefliggések térinformatikai moédszerrel valé niegjgese hazank, valamint Bacs-
Kiskun megye kozigazgatési térképének felhasznédstbrtént, amelyet az ArcGis
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programcsomag ArcMap 10 moduljaval prezentaltam. Arekezésben szerépl
dsszehasonlitd vizsgalat eredményeit o©nallban ezetltt tdblazatok, grafikonok
segitségével szemléltettem, amelyek szerkesztéseddit Office Word 2003 szoftver
alkalmazasaval tortént.

Az elemzés soran az adatok, a foldrajzi terlletedzéhasonlithatosaga érdekében az
adott terlileten 8k népesség szamanak figyelembe vételével kerlleskubatasra. Az
empirikus vizsgalatok eredményei nem reprezenéatékiek, de informativak.

A kutatds elején a Katona Jozsef Konyvtar Helyigtiegyijteményén keresztil
bepillantast nyertem Bacs-Kiskun megye és Kecskemdlltjaval kapcsolatos
dokumentumokba, amelyeken keresztil a megye teptiéés tarsadalmi torténéseit
ismertem meg.

A vizsgélati eredmények élsorban a fel&oktatasban, az egészsegfejlesztés

folyamatéba integréltan az oktatasban, valamiahartyagfejlesztés soran hasznosult.

2.1 Az értekezés fogalmi kerete

A disszertacio ezen alfejezetében di&itt célok megvalositasatéskgit fogalmak
betirendben tortéh attekintését biztositom.

Allergén: A szervezet fokozott immunreakciéjat, ellenanyagnielését kivalté anyag.
Belégzés utjan (inhalativ mdd) pollenek, gombadporaint allergének kertlhetnek a
szervezetbe.

Allergids menetelés: Amennyiben 0rokidik a hajlam, akkor tébbféle allergias
betegség fefidhet ki életink folyaman, meghatarozott rend steriegymast
valtva/kiegészitve bizonyos életkorokban jelentiedzn(l. abra). Csecsekorban
ekcémas drelvaltozas, a kisgyermekkorban ételallergia, magdgb-, illetve fiatal
felnéttkorban allergias néatha, valamint asztma megjsl@mé is szamithatunk

(HIRSCHBERGA.— KADOCSAE. 2009).

allergias rhinitisz

allergias tiinetek
prevalencidja

atdpids
dermatiti

életkor

1. 4bra: Az allergias menetelés folyamata
Forréas: HOLGATE, S. T.— CHURCH, M. K. 1993
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Atépia: az allergén expozicidk soran kialakuld —rendstéeinériékkel szemben—, IgE
termelésben megnyilvanulé szenzitizalédasra valfama Rendszerint poligenetikus
oroklodedi.

Betegség: olyan 0sszefoglald elnevezés, amelynek kozos iwmmérmogy a
tarsadalmilag elfogadott egészségképblyan eltérést jelent, amely csokkenti az
élettartamot vagy rontja az életrgeget (azaz halalt vagy funkci6zavart, és/vagy
fajdalmat okoz). Az éllapotot az egyén vagy a kémete észleli. Az elfogadott
egeészségkefit valo eltérés azt is jelenti, hogy az egyén, et tarsadalom tenni is akar
valamit ellené.

Incidencia: olyan adat, amely egy meghatérozotészhkban (leggyakrabban 1 év)
észlelt Uj esetek szamat adja meg a vizsgalt poiditian’

Keresztallergia: A szenzitizalo és az allergias reakciot kivalterenek habar eltér
eredeliek, a szervezet azonban azonosnak ismeri fel ezBkskzenzitizalo allergén —
pollen—inhalécioval keril be a szervezetbe. Az oralis tenitt, molekularisan hasonlo,
nem szenzitizalé élelmiszerallergén a keresztréak&vén kivaltja az allergias reakciét
(HIRSCHBERGA.— KADOCSAE. 2009).

Letalitds: az egyes betegségek sulyossagat, kimenetelétélyeszegeét kifejér
mutatd. Ertéke megmutatja, hogy 100 megbetegendtemél hany esetben kdvetkezik be
elhelalozas.

Morbiditas : Valamely nem letalis kimenetebetegségeknek, egy adott populacidéban
megfigyelhed gyakorisagat kifejez viszonyszam, altalaban egy-egy naptari évre, 00 0
lakosra vonatkoztatva.

Prevalencia az idult, vagy kronikus betegségek eseteinek ak@ysaga egy adott
populaciéban egy adottdthrtamra, egy évre vonatkozéan.

Rhinitis allergica: Az ARIA dokumentumandk meghatarozadsa szerint az
orrnyalkahartya gyulladasa, amely kdvetkeztébegaziiges, orrviszketés, orrfolyas, gatolt
orrlégzés kozlil napi rendszerességgel fél-egy Okénesztil legalabb két tlnet
megfigyelhed. Jelenleg az allergias eretlethinitis tipusait az egyen életndsegét
jelentbsen befolyasold tinetek gyakorisagaval definidljalz intermittald allergias

rhinitis esetén —hétkdznapi elnevezéssel szénanatha vigyqais — a tiinetek kevesebb,

® http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Betegs%C3%A9g (2012.05.22.)
7 http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Morbidit%C3%A1s (2012.05.22.)
® http://www.whiar.org/docs/ARIA WR 08 View WM.pdf pp. 12-14. (2010. 02. 23.)
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mint 4 hétig allnak fenn, illetve 4 nap/hét a tigheidstartama. Mig aerzisztald allergias
rhinitis esetében a tlinetek tébb mint 4 hétig allnak fdletye toébb, mint 4 nap/hét a
tinetek idtartama. Az allergias rhinitis a fellép léguti panaszok sulyossaga
kovetkeztében egy négyfoku skalan szanisitre. Abban az esetben 0 az érték, ha a
tinetek enyhék, illetve 1, ha az egyént a betegefg zavarja a napi tevékenységében
(munka/tanulas), beleértve az éjszakai alvast ikbZepesen sulyos (2), tovabba a sulyos
(3) esetben a tunetek fennallasa a fenti tevékgeyst korlatozza, illéteg gatolja.

Szenzitizacid: az allergias tinetek megjelenését mérelerzékenyiidési folyamat.
Ennek soran a szervezetbe kertlt allergén, pl.epoliatasara (amelyre kordbban nem
reagaltak) a sejtek Immunoglobulin-E (IgE) elleragyt kezdenek el termelni. A
kovetked antigénnel tortéh talalkozaskor genetikailag meghatarozott kéros nyiesedi
IgE-szintézis indul bEHIRSCHBERGA.— KADOCSAE. 2009).

Tolerancia: allergénekkel szemben kialakultdéképesség.

2.1.1 A pollenallergia kialakulasanak folyamata
Az allergia tobb gén altal meghatarozott, tobb kévaokra visszavezethet

immunrendszeri megvaltozott reakcio. A légvétel asora szervezetbe,odéent a
légzérendszerbe nagy mennyiségben kerllnek be kil@nbdéreti és Osszetétil
részecskék. Ezek kozul csak néhany bizonyul olyayagnak, amely heves védekez
reakciot valt ki a sejetkben. A folyamatos pollepexzici6 az orr, valamint az
orrmellékiregek nyalkahartydjanak fehérjekkel szemnlszenzitizalédaséat indukalja, az
orokletes hajlam fennalldsa esetén. Az érzékéugst folyamatédnak hosszat befolyasoljak
a kornyezeti hatasok és az életmod tédiyek rhinitis allergica tineteinek megjelenése az
egyeni életutat jeleisen befolyasolja, ennek ésiségét a kornyezet szennyezettsége
fokozza. A nagyobb méifet partikulumok elakadnak az orr és a &el$égutak
nyalkahartyajan, ennek kovetkeztében itt jelentk&za szénanétha tinetei. A kisebb
mérefik részecskék lehatolnak a hékgy, és jellegzetes asztmas rohamot valthatnak ki.
leéguti allergénekkel valé kdlcsdnhatas koszoéwet a keresztallergia kialakulasanak
veszélye medh asztma megjelenésének esélye fokozodiR§EHBERGA.— KADOCSAE.
2009).
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2.2 A kutatas soran felhasznalt adatbazisok jellen

Az egészségfoldrajz alapveadatforrasai kozé tartoznak az egészséggel/ leejgels
illetve az egészségugyi rendszerrel kapcsolatossaikak. Az egészségi témakorok
nemzetkdzi szitit, globalis adatbazisat az Egészséglgyi Vilagszetve@VHO)
regisztralja, ezen belll az allergias erédetegbetegedésekre vonatkoz6é adatbazisok a
Vilag Allergia Szervezetéenél (WAO) koncentralodn&z egyséeges adatrbgzités igénye
miatt a WHO bevezettette a Nemzetkdzi Betegséggsztdsi rendszert, azonban ennek
ellenére is nehezen elemezielt az allergias megbetegedések szamaval kapcsolatos
morbiditasi statisztikak. Ugyanis az allergias eti@&dnegbetegedésekre nem vonatkozik
altalanos bejelentési kotelezettség. igy nagyfolbriytalansagot rejt a megbetegedések
szamanak becslése, magas a rejtett morbiditaseerfeldisszertacioban az elemzésbe
bevont adatok a tiddjydgyaszati szakgondozasban részesilyének szamat tartalmazzak,
ezért nem tikrozik a tényleges morbiditast. A o6timhdozd intézetek éves
nyilvantartasaiban a léguti tinetek jelentkezéségglittjaro rhinitis allergica, mint 6nallé
statisztikai kategoria Magyarorszagon az 1988-&4 kegzdsdéen regisztralt.

A rejtett morbiditas adataira orszagos, reprezentegészségi allapot felmérésekkel
kovetkeztethetlink, illetve az adatok megbizhatés@ieelhed, ha a populaci6 magas
aranyban vesz résztigévizsgalaton. Erre vonatkozoan példaként emelemhdzinkban
miikodo iskola-egészségugyi ellatds soran keletkezettoniddjelentések adatbazisat.
Ugyanis a gyermekkori betegségek relaciéjaban 90084l kdzotti hatékonysaggal
mukodnek a védnsi szirések és orvosi vizsgélatok. Azonban a rhinitisergica
eléfordulasi gyakorisaga esetében ez az adatbazisddeljes megbizhatosagot az atdpias
menetelés1(. abra) korosztalyi sajatossagai miatt. Az emlitett jskem esetében megtev
atopias hajlam esetén a gyermek nagy valdseggel a kovetkéz skalan fog végig
haladni: csecsetkorban ételallergia, atdpias dermatitis, kisgyerkoekan asthma,
iskolaskorban allergias rhinitis jelenik meg. Erhiadz allergids erediét léguti
megbetegedések prevalencigja iskolaskorban kezdogekedni, amely a védoi
statisztikakban megjelenik. Azonban a prevalencialegmagasabb értéket fiatal
felnéttkorban éri el, erre a korosztalyra mar nem voozk a stirési kotelezettség. Az
athajlas kordban (50-60 életév), illetve utana Hergids tlnetek enyhllnek, egyes

esetekben meg isiEmek.
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A rhinitis allergica gyakorisagara vonatkoz6 adéjtist Magyarorszagon az Orszagos
Koranyi TBC és Pulmonoldgiai Intézet koordindljaynén szarmaznak a Kozponti
Statisztikai Hivatal alapadatbazisaban megjélerorbiditasi, valamint incidencia adatok.
Ezenkivil a morbiditasi adatok mutatjak az egédng@gellatorendszer tikodésének
hatékonysagat is. Az orszagos stihetegségregiszterek az egészségudioaese soran
keletkezett betegforgalmi adatokat tartalmazzakhédséget okoz, hogy nem geografiai
terlletre torténik az adat@ges, hanem olyan terlleti egységre (megye), amely
adminisztrativ funkciéval bir @TH J.— AL V.— ANTAL G. 2005, Rksy A. 2003, AL V.
2009). Az allergias natha terileti differenciaimakgallapitasdhoz az orszagos és megyei
szinti adatokat az Orszagos Koranyi TBC és Pulmonoldgtazet (dNAS J. et al. 2004,
2005, 2006, 2007, 2008APakI G. 2001, 2002, 2003), valamint a Kozponti Statisiti
Hivatal adatbazisat alkalmaztam.

A kovetked bizonytalansagi faktort korunk hozadékanak telatjttk, az egyedi szifit
regisztralasra vonatkoz6 adatvédelmi szabalyok elmggsének koszonlken. Az ellatas
igénybevétele soran rogzitésre kériadatok kozul az ellatott neme, sziletési datuma,
lak6helyének iranyitészama, a diagnézis nemzetkiidja hasznalhatd elemzés céljara.
lokdlis, azaz telepullésre, illetve telepllésrésarenatkozé adatbazisok allergias
megbetegedések gyakorisaganak vizsgalatara nerak atiendelkezésre. Azonban, az
adatvédelmi jogszabalyok betartasaval a telepidégisrekordokat tartalmazoé intézmeényi
adatbazisok elemeztiekk. Ennek érdekében 2003-ban kutatasi engedélyenodtam
Dr. Zombor Géborhoz, a Bacs-Kiskun Megyei Onkornzamy(BKMO) Kecskeméti
Megyei Korhazanak igazgatéjadhoz. A kistérségi witkilonbségek megismeréséhez a
védnai jelentések, valamint a Bacs-Kiskun Megyei Onkomyzat (BKMO) Kecskeméti
Tudégondozo Intézetének regiszterei szolgaltak alapnhek kovetkeztében a kutatas
soran az empirikus vizsgalatokban kizarolag azekratkozoan végeztem elemzeést, akik
a vizsgalt idszakban egészségugyi ellatasban részesiultek.

A jarGbeteg szakrendelés igénybevételekor adatlapérs regisztracio esetében, ha
a beteg tbbbszoér is ugyanazon diagnodzis miatt ilelemeg, akkor az a morbiditasi
statisztika torzitdsahoz vezetne. Ennek kikisz@@iée a TAJ-szamot alkalmazzak,

azonban ez nem nyilvanos adat. Adatvédelmi szabdlgtartdsa miatt a rendelkezésemre

bocsjtott regiszterhez egy Ugynevezett pszel@d-szamot generdltak, amely

? http://www.egeszsegmonitor.hu/dok/Igenybeveteli%20egyenlotlensegek 2010.pdf (2012.02.22)
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anonimitast biztositott az egyének szamara, ugyamakovabbra is lehévé tette a
betegek egyértelthazonositasat.

Kovetked lépésben adattisztitast hajtottam végre, enneletkéztében a hianyzo-,
hibas-, vagy nem értelmeztieidatokat kisizrtem. llyen médon a tovabbi vizsgalatokbdl a
teljes adatbazis 0,7%-a kerult kizarasra.

Szirést végeztem, és hisztogramot készitettem azmyteeredédt, 1éguti panaszokat
okozo betegségek BNO kédjairh (ablazas).

1. tAblazat: Az adatgzéskor figyelembe vett BNO kodok
BNO kod

J3000 Vasomotor rhinitis

J3010 Allergias rhinitis pollefit

J30 Vasomotor és | J3020 Egyéb szezondlis allergias

allergias rhinitis rhinitis

J3030 Egyéb allergias rhinitis

J3040 Allergias rhinitis, k.m.n.

J31 Iddlt rhinitis, J3100 Idult rhinitis

nasopharyngitis €s | J3110 Idult nasopharyngitis
pharyngitis J3120 Idult pharyngitis

J4400 Idult obstruktiv

tudébetegség heveny alsé léguti

fertozéssel
J44 Egyeéb idult, | J4410 Idilt obstruktiv
obstruktiv tudobetegség heveny
tudobetegség fellangolassal, k.m.n.
J4480 Egyéb meghatarozott iduil
obstruktiv tidbetegseég

J4490 Idult obstruktiv
tudobetegség, k.m.n.

J4500 Bként allergids asthma
J45 Asthma J4510 Nem-allergias asthma
J4580 Kevert asthma

J4590 Asthma, k.m.n.

A legdinamikusabb megjelenéssel a J3010 koddal etkerh rhinitis allergica
bizonyult, ezzel a BKMO Kecskeméti Tégbndozo Intézetében 11376t fkezeltek.
Ezutan az esettanulmany célcsoportjara, azaz aki&eedi kistérseg teleplléseinek
lakosaira fokuszaltan skitettem az adatbazist. Ezen lépések utan a betetmitalmazé
statisztikai adatbazis rekordjainak szama 1030%dteg, amely a kvantitativ elemzés
mintaelemeinek szdmat adja. Az adatbazis kiértékbky a statisztikai médszerek kozil
elsssorban a gyakorisagi megoszlasokat hasznaltam, deddmn pedig kétvaltozés

vizsgalatot végeztem.
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2.3 Arhinitis allergica foldrajzi struktarajat jellemz 6 mutatok

A geografiai térben lejatsz6d6 természeti, tarsagalés gazdasagi jelenségek
mérhebtek, szamszésithebek. A hazank terlletén jeleni&v heterogenitasok
egyenbtlenségi mutatokkal jellemeziéetk. Ennek megfeléen Magyarorszag betegségi,
illetve az egészségi allapot jellemzésére haszmdéltileti mutatok is az aldbbi
kovetelményeknek felelnek meggEMESNAGY J. 2005b):

- folytonossag

- nem negativitas
- monotonitas

- identitas

- szimmetria

Mivel a disszertacio egyik célkitése, hogy bemutassa a rhinitis allergica
morbiditdsaban észlelliet tertleti egyeridtlenség alakulasat, ezért szikséges a
vizsgélatban szerepterileti egyeritlenségi mutatdk révid 6sszefoglaldsa.

2.3.1 Betegségi sulypont

A terlleti elemzés soran a kutatasba bevont tamsadglenség strukturajanak
kvalitativ leirdsa a jelenség koncentralodasanaktékét legegyszébben kifejed

koncentraciés mutaté (Kheghatarozasaval kezdbet

2
<=2 (3%)

A képletben az x az i. terlletegység értéke, a minta elemszamaaaiprokaval
képezve.

A kovetked terlleti egyerditlenségi mutatd a betegségi tdmegpont (sulypont).
Alkalmazéasa €Inyos, mert térbeli koncentracion kivil a valtozéyardl is informal.
Ehhez azonban céls#ien megvalasztott vonatkoztatasi pontot kell alkaima a
disszertaciébarst/arosunk, Budapest poziciojat valasztottam erré@ra.c

oy 2 X 2 By
2 2

A formulaban az Sés § a tdmegpont koordinatai; 8s y az alappontok koordinatai,

Sy=

valamint az if az alappontok témegeit jeloli @ES NAGY J. 2005b). A szdmitdsokban
tomegkeént az abszolut volumen, azaz az dsszesishatiergica megbetegedésben érintett

létszama szerepel.
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2.3.2 Hoover-index

A kurrens térkutatdsokban rendszerint alkalmazzakdaover-indexet, amely a
tarsadalmi jelenségek, valamint a népesség terélleszlasanak kolcsonds egybevetéseét
biztositja. Amennyiben tébb dgontra térténik a Hoover-index meghatarozasa, alkkor
mutaté szamitott értékei megadjak, hogy a vizsdalyamat terileti differenciaja
névekszik, vagy a kiegyentidés felé mozdul.

H=2[x- )

A képletben alkalmazott jelolések: az i. terlletegység szazalékos részesedése dasrhinit
allergica volumenéh, illetve az yaz i. terlletegység szazalékos részesedése ad@llan

népesség szamabal.

2.3.3 Standard tavolsag

A tbmegpont poziciojanak ddoros meghatarozasa (6l hasznalhaté a térbeli
aranyeltolodasok elemzésében. Azonban, ha a jgemhs®lydasanak kovetkeztében
strukturdlis inverzié kovetkezik be, a szimmetrikngltozas miatt a témegpont
meghatarozasakor ennek efedimozdulasa nem észlelbetAz ilyen jelledi fejlédés
esetében tovabbi vizsgalatra alkalmas a standaotstay (deviacio) értekének elemzése. A
mutato képzésekor minél kisebb az alappontok toomtf mért tavolsaganak szérodasa,

annal jellem#bb, hogy az adott jelenség a tomegpont koril kanakrlik.
5 A2 - yP)
2.

Ahol x; és y a vonatkoztatasi pontok koordinatai, és x y a mledf sulypont koordinatai,

mig f az egyes pontokhoz tartozé sulyokat jelSlEfESNAGY J. 2005b).

2.3.4 Sulyozott széras és Sulyozott relativ szoras

A mutatoszdm alkalmas arra, hogy egy tarsadalmil@gsigi jelenség terileti
egyenbtlenségeinek idbeli valtozasat jellemezze gy, hogy az egyes ékiéllyozott

atlagtél valo négyzetes eltéréseinek atlagat képezz
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— Xi
,ahol ¥i = f fajlagos mutato értéke az i. terlletegységbergmmt

y =y, sulyozott atlaga
Sulyozott relativ szoras értéke a vizsgaltba vdatsor sulyozott atlagahoz viszonyitva

adja meg az adatsor szérédasanak mértékét.

. _ Xi
-, ahol ¥ ~ 1, fajlagos mutaté értéke az i. terliletegységben,

valaminty = y, sulyozott atlaga

2.3.5 Teruleti autokorrelacio

A megfigyelési egység megyekhez, varosokhozodkbtelemek egyittese. Adatai
aggregaltak, adminisztrativ folyamatok melléktereik&nt képadtek. Elemzéskor szinte
mindig szabalytalan terlletalakzatokkal kell dolgioz1948-ban javasolt Moran-féle
mémszam megmutatja, hogy a vizsgalt elem értéke mbenyhasonlit, vagy kulonbozik

szomszéd terileik

N N _ _
N le_l:()ﬂ 'X)(Xj 'X)Dij
=% ( _)2 , ahol (x —x)(x, —x) a teruletegységekhez tartozé
D. - — X
;; ] ; X

értékek és az atlagok kulonbségenek a szorzatg, aa 20mszédsagi kapcsolatot leird
matrix altalanos eleme, és N a terlletegységek @zam

A mutato értelmezésekor a nullahoz kozeli értékekadatok véletlensziertérbeli
eloszlasét jelzik, azaz a vizsgélt jelenség eleszidem terllet- és szomszédsagéiighy
autokorrelacio lehetséges minimurianél mindig nagyobb, a maximunia-nél kisebb
lesz. Ha I51/N-1, pozitiv térbeli autokorrelacio, mig 1¢N-1 esetében negativ térbeli
autokorrelacié észlelh&t Magyarorszag megyei szinfelosztasakor 0,2 értekek jelést
terlleti csoportosulasrol, & szomszédsagi hatasrol arulkodnak.

A lokélis Moran-index () jellemzi a vizsgalt terlilet szomszédjaival fetda&iszonyat

agy, hogy konkrét szameértéket rendel minden egréseti egységhez.
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M
d > wd,
| =M———

S 2
Amennyiben | szignifikansan kiloénb6zik nullatél (p<0,05), akkaaz alabbi
értelmezési modok lehetnek:
» Hot spot (HH): a vizsgalt terlleti egységben énkékén friibb a jelenség.
» Cold spot (LL): a tertileti egységben és kdrnyekikalpb a jelenség.
* High-Low (HL): az adott terlleti egységbetirigbb, mig a kornyékén ritkabb a
jelenség.
* Low-High (LH): az adott terlleti egységben ritkahimjg a kornyéekén isibb a

jelenség.

2.3.6 Linearis regresszio

A mennyiségi ismérvek kozotti kapcsolatok vizsg@lasoran a kapcsolat
toérvényszeiségeét a regresszio irja le. Ha az x és y val@seui valtozok kozotti kapcsolat
linearis fuggvénnyel modellezitet akkor egyszér linearis regressziordl beszélink. A
paraméterek becslésére leggyakrabban a legkisepjzaték modszerét alkalmazzuk. A

flggvény linearitasanak vizsgalata az F-proba ségével végezhét

2.3.7 Khi-négyzet szignifikanciaproba

A terlleti eloszlasok fliggetlenségi vizsgalata ai-médgyzet proba alkalmazasaval
tortént. A teszt azt nézi meg, hogy a meért kétd@n eloszlas milyen tavol van a

kiszamitott figgetlen kétdimenzios eloszlastol.

o ii(ﬂn -8, )
i=1 j=1 Bj

Ahol Aj a medfigyelt, B az elvart gyakorisag értékea sorok, illetveo az oszlopok
szamat jeloli. A szabadsagi fokok szamanak megbeddakor a kontigenciatablazat
sorainak szamat eggyel cstkkentve 6sszeszorozzuksapok eggyel csokkentett
szaméaval.A két valtozo ismert egydimenzios eloszlasai foggdni a kétdimenzids
eloszlas margindlisait, mind az empirikusan méosaks, mind a kiszamolt fliggetlen
eloszlas esetébeAmennyiben a statisztika értéke nagyobb, vagy mgemgaz elméleti

ertékkel, elvetjik a nullhipotézist.
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3 Kutatastorténeti attekintés

Lalonde értelmezésében az egyén egészségi allaptapteben négy tényey
egymasra hatasa alakitjd. (abra). Az iparilag fejlett orszagokban ezen meghatarozo
faktorok a Vilag Egészségugyi Szervezetének (WHE9zBmoloja alapjan a népesség
egészségi allapotat az alabbi aranyban jellemzikaraadalmi kérnyezet 43%-ban, a
genetikai és bioldgiai adottsagok 27%-ban, 19%-dbokalis épitett, valamint a természeti
kornyezeti hatdsok, mig 11%-ban az egészségugdtésllszinvonala a meghatarozo
(FORGACSI. 2004, LALONDE, M. 1974 , WLHELM Z. 1997).

G e e 4
a;;\.fﬂ Gardasagl kornye

2ar] M-, 7

b=

%\_4\ Kulturalis ksrnyezet A Jr,//-"'
o %

2. abra: Egészségmodell
Forras: Vitrai J.-Voko Z. 2004: NEJ2004-Szakértdi valtozat. Egészségmodell. Johan Béla
Orszagos Epidemiologiai Kézpont, Budapest p. 17 *°

A dolgozat jelen fejezetében rovid torténeti amedst nydjtok az egészségi allapot
megvaltoztatadsaban tukidds levedgiszennyezés, valamint az emberi szervezet kozott
lejatsz6do kolcsbnhatasi folyamatot elémkutatasokrél. Eitérbe helyezem a léguti
allergias tlinetek megjelenését kivaltd tériyme vonatkozé szakirodalmi hivatkozasokat.
A gézhalmazéllapotl kdzegben megjélekornyezeti szennyédés (pl. pollen) azeért
szamotte®, mert az expozicio elkertlhetetlen, és lokalisanden éblényre hat. Egyénre
gyakorolt hatdsa azonban fligg a szenéiyemyag tipusatol, reakciokészséfietaz
expozici6 mértekét, az egyén pillanatnyi egészségi allapotatdl ésgenetikai
adottsagaitdl. Egy adott népesség egészségi alapotmortalitasi adatok mellett a

1% http://193.225.50.35/dokumentum/NEJ/nej2004 egeszsegmodell.pdf (2012.02.22.)
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kronikus, életmifiséget jeleritsen rontd betegségek, ugymint a pollen okozta tikini

allergica, a morbiditasi adataival jellemzbedt (VARGANE H. P.—BOJANF. 1996)

A fejezetben arra a kutatasi kérdésre keresemasztdHogyan kertlnek a globalis
kutatasok kozéppontjaba a pollen okozta Iéguti edids megbetegedések?

A kutatastorténeti attekintés négy gondolati iv thendsszegzi a téma vizsgalatara
irAnyul6 foldrajzi aspektusu szakirodalmézainényeket:

% Attekintést adtam a levég human egészségére gyakorolt hatasanak
vizsgalatarol kiemelve azokat, amelyek a biolégidcsonhatasra reflektaltak.
Felvazoltam a hatasvizsgalatra vonatkoz6 modszeéihozasat.

% Majd a légkori szennyéanyagok kozotti szinergikus  kapcsolat
kovetkezményeként kialakulo allergias léguti tukket jellemzett allapot
terlleti kilénbségeit okozo diverz ténykzfeltérképezésére vilagitottam ra.
Ebbsl adodéan megnevezésre kerlltek az allergias daépaciot ebseqib,
illetve a tinetek fokozédasaért félsltényesk.

¢ A pollen okozta rhinitis allergica morbiditas kuiafinak médszertani féflését
vazoltam fel egészsegfoldrajzi szempontbdl releydogkteken keresztil.

% Végul a pollenallergiaval 6sszefitgtarsadalmi-gazdaséagi folyamatok relevans

kutatasait és eredményeit mutattam be.

3.1 Alevegiszennyezettség egészsegre gyakorolt hatasinak vasgara iranyulo

kutatasok

.Nem lehet azt altalaban mondani, hogy j6 és ro&sznyezet, mert ha egy halat kiveszek a ¥lzBs
kiteszem a legszeblfre, az neki nem jé kérnyezet. De ha egy nyulat beék a tengerbe, az neki nem lesz
jo kérnyezet. Szoval nincs j6 és rossz kornyezstk@z a jo, amihez hozza vagyunk ,szabva”.”

(Szent-Gyoérgyi Albert)

Az aladbb ismerteterdd kutatasok a foldrajzi térben jelentévevedgiszennyezettség
egészségugyi hatasanak feltarasahoz, és becslgaehieak hozza. E folyamat soran a
tanulmanyokban mindazok a léguti tinetekkel jar@ipe¢egedések kivalasztasra kerultek,

amelyeknek fokozott éforduldséat potencialisan befolyasolta az expozisinst.

! SZENT-GYORGYI A. 1975: Az élet jellege. Magvetd Kiadd, Budapest. p. 71.
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A levegszennyezés karos hatdsait koran felismerték, aodmbpra és az ember
interakcidjanak kvalitativ leirasa okori gyokerekkendelkezik. Idszamitasunk étt 400-
ban Hippocrates g.evegd, viz és helyektimi munkajaban lejegyezte, hogy a letieg
amit belélegeznek az emberek, hatassal van azsgggdgae. Valamint azt is megfigyelte,
hogy a leve§ minésége terlleti eltéréseket mutatott. A légutakbdilkedegen anyag az
arra érzékeny embereknél a nyalkahartya kozvetteaadidjat valtjak ki, amelyet a légutak
kronikus gyulladasos betegsége, tovabba rohamokddantked nehézlégzés kisérhet.
Noha a megnevezés maroéstzamitasunk étt 800-ban megjelent, Homeros llias
eposzéban, az asztmat, mint orvosi kifejezést éggpolihisztor hasznalta @z6r. Az
Okori gorogok ezt szent betegségnek tartottak, idslen olyan eset leirdsara hasznaltak,
amely nehézlégzéssel jart egyiitt.

Az O6kori Réméaban Gaius Plinius Secund{isz. 23-i.sz. 79)Naturalis Historia
miivében a novényi megtermékenyitésre vonatkozé kisérl kozzététele mellett,
fellegyzést készitett az ©Onmagan végzett megfigpatd. Ennek kovetkeztében
felismerte, hogy a pollenek 1égzési nehézségattilpgnaszokat okozhatnak.

Idészamitasunk szerint 86%lbszarmazik az etsismert irasos emléek3( abra), egy
perzsa polihisztor, orvos, Abu Bakr Muhammad ibka&tgya al-Razi kézirataban talalunk
feljegyzést az allergias rhinitiélr (szénanatharél).Ramutatott arra, hogy a tavaszi
idészakban a tlnetek sulyosabban jelennek meg, kivklként a levegben ebforduld
fustot, az efs parfUmillatot, safranyt, és ndvényeket neveztg,nkeemelve a rozsat és
bazsalikumot. Ebll az idbdl terjedt el az agynevezett "rézsalaz" kifejezéshdr nem a

rozsa pollenje okozta az allergias rhinitist, n@erézsa rovar beporzasu.

e e o e
~bl i Ll & s il )
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L_.'._,_LL,,...;I...,..

3. dbra: Részlet Abu Bakr Muhammad ibn Zakariya Blazi kéziratabol
Forras: http://www.salaam.co.uk/knowledge/al-razi.php (2012.05.20.)

-26 -



Eurdpaban etieént Leonardo Botallo italiai orvos tett emlitégtallergias rhinitissl.
1565-berDe catarrho commentariusimi munkajaban a névények altal kivaltott allergias
reakciot részletesen leirta, és a megemelkedetiotedrseklet miatt rézsalaznak nevezte
el.

A XVIIl. szadzadban felismerték, hogy a léguti besegek a tudl allapotahoz
kapcsolhatok, tovdbba a kornyezeti kivaltd okok ikoeloszér a por és a flst negativ
hatasa valt kozismertté. 1700-ban egy italiai onBsrnardino Ramazzini, 6sszefliggest
allapitott meg a munkavégzés soran feldusuld lévegennye& anyagok é€s az asztma
jellegi megbetegedések megjelenése kozott, példanak deégata pékek, az tvegfavo
munkasok, valamint a lovasok esetében a por olegg@tazségugyi kovetkezményt.

William Cullen skot orvos- gyogyszerész 1794-beonasitotta az asztma kivaltd okai
kozul a leveg szallopor tartalmat, valamint azéjdrasi valtozasok (kiléndsen a hirtelen
hémérsékleti ingadozasok) indukalé hatasat. A szazsgkén Elliotson, J. ismerte fel
elészor, hogy az allergiés rhinitist pollenek okozt&koLKIND, E. 1933). 1831é&l kezdte
el a szénanatha fogalom alkalmazasat a nyaszekban jelentkézallergias rhinitisre. Az
elnevezés abbodl a megfigyeléskovetkezett, hogy a mégazdasagi munkasai kdrében a
szaritott széna hataséra szénalaz és asztma atalellben az iélszakban (VWITE, K. J.
1995). 1819-ben Babcock, J. angol orvos a szénamnattint a fel§ Iégutak betegségét
azonositotta.

1872-ben Wyman, M. amerikai orvos a léguti allesgi@netek jelentkezésének két
jellemzs idészakéat kulonitette el, egyrészt a méjusi-juniusnadpban észlelhét, amit
Angliaban is ismertek—ezt tavaszi vagy janiusi aatk hivtdk. Mig asszi hdnapokban
jelentke®t 6szi nathanak nevezte el. A tiinetek kivaltdo okakéAmbrosia artemisiifolia
(Urdmleveli parlagf?) novény pollenjét azonositotta, amely az EgyeAiléimok teriiletén
mar abban az &ben is igen gyakori elterjedgsugyanakkor Eurdpa terrénuman még nem
ismert. Kimutatta, hogy a tlineteket mutaté beteffilkrajzi megjelenése korrelal a
parlagfi eléfordulasi teriletéveWaiTe, K. J. 1995, WMAN, M. 1872)

1873-ban egy brit orvos publikaciojaban ismertkiterieteinek eredményeit, amellyel
bebizonyitotta, hogy a szénanatha egyik lehetskigako oka a pollennel valé kdzvetlen
kontaktus. Valamint élevetitette, hogy a tarsadalom és az oktatasdiegiével a betegség
gyakorisdga novekv tendenciat fog mutatni, ami jelenleg helytaliénd&kzonyult
(BLACKLEY, C.H. 1873).

A XX. szazadra az ember és kdrnyezetének viszoiyatkeztében egy Uj geografiai

tértipus jott létre, ennek hatdsara a kornyezetlfog atalakult. Az &tstruktaralédés
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kovetkeztében a mesterséges kornyezet egészsapotédl kifejtett hatasanak kutatasa
kerllt ebtérbe. A morbiditasi statisztikak elemzése ravildttjiarra a tényre, hogy a
korabban vezétszerepet jatszo féizéses eredéiokokat hattérbe szoritottak a civilizacios
artalmakkal dsszefugghalaloki Hcsoportok. Amelyek kozul kiemelkednek a kronikus
kardiovaszkularis  rendszert, |égzervrendszert, eméégkervrendszert  érifit
megbetegedések. A szennyezés altal kivaltott antaledkkentéséhez vetalj célkitizés

a kornyezeti-, kdrnyezetvédelmi okok feltarasa.

Magyarorszagon az 1930-as évek elején, Budapestegeziék el az als
levegdminéségi vizsgalatokat Dabis L&szl6 vezetésével a Skikdaosi Kozegészsegugyi
és Bakteriologiai Intézetben. Hazankban az 19602eekig a kornyezetvédelemi
intézkedések jelentéktelenek voltak, a tervsZaitatadsokat 1954-ben Tatabanyan kezdték
meg, €s az észak-dunantuli iparvidék szennyezedglgi telepulésein folytattak. Az
Otéves idtartamu kutatds (1956-1960) moddszertani megujuléstelentett, hiszen
vilagviszonylatban is et&ént hazankban végeztek a le§srennyeddés mechanizmusara
vonatkoz6 méréseket repgep igénybevételével. Ennek eredményeképpen elésszi
kerilt az el§ fovarosi levegszennyezettségi térkép, tovabba 19%2megkezddott az
Orszagos Immisszié-mé&r Halozat megszervezése allandd dhétyek felallitasaval
(ORSZAGOSKORNYEZETEGESZSEGUGYINTEZET 2012).

Az antropogén eredet leveghszennyezések eredményeként terileti kulonbségek
jonnek létre, ennek kdvetkeztében a kornyezetvatioz egészségre gyakorolt hatasainak
térbeli mintazata alakul ki @&zoLi A. 2001, SAUER E. 2003, ITRAI J. 2008, KJITORE.
2010) A tarsadalmi folyamatokban jelendévegyenbtlenségek a tarsadalom minden
szintjén csokkentik az életesélyeket a szociotkaaidstatustol fuggetlentl (BMESNAGY
J.1998, FhGGETT, P.20063a).

A kornyezetszennyezés okozta egészsegkarosodataiidaiterén &telépést jelentett
a levedszennyezettség kovetkezményeinek szamsiésére alkalmas modellek
kidolgozasa. Az egészségugyi hatdsok egyik elképteldsszefoglalasat &. abra
mutatja. A kérnyezetszennyezés és az ennek hathsdk@etked egészségkarosodas
kozotti 6sszeflggesek vizsgalatara amerikai kutatakematikai-statisztikai médszerekkel
készitettek elemzést (LAVE, L. B.-SESKIN, E. P. 3R7

Kutatasi modelljikben linearis regresszidanalizisdemezték a mortalitasi ratakat
betegségtipusonként, a légszennyezettség valtaagaggvenyében. Interpretacidjukban
kiemelésre kerilt, hogy a kornyezeti terhelés Kdemanhényeként kialakuld betegségek

nehezen mérhétk, és az altaluk okozott egészségigyi karok tatsadkoltségeit
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kulonbodképpen definialjak az egyes orszagokban. A régiéeésének eredményeként
azt talaltak, hogy szignifikans a kapcsolat a légsyezettség é€s a bronchitis, tovabba a

légszennyezettség és adidk gyakorisaga kozott.

ata

Halaloza

Szakorvolsaids igénybe vétele

Legyenglilt fizikai allapot
Gyodgyszerek hasznalata

Csokkent tudfunkciora utalo tiinetek

Szubklinikai tinetek

—— —
< Az érintett népesség aranya >

4. abra: Levedszennyezeés egészsegugyi hatasai
Forras: “Health Effects of Air Pollution” http://www.hc-sc.gc.ca/ewh-semt/air/out-
ext/effe/health_effects-effets_sante-eng.php (2012.03.20), szerz altal szerkesztett abra

A kutatok a modellben a tarsadalmi-gazdasagi dtamngyan figyelembe veszik,
azonban a genetikai ténydet, az eltés foglalkozasbdl és életmodbeli szokasokbdl éred
hatasokat még nem KIBODEAU, L. A. et al. 1980, PICKLES, J. H. 1982). Kontrollalt
vizsgalatok modszerét alkalmazva rovidoé idalatt kimutathaté a levéginoség
valtozasanak egészségiigyi hatasa. 1880 iskolagkgerek légzésfunkcids vizsgalatat
végezték el a kutatok egy szennyezettnek oésitett levegji telepulésen. A
leve@minéség javitasat célzé beruhazasok és a szennyestttstikkertt intézkedések
utan a vizsgalatokat megismételtek. A kutatasi reead/ek elemzésekor az @lssetben a
gyerekek |égzésfunkcidja szignifikAnsan rosszabltt @o kontrollcsoporténal, mig a
masodik idszakban a kontrollhoz képest alig volt eltérés@asa W. et al.1987).

Az alfoldi telepulések kornyezetterhelésének kamtaoran az elvesztett potencialis
életévek meghatarozasan kivil a tanulmangregktitette a jo probléméjat, a
pollenszennyezettség mérésének szikségességétEs (N TECSYZ.—TOzsAl. 2000).

Az egyre noveky tarsadalmi igény hatdsara létfontossaguva valt dmyezeti

szennyeé tényedk és hatasok térbeli eloszlas vizsgalatara irangutildrajzi informaciés
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rendszer kialakitdsa. llyen médon adott a l&e a kornyezet allapotanak telepllés
szinten tortéf, az emberi egészség szempontjabol val@siiasére, valamint elérlidiett
az urfelvételes kornyezetéallapot monitoring, valamintéebeli geoinforméaciés rendszerek
0sszekapcsolasa is @ACs Z.— ToOzsA |.— GeEcgd O. 1988). Az el§ vizsgalatok
mintaterileteként adt/arosunk szerepelt. A budapestfelvételek kiértékelésekor kapott
légszennyezettségi értékeket kerlleti szinten elEknzs a keletkezett adatokat méar a
modern fdldrajzi informacios rendszerrel rogzitet{t®omokos Gy.-NE— GALAMBOS J.
1990).

A lakossadg egészségi allapota és a kornyezetogdige kozotti dsszefliggések
feltardsara vonatkozo6 kutatasok Uj iranyai intagitik, amelyek fékuszpontjdba a letieg

biologiai ereddi expozicidja kerult.

mogyord hazel |
dig nut |
széjabab soybeen |
Veazein (marha) casein |
tojassargdla ego yellow |
tojasfehére egg white |
kutya hamszavet 000 cut tissue |
foldimogyord N peanut =
Tyrophagus putresentiae grainmite =
csdtény cocroach =3
macska szr cat hair =1
Kutya szor dog halr =
macska hamszovet | At cut tissue =m
Cladosporium herbarum ~ Cladosporium =
mustar mustard e
tehénte) cow milk [
szezdmmag  Sesamseed [
bizalis?t wheatflour ===
nagy csaldn nettle e
liba, csirke, kacsatoll | PoUltryfeathers ===
Altemaria altermata Alternania ===
kozonséges falgyom pellitory ==
fiiz willow |
juhsdska sorrel |
Lepidoghyphus destructor fodder mite |
latex latex |
platén - plane |
szbros disznopars) amaranth |
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magas koris ash | : -
mogyors hazel | l :
aranyvesszi goldenrod | I
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yoratka (Dermatophagoides pteronyssinus) dustmite D. p. | :
i ) hirch | .l. [ 1
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fekete Orom mugwrh | | [ .
csenkesz fescus | I [ '|
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5. abra: A felrjtt allergias betegek allergénekkel szembeni szérédisaganak
gyakorisdga Kecskeméten, 2006-ban (%)
Forras: http://egeszsegtudomany.higienikus.hu/cikk/2010_4/Paldy2.pdf p.4. (2011.03.15)
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2002-ben a Hungarostudy orszagos magyar repreieatpgszségfelmérésben minden
huszadik ember agy itélte meg, hogy az allergiaolpé$olja az életmifségét, és
funkciocsokkenést tapasztalt a mindennapi tevélégglsen, munkaképességében.
Meghatarozasra kerultek a magyarorszagi dominamosildergén névenyek, amelyek kézul
jelenleg a meghatarozo6 szerepet a pailagjti be. Az elemzés eredményei azt mutattak,
hogy a paciensek tobbségében, a teljes népes&f-a5a parladire érzékeny. Ezenkivil
a varosolkadatait vizsgalva a legnagyobb métiézenzitizaltsagot Kecskeméten talaltak

(5. abra), mivel a felbtt populacié 57%-a, mig a gyerekek 68%-a az étintet

3.2 A léguti allergids megbetegedéseket befolyasold tarok vizsgalata

A léguti tineteket indukalé allergias erdddietegségek megjelenését a genetikai
tényedkon kivil a kérnyezetszennyezés mértéke befolyésdlj szakirodalmi adatok a
levegbszennye& anyagok koncentracioja korrelalt a rhinitis alieegprevalencigjaval.

3.2.1 Az allergias rhinitis prevalenciaja és a terméskétinyezet kapcsolatanak
vizsgéalata

Az els forras idbszamitasunk szerint 15@lkszarmazik, amelyben Claudius Galenus a
betegségi allapotnak a fizikai kérnyezet tulajdgestdl (a leve§ paratartalmatol,
hémérsékletétl) valé fliggését vizsgalta, ezen keresztil az gibsr ereddt asztma
jellemzit is feltarta.

A kozépkori orvosfdldrajzi leirasok kozul Charleslenont munkassagat kell
kiemelni, aki a betegségek és a termeészeti kormyazbtti kapcsolatot foglalta 6ssze az
1672-ben publikalt konyvébem\nglia levegd tipusai, vizei és helyeben.?

Phoebus, Pkimutatta, hogy a szénanatha prevalenciaja Angtiabagyobb, mint
barmely mas eurdpai orszagban. A betegség tunktiv@ltasat befolyasold fizikai
paraméter, admérséklet szerepe megosztotta az akkori tudoseimatl Példaként indiai
megfigyelésére hivatkozott, amely szerint Indigdldiiein habar tség volt, nem fordult
el6 a betegség, mikdézben az enyhébb honapokban aacepdteérése &t megjelent.
India hegységeiben, ahol enyhébb volt ajadhs, aiifélék és a gabonafélék viragzasakor
megjelent a szénanatha. A tengerparton, ahol aghathérséklet magasabb, és a sivatag

hatasa is érezhgta szénanatha nem jelent megi@dPsus P.1862).

2 CLerMONT, C. 1672: De aere, locis & aquis terrae Angliae deque morbis anglorum vernaculis : cum
observationibus ratiocinatione & curandi methodo illustratis. Typis Thomae Roycroft & Impensis Johannis
Martyn, London
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1987-ben harom eltér természetfoldrajzi sajatsdggal bird vizsgalatitleten—
Darlingtonban, Derbyban és Londonban— pollenszésdal szimultan a rhinitis allergica
incidenciajanak regisztralasat is elvégeztéek. Aszzébasonlito vizsgalat eredményként azt
kaptak, hogy a pollenszam él/€vre ingadozott, de nem mutatott jellegzetes e¢andt.
Az allergias rhinitis incidencia maximumanakésdaka egybeesett a pollenmennyiség
maximumanak ifiszakaval. Tovabba tapasztalatuk alapjan sem agiallecidencia, sem
a pollenszam maximumok kozo6tt nincs szignifikanslokliség a mérési helyek
tekintetében. A rhinitis allergica incidencigjaraerkelked érteket az 5-14 éves
korosztalyba tartozé gyerekek esetében tapasztéiawming, D. M.— CROMBIE, D. L.
1987).

A természeti koérnyezet allergiara hajlamositdé gaerdamasztotta ala az a tény is,
miszerint Kelet-Afrikabol, mint alacsony prevalefd teriletél Angliaba koltosd
bevandorlok kozott egyre gyakoribba valtak az gl betegségek. A rhinitis allergica
prevalencidja az eltelt édel egyenes aranyban korrelaltAer |.— DAGLI, E. 2004).

Hazankban 2002-ben, Pakson 185htlyi lakos, és 6956f betelepid ipari munkas
részvételével végeztek 0Osszehasonlitd kutatast iaitish allergica gyakorisagara
vonatkozoan. A parlagpollen okozta szenzitizaltsdg kimutatatasakor sfikgms eltérés
mutatkozott, azaz a migransok esetében haromszakoghb (69%) esetben volt
megfigyelhed az érzékenyddés folyamata, mint a helyi lakosok esetében. Ahekottek
inhalalast azonositottak. A helyi lakosok esetébesszu id alatt tolerancia alakulhat ki a
parlagfipollennel szemben, mig a beteldjiiesetében ennek lelisége hianyzott. igy a
betelepilés utan 6t év elteltével mar intenzivéenj&eztek léguati tiinetek az érintettek
esetében (BRVADERICSM.— FUSTG.—OTOSM.— BAROK J.—PATAKY G. 2002).

Tovabbi vizsgalatok soran Makra Laszl6 és kutasaiar a parladf
pollenkoncentraciéjanak és a meteoroldgiai elemielszeros kapcsolatat tanulmanyoztak
a Dél-alfoldi régidoban (MKRA L.—JUHASZ M.— GAL A.— VITANYI B. 2003).

3.2.2 Az allergias rhinitis prevalenciaja és a kémiaiszgezések kapcsolatanak
vizsgalata
Az eurOpai orszagok rangsorat tekintve az 1980-askben Magyarorszag
levegdminésége a kozepes szennyezettségi kategoriaba sarolbaginkabb hazank

nagyobb népgiiséggel rendelkézteriletei, illetve a legnagyobb telepllései étiete A
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telepulések levegének szennyezettségét két aspektus alapjan ledgivensiilni, egyrészt
a szennyez anyagok emissziojaval (kibocsatas), masrészt mediqisszidjaval.

Az 1960-as évek elejen a Borsod-Abaulj-Zemplén meggbaszati Uzemeinek
emisszidja kovetkeztében kialakult ledsgennyezettseg és a léguti megbetegedések
kozotti osszefliggések vizsgéalatara keriilt sor. Misks Ozd, mint ipari szennyezettséggel
biré terllet 6sszevetését végezték adgazdasagi jellegterheléssel bird Satoraljaudjhely,
valamint Meskovesd kozott. A telepllések egészségugyi stakmzsidataira alapozva, az
1962-1963-as évek kekd®ptelenségi adatait dolgoztak fel BNGsc$oportok szerint
(BIRO Zs. —PuszTAl B. 1973). A regisztralt 30723 megbetegedésnek Ozdqa%49,
Satoraljaujhelyen 47,4%-a, Madvesden 42,7%-a esett a léguti betegségek
fécsoportjadba. Az 1000 dolgozora vetitett leguti netghedések szama a régazdasagi
teriiletekhez képest Ozdon —mint ipari terilletenignifikdnsan magasabb értéknek
adddott.

Varkonyi Tibor és kutatotarsai meghataroztak a déseennyezettség mértékét és a
telepllések kornyezetterhelését ennek alapjan léksineg. A tanulmany szerint az
orszag teriletének 11,2%-a (10 500%kmninésiilt szennyezettnek, és itt élt a lakossag
44,3%-a (4700000 ember). A legszennyezettebbnélkards terlilete és a borsodi régio
mutatkozott, valamint az érintett népesség szaekatte is ez a legnagyobb. Az 1990-es
evekben javulas mutatkozott a lededisszetételét tekintve, hiszen a szennyezett
minésitési telepulések szama jeléstmertékben, harmadara lecsokkent (a korabbi 23-rdl
7-re). llletve a megfelél mingsitéssel rendelkék szadma ugyanakkor emelkedett (a
korabbi 17-61 25-re). Azonban még igy is hazank terileténekekdd%-a a szennyezett
€s a meérsekelten szennyezett kategoriaba tartozeth népesség 49,1%-a élt itt. Az
Uleped por alapjan harom legszennyezettebb varos koztd, kéecskemeét és Békéscsaba
deél-alféldi teleptlés (XRKONY!I T. et al. 1987 és 1994).

1977-ben Varpalotan, Ozdon, Dorogon, minésen szennyezett telepiléseken, a
tudégondozdkban regisztrdltak adatai szerint a kroniku®nchitis prevalenciaja
haromszor akkora volt, mint a kontroll telepiilésekeuGosFALVIE. et al. 1980).

Magyarorszagon az 1980-as évek kozélpkezdidéen kapott hangsulyt a telepulés
levegiszennyezettségének és a léguti betegségek prenggderak dsszefliggés vizsgalata.
Elsdsorban a kémiai szennyalés hatasara kialakulé allergias megbetegedések
gyakorisaganak kutatasa zajlottARKONYI T.— BEJCzI 1987 €s1994 KERTESZM. 1996,
LUGOSFALVI E.1980,SzABO M. 1983).
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1987-ben 6sszehasonlitd vizsgalatot végeztek angeratt levedjiinek itélt Ajkan és
a referencia tertletként kivalasztott, megilelinésitési kornyezettel rendelkézP4apén,
12 éven aluli gyermekek korében. A légzésfunkci@ések mellett az évodai és iskolai
hianyzasok attekintése alapjan azt a kdvetkeztetégtik le, hogy a szennyezett letgg
Ajkan szignifikansan gyakoribb volt a léguti tlindtel jar6 megbetegedések kozll az
astma bronchiale, az arcureggyulladds és a largngt A Iléguti morbiditas és
(RUDNAI P. et al1987).

Erzsébetvarosban a korzeti orvosi reildldbetegforgalmi adatait, valamint a kerllet
betegség-gyakorisagait egybevetették a kdrnyezetged anyagok koncentracibival. Az
egeészségugyi hatasok geografiai térre vetitett #em egy Uj orvosfoldrajzi informacios
rendszer alapjat képezteasal. 1992).
szennye& anyagok biolégiai és egészségugyi hatasainak @ségét végezte
tanulmanyaban Fodor Istvan professzor ur, aki a&dewbiologiai ereddt szennye&
anyagainak jelefségét is dlrevetitette (BDORI. 1996 és 2001).
korilmények kozott végeztek 0Osszehasonlitd kutat@st vonatkozdan, hogy a
teleplléseken az ipari eretlelevegiszennyezés csokkenése kovetkeztében hogyan
valtozott a Iéguti megbetegedések szanzagS E.—VARRO M. J.—MACSIK A. — RUDNAI
P.— Vaskovi E. 2008). Az allergias rhinitis éforduldsi gyakorisaga annak ellenére
szignifikansan novekedett a vizsgalatba bevont s@idoan, hogy a levégminésége
javult. Ennek okaként a csecs@torban jelenlég kockazati tenyeiket emelték ki.

A szezondlis allergias rhinitis bioldgiai kivaltoka a kulénbo# pollenek és
gombaspoérak lehetnek. Az epidemiologiai vizsgalaabdpjan megallapitottak, hogy a
légszennyeZ anyagok disegitik az allergia kialakulasat. Hazankban azrgiis natha
kivaltd okai (ipari és kozlekedési eretiekozil a leved kémiai szennyezettségének, mint
kornyezeti faktornak teruleti kilonbségeit tart&@hk fes ezzel 6sszefliggésben a betegség
prevalencigjanak vizsgalatat is elvégezték. 198P-t&zegeden harom kulonkioz
levegbszennyezettségkorzetben regisztraltdk a gyermekpopulécié lédatiegségeinek
szamét. Kutatasuk eredményeként a kéndioxid korda@dtanak, valamint admérséklet
havi értekének és a léguti megbetegedések havi asmmszoros kapcsolata volt

megfigyelhed mindharom helyen ((bREZS.—JUHASZ M.— LAJOSS.1995).
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3.2.3 Az allergias rhinitis prevalenciaja és a telepuipas kapcsolatanak vizsgalata

A XIl. szazad végén Moses Maimonides rabbi és dfog, aki orvosként is praktizalt
Al-Malik-Afdal (Kair0) szultannal, Ertekezés az asztmardtimi mivében emlitést tett a
betegség szezonalitasara vonatkozéan. Tovabbateb készitett arrdl feljegyzést, hogy a
varosi leveg rossz mibsége kovetkeztében betegséget kivaltd ok lehetnkbzd az
ajanlott gyogymodok kozoétt szerepelt a szaraz l@veglacsony paratartalma régiokba
tortérd utazas (SOLKIND, E. 1933).

Az allergia kutatas torténetében relevans, a méskadjnagyobb, azaz 700@vel
végzett ikervizsgalat (1885-1925 kozott sziletgtealran a kutatok elemzést készitettek
arrol, hogy a szénanatha prevalencidja hogyan aiklta telepuléstipus flggvényében.
1971-ben, a résztvék kdzll a tiineteket mutatdok 16%-a varosban, 14Urdlis tertleten,
mig 20%-a atmeneti terileten élDEORS-LUB, M. 1971).

Az Egyesiilt Allamok Michigan tagallamaban 922& fminta bevonasaval végzett
kutatasok szerint a varosokban minden korosztalgtéas haromszor gyakoribb
eléforduldst az allergias rhinitis (73-76%), mint aalis terekben (BODER |. 1974).
Danidban 1 éven at kovették a Fyn sziget és Jyllsslziget 131 orvosi praxis
jarébetegeinek konzultaciojat, ennek alapjan béekid szénanatha gyakorisagat. Fyn és
Jutland vidéki térségeiben a prevalencia értéke iBétileg 11% volt, mig advarosban
19% gyakorisagot mértek EBERSEN P.A.— WEEKE, E.R.1981).

A szénanatha élordulasanak térbeli orientaciobdl kovetkezdsszehasonlitd
vizsgalatara az Egyesult Kiralysdg harom térségebbarlingtonban, Derbyben, és
Londonban kertlt sor. Habar a longitudinalis kutataenkét vizsgalt éve folyaman, a 15—
44 éves korosztaly esetében az incidencia aranygasabbak voltak a varosi térségekben,
nem taléltak szignifikans kiulonbséget a nagyvaéssa vidéki mérési helyek eredményei
kozott (FREMING, D. M.— CROMBIE, D. L. 1987).

A 9-11 éves korosztalyu éaltalanos iskola negyediktayos gyerekeinek dsszevetése
toértént meg harom geografiailag jelésen eltéd terlleten: Lipcsében és Halleban
(egykori Kelet-Németorszag), valamint Minchenbemyykeri Nyugat-Németorszag).
Mindkét kelet-németorszagi varosban nagyfoku volipari ereddt levediszennyezettség,
mig Munchenben a kozlekedési eréddevediszennyezettség dominalt. A Nyugat-
Németorszagban &lgyermekek szénanatha prevalenciaja, valamint ipoPRitick-tesztje
gyakoribbnak mutatkozott, mint a keleti orszagrészbébké. A mincheni levey
kozlekedési eredétszennyezettsége nem mutatott szignifikans kapwdodz allergias

erzekenyitéssel €s az asztma gyakorisagaval. Asa#ra prevalencigja korrelalt a leteg
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allergén tartalmaval, amely szamotiem magasabb volt Nyugat-Németorszagban, mint
Kelet-Németorszagban (GbLAl, T. 2008).

A magyarorszagi longitudinalis kutatas (1996-20@zdtt) a 8—9 éves korosztaly
esetében az allergias rhinitisszel kéizgyermekek aranyat vidéken 20%-nak, mig a

varosban 24%-nak mértég.(abra).

6. abra: Allergias tinetek éfordulasa Magyarorszag telepulésein a 9 éves gydwhe

korében 2005-ben végzett orszagos #sgervi tlinetgyakorisagi felmérésben
Forras: http://efrirk.antsz.hu/oki/kehelyz/Kornyezetegeszsegugyi_helyzet 2007.pdf (2009.03.01)

A 2005-6s Orszagos Gyermek Léguti Felmérés (OGYHith)isztikai adatai alapjan
az allergias tunetek gyakorisdga tekintetében azagos atlag 24,9%, a legkisebb
eléfordulas Vas megyében (18,7%), mig a legmagasaltafisten (29,3%) jelleréz
Tovabbi megfigyelés, hogy az 500®nél magasabb lakossagszamu teleplléseken
magasabb értékvolt az allergia prevalencia is @NAsI T.— PALDY A.— RUDNAI P.—
VARROM. J.—SzABO E.—MACSIK A. 2008).

A pollenallergias megbetegedések terlleti elosmiisasszehasonlitd elemzésekor
Szegeden az 100@®re jutd megbetegedések szamét tekintve haroméetiéografiai
tulajdonsaggal rendelkézvarosrészben, Mardst, Bakton és ROkus nyugati felén
észleltek indokolatlanul magas értékenigga K. 1998).

Nem konvenciondlis eredmény mutatkozott a Zala me@alomvar lakossaganak
vizsgalatakor. A tdbb mint 6006 kozségben a felmérés eredménye magas aranyu
allergids megbetegedésifrdulasat jelezte (EkAmM K.— ANDRASOFSZKYZS.— GONCZI ZS.
1999).

2006-ban Lengyelorszagban is atfogd kutatast vegeat 12—-16 éves korosztalyu
populacidéban. A faluban (203)f és a varosban &l(201 ©) gyermekek érintettsége, az
allergias megbetegedések prevalencigja (allerpi@gtis, asztma, ekcéma, csalankittés és

a kontakt dermatitisz, ételallergia) terén szidgdifis tertleti differenciat mutatott. A
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rhinitis allergica gyakorisdga varosban (38,81%26dttnégyszerese a ruralis terlleteken
élokhoz képest (10,84%) (MKoOwsKA, B. 2007).

Az el két alfejezet 6sszefoglalasa:

A pollen okozta allergias rhinitis kockazati tén§ezA csaladban éfordulé atépias
betegségek (asthma bronchiale, rhinitis allergikélynésen a szék rhinitis allergica-ja
komoly kockazati tényéz Tovabbi rizikdt jelentenek a varosi kornyezet, a

levegiszennyezettség (modern energiahordozok eégeéstermékél,), a sziletés

pollenszezonban, a jobb szocialis korilméAy,redukald tipusu szennyéziések (pl.

kén-oxidok, fist, korom) elsorban nem-specifikus alsé leguti megbetegedésekkel

hozhatok Osszefiiggésbe, mig az joxidald” tipusu varosi légszenny&zanyagok (pl.

nitrogén-oxid, 6zon) felszaporodasa az allergiagutié betegségek incidenciajanak
ndvekedéséhez vezethet. A tlinetek mértéke fliggeangesddés koncentraciojatél, a
behatas iftartamatol, a szdlkés mértekét es az orriregben megtapadt részecskék
szamatol.

Uj befolyasolé tényeiként megjelent a stressz hatasa, és a lelki allapmdozasat
feltételeztek. Ennek eredményeire alapozva alakdlta betegségokologia, mint
egészségfoldrajzi irAnyzat elinditdsa, amely MayndVéhezifzédik (ENYEDI Gy. 2000).

“ sz

A mai értelemben vett allergias megbetegedések ayig@gardl szolo els
tanulmanyok publikalasa a 19. szazadban torténkorai kutatdsok keveés, korlatozott
szamu esetre tamaszkodtak, az allergids natha bikegségnek szamitott, azonban a
szézad végére elterjedt, mindennapos betegségy&Ewdpaban és Eszak-Amerikaban
egyarant (BsTock J. 1828, RoeBuUS P. 1862, BACKLEY, C. H. 1873, EMANUEL M. B.
2006).

A XIX. szazadtol kezddéen a korabban megszokott személyes narrativak thelye
egyre inkabb a levégzennyezettség egészségugyi hatdsanak kvantitbsd kerllt
elétérbe. Ennek alapjat az epidemioldgia dd@ise biztositotta, az orvosi jelentések,
morbiditdsi és mortalitdsi statisztikdk, valamintrandomizalt, kontrollalt vizsgalatok

kovetkezményekeént sikerult feltérképezni a betegiségljes népességre vetitett szintjét.
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Az el klasszikusnak tartott, a jelenlegi terminolégiergzt a szénanatha fogalmi
leirdsat 1819-beBostock,J. geoldégus-orvos adta, tovabba nevéhez kbétheszezonalis
allergias natha jellendztiineteinek dsszefoglalasa is. Egyéni motivaciG@sat, mivel
Onmaga is szenvédalanya volt, elvégezte az él®rszagos szifit allergia kutatast is,
amely soran Angliaban még 28 hasonlé tlnetekketafdaus aestivus"-sal, ,nyari
huruttal” rendelke& egyént regisztralt. Tanulmanyaban kdzzétette, lzokggr ebfordulasa
0sszefliggést mutat az érintettek tarsadalmi-gagddsglyzetével. Figyelemreméltonak
talalta, hogy a nyari hurut minden esetben a tateau fel$ és a kozéposztalyanak tagjait
érintette, és egyetlen esetben sem a szegényeabokéedrmazot (Bstock J. 1828).

Eurdpai orszagok kozubként angliai €és németorszagi eseteken alapulé kiasaslito
elemzeést végzett Phoebus, Philip. A geografiai eé&ly hatdsanak kutatasa érdekében
1862-ben kiterjedt kéfidves vizsgalatot vegzett 300 eset elemzésével. gfigyelései
alapjan publikdlta a betegség lehetséges okainaknpgdmainak, lefolydsanak,
gyakorisdganak foldrajzir( abra) és etnoldgiai éfordulasat (RoeBus P.1862).

Land ( oder Linder )

wo Pat.
& im  dem mit dexr
dem die in dem der erste Krankheit
Eltern Pat. Access lebt oder
angehdren | geborem | stattfand [gelebt hat

England 81 83 80 T8
Deutschlamd 36 34 34 36
Frankreich ATy 16 14 15
Belgien T T - B8
Schweiz 4 3 4 &
Schottland 3 z2 2 =2
Italien 3 1 1
Russland E 1 1 1
Erland 1 i

MNord—-America 1 1

Diinemark ife 1
Ungarn 1
China I 1
Bombay | 4
Madras - I 1

7. abra: Részlet Phoebus, P. regisztefieb
Forras: http://www.archive.org/stream/dertypischefrhs00phoegoog#page/n4/mode/lup 99.oldal
(2012.05.20)

A szazad elején a szénanathas regisztralt esetghésae Angliabdl és Amerikabdl
szarmazott. Eszak-Europaban ritka megbetegedésmginitett, Franciaorszagban,
Oroszorszagban, Olaszorszagban és Spanyolorszagioerban mar alacsony szamban
észlelhet volt, mig Hollandidban ndvekvtendenciat mértek. Kiemelkékseményként
tartottak szamon, hogy 1897-ben Heufieberbund S@étha Egyestilet (DAAB) alakult
Heligolandon (németorszagi szigeten), amelynek étaghma haromszazé fvolt.

Ugyanakkor eurdpai emberek szénanathas megbetejfedém jegyezték fel Azsia és

Afrika kontinenséél (GLEGG R.A. 1904).
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A XX. szdzadban az eurdpai orszagok kozul a szénargrevalencigjanak valtozasat
leginkabb Svajcban kovették nyomon. A legkorabbataklat 1926-ban Rehsteiner, R.
szolgéltatta, aki 77000 egyén egészsegi allapoéateniel, és kozulik 0,82% mutatott a
szénanathahoz hasonl6 tlineteket. Harminckét éitéeké Zirichben Batschelet, E. és
kutatétarsai 824606t vizsgalatak, 4,8%-uk volt érintett a betegségbeig 1985-ben
Waiithrich, B. 25244 elemzését végezte el, és 9,6%-uk mutatta az idéengitha tlineteit.

Ezzel parhuzamosan Hagy, G. V. és Settipane, Rz Amerikai diskolai hallgatok
kozott longitudinalis felmérést végzett 1924-196%dtt. A vizsgalat kezdetekor 3,3%,
mig a kisérlet végén 25% volt a rhinitissfelrdulasi gyakorisaga (MLLER, U. 1995)
Mindkét kutatas soran névekvendencia érvényesdlt.

A kutatasi irdny valtozasaban attorés a XX. sz&iaepén eszlelhét

Hazankban az 1970-es évek végéig hattérbe szoruldllargias megbetegedések

V4

“ sz

ellenére is nehéz, hogy kulonkiblakossagi kohorszokban szamos populécion vizdgalta
A betegstatisztikak, a morbiditasi adatok azért nékndzik a valésagot, mert az allergias
betegségek bejelentése nem kot@igmANY R.2007).

1988-ban 16 és 65 év kozotti londoni lakosokat ekefel kerdives modszerrel, és
randomizalt utanvizsgalattal. 7702 &datainak elemzése utan a rhinitis prevalencigjat
24%-nak talaltdk (8BALD, B.—RINK, E. 1991).

Magyarorszagon é&z6r 1987-ben végeztek a 6-14 éves korosztaly
gyermekpopulacidja esetében kutatast a rhiniteygilta prevalencia értekének becslésére.
903 ©s mintat alapul véve, az allergias rhinitigSfetdulasi gyakorisaga 8,1% -nak
mutatkozott. 1997-2005 kozott Budapest 1ll. keéthein kérdiv alkalmazasaval kévették
nyomon a rhinitis allergica prevalenciajanak alakak. 2002-ben azonos koérilmények
kozo6tt megismételték a kutatast, valamint a nyasawtanvizsgalatot is elvégezték. Ebben
az idbszakban a rhinitis allergica prevalencigjaban ndgelendenciat mértek, ugyanis
ekkorra a gyermekpopulacié 14%-a, illetve 17%-a atuit érintettséget. Budapesten a
teljes populacidéra kiterjesztett kéfdes kutatds eredményeképpen is hasonld tendencia
volt mérhed a rhinitis allergicas betegek szamaban, 1997-4é6, Inig 2005-ben 21% az
érintettség aranya. Mindkét kutatas kovetkeztetémmyy nyolc év alatt az allergias
rhinitisben szenved betegek szama megkétszédiatt. Az epidemioldgiai vizsgalatok

tovabba azt is bebizonyitottdk, hogy az allergisitis altaldban iskolaskorban vagy fiatal
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felnéttkorban kezddik. Ezer 6évodas kozul hét esetben allergias iikifitrdult eb, ezzel
szemben a 11. osztalyosok kozo6tt negyven didkéroitett. (BTTERA |.— GYURKovITS K.
1990, BDRE L.— KIRKOVITS M.— VAMOS A. 2004, BALOGH K.— AuGuUSZzTINOVICZ M.—
KopPPANYJ.2003, BA\LOGH K.— ARGAY K.— RADICH K. 2007).

1993-ban a Szegedenéélakossag korében is tortént kiterjedt kfveds felmérés,
amelynek keretében az 5-75 éves korosztaly utatdge® vizsgalata megallapitotta, hogy
a rhinitis allergica prevalenciaja 11%, amelynethkémada szezonalis jeli@gKADOCSA
E.1994).

Egy 1999-ben megjelent publikdci6 a hadkoteles nédloy korében végzett
epidemioldgiai korcsoportonkénti analizis eredméngénertette. A felmérést igazolta,
hogy az allergias natha a hadra foghato, fiatali féopulacidban is egyre nagyobb
gyakorisaggal fordul 6|(MEDVECZKI Z.—KOLLAR D. 1999).

Sporadikus felmérések torténtek tovabbi telepllésels: Hajdubdszorményben és
kornyékeén, ahol 4,7% a feitt populacidban az allergias rhinitis prevalenci@azsa L.—
PappE. 2000), mig Mosonmagyarévaron €s vonzaskorzetéldn -ot becsiltek a fett
populaciéban az allergias rhinitisserdulasi gyakorisagara ¢8LAI Zs.— NAGY E. 2003).
Debrecenben a gyermekpopulaciéban végzett felmétépjan az allergias rhinitis
prevalencigja 7,3% @L G.—ELIAS T.—~MATH J.2001).

Az Eurépai Unio 1996-1998 kozétt elinditotta a (QEJ projektet hat kdzép- és
kelet-eurOpai orszag részvételével: Bulgaria, Csfdm, Lengyelorszag, Romania,
Szlovakia és Magyarorszag. Az epidemiolégiai ktatéélia az volt, hogy
dsszehasonlitasra alkalmas adatbazis jojjon |éki@-aés beltéri levegszennyezettség és
az altala indukalt léguti betegségek gyakorisagaratkozoan. A hazai vizsgalatok 4200
fés mintan, 5 varos (Dorog, Tata, Tatabanya, EgeCégléd) 7-11 éves korosztalyu
altalanos iskolai tanuléinak egészsegi allapot é&éeén alapult. Metodikailag komplex
megkozelitést alkalmaztak, hiszen a 8kuéltal kitoltott kérdivekkel bekért adatokon
kivul, légzésfunkcios teljesitménymeérés elvégzédéamilt sor, amelyet a 9-11 éves
korosztaly gyermekeit vett vérminta analizisével egészitettek ki. Eakas keretében 376
f6 altalanos iskolas gyermek szilei altal kitoltoérdivet ertékelt, amelyben a rhinitis
allergica gyakorisaga nagy terileti differenciattatott, minthogy Tatan 25%-ban volt
jelen, mig Cegléden 50%-ban. A vizsgalt 9-11 éwedetaly tanuldinak 38%-a parlégf
pollenére érzékenynek mutatkozott, mig a 14-18 &eoessztaly esetében alacsonyabb
érték adodott 20% @DEIE.).
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2002-ben a Hungarostudy egészségfelmérésben atudimgilis vizsgalatban a
megkérdezett allergiasok tébb mint 70%-a a tineta@woshoz is fordult. Szénanathaval
a vizsgalatba bevont személyek 7,2%-a kizd. A 1&v2S korosztaly esetében kiugroan
magasnak mutatkozott a szénanatha gyakorisagerf({.— KovAcs M. E. 2006).

A 2003-ban elvégzett Orszagos Lakossagi Felmérdtsiaszerint mar minden 6. fiatal
allergias (BKACS M.—VITRAI J. 2004, HRMANN D. 2006).

A XXI. szazad el§ évtizedében a rhinitis allergica, illetve egyélkerglias eredét
megbetegedések elterjedésére vonatkozo, geogsadailéleten alapuld, egész foldrészre
kiterjed és nemzetkdzi 6sszehasonlitasra is alkalmas tanylvk csupan az utébbi 15
évben késziltek: ECRHS, ISAAC, APRES surveyvizdgélalemzésének kdszonben.

A The European Community Respiratory Health Sutvé CRHS I.) vizsgalatsorozat
15 orszag 30 regidjaban mérte az asztma, az aszeifiatinetek jelentkezésének aranyat,
tovabba az allergias rhinitis gyakorisagat. A kKévds vizsgalatban 20 és 44 év kozotti
férfiak és bk vettek részt, mindegyik régiébdl 1508 Az Eurdpai Unid orszagain kivil
1994-ben Svéjc, Esztorszag, Algéria, India, Uj AdlaAusztralia és az USA is részt vett a
vizsgalatban. A nazalis allergia és a szénanatjradgasabb prevalenciajat Ausztraliaban,
az USA-ban és Uj-Zélandon dokumentaltak (Melbow®®%, Portland 39,4%, Auckland
35,1%). Ugyanakkor a legalacsonyabb gyakorisagotéznem az eurdpai kdzpontokban
regisztraltak, hanem Algériaban (9,5%), illetve Bxayban (10,1%). Az eurdpai orszagok
eredményeét tekintve az allergias rhinitis gyakayégsa francia (Montpellier 34,4%, Parizs
30,3%, Bordeaux 30,2%) és a brit kbzpontokban (Caigé 29,2%) kiemelkdgn magas
volt. A legalacsonyabb mértékprevalenciat a spanyol (Albacete 12,1%, Barcelona
13,1%), valamint az olasz régidkban (Pavia 12,5%ijték. Az ECRHS II. projektbe mar
Magyarorszag is bekapcsolodott.

Az el nemzetkdzileg 6sszehangolt multicentrikus vizdggmogram az ISAAC
(International Study of Asthma and Allergies in [dhbod). 19954l az ISAAC kutatasi
projekt keretében 56 orszag 155 kutatasi centruisavetelével végeztek adailiggst,
olyan modon, hogy nemzetkdzileg azonos definicidktapuld, egységes mobdszertant
alkalmaztak az epidemiologiai felmérés soran.

A pollen altal kivaltott rhinitis allergica morbidisa esetében a vezeizerepet Uj-
Zéland és Oceania régioja tolti be 39,8%-os értékkig a legkisebb értéket az észak-és
kelet-europai régioban talaljuk (12,3%)I{AKHALED, N. 2009).

A legalacsonyabb szénanatha gyakorisaggal rendeliégioban talalhaté hazank is,

amely 2003-t6l két centrummal csatlakozott az ISA#Gjekthez: Komarom-Esztergom-,
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valamint Csongrad megyével. A kutatdst két korcsityam, kdzel 1000066 mintén
végezték el, az adatokat kéhdes mobdszerrel regisztraltak. A két kozpont adatai
0sszegezve, a 13-14 éves korosztalyd altalanodaistanulok esetében az allergias
betegségek éfordulasi gyakorisdgat magasabbnak talaltak Csahgn&gyében, mint
Koméarom-Esztergom megyében. Ennek kbvetkeztéberydMarszagon az asztma 7,75%,
és az atdpias dermatitis 11,92%-ban fordéil Alpollenkoncentracio tekintetében hazank a
kiemelkedben magasan érintett orszagok kozeé tarto8ikapra), ugyanakkor @®. abran
lathatd, hogy a rhinitis allergica esetében 9,93&mekkel Eurépa alacsony prevalenciaju
térségéhez tartozik (A-KHALED, N. 2009).

[Ambrosia 2007 | v
onE

Ragweed
Paollen Distribution
last ten days of August

8. abra: Europa parlagfipollen-szennyezettsége 1999 és 2007 augusztusaban.
Forras:
http://www.polleninfo.org/index.php?language=en&nav=&module=states&action=first_page&row=2
7&id_parent=50&register=_r3b&typeofpollen=ambr&bigmap=ambr083.gif (2012.03.25)

Az ISAAC protokolljanak megfeléen Pécsen és Veszprémben végeztek
0sszehasonlitd kutatast az altalanos iskolas gyeknkorében. Harom korcsoportban
kozel 2600 tanuld valaszat elemezték. A kiértékslrint az élz6 egy évben a diakok
34%-a mutatott szénanathas tlneteket, ezzel szerabemrvos altal megallapitott
szénanatha prevalencia 14% volt. Ebben a vizsgélath 6-7 évesek korében volt a
legalacsonyabb a prevalencia értéke, mig a legrabbas 17—18 évesek korosztalyaban. A
kohorszokat tekintve a fidk kdrében nagyobb volt eééfordulas gyakorisdga, mint a
lanyokndl, azonban a két varos viszonylataban nalditak szignifikans kiloénbséget
(ZsiIGMOND Gy. et al. 2006, HRANGI F. 2007).
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Az ISAAC és az ECRHS tanulméanyok is felvetettékgyhovannak olyan tertleti
kilonbségek, amelyek feltarAsahoz és okainak mésgdrez tovabbi kérdéseket kell
megfogalmazni. A fefldé és a fejlett orszagokban a kdrnyezeti hatas viasgdr az
allergias megbetegedések prevalencigjaban {eegitérések mutatkoztak (\A/s-KARP,

M. 2001). igy meriilt fel igény a harmadik vizsgétabzatra, amelyet a Vilag Allergia
Szervezete, a WAO koordinalt.

2005-ben indult az Allergy Prevalence Survey (APRERlesebb kutatasi tertleteket
bevonva, diszkurziv médon 548&sfmintan tanulmanyoztak az asztma, allergias igjnit
atopias dermatitis, étel- és a gydgyszerallergiakgsisagat, életmiségre stb. kifejtett
hatasat. A kéréivek kiértékelésének eredményeképpen vilagossahadly szamos orszag
esetében az allergia jeléat kbzegészségugyi problémat jelent. Az allergiasitrd
esetében a legmagasabb érték Ukrajnabdl (40%) rdsgBbabol (37%) szarmazik, mig a

legalacsonyabbat Bangladesben (5%) mérték.

Jelmagyarazat

L -
N D

9. abra: A szénanatha prevalencidja a 13-14 évesokntaly esetén.
Jelmagyarazet: A pettyekkel jeldlt teruiletekrél nincs adat, 1=3,10-16,10%; 2=17,00-29,10%;
3=32,00-42,10%, sajat szerkesztés

Az Eurdpai Unié 6. Kutatasi Keretprogram &ltal (262009) indukalt
multidiszciplinaris kutatasi féruma &lobal Allergy and Asthma European Network
(GA?LEN), amely az allergids megbetegedések Osszes thomdmaival atfogdan
foglalkozik, hogy a 80 millid eurdpai allergias &sztmas ember helyzetét pozitiv iranyba

orientélja. A Globalis Allergia és Asztma Eurdpailbizat tébb mint 500 tudos, 31 partner

-43-



intézmény hosszutavu kooperacidjaval maximalizajatudomanyos hozzjarulast a
kutatasi eredmények alkalmazasahoz (egészségltptask medgazdasag, ipar, jog),
integraciot hoz létre az allami és a maganszekiabit, ezzel is csokkentve a tarsadalmi
€s gazdasagi negativ hatast.

A Fold egészére kiterjédrhinitis allergica kutatasokat az ISAAC és az AFREaz
alfejezetben ismertettem. Ennek alapjan kimutathéitggy a kontinensek kulonbéz
régioiban & népesség prevalenciaadatai kozott nagy eltérétaitikeznek, a 3.2.3 fejezet
pedig az orszagon bellli jeléstdifferenciak jelenlétére utal. A méretiilonbségek arra
utalnak, hogy ennek hétterében kiemelt prioritdkdahyezeti ok all. Ezt ésitette az is,
hogy ugyanazon orszagon belll a varosi és a rusiliteten é népesség rhinitis allergica

prevalencigjaban szignifikans eltérés észlélhet

3.4 Aléguti allergias megbetegedések hattérfolyamataak vizsgalata

Jelen alfejezetben a kutatasi témam fokuszabaned@pszennyezettség okozta léguti
megbetegedések, kiemelten az allergias rhinitiska&zcsolodé nemzetkozi kutatasok
attekintését adom. Ma a kronikus megbetegedésdistiganak 6todik helyét foglaljak el
az allergias eredétmegbetegedések. Az aeroplanktonok kozé tartozitenmd akkor
valnak szennyd faktorrq, ha az emberben betegséget indukalneiggi |. 2007). Az
alfejezet a betegség ismert morbiditason alapul@kgysadgéat, valamint a vele
0sszefliggésbe hozhato tarsadalmi-, gazdasagi fatpkrfeltarasat mutatja be.

A szennyezett mifsédi leved okozta expozicio kovetkeztében kialakult
megbetegedések tobblet terhet (tappénz, jaruléjeddmtenek az egyén és a tarsadalom
szaméra is. A tarsadalom terilleti folyamatai, Ugynaiz egészségfoldrajzi folyamatok
esetében is megfigyelléethogy egymasra épiitérségi szinteker2( tablazaf jatszédnak
le.

2. tablazat: Térseégi szintek a tarsadalomban
Forras: (NEMES NAGY J. 1998)

Makroterek Vilag (Fold)

Orszagcsoport (nemzetkdzi integracio)
Orszag

Regionalis terek | Nagytérség (orszagresz)

Mezokorzet (gazdasagi korzet, megye)
Kistérség (kistaj, varosi vonzaskorzet)

Lokalis terek Telepulés (helyi 6nkormanyzat)
___________________________ Lakokorzet (telepllesresz, kerdlet)
Szomszédsag
Mikroterek Csalad (haztartas)- munkahely
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Az epidemoldgiai irodalom alapjan megallapitottak levediszennyezettség altal
okozott megbetegedések, illetve halalozasok aramdgtazt a szennyezettségnek kitett
teljes lakossagra vonatkoztattak. Gazdasagi mutdkatmazasaval kiszamitottak az ébb
szarmazo koltségeket és veszteség@karkoNy! T.—BEJcziK. 1987).

Ugyanakkor az elmult évtizedben Magyarorszagonnjée pozitiv véaltozasokat
eredményeztek a koérnyezetinkben taldlhaté légutiergdnek elterjedésének
visszaszoritdsa eérdekében megfogalmazott tarsadedtok (jogszabalyi valtozasok,
kutatas-fejlesztési palyazati kiirdsok, kozmunkgpam, kiemelt kbltségvetésicalanyzat
szaméra a felajanlott 1%).

3.4.1 Az allergias rhinitis okozta egészséguigyi kiadaslgseére iranyulo tanulmanyok

A morbiditasi statisztikai becslések szerint a tégdegbetegedések 25%-aban, és a
keringési szervrendszer elvaltozasainak 20%-ab&vey minésége primer faktorként
szerepel. 1993-ban a kebksptelenséget okozd megbetegedések 13,7%-a léguti
megbetegedésre vezethetssza ([Esil.— GONCzI Cs.-NE,—HOLLO A.— PASZTORZS. 1979,
VARKONY!I T.—BeJCZIKK. 1987, GORBAP.—SIMON M. 1994, BvBER |. 2007).

A légszennyezettség és az Aaltala okozott egésamiagkis Osszefliggésenek
vizsgalatakor az allergias betegségek koltségkshitas szikseges vizsgalni. A legkori
szennyezés okozta egészségkarosodas mutatdinakgalaizkor a koltségekre
(tappénzkoltségek, kérhazi apolasi koltségek, rotdd@gi nyugdijak, gyogyszerek bruttd
kereskedelmi arai, szakrendelés koltségei), tovabbéeszteségekre (munkéilliesés,
tappénzes allomany és a korhazi apolas, rokkardésagz aktiv korban bekévetkezett
elhaldlozas miatt) adtak becsléshRKoNYI T. et al. 1994).

A hetvenes évek végén, négyéves intervallumbaretiaspnlitd kutatas keretein belll
a kén-dioxid koncentraciojanak hatasat elemeztél6varos egy szennyezett és egy
tisztabb levegju (hatarértékeket meghaladé mértékben) lakoteleldeangberek esetében.
A kutatasi mintat kétezer véletlensizen kivalasztott személy alkotta. A vizsgalt
idészakban a mintapopuléacidban észlglhdéguti megbetegedések gyakorisdganak
regisztrdlasa a kornyezeti hatdssal 0Osszefliggésbegjeled negativ gazdasagi
kovetkezményre adott becsléssel kerlilt kiegéseitesraz a dolgozok altal igénybevett
tappénzes napok szamanak nyomonkovetésével. A yszaath lakotelepen &€16—14 éves
korosztaly esetében mar 23%-kal magasabb volt @tilégegbetegedések szdma a tiszta
levedjii teriileten élkéhez képest. A fetitt korosztaly, azaz a 18-60 évesek kbérében az
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igénybevett tappénzes napok szdma korrelalt a laadd Iégkdri koncentracidjaval
(SzaBO M. et al. 1983, 6MOsIGY. et al. 1989).

Magyarorszagon Endre Laszlé adott becslést a géarlagozta népegészsegugyi
probléma kdzvetlen koltségei kdzll a gyogyszerkoiekre (allergia ellenes szerek, orr- és
szemcseppek) havi bontasban, amelyben a juliugesnbpr hdnapok ugrassieraltozast
mutatnak a fogyasztds gyakorisdgat dket. 2003-ban a parldgfollen magas
koncentracidjaval jellemezhietnyari hénapok és a parldigbllen mentes téli honapok
allergiaellenes  gyodgyszerfogyasztasanak oOsszevetégan 1 milliard  forint
koltségkulonbozetet hataroztak meg. A kdzvetettsiéijek becslésekor a tappénzes napok
szamanak meghatarozasa adja az alapot. Ennekral2p{2-ben a lédszervi betegség
miatti kere$képtelenek 24,55%-anal, mig 2003-ban 22,1%-an@indisztizaltak allergias
rhinitises megbetegedést. Az érintett munkavalladdiR002-ben atlagosan 11,4 tappénzes
nap, mig 2003-ban 9,6 tappénzes nap igénybe vétgkntette esetenként.
Osszehasonlitasképpen a légzervi betegek atlagosan 14 napig voltak kiw@stelen
allapotban a vizsgalt évekbenNgRE L.—Misz 1. 2005).

Az allergidas eredét megbetegedések kronikus lefolyastuak, azonban az
egészségfelmérés szerint@ONTI STATISZTIKAI HIVATAL 2010) az érintetteknek 84%-a
orvoshoz fordult tlneteivel, azonban minddssze %%smedte az orvos altal oéit
gyogyszert. Ennek egyik okaként a venynélkili, sd#ibas gyogyszerek piaci
megjelenését lehet kiemelni. Tovabba a betegektasdiagndzis birtokaban a tinetekkel
szemben nagyobb mértétoleranciat mutatnak. Nemek kozott gyakorisagemlnifikdns
kilonbséget nem észleltek.

2009-ben egy parlatgidllergias egyén szezonalis gyogyszerkoltsége al&bh. 30.000
Ft-ot (HARSANYI E. 2009). Ha azzal a feltételezéssel élunk, hodpetagek egyharmada
kiizd kozépsulyos illetve sulyos tinetekkel, mighkétnada enyhébb tiinetekkel, akkor az
utobbiak hatodannyit kéltenek gyogyszerre. Ossaegehazank parlagfe érzékeny
masfélmillio 6t szamldl6 népessége kb. 20 milliard forintot  fordi
gyogyszerkészitményekre. Az indirekt koltségek digmbe vételével ez a 30 milliard
forintot is elérheti. A parlagfllergidban szenvéd betegek rendéintézeti, kérhazi
kezelésére forditott koltségei tovabbi évi 10-13iand forintot tehetnek ki (Bsky Zs.
2010), ezaltal a teljes raforditott 6sszeg tarsadstinten évente kb. 30-40 milliard Ft-ra

becsiilheat®,

B A Nemzeti Eréforras Minisztériuma tdjékoztatasa. Budapest, 2011. p. 10.
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Egy 1998-ban publikélt francia tanulmémy perennidlis rhinitis szociodkondmiai
hatdsat meérte fel. 2033 péciens koltségeit koveati@mon, amely magaban foglalta az
orvosi konzultacio dijat, gyogyszerészeti koltseeks kdzvetett koltsegként a munkabal
kiess napokat értékelték. A teljes népességre szanktmvetlen koltség 3,42 milliard
frank volt, mig a kozvetett koltségeket 6 milliahchnkra becsulték. Erdekes, hogy a
végdsszegben az orvosi és gyodgyszerészeti koltségak kb. 12%-ot képviselnek.
Ugyanakkor a szeék Europaban az allergias rhinitis kozvetlen koleed96,58 milliard
frankra becsulték, mig a kdzvetett koltséget 25Tilifard francia franknak (Bssi P. et
al. 1998).

Magyarorszagon nem allnak rendelkezésre reprebentaeggyzéen alatamasztott
adatok a parlagfallergia kdzvetlen egészsegugyi koltségeire vaymikn. 2002-ben a
teljes antiallergias gyogyszerkoltség 8,3 millidadintra rugott, 2005-ben mar a csak a
léguti allergidk kezelésére forditott 6sszeg 17iand forint folé emelkedett (EkAm K.—
PALDY A. 2008).

Magyarorszagon az Orszagos EgészségbiztositasitaP&@EP) adatai szerint az
allergids betegek ellatasara az Egészségbiztositagbdl 2009. évben 6sszesen 6,25
milliard forint kerult kifizetésre.

2010-ben 20721 esetben okoztak kéképtelenséget az allergias erddet
megbetegedések, mig az ébladodo keresképtelenségi napok szama 251954. Ennek
alapjan a 2002-es évhez hasonlé eredményt kapunkallergias megbetegedés
kovetkeztében a tappénzes napok szamaieletazaz atlagosan 12 napot.

Hazankban a szénanatha okozta gazdasagi teheragaggk becslésekor a 1,5-2,5
milliéra becsult allergias és asztmas betegszanétdézefi 6sszevetni az adofizit
szamaval, amely kb. 4,4 millié.fHa a munkavallalok szamat tekintjuk (3,7 milli@kkor
majdnem minden 2. személy érintett.

A magyar allam a gazdasagi tehertétel csotkkentésargulé megoldasként ,A
parlagfimentesités feladatainak tamogatasat” kiemelt kiplest&si edirdnyzatba helyezte.
gy az adézok a személyi jovedelemaddjuk 1%-atjdelaattak a pollenmennyiség
meérséklése érdekében, amelynek meértdkarl0. abra nyujt tajékoztatast. A prevenciot
tamogato cél hangsulyozasa 2004-ben, és 2009-bm3 kyanannyi embert aktivizalt a

felajanlasra.

http://www.zoldholnap.hu/post/post_attachments/download/2 (2012.05.22)
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10. abra: A parlagfimentesités feladatainak tamogatasa
Forras: Nemzeti Ad6- és Vamhivatal
http://www.nav.gov.hu/data/cms226615/2_melleklet OGY_2011.pdf (2012.05.22),
sajat szerkesztés

3.4.2 Az allergia és a munka vildganak kapcsolata

A gyermekkorban allergias nathaban szebkedk mintegy egyttdde kélsb asztmas
lesz, ez befolyasolhatja palyavalasztasukat. Algzadpiskolai, illetve szakmunkasképz
iskolaba jelentkeZ diakok szakmai alkalmassagi vizsgalat soran ésiéds leguti
allergids megbetegedéseinek gyakorisagdban momaieek\ tendencia érvényesil. A
févarosban a vidéki telepulésekhez képest magasdbkeemeértek. A Iéguti allergias
tinetek miatti egészségugyi alkalmatlansag palyasitékra (elhagyasra) kényszeriti a
didkokat. Az éves vizsgalat soran az alkalmatlanositések gyakorisagabatl( abra)
kismérteki nivellalas érzékelhét
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11. abra: A felg Iéguti allergias megbetegedésekladodo egészségileg alkalmatlanok
aranya
Forras: KSH Egészséglgyi statisztikai évkonyvei 1999—2005, sajat szerkesztés

Az egészsegmeégzes, valamint az allergias rhinitis prevenciojae&ében az aktiv

modon csokkenteni kell a szervezet szenzibilizaciék mértékét a foglalkoztatasi
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feltételek biztositasaval, tovabba a parlagfentesitéssel 0Osszefifggtevékenység
szervezésével.

A turizmus a gazdasagi hatasai k6zil a munkahelgrgdd jellege miatt emelkedik ki.
Azonban, ezt az iparagat a kornyezet téfiyeglentosen befolyasoljak, igy a
pollenkoncentracié alakulasa is hatassal van raeMiz orszagunk (Balaton kornyéke is)
parlagfivel essen fer$zott, ezért a rhinitis allergica-val ki illetve az asztmas turistak
nyari-, illetvedszi iddszakban kevésbé preferaljak hazank teriletét. Ekinedtkeztében a
magas pollenkoncentracio az idegenforgalmi beudedés mellett kevesebb munkahely
lehetiségét is okozza.

A Bacs-Kiskun Megyei Munkalgyi Kozpont,Kozosen a parlagf ellen”
munkaeépiaci programja a 2004-es éikertlt elinditasra. llyen médon 2006-ban, 1920
ha terilet parlagf mentesitése tortént meg megyénkben, X¥@oglalkoztatasaval, 37

munkaltato részvételével, amelynek terlleti megss#tlal2. abramutatja.
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12. abra: A telepilések ,K6zdsen a parl@géllen” munkaerpiaci programban vald
részvetele 2006-ban
Forras: Beszamol¢ a ,Parlagfii-mentes Magyarorszageért” Tarcakdzi Bizottsag 2006. évi
tevékenységérdl, sajat szerkesztés

A 2005. augusztus £s2006. szeptember 30. kdzottbakakban 90 millié Ft palyazati
forrds kerult felhasznalasra 3 munkaprogramban,ydoee kistérségi szinten tébb mint
300 munkavéllald (roma szarmazésu, fokozottan hwbs helyzdiek pozitiv
diszkrimin&cidja) foglalkoztatasa valdsult meg.

2007-ben a Dél-alféldi Regiondlis Munkaligyi Kozpajarlagfimentes régiéért”
munkaeé-piaci programot inditott el. Ennek eredményeképp@h onkormanyzat, mint
munkaltatd vallalta 951 6f regisztralt allaskerés foglalkoztatasat. Emellett az
onkorméanyzatok eszktzvasarlasét is tamogattak 4&bhen.
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3.4.3 A biologiai levegminsségre iranyulo tajékoztatas féjlese

A rhinitis allergica indukald tényér kozott a rangsorban a levegbiologiai

szennyezettsége 8lhelyet foglal el.

1872-ben Wyman, M. a geografiai tén§kzanalizalasaval ajanlasokat fogalmazott
meg a paciensek szamara, annak érdekéeben, hogkbibdzzenek a tlineteik csokkentése
érdekében. Tovabba elkészitette az Egyesiilt Allapmilennaptarat abbdl a célbol, hogy
az emberek allergénszegény kdrnyezetben tolthesisék szabadsagukat AVE, K. J.
1995, WrMAN, M. 1872).

A prevencio érdekében az 1990-es ébekezdidéen igény merilt fel a lakossag
tajékoztatasara.

Mivel a biolégiai allergének kozil a népesség pmtipollennel szembeni
szenzibilizaci6ja magas, ezért a kommunikacids Esdiclépésében a parldgfel fertozott
terlletek (8.1 fuggelélb6. abraja) nagysagat, illetve elhelyezkedését mérték fel6398
1989 kozott. A lll. Orszagos Szantofoldi Gyomfeblézés soran a parladghz orszag
tertletének 2,57%-4n, tobb mint 50%-ban a kukogmészibuzapopulacidéban jelentkezett
1989-ben 375 ezer hektaron, mig 1997-ben az onerétetének 4,70 %-an, 2008-ban
5,30%-an volt jelen. Az adatok alapjan panagizennyezettségi térképet készitettek
(KAzINCzI G.—BERESI.— NOVAK R.—KARAMAN J. 2009).

A pollenmennyiség térbeli ésdbeli kildnbségeinek megfigyelésérésdor 1992-ben
harom szinhelyre telepitett ndéllomassal indult az ANTSZ Aerobiologiai Hal6zata,
2007-re 16 méhellyel dvilt a megfigyeb rendszer13. abra).

@ Budapest and Surroundings
@ Northern Transdanubium

Southern Transdanubium
@ Northern Hungary

Nortern Lowland

Southern Lowland

13. abra: Pollen monitorozo allomasok hazankban
Forras:
http://www.polleninfo.org/index.php?language=en&nav=_n2&module=images&action=image_only&
row=&id=1511
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2012-ben pedig a Fodor Jozsef Orszagos Kornyezss@giigyi Intézet és az
Orszagos Meteoroldgiai Szolgalat egytitkiddésének koszonlietn 32 ndvényi pollen és
Az adatelemzést kouwetn Magyarorszagon hat pollenmonitorozasi régiokitdtiak
Ki:
Budapest és kornyeke
Eszak-Dunantil: Gyr, Tatabanya, Szombathely, Veszprém, Zalaegerszeg
Dél-Dunantul: Mosdos, Szekszard, Pécs

Eszak-Magyarorszag: Salgoétarjan, Eger, Miskolc

ok~ 0N PR

Eszak-Alfold: Nyiregyhaza, Debrecen, Szolnok
6. Dél-Alfold: Kecskemét, Békéscsaba, Szeged
Gyoér-Moson-Sopron megyében 2001-ben Kkisérleti, takéteées modszerekkel
kivantdk hatékonyabba tenni a mgazdasagi tablak parldgizennyezettségének
meghatarozasat. 2002-ben a vizsgalat méar 18 téemll terjedt ki (Sopron,
Sopronhorpacs, Ivan, Und, Szakony, Szarfold, Ramatg Pasztori, Szilsarkany, Tet,
Véarbalog, Mosonmagyarévar, Dunasziget, Puski, de®pkoropatka, Farad és Rétalap) a

megyei Féldhivatal éves hatarszemléjéhez igazddva
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14. abra: Parlagfi felderitések eredménye 2005-ben
Forras: ANTSZ Bacs-Kiskun Megyei Intézete Egészségfejlesztési és Sziirési Koordinacios Osztaly,
a szerz0 altal szerkesztett abra

" http://www.pollenmonitor.hu/index.php?fm=8&am=1 (2012. 08.23)
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A kovetked években mar preventiv célzattal, az orszag egesidetére kiterjed
miholdas parlagf felderitések torténtek, amelyeknek 2005-ben edégtiményeit d4.
abran foglaltam ossze.

A Nemzeti Kutatasi és Fejlesztési Programok (NKg&lyazatan aRolleninforméacios
rendszer kialakitasa az allergias megbetegedésédkbay megékésére és kezelésére
cimmel készllt projekt tamogatdst nyert el. A paogr (2004—-2006) a geografiai
szemléleten alapulé levég aeroallergén koncentracidinak oedjelzésére fokuszalt,
amelynek megvalésitasahoz modern informatikai exakét alkalmaztak.

Az idojarasjelentés érdemi részét képezi a pollenjelerz@$l-6l pollenebrejelzés
bevezetése is megtortént az Orszagos Kornyezetsmgggyyi Intézet Aerobiologiai
Monitorozasi Osztalyanak a ParlagfPollen Riasztasi Rendszerével (PPRR). A
pollenmennyiség térbeli kilonbségeit a lakossagl &lbzzaférhét weboldalakon, napi
frissitéssel jelenitik meg. A betegségek piactefenképessége megjelenik a
személyreszabott tdjékoztatds biztositasanak dedgével, hiszen pillanatnyi allapotot
tukrozo adatok sms-ben is igényeltek.

A foldrajzi kdrnyezet és az emberek interakciojatkithet) tarsadalmi jelenségek
kozul a migracié folyamatanak vizsgalatakor az 188Gvekben Budapestrinduld, az
1990-es években felggddd kivandorlasi folyamatnak okaként a tisztabb, egégesebb
zold kornyezet igényeét jeldltek meg bl Zs. 2000). Az allergénkoncentracié térbeli
eloszlasarol nyujtott tajekoztatasistgitette a migracios folyamat iranyanak alakulasat
Ugyanis a migracio okainak prioritdsi sorrendjél@rgeografiai tényék befolyasold
hatdsa a harmadik helyet foglalta el Nanasi Irgpagatalata szerint. Emiatt azok a
csaladok, ahol a gyermekek fokozottan érzékenyddgati allergiat kivaltd kornyezeti
tényedkre (szallo por, alacsony paratartalom, magas mpkaliealom) kedveibb
leveg@minésédi telepilésekre koltoztek (Mor, Sopron kornyekeARsi . 2002).

A mérések alapjan tény, hogy Magyarorszagon a gféipallennel szennyezett
foldrajzi terek harom tengely mentén talalhatoak:

- Dél-alféldi régio nyugati része, a Kozép-magyaragi régio délre ésterlletei, az

Eszak-alféldi régio déinyugati térsége
- az Eszak- alfoldi régi6 keleti része ptetdélre elteridd Dél-alfoldi régio térsége
- a Dél-dunantuli régio, legképpen a kozépsrésze, a Kozép-dunantuli régié nyugati

és keleti teriiletei, a Nyugat-dunantli régi6 détsége®

> A Nemzeti Eréforras Minisztériuma tdjékoztatasa pp. 4-5.
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2007-ben a Parlafyinentes Magyarorszagért Tarcakozi Bizottsag kihiedea
.Parlaglimentes Haz — A j6 példa ragadds” elnevézésszagos akcidprogramjas.(

tablazat).

3. tablazat: Onkormanyzatok altal kihelyezett matik szama 2007-ben
Forras: Beszamol6 Regiondlis_Bizottsdg 2007 évi tevékenységérél
Bacs-Kiskun Békés Csongrad
megye megye megye

Beltertileti ingatlanokra
kiragasztott matricak
szama (db) 5348 3237 1842
A teleplilés dsszes
beltertleti ingatlananak
szama (db) 203796 164924 121 622

Az elismeb matrica kiragasztdsa az ingatlanok postaladajaradrekormanyzati
megbizottak  kozrefikbdésével tortént. Mindemellett t4jékoztatasra, abia

figyelemfelkeltésre iranyuld tevékenységek részekitbmogatasban.

3.4.4 Szociobkonomiai status és a rhinitis allergica pdenciajanak kapcsolata
Bostock, John megfogalmazasa szerint, figyelemrétéméogy minden esetben a

tarsadalom kozép és a félesztalydba tartozo egyént érintett a szénanatietefiés nem
hallott a szegények kérében éésléforduldsrol (Bostock, J. 1828).

B. Sibbald és munkatarsai tanulmanyukban ugyanastlt megfigyelést emelték ki, hogy
az allergias rhinitis gyakoribb a jobb szocialisrikinenyek kozott éknél, mint a
szegényebbek k6zottiEBALD, B.—RINK, E. 1991).

A rhinitis allergica nemzetkdzi tendencidival megezy eredményre jutottak
Ausztridban is, a jarébeteg szakellatas betegfongsalatisztikajanak elemzésekor. Ez az
elss olyan osztrak jelentés, amely az 6sszes allerpi@sszeflig, eléerhed epidemiologiai
adatokat tartalmazza. A felmérés szerint az al&rdialmozott prevalencidja a bécsi
népessegben a férfiaknal 27,6%, illetve ékrmél 32,2%. Az allergids megbetegedések
minden korosztalyi csoportbané@rdulnak, de a legtobb tanulmany azt mutatja, hagy
haszas éveikben jar6 emberek gyakrabban érinte&ekhinitis allergica gyakorisaga
emelkedett értéket mutat a magasabban képzett ekmay jobb munkakoriimények
mellett. A prevalencia mértéke magasabb volt a siatérségek lakéi kozott, illetve a
kedved tarsadalmi-gazdasagi status eseténorRiiEr T. 2007). A kedvek

szociookonomiai helyzetben 6&l esetében jobb hozzéaférés biztositott az egésggegul
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szolgéltatasokhoz. Tovabba, a prevenciét 8agformacidk birtokaban a lehitég adott a
megfeleb életmdd kialakitasara.

Az alfejezetekben feldolgozott szakirodalmak igéaiolaz elg hipotézisemet (k)
amely szerintaz allergids rhinitis megbetegedés tomegessé val&saetkeztében
szélesebb kdrben terjedtek el a bioldgiai lafegennyezésre vonatkozd kutatasaknagy
morbiditasu térségekben (Franciaorszag, Anglia, $)aa huszadik szazad végén jelent
meg az allergias eredétbetegségekkel osszefifygarsadalmi jelenségek, folyamatok

vizsgélata.

3.4.5 Jogszabalyi kérnyezet valtozasai

1999-2007 kozo6tt tAmogatd jogszabdlyi hattér afdaulfigyelhet meg a pollen
kivaltotta szenzitizaltsag csokkentése érdekébenilkotmany 18.8-aban és 70/D.§- 4ban
biztositia az egészséges kornyezethez valdé akapegpot. El$ként a foldhasznalati
viszonyok tisztazasa erdekéb&B4/1999 (XI1.13.) Kormanyrendeletrendelettékzletes
nyilvantartas bevezetése térténtNgvenyvédelerdl sz6lo 2000. évi XXXV. Térvényben
megjelenik az ember és az allat egészségét, vétlshnlgalo intézkedések élshségének
biztositasa. Ebld adoddéan a foldhasznalot és tertnekotelezik, hogy olyan karositok
ellen is védekezzen, amelyek a szomszédos foldakdzn illetve termeaik
ndévénytermelési, nbévényvédelmi biztonsagat, vaggraberi egészséget barmely médon
veszélyeztetik. Jelen esetben a jogszabalyok nédlitilekiillon a parlagfivet.

A parlagfi kiemelt szerepet az allergén gyomnovények tergdgdskapott, akkor,
amikor mar nemcsak mégazdasagi, hanem kozegészségugyi szempontbdl is
problémaként jelent meg. Ennek megoldasara 2003badrszaggyiés Parlagfimentes
Magyarorszagért eseti bizottsagot hozott létre, amely Osszefagla#t szikséges
korményzati intézkedéseket. A Foltveléstigyi és Vidékfejlesztési Minisztérium az
Orszaggyilés 126/2003. (XI. 21.) hatarozatalapjan létrehozta gParlagfimentes
Magyarorszagért” Tarcakozi Bizottsay annak érdekében, hogy egységes intézkedési
tervet készitsen az orszag teriletére. A progradsszehangolt végrehajtasaval, megyei
szinten tortéé koordinaciéval a prevencios feladatok megvalésuiak hatékonysagat
novelték.61/2005. (VII. 7.) FVM rendeletbea parlagh mar kiemelt gyomnévénykent
kerlllt megnevezésre. A rendelet tartalmazza a gférkleni védekezés kilénos eljarasi
szabdlyait. Ugyanakkor a Foldmérési és Taverzékdidézet meghatalmazast kap a
parlagfivel veszélyeztetett terlletek azonositasara, amemegkild az illetékes
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foldhivatalnak. A helyszini ellémzést és a fefzottseg mértékének becslését a foldhivatal
végezi. A160/2005. (VIII.16.) Kormanyrendelet névényvedelmi kozérdeékvédekezés
koltségeinek megallapitasat, és erre vonatkozOoasualetés szabalyozast tartalmaz. A
noveényveédelendl szOlo 2005. evi XXXVIIl. Torvény a foldhasznaltdtelességeként
tartalmazza a parlagjfvirdgzasat megakadalyozo tevékenységet, és eati@r év junius
30-tdl a vegetacios édzak végeig fent kell tartani. Megjelenik a partagfieni kozérdek
védekezés koltségeinek meatjehezése, amelyet a kdltségvetési torvényben méagizait
eléiranyzatbdl biztositanak. Tovabba a Foldméresi &siizékelési Intézet a parlégél
veszélyeztetett kilterlletek adatait megkuldi ketékes foldhivatalnak, illetve tajékoztato
jelleggel elektronikus formaban kozzé teszi. A mimé&delmi birsdg tételes mértékét
tartalmazza 487/2006. (1X.5.) Kormanyrendelet

A Foldmérési és Tavérzékelési Intézet (FOMI), hpjda 2006 Ota kozzéteszi a
parlagfiveszélyeztetettségi térképéb( abraésl6. abra).

Ez az attekirit térkép szinkdddal ellatva mutatja az orszag tééseit aszerint, hogy
milyen mérték a parlagfi-fertézéttseguk, valamint mekkora terlletet érintett &izée
évben elrendelt parlaf@f elleni kozérdek veédekezés. Lehetiség van konkreét
terlletegyséd@l is informéciot szerezni, mivel a MePAR (Mamzdasagi Parcella
Azonositd Rendszer) fizikai blokkjai szerinti ke#sss adott.

2006-ban a Megyei Allamigazgatasi Kollégiumok latetak aMegyei Parlagi-
mentesitési Bizottsagokaamelyek legfontosabb céliktése az allami tulajdonban v
terlleteken, valamint az 6nkormanyzatokhoz tarterdleteken a parlagifszennyezettség
csokkentése. Tovabba koordinalja a megyékbgkoaib civil szervezeteket, egyesiileteket,
kozosségeket, amelyek a pariagil ferzott tertletek feltardsban, valamint a
tajékoztatasban nyujtanak segitséget. 2007-ben lakedfak A Parlagiimentes Régidért
Koordinacios Bizottsagokamelyek a parlagf elleni védekezésben barmilyen mddon
érintett allami szervezetek, dnkormanyzatok, gaagiaszerefk, tarsadalmi szervezetek
Osszefogasat segitették 6,el a helyi egylttrikddés tamogatasaval. A lakossag
felvilagositasan, illetve tajékoztatasan kivil #adatok régios szifit 6sszehangolasat,

valamint a pénzigyi forrasok felhasznalasat opiraték.
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Parlagfuvel fertozdtt teriletalk

Magyarorszagon
2003
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15. &bra: A parlagfi orszagos elterjedése 2003-ban
Forras: http://www.fvm.gov.hu/doc/upload/200707/parlagfu_6.pdf (2007. 10.23.)

Parlagfuvel fertozott terilletelk
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16. abra: A parlagii orszagos elterjedése 2005-ben
Forrés: http://www.fvm.gov.hu/doc/upload/200707/parlagfu_6.pdf (2007. 10.23.)
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4 Eredmények

A pollen okozta rhinitis allergica, mint egészsétiapotot nagymértékben befolyasolo
térbeli jelenség eloszlasdnak kutatisat végeztegselz eredményeket a jelen fejezetben
rendszerezetten ismertetem. Az elemzést hazankB88-2007 kozott hdrom terleti
szinten hajtottam végre:

* Hazank-orszagos szint
* megyei szint
» esettanulmény készitésével Bacs-Kiskun megye Keustk&istérségeben

A fejezet strukturajat a tertleti vizsgalati szektrmegfeleden épitettem fel. A kitzott
kutatasi céloknak megfet@n kerestem a valaszt arra, hagyyen valtozas tapasztalhatd
a rhinitis allergica ismert morbiditasabamaz eltéé terlleti szintekert 999-2007 kozatt
Tovabba, dsszehasonlitd elemzéssel megvizsgalagy,ehmegyék kdzotiapasztalhatd-e
kilénbség a rhinitis allergicasmert morbiditasdnak valtozdsaban

4.1 A rhinitis allergica morbiditas valtozasa hazankban1999-2007 kdzott

Célul tiztem ki az idbeli valtozas alapiranyanak meghatarozasat orszsgjoten, és
az eredményeket grafikonok segitségével szembdteth kutatas szemszodittkiemelt
jelentsédi idésorok tendenciajanak megallapitdsahoz regresstibahalkalmaztam. Ezt
koveten flggvényillesztést végeztem Ugy, hogy azésid adataira illesztett
fuggvenytipusok kozil a legszorosabban illesékéidgvényt abrazoltam.

Hangsulyt helyezek a keresleti szerkezetre, azazegaszségugyi szolgéaltatasok
potencialis igénybevéinek szaméanak alakuldsara. Ugyanis lényeges szémpon
tarsadalom korstruktargjat vizsgalni, hiszen aittsirallergica betegség @brdulasanak

gyakorisaga korcsoportonként valtozo.

4.1.1 A rhinitis allergica morbiditasanak valtozasa Maggeszagon 1999-2007 kdzott

Az alfejezetben a kovetkézkutatasi kérdésre keresem a vélasfgyan valtozott
hazankban a rhinitis allergica ismert morbiditaseé999-2007 kdzo6tt?

A rhinitis allergica ismert morbiditasarol 1990 gtablikalnak adatokat. A Levég
Munkacsoport Hirlevele méar 1995-ben kodzleményt, e§yben felhivast tartalmaz a
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parlagfi okozta pollenallergia med&ésének szikségességerA rhinitis allergica
egységes definicidjanak alkalmazasa kovetkeztébalamint a szakgondozoéi intézet
azonos ellatasi protokollja miatt, a rhinitis affma morbiditasi adatai 1998 ota
megbizhatébbak. Ek6zben a #gdndozointézetek szama nem valtozott (162), astelje
betegforgalom fokozatosan cstkkdrndenciaja kovetkeztében 2007-re 30%-kal cstkkent
a vizsgalat kiindulasi igpontjahoz képest. Ugyanakkor az Orszagos KoranyC &3
Pulmonoldgiai Intézet statisztikai adatai szerivizsgalt iddszakban a nem TBC-s Iéguti
megbetegedéssel a tigphndozo intézetekben regisztraltak morbiditasa nmmemelked
értéket mutat 7. abra), amely kilenc év alatt kozel kétszeresére novekg@d76-6!

6627-re szazezebrfe vonatkoztatottan).

6000 - !
: 382

2000 -
7 1999 2211 2419 2619 2803

T04e 1311 1546 175

0 ) ) ) ) ) ) ) ) 1

1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
évek

morbiditas %ggo

rhinitis allergica [ egyéb nem TBC-s tiid6betegségek

17. abra: A rhinitis allergica morbiditas aranyanakaltozasa a nem TBC-s
tuddbetegségek fiiggvényében hazankban 1999-2007 kdzott

a szerz6 altal szerkesztett abra

A pollen indukalta betegségcsoportok kozul a legbbg folyamatos nyomonkdvetési
protokollal az allergias asthma bronchiale rendalkeamely az 6sszes nem TBC-s erédet
betegségnél meredekebb névekedési titemmel jellexideztb2,51-r6l 1677-re emelkedett
szazezerdre vonatkoztatottan).

A kutatasi idszak alatt a pollen okozta allergias rhinitis reg@t gyakorisaganak
valtozasét is 47. abrantintettem fel. A rhinitis allergica kérforma mi&itenc év alatt az
ellatas igénybevétele 2,7-szeresébt. A grafikonrol a morbiditas monoton névekedése
rajzolodik ki. Ugyanezen i alatt az 6sszes nem TBC-s erédkiguti megbetegedés
gyakorisagat tekintve a pollen indukalta allergiéisha részaranya 30,10%-r6l 42,29%-ra

emelkedett.
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18. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak val@masa hazankban 1999-2007 kozo6tt
a szerz0 altal szerkesztett 4bra

Regresszidanalizis alkalmazasaval megallapithaigy bz allergias natha morbiditdsa
évente 214,35%g ndvekedést mutat hazank népessegeb@napra).

Gazdasagi szempontbdl kiemelkedhogy a rhinitis allergica altal leginkabb érimtet
egyének az aktiv életkortuak. Ezért vizsgaltam a6@5év kozotti korosztalyba tartozé
betegpopulacié nagysagat a teljes betegszamhoanwiattan. 1999-ben a betegek 87%-a
tartozott az aktiv életkoriak k6zé, mig 2007-besmiérteki csokkenésnek kdszonBieh
84%-a. A mérsekidést a gyogyszerartamogatasi rendszer megvaltezésaogatta azzal,
hogy a munkavallalokat maganorvosi praxisba iréatigt illetve a gyogyszertarak altal

kinalt szabadaras termékek megvasarlasara 6sze¢dnozt

4.1.2 A rhinitis allergica morbiditasdnak vizsgalata aiiteti egyenstlenségek mifségi
mutatoinak felhasznalasaval

A léguti tineteket okozd rhinitis allergica morhétianak a térben megmutatkozo,
1999-2007 koOzotti idszakra vonatkozd differenciainak vizsgalata a 2lBejezetben

ismertetett terlleti egyeftlenségi mutatok generalasan keresztil valosult meg

4.1.2.1 A rhinitis allergica sulypontjanak valtozasa Maggeszagon az 1999-2007-ig
terjeds idészakban

Az analizis soran a terileti kilonbségek kimutatisdz egyewitlenségi mutatok
kozul, a térbeli valtozas irdnyara is utalé betggsélypont meghatérozésara kertilt sor. A
2.3.1 alfejezetben ismertetett sulypont szamité&pldt alkalmazédsakor az alappontok

koordinataiként a megyeszékhelyek Budapesthez, miabatkoztatasi |6kuszhoz
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viszonyitott helyzetét tuntettem fel. Pozitiv 6jelinek tekintettem a telepilés
koordinatdjat, ha Budapesthez képest északi, dlletleti irAnyban helyezkedett el.

21 x g2ty
> T, >,

X =

Ugyanekkor a fuggvény értékeként, azaz sulykéradmt megye rhinitis allergicaval
regisztralt populacié nagysaga kerult behelyetiesit

1999-ben a betegség sulypontja E.sz. 47°11' K.r1119Kiskunlachaza) kdzelében
helyezkedett el, amelynek az 1999-2007 kozotisadkat tekintve egyenletes, északi

irAnyu eltolédasa tapasztalhal®( abra és 20. abra

S 47,294 2006 2207

B 4727+ 2004 2005
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19. abra: Betegségi sulypont eltolodas 199920076kt

a szerzd altal szerkesztett abra

20. abra: Betegségi sulypont eltolédas Pest megyélétén 1999-2007 kdzott
a szerz6 altal szerkesztett dbra

Az elmozdulas iranya jelzi asvarosban és agglomeraciojaban, valamint az észak-
keleti orszagrészben novekvmértéki allergias ember megjelenését és regisztralasat.
Ennek kovetkeztében E.sz. 47°16' K.h. 19°02' (Darsany) térségére keriilt 4t a centrum,
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amely hazank geometriai kozéppontjahoz, Pusztavaoghsz. 47°10' K.h. 19°30") képest
észak-nyugatra talalhaté. Az eredmény mutatja, hagyrhinitis allergica teruleti
koncentracidja a parlafgollennel ebsen szennyezett tertletre esik.

Az idésoros adatok analizisekor a koncentraciés mutéd@énmek valtozasaval a Iéguti
allergias betegek koncentracidja kismértékben astikiendenciat mutat.

A kovetkez miveletként a népesség tomegkdzéppontjanak (E.s284K°h. 18°26'")
meghatarozasara kerilt sor. A két centrum helye&tésszevetéskor a betegségsulypontot

keleti iranya orientacio jellemzi.

4.1.2.2 A rhinitis allergica standard tavolsaganak meghat#isa hazankban az 1999
2007-ig terjed idoszakban

A rhinitis allergica sulypontjanak édoros meghatarozasa utan a standard tavolsag
meghatarozasaval kighetvé valik az esetleges szimmetrikus mozgasbél adaitézas
is. A 2.3.3. fejezetben szeréplképlet alapjan a telepilések koordinata adatainak
behelyettesitésével kapott standard tavolsagi éksiled. tablazatbanfoglaltam dssze.

4. tablazat: A rhinitis allergica standard deviaga
évek| 1999 2000] 2001 2002 2003 2004 20p5 2006  2pO7

D | 0,0042| 0,003§ 0,003 0,0032 0,0028 0,030 0,0028027| 0,0026

Ve

bizonyitékat mutatja.

4.1.2.3 A rhinitis allergica Hoover- indexének valtozasadylarorszagon az 1999—
2007-ig terjed idoszakban

Az egyenbtlenségi mutatok koézil a Hoover-index arrdl ad kKégtatast, hogy a
jelenség lefolyasaval a tertleti differencia a kmgitvdés irAnyaba halad, vagy a teruleti
kulonbségek fokozddnak. A 2.3.2. fejezet képletéaldlmazasaval kilenc évre torténik
az index értékének meghatarozdsa, ennek grafikotwadé@rs dbrazoldsa £1. 4bran
lathato.

Az eredmények alapjan a vizsgaltiitervallumban, az 1999-2000 években fordult
el6 a legnagyobb terileti egyétlenség. Jelenleg az allergias natha megjelenési

gyakorisdga a megyék szintjén meredeken a kiedydal irAnyaba halad.
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21. 4bra: A rhinitis allergica Hoover-indexe Magyarszagon 1999-2007 kozott
a szerz0 altal szerkesztett abra

A regisztralt allergias rhinitisben szenv&dszaméat kozvetetten befolydsolhatja a
gondozointézetek forgalmaban mutatkoz6 eltérés, i@y ebbb meghatarozott
egyenbtlenségi eredményhez hozzajarulhat. Ezért vizsgalta gondozdéintézetek
forgalmabol adodo egyestlenség tendenciajat. E6lbmegallapithatdé, hogy a Hoover-
index értéke 6,5%-r6l (1999) 8,7%-ra (2007) emetkedgy a rhinitis allergica terileti
eloszlasaban érzékelliekiegyenlitdési folyamat okaként €lsorban a megbetegedések
szamanak valtozasi tendencigja azonosithato.

4.1.2.4  Arhinitis allergica sulyozott szoras és sulyozelativ szoras valtozasa
Magyarorszagon az 1999-2007-ig tejdadsszakban

Meghatarozasra kerilt a sulyozott szoras értékelyanazs. tablazat tartalmaz. A
szoras eértéke novekvtendenciat mutat. A valtozas egyik oka lehet, hagynegyék

népesseégre vonatkoztatott, nyilvantartott megbelegginek szama kozotti kilénbsegek

novekednek.

5. tablazat: A rhinitis allergica sulyozott szordsaalamint sulyozott relativ szorasa
év | Sdlyozott| Salyozott
széras | relativ

szOras

1999 | 0,0053 48,13
2000 | 0,0065 47,14
2001 | 0,0073 46,86
2002 | 0,0076 41,76
2003 | 0,0089 43,22
2004 | 0,0095 41,71
2005| 0,0100 40,02
2006 | 0,0107 38,90
2007 | 0,0109 38,14
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Azonban ugyanaz a folyamat iranya akkor is, hagye® vizsgalati egységek, azaz a
megyék relativ pozicidéja véltozatlan marad, egyedilbetegek szamanak abszolut
nagysaga novekszik. Ezért a relativ betegségi iwEin bekovetkezett valtozas
vizsgalatara alkalmasabb relativ szoras értékeéieghataroztam, amelynek mertékétaz
tablazat foglalja 0ssze.

A relativ szords meghatarozasakor a szorast hasttentn az adatsor atlagahoz. Ezaltal
a mutatdé a megyékre szamitott kulonbségek alakulédsdi. Az eredmény szerint a
sulyozott relativ szoras értékei csok&eandenciat mutatnak. Ugyanakkor egy sisdges
adatsorral van dolgunk, hiszen a variacios koeffisimeghaladja a 30%-ot. A kozdled
mutatd igy nem javulést jelent. Annal inkdbb azigy a jobb helyzetben 16vmegyék-
amelyeket alacsonyabb betegszammal Iehetett jetleime helyzetének romlasa
eredményezi a kozeledést. Ugyanakkor a szamitédméreeként elmondhatd, hogy

kizarolag az orszagos atlag alkalmazéasa nem jellginaz adatsorunkat.

Rész6sszefoglalas:

Az adatok elemzésébkitiinik, hogy a rhinitis allergica a nem TBC-s megbetisek
kozul egyre noveky mértékben jelenik meg a magyarorszagi népességbéir
Kiemelten az alacsonyabb betegarannyal jellemzetiydk esetében érzékelhet rhinitis
allergicaval kiuzdok szamanak emelkedésékéht az aktiv kora populacié korében

jelentkezik (80% felett), igy a pollenek okozta kétett gazdasagi hata$ed lathato.

4.2 A rhinitis allergica morbiditasvaltozasi trendje a magyarorszagi megyékben
1999-2007 kdzott

A vizsgalati térségben jelentkieaifferencidltsdg folyamatanak feltardsahoz olyan
terlleti statisztikai adattablakat tekintettem amelyeknek megfigyelési egységeiként a
megyék szerepelnek. Az egészségfoldrajzi kutatdanselengedhetetlen az allergiés
betegségek eloszlasat befolyasold tétkdailonbségeinek feltarasa a megyékben. Ezért
dsszehasonlitd jelleggel, részletesen vizsgaltammegyék azon természetfdldrajzi
sajatossagait, térszerkezeti helyét, népesseégfildveészonyait, amelyek az allergias
érzékenyiidés folyamatat befolyasoljdk. A hazai terlleti etésekben alkalmazott
demografiai méfszamok valtozasakor a lakénépesség szaman tul airtefg, a
kordsszetétel, és adott terlleti egység varosi ss&genek aranyat 1999-2007 kozott

kisértem figyelemmel. Mivel a megyék allergéncsdkksi tevékenységiket a 3.4.5

-63-



alfejezet szerint régiés szinten hangoljdk Osszrteaz attekintés soran is ezt a
rendszerez elvet kvettem.

A levegy aeroallergén tartalmat alapeh meghatarozza a terllet
parlagfifert6zottségének mertéke. A gyomnovénnyel tdstéertozottseg a parlagon
hagyott terlleteket és a szantéféldeket jellemiggmagyobb mértékben fginczI G.—
BERES|.— NOVAK R.—KARAMAN J. 2009). A parladivel boritott tertilet nagysagéat a megye
terlletének szazalékaban adom meg 2005-0s évrékeadan. A pollenszam eloszlasanak
éeves attekintds terképeit a8.9 fliggelék tartalmazza. A regidk, illetve a megyek
foldterlletének rivelési 4gak szerinti hasznalatara vonatkozéan 8.280a 2005. évb
szarmazé KSH adatok allnak rendelkezésre, ugyamakk&ét idpontban a vizsgalt
paraméterek tekintetében Iényeges valtozas nentkoaila A miveléstdl kivett tertletek
aranya a régiok osszteruletéhez viszonyitva saéfan mozgott, a Kézeép-magyarorszagi
régio esetében 23%-ot is elérte, mig a Dél-dunantio esetében 11%-ot. A
szantoteruleteknek a régiok teljes tertletéhezowigitott nagysaga 41%-56% kozotti.

Az érzékenyiidés folyamatat szintén befolyasolja a zoéldteribgysaga. Ugyanis a
telepllések kérnyezetallapotat meghatarozza, hog§vaények, kiemelten a fak, vedik a
talajfelszint, s a porterhelés csokkentése melkettgyomnoévények megtelepedési
lehetiségét is csokkentik.

Az alfejezetben a kovetkézkutatasi kérdésekre kerestem a valakmnutathato-e
szignifikans eltérés a région bellili megyék kozadttpollen okozta allergias rhinitis
esetén? Van-e szignifikans kilénbség a fénpopulacié esetében a rhinitis allergica
morbiditasat tekintve a megyék szintjén?

Hipotézisem szerint (b, az allergias rhinitis érzékenydtést kivalto elgdleges
tényesjenek tekintett pollen, amely eloszlasanak térbetieghatarozottsaga miatt
Magyarorszagon a megyéek kozott a betegség gyakgpaisan jelends kulonbségek
alakultak ki.

4.2.1 A Kodzép-magyarorszagi régié megyéinek és morbiditéasatdinak jellemzése

A K6zép-magyarorszagi régiot, amely a legkisebblétel rendelkezik (6919 kij a
féovaros és Pest megye alkotja. Az orszag legnagyofibességszamat, valamint a
népsiriiségét (415dkm?) is itt mérték. A teriiletet a legmagasabb varégesség arany
jellemzi, tovabba jellegét tekintve legurbanizaliadiz orszagban. Hazank népességének
18,13%-a (1999), illetve 16,89%-a (2007) @& d&rosban él. Pest megye néfisége
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159f/km*rsl 184fs/km*re emelkedett, mig a megye varosi népességénetkyaara
vizsgalt idbszak alatt kdzel 13%-kal ndvekedett, igy 2007-bén 53,5%.

A leve® biologiai szennyezettségét monitorozéd pollenf@bomasok elszor
Budapesten léteslltek, és az egyik az OKK-OKI-bRes{), a masik a Svabhegyen
(Budan) ntikodott. Ezzel parhuzamosan asvBrosi Onkormanyzat ismeretterjeszt
programok intenziv szervezését és iranyitasat véger a parladf elterjedésének
csokkentésére, amelynek eredménye a gyomfelméatsnint a pollenmonitorozas soran
erzekelheivé valt. A parlagiboritottsag meértéke Pest megyében 0,44% (orszagos
maximum), mig a dvaros terlletén 0,15% volt. Ezzel ellentétben alagéipollen
mennyisége a vizsgaltddzak alatt mindvégig alacsonyabb értéket képvRetit megye
teriletén. Az ellentmondas feloldhaté, ha figyelembvesszik, hogy a
parlagfiszennyezettség felderitéese még a névény vegetlitddsi szakaszaban torténik.
A hatékony gyommentesitésnek kdszotibrta novényen nem jelennek meg a reproduktiv
szervek, ezaltal nem torténik pollen kibocsatasévarosban, és a megyében is csokken
tendencia figyelhét meg az Ambrosia éves 06sszpollenszamaban, a piésenc
tevékenységeknek koszonben az 1999-es mennyiség kozel otodére csokkent. A
gyomnovények elszaporodasat segiti Budapest esetében az orszagosan nagyniérték
muveléskdl kivett terllet ardnya, amely eléri az 54%-ot, aiggkkor a megfvelt
szantoterlletek nagysaga orszagos minimumot mAtatdldterilet nagysaga Budapest
esetében kétszerese (22,68kmPest megyeinek.

A hipotézis igazsagtartalmanak vizsgalataraa Khi-négyzet probat alkalmaztam. A
rhinitis allergica morbiditasnévekedés mértékébezigrafikans eltérés mutatkozik
Budapest és Pest megye kozott, miyei2420,8110>%i;, ahol y%«i= 20,0902 szf=8,
p<0,01 szignifikancia szinten. Ezérthipotézis igaz

Osszehasonlitva a Pest megys.(abra), illetve a Budapesti2@. abra) grafikonokat,

a pollen kivaltotta rhinitis allergica morbiditagaonoton novek§ jelleget mutat mindkét
esetben.

Mivel a pollen okozta rhinitis allergica megbeteés el$dlegesen kivaltdé ok a
pollenmennyiség mértéke, ezért Budapesten varlmtrzgkenyidés folyamatanak dis
lépésének magasabb ardnylu megjelenése. A tovabdgali befolyasol6 tényék is a
szenzibilizaci6 folyamatat serkentették Budapesten.
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22. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Pest megyében 1999-2007 kdzott
a szerz0 altal szerkesztett 4bra

3000 - 2529 2707 2302
2287
2105
S 1907
s 2000 - 1581 y = 217,96x + 977,17
" 1412 )
s 1172.6 R" =0,9965
:a ’
2
5 1000
£
0 L L L L L L L L 1

1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
évek

23. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Budapesten 1999-2007 kozott
a szerz0 altal szerkesztett abra

A budapesti lakosok esetében nemcsak az allerbiagis gyakorisdga magasabb,
hanem ahogy a regresszidés egyenes meredekségejamaat évente () betegként
nyilvantartasba kertk is nagyobb szamban jelentek meg aégmhdozd intézeti
szakrendeléseken. A régiéban 36dgohdozé intézet talalhatd, eldba fovarosban 21,
amely szamét tekintve két és félszerese a legnagyobgyében jelenléhdz képest,
ugyanakkor szazezebre vetitve a legkisebb értéket képviseli Magyaragen. 2007-ben

a lakossag 14%-a jelent meg a rendeléseken, amelysaagos atlagnak megfélel

4.2.2 A Kozép-dunantuli régié megyéinek és morbiditdgandinak jellemzése

A Kozép-dunantlli régié6 11236 Kmteriletén Veszprém, Fejér és Koméarom-
Esztergom megye helyezkedik el. A térségen athalggaros felé irdnyuld két autépalya
is. A népsiriség esetében Veszprém megyében kismiéntékkkenés, mig a masik két
megye esetében ndvekedés tapasztalhaté. Ennekké&digien Komarom-Esztergom
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megye 1364/km?-rel a legnagyobb népisédi a régidban, és a varosi népesség aranya is
magas §. tablazal).

6. tAblazat: A Kbzép-dunantuli régio megyéinek gh i

megye zoldterilet  parlagfi- Népdiriség | varosi népesség
nagysaga| szennyezettség  (fé/km?) aranya (%)
(km?) aranya (%)
2007 2005 1999 2007 1999 2007
Veszprém 8,64 0,17 81 78 38,99 43,32
Fejér 12,74 0,22 97 98 14,29 19,[77
Komérom-
Esztergom 7,81 0,16 136 | 139 38,74 | 40,79

Fejér megyében a legmagasabb diveteskdl kivett terlletek aranya (23%),
ugyanakkor Komarom-Esztergom megye avelés aldl kivett tertlet, Veszprém megye
pedig a szanté ardnydban mutat minimumot. A Kozaépadtuli régidban talaljuk az
orszag egyetlen olyan sikvidékeét, amelynek a pHilad valo boritottsaga kismértékigy
az altala okozott levégbiologiai szennyezettség mértéke is alacsony szagos atlaghoz
viszonyitva. Ugyanakkor Fejér megyére vonatkozélepskam adatbazis nem all
rendelkezésre, azonban itt a talajfelszin védelimgtositd zoldterilet mennyisége
magasabb a masik két megyéhez képest.

A leve@ kémiai szennyezettségét tekintve ugyanakkor aobégi szamos forras
talalhatd az émivek jelenlétének koszonlden. igy a legnagyobb mérték emisszio
Koméarom-Esztergom megyélbszarmazik. Az ipari erediggéazok szinergikus hatdsa miatt
lényeges a nitrogén-oxid kibocsatas valtozasat ekegeni. Mindharom megye esetében
folyamatosan csokkén tendenciat mutat, azonban a vizsgalatbskhk kezdetén
Koméarom-Esztergom megye kibocsatasa 3,61-szer rablyas Veszprém megyeinél, mig
2007-ben 2,36-szor haladja meg.

A tudégondozointézeti infrastruktira szempontjabol a Gékzepesen ellatott, 18
intézettel rendelkezik. 2007-ben a lakossag 17%lenf meg a rendeléseken, amely az
orszagos atlagnak megfdiel

A régid megyéinek iddimenzid mentén tortént morbiditds valtozasat goafon
abrazoltam Z4., 25. és 26. abda amelyeken a regressziés gorbe egyenletét is
megjelenitettem.

A kutatasi hipotézis igazsagtartalmanak vizsgalataraa Khi-négyzet probat
alkalmaztam. Csakhogy a novekedés mértékében aékd@yzott eltérés mutatkozik=
7763,62, ahop’i= 31,9999 szf=160,01 szignifikancia szinten, igyrapotézis teljesill
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24. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Fejér megyében 1999-2007

kdzott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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25. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtaisa Komarom-Esztergom megyében

1999-2007 kozott
a szerzd altal szerkesztett abra

6000 -
4815 4853 4903
4344 4662

3595
4000 - 3179 3510

2593,9

2000 -

morbiditas %ggo

1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
évek

26. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Veszprém megyében 1999-2007

kozott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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Az éves 0dsszpollenmennyiség alacsony mértéke ellersz allergias rhinitis
gyakorisdga Komarom-Esztergom megyei lakosok kozbttegmagasabb, tovabba a
regresszios egyenes meredeksége is ebben az esetizeriel a legnagyobb értéket. Az
évente Uj betegként nyilvantartasba kékilmagasabb szamanak oka Veszprém és
Koméarom-Esztergom megye 6sszehasonlitasaban agiadleszenzibilizaciot ésegit
leved kémiai szennyezettségének fokozott mértéke.

A gondozéintézeti infrastruktira szempontjabol gigkodzepesen ellatott, 18 intézettel
rendelkezik. 2007-ben a lakossag 17%-a jelent megndeléseken, amely az orszagos

atlagnak megfelél

4.2.3 A Nyugat- dunantuli régié megyeéinek és morbiditastatéinak jellemzése

A Nyugat-dunantuli régio a Zala, Vas és d&Moson-Sopron megye altal lefedett
teriileten helyezkedik el, amelynek nagysaga 11183 &z az orszag terilletének a 12%-
at teszi ki. Az orszag lakossaganak 10%-a €l adrégilletén. Népsiiséget tekintve
egyedul Ggr-Moson-Sopron megyeben tapasztalhatdé ndvekedggitaha régié megyeéi
kozul a legmagasabb értékkel rendelkezik: 16&m? (7. tablaza). Ugyanakkor a
telepllésszerkezetének karakterét az aprofalvairdmetak meg, igy a varosi népesség
aranya az id folyaman noévekedett, azonban igy is feleakorra,83%), mint Vas
megyeben.

A térségben l&v kbzéphegységek, valamint az Alpokalja a léeimoséget pozitivan
befolyasolja, a magas aranyl @&vdritottsag kovetkeztében. A zoldterllet nagysaga
mindharom megyében kbzel azonos nagysagu. Ugyanakka megye mutat legkisebb
ertéket mind a szanto, mind divelés nélkuli terlletek aranyat tekintve a régidéban

7. tablazat: A Nyugat-dunantuli régié megyéinek|ginzi

megye zoldterilet parlagfi- népsiriség Varosi
nagysaga (kf) | szennyezettség (f6/km?) népesség
aranya (%) aranya (%)
2005 1999| 2007 1999 | 2007
Vas 5,54 0,25 80 78 26,66 27,15
Zala 5,44 0,05 78 77| 16,23 17,34
Gyoér-Moson-
Sopron 6,06 0,11 103 108 | 12,69| 15,83

A parlagfiboritottsdg mértékét tekintve Vas megye a legszeretiebb, és Zala megye
van a legkedveibb helyzetben. Ennek ellenére a legmagasabb rejtsgollenszammal
Zala megye rendelkezik, haromszor akkora menny&egaint amennyi Vas megyében

mérheb.
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A régid megyeéinek iddimenzi6 mentén tortént morbiditas valtozasat goafon
abrazoltam Z7., 28. és 29. abla amelyeken a regressziés gorbe egyenletét is

megjelenitettem.
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27. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Vas megyében 1999-2007 kdzott
a szerz6 altal szerkesztett 4bra
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28. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Zala megyében 1999-2007 kozott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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29. 4bra: A rhinitis allergica morbiditasdnak valasa Gyr-Moson-Sopron megyében
1999-2007 kdzott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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A hipotézis igazsagtartalmanak vizsgalataraa Khi-négyzet probat alkalmaztam.
Azonban a névekedés mértékében eltérés mutatkgzik601,924, ahol’ir=31,9999
szf=16 0,01 szignifikancia szinten. igyhipotézis helytalld

A rhinitis allergica morbiditasa a Zala megyei lakk kdzott a legmagasabb, illetve a
regresszios egyenes meredeksége is ebben az esetlzérel a legnagyobb értéket. Az
évente (j betegként nyilvantartasba kékiinagasabb szama az allergias szenzibilizaciét
kivaltd magas parlagpollen szennyezettséggel magyarazhato.

A régidban a tiuégondozointézeti ellatottsdg az orszagos atlagnakfeteds, a
lakossdg szamara 16 intézet all rendelkezésre.-B&07a lakossag 11%-a jelent meg a

rendeléseken, amely az orszagos atlag alatti érték.

4.2.4 A Dél-dunantuli régié megyeéinek és morbiditasi maiteak jellemzése

A Dél-dunantuli régiét Somogy, Tolna és Baranya weeglkotja, amelynek terilete
14169 kni. Eszaki hataran terill el a Balaton, amely a léseegnnyezettség szempontjabol
puffereB hatassal bir. Az orszagban a legkisebb trésgggel (68 §/km?) rendelkes
régio, ezen belll legmagasabb értékkel Baranya enegydelkezik §. tablazal.
Telepllésszerkezet karakterére az aprofalvak jetleky legmagasabb aranyd varosi
népességgel Tolna megye rendelkezik.

8. tAblazat: A Dél-dunantuli régié megyéinek jellex

megye zoldterilet  parlagti- népsiriség | varosi népesseg
nagysaga| szennyezettség  (f6/km?) aranya (%)
(km?) aranya (%)
2005 1999| 2007, 1999 2007
Baranya 20,27 0,21 90 90 22,42 23,68
Somogy 2,71 0,27 55 54 27,48 29,70
Tolna 10,03 0,16 66 65 39,11 39,63

A régidban a legkisebb mériekmegniivelt tertlettel Baranya megye rendelkezik,
ugyanakkor Tolna megyében legmagasabb a szantbkémnhalt foldek aranya (60%). A
zoldterllet nagysagat tekintve Baranya megye vanlegjobb helyzetben. A
parlagfiboritottsag mértéke Somogy megyében a legmagagalpimllenszennyezettség
tekintetében Tolna megyében csokkeendencia mutatkozik, ugyanakkor Baranya és
Somogy megye esetében nagymértigigadozas figyelhétmeg az évenkeénti eloszlasban.

A régié megyéeinek iddimenzié mentén toértént morbiditds valtozasat goafon
abrazoltam 30., 31. és 32. abda amelyeken a regressziés gorbe egyenletét is

megjelenitettem.
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30. abra: A rhinitis allergica morbiditdsanak valtasa Baranya megyében 1999-2007

kozott
a szerzd altal szerkesztett abra
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31. abra: A rhinitis allergica morbiditdsanak valtdsa Somogy megyében 1999-2007

kozott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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32. abra: A rhinitis allergica morbiditdsanak valttdsa Tolna megyében 1999-2007

kdzott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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A leve® kémiai szennyezettségét tekintve a régioban kiesdélmértéki killénbség
jelentkezik az emisszid6 mértékébdgy a legnagyobb tdmeg nitrogén-oxid kibocsatas
Baranya megyéi szarmazik. Habar folyamatosan csokkéendenciat mutat, ugyanakkor
a vizsgalati idszak kezdetén Baranya megye kibocsatasa 10,6 Iraggasabb a Somogy
megyeinél, mig 2007-ben 13,66-szor haladja meg.

Hazankban a masodik legjobb szakgondozéintézettotiédggal ez a régid
rendelkezik, a lakossag szamara 18 intézet alleleadésre. 2007-ben a lakossag 20%-a
jelent meg a rendeléseken, amely az orszagos félieity értéket képvisel, ugyanakkor a
megyéek kozil a legkiugrobb értéket Baranya megypvikélte a lakossag 28%-0s
megjelenésével.

A hipotézis igazsagtartalmanak vizsgalataraa Khi-négyzet prébat alkalmaztam. A
novekedés mértékében eltérés mutatkgzikd627,039, ahot’«i=31,9999 szf=160,01
szignifikancia szinten. Mivel g> ¥, ahipotézis megeésitést nyert

A rhinitis allergica morbiditdsanak legintenzivebhbvekedése a région belll Tolna
megyeben volt észlelhgtugyanakkor a gyakorisag is ebben az esetbennaalgasabb.
Jelen esetben az eredményre egyéftieinagyarazat nem adhaté a vizsgalatba bevont

tényedk alapjan.

4.2.5 Az Eszak-magyarorszagi régié megyéinek és morbiditatatoinak jellemzése

A régio Nograd, Heves és Borsod-Abauj-Zemplén mieggital lefedett terlleten
helyezkedik el, 13429 khteriileten. A masodik legnépesebb régié, a megypkinéége
a vizsgélt idszak alatt csokkent. A legnagyobb nigfiséggel Borsod-Abauj-Zemplén
megye rendelkezik: 9%/km? (9. tablazal. Apréfalvas szerkezet jellemzi a régiét, igy a

varosi népesség aranya 32,08%-kal Borsod-Abauj-Fampegyében a legmagasabb.

9. tablazat: Az Eszak-magyarorszagi régié megyéijstiemi
zoldtertlet,  parlagfi- népsiriseg Varosi
nagysagal| szennyezettség (fé/km?) népesség

(km?) aranya (%) aranya (%)
megye 2005 1999 20071999 | 2007
Borsod-Abaduj-
Zemplén 12,91 0,06 101 99 | 29,76| 32,08
Heves 6,64 0,25 89 88 | 26,09 | 27,70
Nograd 3,36 0,38 86 84 | 23,38 | 23,38

A régidban a riveléslBl kivett terilet (10%), a szant6 terilet arany&%s, valamint

a zOldterilet mennyiségét tekintve is minimumot ahutNograd megye. A

parlagfiboritottsag aranyaban éles eltérés mutatkozik @leteregységek kozott. A
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parlagfipollen szennyezettség tekintetében is jélerdifferencia lathatd, azonban nem a
parlagfiboritottsaggal 6sszhangban. Borsod-Abauj-Zemplégymeesetében 2300-2600
db, mig Nograd megyében kdzel 600db évi 6sszpaénmal allando szint kortl mozog.
Ekézben Heves megye esetében meredeken n@velendencia eészlelhét a
pollenmennyiséget tekintve (2005-ben 390 db), ndigim év alatt hétszeresére emelkedett
(2007-ben 2798 db).

A régio gondozointézeti infrastruktirajat tekintae orszagos atlagnak megféleh
lakossag részére 20 helyen all rendelkezésre. B607a lakossag 17%-a jelent meg a
rendeléseken, amely az orszagos atlag korul vamanadgkor kiugrd érték figyelhétmeg
Heves megye tekintetében (25%).

A hipotézis igazsagtartalmanak vizsgalataraa Khi-négyzet prébat alkalmaztam. A
novekedés mértékében eltérés mutatkogik 7761,1328, ahol’ii=31,9999 szf=16
p<0,01 szignifikancia szinten. Miveh@> y%«i, ahipotézis megeésitést nyert

A régid megyéinek iddimenzid mentén tortént morbiditds valtozasat goafon
abrazoltam 33., 34. és 35. abda amelyeken a regresszios gorbe egyenletét is
megjelenitettem.

A rhinitis allergica morbiditdsanak legintenzivettvekedését a région beldl, valamint
a legnagyobb gyakorisagot is Heves megye mutattaclédleges érzékenyitszerepet
betdl6 magas pollenmennyiség miatt Borsod-Abauj-Zemplégye és Heves megye
terlletére varhato volt a magasabb megbetegedakoggag. Ugyanakkor a szakirodalmi
osszefoglalasban utalas taldlhaté arra, hogy a snagdenszam hosszabbdidalatt
tolerancia kialakulasahoz vezethet. Ha viszont llepmennyiségben rovid édalatt nagy
valtozas megy végbe a ndvekedés iranyaban, akkerddatt mar fokozottabban jelennek
meg az érzékenyités jelei.

A nitrogén-oxid emisszidjat 6sszehasonlitva, Bor8bduj-Zemplén megye az orszag
masodik legnagyobb kibocsatéja, mig Nograd megyeerba tekintetben minimumot
mutat. Figyelemre méltd, hogy ebben az esetbenoBetdalj-Zemplén megye nitrogén-

oxid kibocsatasanak &sits hatasa nem jelenik meg.
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33. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtisa Borsod-Abauj-Zemplén

megyében 1999-2007 kdzott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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34. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Heves megyében 1999-2007
kozott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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35. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Nograd megyében 1999-2007

kozott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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4.2.6 Az Eszak-alféldi régié megyéinek és morbiditasiatdinak jellemzése

A régiot Jasz-Nagykun-Szolnok, Hajdu-Bihar és Skabh8zatmar-Bereg megye
alkotja. Az orszag masodik legnagyobb tetiiletgidja 17729 krarel. A legnagyobb
népsiriséggel Szabolcs-Szatmar-Bereg (@kih?) rendelkezik {0. tablaza). A varosi
népesség aranya mindharom megye esetébienlegmagasabb érteket, 49,20%-ot Jasz-
Nagykun-Szolnok megye esetében észleltek.

10. tablazat: Az Eszak-alféldi régié megyéinek ¢tz

megye zoldterilet  parlagfi- népsiriisség Varosi
nagysagal| szennyezettség (fé/km?) népesseg
(km?) aranya (%) aranya (%)

2005 1999 2007 1999 2007

Jasz-Nagykun-

Szolnok 4,41 0,04 74| 72 | 47,55| 49,2(

Hajdu-Bihar 7,16 0,11 87 88 36,02 42,32

Szabolcs-

Szatmar-Bereg 4,30 0,32 96 97 | 25,42| 31,11

Nagykiterjedés, kivalo minssedi szantéfélddel rendelkezik a régié, amelynek aranya
az Ossztertlethez viszonyitva Jasz-Nagykun-SzokwkHajdu-Bihar megyeben eléri a
60%-ot. Hajdu-Bihar megye rendelkezik a legkisetimgban nivelésibl kivett terllettel.

A zoldterllet nagysaganak mértéke Hajdu-Bihar mbggé mutatkozott a
legmagasabbnak. A pollenmennyiség Hajdu-Bihar megyetén 20016t kezdsdéen
csokkerd tendenciat mutat, mig Jasz-Nagykun-Szolnok megyebéeljes idszak alatt
mérsékbdés mutatkozott. Az évi dsszpollenszdmot tekinegkévesebb Jasz-Nagykun-
Szolnok megyében, mig a legmagasabb értékeketa@szmaximumot is) Szabolcs-
Szatmar-Bereg megyében regisztraltak. A pollenskanaten esetben aranyosak a
parlagfiboritottsag mértékevel.

A nitrogén-oxid emisszidjat o6sszehasonlitva, Szab8izatmar-Bereg megyében
jellemezhet a legmagasabb értékkel.

A régidban 31 tudgondozdintézeti kbzpont van, amellyel hazank lelggob ellatott
terlletének tekinthét 2007-ben a lakossag 14%-a jelent meg a rend@gseknely az
orszagos atlagnak megfdiel

A régid megyéinek iddimenzid mentén tortént morbiditds valtozasat goafon
abrazoltam 36., 37. és 38. abda amelyeken a regresszios gorbe egyenletét is

megjelenitettem.
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36. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtisa Hajdu-Bihar megyében 1999—
2007 kozott

a szerz6 altal szerkesztett abra
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37. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Jasz-Nagykun-Szolnok megyében
1999-2007 kozott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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38. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Szabolcs-Szatmar-Bereg

megyében 1999-2007 kdzott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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A hipotézis igazségtartalmanak vizsgalataraa Khi-négyzet probat alkalmaztam. A
novekedés mértékében eltérés mutatkgZzi#012,5122, ahof’i=31,9999 szf=160,01
szignifikancia szinten. A szamitas eredményéenedraében dipotézist megebsitem

A région belldl a rhinitis allergica morbiditasan#égintenzivebb névekedése, és
egyuttal a legnagyobb értéke Szabolcs-Szatmar-Benegyében tapasztalhatd. Az
eredmény magyarazataként az allergias tunetek #tdsdkért feléls pollenek magas
koncentracidja mellett az érzékerygiés folyamatat gyorsitdo nitrogén-oxid emisszidja

nevezhet meg.

4.2.7 A Dél-alfoldi régio megyéinek és morbiditasi muiiaék jellemzése

A Dél-alfoldi régiot Bacs-Kiskun, Békés és Csongnabgye alkotja, 18339 Km
terlletével az orszag legnagyobb kiterjédégiojat adja. A sikvidék foldtertletének nagy
része alkalmas mégazdasagi hasznositasra, terliletének 85%-dteriiet, ennek 84%-a
mezgazdasagi jelleg A legnagyobb aranyl medivelés Bacs-Kiskun megyére jelletnz
ugyanakkor a legnagyobb szantofoldi arannyal Békégye rendelkezik. A telepulések
szamat (254 telepulés, mely orszagos viszonylatbi@galacsonyabb egy région belll) és
a régio terlletét (az orszag legnagyobb kiterjgdégidja) tekintve, régionk az orszag
legritkdbb telepuléshal6zataval rendelkezik. Csadgmegye néffisisége a legnagyobb
(99 f6/km?), azonban a varosi népesség aranya 23,11%4blaza). Legmagasabb varosi
lakossag arannyal, 54,02%-kal Bekés megye rendklkEbbsl kifolydlag a Dél-alfoldi
régio az orszag masodik legurbanizaltabb térségenakkor jellegzetes, hogy a lakossag
kozel egytizede kiilteriileten &f.

11. tAblazat: A Dél-alféldi régido megyéinek jellediz

megye zoldtertlet  parlagti- népsiriség Varosi
nagysaga| szennyezettség (fé/km?) népesség
(km?) aranya (%) aranya (%)

2005 1999 2007 1999 | 2007

Bacs-

Kiskun 10,72 0,43 63 63 42,43 45,04

Békés 9,39 0,03 70 68 46,95 54,02

Csongrad 5,79 0,1 99 99 22,80 23|77

A foldterilet magas megimelési aranya ellenére Bacs-Kiskun megye rendetkezi

hazankban a masodik legmagasabb patsgftottsaggal (0,43%). A régiéban mérték az

orszagos minimumot is, Békés megye esetében 0,@B%Az évi Osszpollenszam

'8 http://www.mmi.hu/regiok/da bemutatkozas.htm (2012.04.28)
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esetében Bacs-Kiskun megyében 1999-2001, és 20WBl-2/ekben is orszagos
maximumot mértek. Csongrad megye pollenszennyégettalig marad el a Bacs-Kiskun
megyei szintil.

Békés megye tizszer magasabb mennyiséget emittakillargias érzékenyidest
elésegit) nitrogén-oxid gazbdl a masik két megyéhez viszvayi

A régioban 23 szakgondozéi intézet lokalizalhatégkessdgszamhoz viszonyitottan a
3. legjobban ellatott régio. 2007-ben a lakoss&g-B5elent meg a rendeléseken, amely az
orszagos atlagnak megfdiel

A régio megyéinek iddimenzid mentén tortént morbiditds valtozasat goafon
abrazoltam 39., 40. és 41. abda amelyeken a regressziés gorbe egyenletét is
megjelenitettem.

A hipotézis igazsagtartalmanak vizsgalataraa Khi-négyzet prébat alkalmaztam. A
novekedés mértékében eltérés mutatkgZzi2605,0337, ahof’ir=31,9999 szf=160,01
szignifikancia szinten. Mivel g> ¥, ahipotézist megefsitem

A rhinitis allergica morbiditasanak legintenzivebbhtvekedését, valamint a
legmagasabb gyakorisagot a région belll Bacs-Kiskaegye mutatta.

Az eredmény magyarazatatsbgiti a3.1 szakirodalmi részben hivatkozott kutats
abrdja, amely a kecskeméti lakossag pollenérzékenységamadidrumat vizsgalta. Ennek
kovetkeztében a parlagiollen allergén hatasa, és a szenzibilizaciobadlthét szerepe
igazolt. Igy magyarazatot ad a grafikonrol leohatsh magas allergias rhinitis
gyakorisagra.

Kittinik azonban Békés megye helyzete, ahol ellentmoruiaékelheat. Alacsony
parlagfi boritottsag és pollenszam mellett, Csongrad mespy&bpest magasabb betegség
gyakorisag tapasztalhato. Az eltérésre magyarazalioht a megye magas nitrogén-oxid

kibocsatasi szintje, amely a szenzibilizacio folgadn feleésitheti.
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39. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Bacs-Kiskun megyében 1999—
2007 kozott

a szerzd altal szerkesztett abra
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40. abra: A rhinitis allergica morbiditdsanak valitasa Békés megyében 1999-2007

kozott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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41. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak valtasa Csongrad megyeben 1999-2007

kozott
a szerz6 altal szerkesztett abra

4.2.8 A rhinitis allergica morbiditas valtozasanak treedylagyarorszagon a 1999—
2007-ig terjed idészakban
Az el6z6 alfejezetekben a megyékben észldihgtinitis allergica gyakorisagaban
jelentked eltéréseket egy régid megyéi kozott vizsgaltanhebolyasold hatassal bird
természeti és tarsadalmi tén§ezmegvilagitdsavalKérdésként merdlt fel, hogy a régiok
kOzo6tt tapasztalhato-e kilénbség a rhinitis alleagismert morbiditasanak valtozasaban?
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A kérdés megvélaszolasahoz Khi-négyzet prébat rakkatiam 0,01 szignifikancia
szinten. A 2007. évre vonatkoztatva végeztem elbsrtralt betegek eloszlasaban téstén
differencia meghatarozasat. Mivgf=1525,74 4%.=16,8119) szf=6 esetében a régiok
morbiditasi eloszlasaban szignifikans eltérés #sziie

Mivel y* értéke aranyos a région beliili differenciaval, &glegnagyobb kiilénbség a
Kbdzép-dunantuli régiéban mutatkozik, mig a legkiseitérés a Kozép-magyarorszagi
région belul érzékelhét A magyarorszagi régiokban az allergias rhinityalgrisaga a
vizsgalt idbszakot tekintve monoton novekedtendenciat mutat, a régiok kozotti
kilonbségek 1999-2005 kozott allandénak bizonyulrakhinitis allergica morbiditasa
tekintetében a Dunéntul régioi szerepelnek az d¢ldrom helyen a teljes kutatasi
idészakban (Kozép-dunantuli, Nyugat-dunantuli, Délhiali régio). Valtozast a Dél-
alféldi régio 2006-ban egy hellyel téri€@hatralépése jelentette, ennek kbvetkeztében az 5.
helyre az Eszak-alfoldi régio keriilt.

Megallapithatd, hogy a régidok kozotti differencidlagyarazé okaként el kell vetni a
terlletek ntivelési sajatossagabdl eedaktort (mivelésiBl kivett terllet nagysaga,
szantoterllet), illetve nem tapasztalhatdé korrélaa parlagivel valé boritottsag

mértékének fliggvényében sem, a regiondlis dimeneidtén vizsgalva.

Vizsgaltam, hogyhazank megyéiben tapasztalhaté-e kulonbség a dtlrpopulacio

esetében a rhinitis allergica ismert morbiditasana&ltozasaban?

Hipotézisem (H) szerint, a rhinitis allergica morbiditasdban a megly kozott fennalld
terlleti differencidk iddben allandonak bizonyulnak.

A kérdésre a valaszt a Khi-négyzet proba alkalmaziskerestem, amelybe a megyék
2007. évi adatait helyettesitettem. A szabadsagikiezama 19, amely esetéhér10013
ertéket vett fel, amely szignifikhns eredményt hbz&nnek kovetkeztéberiHs) a
hipotézis részben megdisitést nyert A terileti morbiditasi kilénbségeket4@. abran,
valamint a8.2 fuggelék67.—75. abrain grafikusan is megjelenitettem. Azonosithatéak a
vizsgalati iddszak alatt végig magas morbiditasu és az alacsgaiigogsagu teriletek is.

Az attekinthebség végett egyetlnagysagu osztalykozoket alkalmaztam. Lathatéan
dél-nyugat észak-keleti iranyu tengely rajzolodik Rz eredményt dsszevetve &9
fuggelék magas parlagpollenszammal jellemzett tertleteivel, megéllagithehogy a
nagy rhinitis allergica morbiditasu helyek nem désmgybe a parlagiel fokozottan

szennyezett terlletekkel.
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42. abra: A rhinitis allergica morbiditasa a megyB&n, 2007-ben
Jelmagyarazat: 1=1066—2593%qqo; 2=2601-4119%q0; 3=4216-5646%, a Szerzo altal
szerkesztett abra

A pollen okozta rhinitis allergica morbiditasa és id6 kozott fennallo dsszefliggés
felallitasara regresszidanalizist alkalmaztam. gyneashoz tartozé értekekre illeszked
gorbe egyenletei az abrakon megjelenitésre Kkerlltdk regresszidos egyenes
meredekségével jellemezbiedz allergias natha gyakorisdgvaltozdsanak treraoljeslyet
az attekinthdiség kedvéért 43. abranfoglaltam 6ssze.
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43. abra: A rhinitis allergica morbiditas valtozasak trendje Magyarorszagon 1999—

2007 kozott
a szerzd altal szerkesztett abra

A kilenc éves idtartamot vizsgalva, kiugréan magas noévekedés éstiela

Komarom-Esztergom megyei populacioban, amely azages érték kétszereseét is
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meghaladja. A novekedés egyik okaként az allergi@mnzibilizacié folyamatat additiv
maodon felgyorsitd nitrogén-oxid kibocsatas nevezhnetg.

Paradox médon ezenddlatt a legkedvéibb helyzetben éppen a legnagyobb patilagf
pollenterhelést mutatd Dél-alféldi régié van, hisza legkisebb mérték nbvekedés
Csongrad megye lakossagat jellemzi. Ugyanakkor leaf@di régidhoz tartoz6 tovabbi
két megye allergias natha gyakorisaganak novekesl@zéorszagos atlaghoz kozeli érték
jellemz.

Az allergénként szamontartott parladioritottsagra az eéls megyei 6sszehasonlitasra
alkalmas adatok 2005b szarmaznak. A megyei foldhivatalok partagélderitéseinek
kovetkeztében kerllt sor a gyomfterdttseég felmérésére. A megyék teljes tertletéhez
viszonyitott parlagfboritottsag mértékét tekintve a dobogos helyekers#askun megye,
Pest-megye és Nograd megye talalhatdé, azonban reznmétat korrelaciot az allergias

néatha regisztrélt gyakorisagéaval.

4.2.8.1A rhinitis allergica terileti autokorrelacio valtéasa Magyarorszagon az 1999—
2007-ig terjed idészakban

A megyei betegségi allapotot jellethmutaté a szazezesre jutd allergiasok szama. A
terlleti autokorrelacié vizsgalataval meghataroztawgy a megyék mennyire alkotnak
egymastol elktlonédl csoportokat. Az elemzéshez a Moran-féle | gaéamot hataroztam
meg. A Moran-index szamitasdhoz szikséges megyeisz2dsagi matrix adatait a térbeli
elhelyezkedése alapjan ,bastya” szomszédsag al&ppeztem, vagyis ha az i-edik és |-
edik terlleti egysegek kdzos hatarvonallal rendelk&, akkor w értéke 1/p kilonben 0,
valamint w is O értéket kapott. Sornormalizalt a matrix E(iES NAGY J. 1998)
mellékletben. A matrix-szorzasi szabalyok alkalnsa@x@l eredményul kapott Moran-féle |
értékeket d2. tablazaban foglaltam 6ssze.

12. tAblazat: A globalis Moran-index

Globalis Z érték
Moran-index | z(1,96-2,58)

2007 0,247 2,046
2006 0,297 2,39
2005 0,317 2,53
2004 0,369 2,89
2003 0,385 3,00
2002 0,430 3,29
2001 0,426 3,32
2000 0,427 3,35
1999 0,401 3,24
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Magyarorszag megyei szinfelosztasakor, 0,2 feletti értékek esetében nify gozitiv
terlleti korrelaciot jelent, amely jelen esetbenzsgalt idisszak alatt végig teljesult. Ennek
ertelmében elmondhatd, hogy a megyék olyan szoredgédsoportokba tomorulnek,
amelyekben kozel azonosak a rhinitis allergica ndidsi értékei. Azonban a
csoportosulas gyengulésének irAnyaba mutaté teredén@nyestil.

A lokdlis Moran-index minden terlleti egységre ayy eértéket. A lokélis mutatok
segitségével meghatarozhatok azok az ugynevezetpbtok, amelyek a globélis Moran
mutato értékét leginkabb befolyasoljak. A lokalisofdn-index szerinti elemzés
megmutatta, hogy négy lehetséges szignifikans kitnledz il hazankban kétjelenik meg
a vizsgalt idszak alatt, amelyek elhelyezkedés& 4 fliggelék76.-79. dbrajaintalalunk
meg. A legmagasabb terileti autokorrelacioval jedehed teriilet Hajdu-Bihar megye, a
lokalis Moran index értéke 1,34 és 1,65 kozott notiz(l. 3. tablaza).

13. téblazat: A lokalis Moran-index

E |

o S¥ | 5,0
o S ., X2 | B35 | S5 0
e > N mZW0 mn <N Im m
évek Lokalis Moran-index
1999 0,95| 1,42 0,68 1,11 1,41
2000 1,01 1,3 0,66 1,02 1,48
2001 1,03| 1,22 0,66 0,95 1,52
2002 0,95| 1,02 0,71 0,98 1,65
2003 1,01 0,67 0,84 1,47
2004 1,00 0,67 0,77 1,44
2005 0,87 0,67 1,38
2006 0,85 0,68 1,39
2007 0,74 0,67 1,34 1,05

Azonban megallapithatd, hogy Hajdu-Bihar megyeasz-Nagykun-Szolnok megye a
végig cold-spot klasztert alkot, mert alacsony nuitési értékekkel jellemezh@&megyek
tomorulnek. Ennek a klaszternek részét képezteddefbalj-Zemplén megye is 1999—
2004 kozott, valamint 2007-ben Békés megye kapdstiobe 44. abra). Hot spot
Veszprém megye, illetve 2002-ig Zala megye is, gelelmagas morbiditasa dr

szomszédsagi hatasrél arulkodnak.
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44. abra: A rhinitis allergica lokalis Moran-indexdéMagyarorszagon 2007-ben
a szerz0 altal szerkesztett 4bra

Az alfejezetben azonositdsra kertiltek azok a tekilemelyek esetében a vizsgalati
idészak alatt magas, illetve alacsony morbiditasskeénezhetek. igy aHs hipotézis
igazolasra kerult, azaz a rhinitis allergica morbtdsaban a megyéek kozott fennalld

teruleti differencidk iddben allandonak bizonyulnak.

4.2.9 Egeészségugyi ellatérendszer

A nem TBC-s kronikus tiitbetegségek esetében az ellatds helye tobbszika
alapellatasban a feitt- és gyermekhaziorvosok biztositjak az ellatadivel nincs
bejelentési kotelezettség, ezért ,rejtve” maraddlgtszambavételik esetleges. Alapellatas
igénybevételekor haziorvosi, illetve hazi gyermeksi szolgalatban torténik a
betegregisztracio. JaroObeteg szakellatas: szakomerslebintézetekben- Allergoldgia,
illetve szakorvosi gondozointézetben torténik, atwlellatds soran a gyermek és ééin
betegek adatai elkulonitésre kertlnek.

1969-ben az egészséglgyi miniszter elrendelte, hgyBC visszaszoritasaval a
szakgondozdi halozat vegye &t a kronikus nem TB@kbetegek gondozasatARrki G.
2003). Kozel 20 év elteltével, az ambulancian légliergias tinetekkel megjelentek
kozott 8.5 fuiggelek80. abraja) legfoképpen a budapesti lakosok emelkednek ki. A beteg
gyermekek adatai csak akkor szerepelnek adégmiddozé regiszterében, ha a
gyermekpulmonoldgiai rendeh tidgondozdéval integraltan @ikodik.

Az infrastruktdrat tekintve, hazankban Osszesen tiBBbeteggondozo intézet vesz
részt a szakgondozasban a vizsgaldtiadam alatt (2001-ben 160). Az abran a megyei
lakossdg 2006 évi népességadatait alapul véve dtamdz a szazezerofe jutd
pulmonoldgiai intézetek szamdty, abra).
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45. abra: Szazezedife juto tidsgondozobintézetek szama Magyarorszagon 2006-ban

Jelmagyaréazat: 1=1,13-1,81; 2=1,82-2,50; 3=2,51-3,19,

a szerz6 altal szerkesztett abra
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46. abra: A tud@gondozéintézetek betegforgalmanak valtozasi trendpgyarorszagon
1999-2007 kozott

Forras: OKTPI évkonyvei, a szerz6 altal szerkesztett dbra

A 46. abran a tuddgondozdintézetek betegforgalmaban téftémaltozasokat
abrazoltam megyére vonatkoztatva. Orszagos szimena legtobb megyében negativ
irAnyu tendencia érvényesul, noévekedést kizarolajnal és Fejéer megye esetében
tapasztalhatd. Az eredményt 6sszevetve a morhidéadenciat bemutatd3. abraval a
két megye esetében parhuzam észlélhet

Vizsgéaltam, hogy az ellato intézetek igénybevéttéfelentkeé terlleti differencia
valtozasat a Hoover-index meghatarozasaval. A esikiétszamu igénybevétel mellett a
terleti kulonbségek fokozodasa jelenik meg, azitoaver-index 6,5%-rol (1999) 8,7%-

ra (2007) emelkedett. A betegforgalmi adatok glshisloran-indexének meghatarozasaval
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erdsodd autokorrelacié tapasztalhatd, amely 2007-ben §,8wéket vett fel. A lokalis
Moran-index meghatarozasakor, a teljes vizsgalddtartam alatt egyedil aé¥aros

jelentett Hot-spotot.

4.3 A rhinitis allergica ismert morbiditasa a magyarorszagi gyermekpopulacioban
A rhinitis allergica ebfordulasi gyakorisaganak valtozasa a dinpopulaciéban a

4.2.8. fejezet 42. abrajanak grafikonjan kerilt jelegitésre. A vizsgalt tiszakban, a
felnétt populacid esetében, a megyei gondozointézetekbgisztralt megbetegedések
szama monoton novekedést mutatott. Ugyanakkorrétfgbopulacié tekintetében teljes
értéki terleti betegregiszter nem Aallt rendelkezésre.gyermekpopuléciéo esetében
azonban az iskola-egészsegugyi ellatas kereteiil bel altalanos sizévizsgalatokkal a
morbiditasi adatokat mar 1975 otai@ik. igy az allergias megbetegedésekre vonatkozo
regisztereket is magaban foglalja. Csakhogy 200kizgrélag Osszefoglalé kategoriat
alkalmaztak az allergids megbetegedésekre, migvathe®s évtizedekben az allergias

rhinitis kertlt kiemelt rogzitésre a v&ubi adatszolgaltatasbad{. abra).
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a0 — H | 020032004
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5éves ovodasok  3.osztilyosok 5. osztalyosok  9.osztdlyosok  11.osztalyosok

47. dbra: Az allergias rhinitis morbiditasa gyermglopulaciékban
Forras: Osszefoglald jelentés a 2006/2007. tanévben végzett iskola-egészségiigyi munkarol.
Orszagos Gyermekegészséglgyi Intézet, 2008. p. 30.

Kutatasi kérdésként merdlt fel, hoggzignifikans kilonbség mutatkozik-e a
gyermekpopulacié és a felitt tarsadalom rhinitis allergica effordulasi gyakorisagaban
a megyék kozottA hipotézisem (H) szerint,a gyermekpopulacio és a fafit tarsadalom
esetében azonos mintdzatot mutathinitis allergica morbiditasa az orszag megyéiben
A feltételezésem azon alapul, hogy adott helyeh mdpulaciokra ugyanazon kils

tényedk hatnak, amelyek ugyanazon iranyd morbiditasedtétgznak létre mindkét
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korosztalyban. Az allergias menetelés miatt a lggobb mértél eltérések a 11.
osztalyosok esetében varhato.

A 2006/2007-es tanév védbi adatbazisanak elemzésekor a 9. és a 11. osztalyos
diakok populaciéjaban mutatkozik a rhinitis alleai legmagasabb dbrdulasi
gyakorisaggal a megvizsgaltak k6zét8( abra). Ennek alapjan a hipotézis megyei siint
igazolasakor, az allergids menetelés jellegét selith tartva, a 11. osztalyos fiatalok

regiszterének analizisét alkalmazom.

6 -

H
1

Betegek aranya (%)
N

Jom T [

Ll Ll Ll
ovodasok 3.0. 5. 0. 9.o0. 11. 0.

Ofia @lany

48. abra: A rhinitis allergica gyakorisaga a gyerrkgopulaciéban a megvizsgaltak k6zott
a 2006/2007-es tanévben

Forras: Osszefoglal6 jelentés a 2006/2007 tanévben végzett iskola-egészségiigyi munkarol.
Orszagos Gyermekegészségugyi Intézet, 2008. pp. 17-19. Sajat szerkesztés

A pollen okozta rhinitis allergica korai életkorzakaszban tortén nagyaranyu
megjelenése a szenzitizdlo téndlezintenziv jelenlétére utal. Emiatt vizsgdlom a
megyekben azt, hogy az életkobrehaladtaval miként valtozik a megyék részesedése a
rhinitis allergica gyakorisagaban.

Az 5 éves oOvodaskoru gyermekpopulaciéban a rhirdtiergica gyakorisaga8(6
fuggelék 81. abra) mindkét nem esetében Vas, Tolna és Zala megyaagymértékben
tullépte az orszagos atlagot. A nemek kozotti édsskilonbségét érzékelteti, hogy 13
esetben a filk aranya meghaladta a lanyoknal éstietlofordulasi gyakorisagot, mig az
orszagos atlagot Baranya, Csongrad, ér@yoson-Sopron, Komarom-Esztergom,
Veszprém megyében Iépi tal. Mindkét nem esetébgkidebb mértékben Jasz-Nagykun-
Szolnok, Hajdu-Bihar megye esetében van jelen. Ba&deun megyében a rhinitis
allergica gyakorisaga a fiuk kérében az orszagag &bril mozog, mig a lanyok esetében

kismértékben az orszagosnal magasabbierték

- 88 -



A 3. osztélyos gyermekpopulaciobdhq fuggelék 82. abramindkét nem esetén Zala
megye medrizte vezed pozicidjat, ugyanakkor Baranya, Veszprém, FejéwmB&rom-
Esztergom megyében is a rhinitis allergica gyakgasjelenisen meghaladja az orszagos
atlagértéket. Jelen korcsoportnal is minimali&fetulasi gyakorisaggal szerepel Jasz-
Nagykun-Szolnok, Hajdu-Bihar és Heves megye. Baskiudf megye mindkét nem
esetében az orszagos atlag alatt van. Ebben aokartisan Vas és Tolna megye értékei az
orszagos atlag koriliek.

Az 5. osztalyos gyermekpopulaciobahq figgelék 83. abrais a 3. osztalyosokhoz
hasonléan Zala megye kiugréan magas értéke meBetianya, Komarom-Esztergom,
nem esetében. Kismértékben ugyancsak tobbletgyadigomutatkozik Fejér, Gy-Moson-
Sopron, Pest megye térségében is. Ennél a kordedpas a legkisebb gyakorisag Jasz-
Nagykun-Szolnok, Hajdu-Bihar megyében méshés Bacs-Kiskun megye is az orszagos
atlag alatti morbiditasi szinttel bir.

A 9. osztalyos gyermekpopulaciobahq fuggelék 84. abraaz orszagos morbiditasi
szint az &z6 populaciokban meért értékekhez képest ugragsmévekedést mutatott
mindkét nem esetében. A 11 éves gyermekpopula@térddbbletgyakorisagot mutatd
megyek tovabbra is tullépik az orszagos atlagogangkkor ehhez a kategoriahoz tartozik
mar Nograd megye és aviaros is. A legkisebb gyakorisaggal rendetk&arség tovabbra
is Jasz-Nagykun-Szolnok, valamint Hajdu-Bihar metgyélete.

A 11. osztalyos gyermekpopulacioban, az itz atlagosan 96%-0s megvaldsulasa
mellett, a pollen indukalta rhinitis allergica matitdsa mindkét nem esetén azonos érték

kordl mozgott 49. abra).
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49. abra: A rhinitis allergica megyénkénti gyakodga a 11. osztalyos

gyermekpopulaciéban a megvizsgaltak aranyaban aG@007-es tanévben
a szerz6 altal szerkesztett 4bra

A nemek kozotti gyakorisagbeli kiilonbség NogradBékés megyében a lanyok javara
nagyobb, de még igy is az orszagos atlag kozel@berog. Bacs-Kiskun megyében
észlelhet morbiditasi érték is meghaladta az orszagos értékel a két nem esetében.

A hipotézis (H) igazsagtartalméanak vizsgélaté a Khi-négyzet prébéat alkalmaztam
p<0,01 szignifikancia szinten. A 11. osztalyos gyekpupulacié és a felitt populacio
teriileti megoszlasanak vizsgalatahdn10670,28 értéket vett fel. Mivel szf=19 esetében
vit=36,19, gpopulaciok eloszlasaban szignifikans kiildnbség varhipotézist elvetem

A terileti kilonbségek térképi dbrazolaséb@zabranlathato.

50. abra: A pollen okozta allergias rhinitis gyakiséga a 11. osztalyos fiatalok kdrében

2006/2007-ben
Jelmagyarazat: 1=2,07%-4,12%; 2=4,19%-6,17%; 3= 7,11-8,23%, a szerzd altal szerkesztett abra
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Az attekintheiség végett egyetiinagysagu osztalykdzoket alkalmaztam. Hajda-Bihar
és Jasz-Nagykun-Szolnok megye esetében mindvégzagos atlag alatti gyakorisag
mérhet mindegyik korosztalyban. Az eredményt azdleges érzékenyittényes, azaz a
pollen alacsony mennyisége csak Jasz-Nagykun-Szohegye esetében magyarazza.

A didkok és a felétt populacidé morbiditasi kilénbségének okaként égzr az
allergias menetelés korosztalyspecifikussaga nekézheg, masrészt az életméd egyéb
tényedinek a szenzitizacio folyamatahoz val6 additiv ligaalasa.

Vizsgaltam, hogy a gyermekpopulacio esetén is bwttee autokorrelacio. A globalis
Moran-index értéke 0,53, amelyssrpozitiv terlleti korrelaciot jelent, amely madasa
mint a felrbttek esetében. A szomszédsagi hatas vizsgalatabgermekpopulacié lokalis
Moran-indexét is meghataroztam, amely szerint, @y Héhetséges szignifikans kimenet
kozul kett jelent meg. A legmagasabb tertleti autokorrelaaidiitatd tertlet —a
felnéttekhez hasonléan— Hajdu-Bihar megye, a lokélisaviondex értéke 1,75(. 4bra).

A cold-spot klaszter részét képezte még Jasz-Nag$@aoinok (LMI 0,80), Borsod-
Abauj-Zemplén (LMI 1,18), valamint Békés megye (LMIO6) is. Hot spot része
Veszprém (LMI 0,97) és Fejér megye (LMI 0,94) ispedyek magas morbiditasu éesr

szomszédsagi hatasroél arulkodik.

Jelmagyaréazat
[TINem szignifikans
. HH
OHL
CILH
(SR

51. abra: A lokélis Moran-index a 11. osztélyosti#ok kdrében 2006-2007-es tanévben
a szerz0 altal szerkesztett abra
Rész6sszefoglalas:

Az alfejezetben vizsgaltam, hogy szignifikdns kiléég adodik-e a gyermek és a
felnétt populacio rhinitis allergica élordulasi gyakorisagaban a megyék kozott. Mindkét
esetben és tertleti korrelacié tapasztalhatd. Azonkaahipotézis vizsgalata kimutatta,
hogy a szénanatha gyakorisadgaban eltér mintazatot kapunk a két populacio
esetébenA gyermek és a feliit populacié esetében a lokalis Moran-index megbatésa
utan, a szomszédsagi hatas alapjan kapott mirkézet azonos klaszter 6sszetételt mutat.
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Az eredmények tikrozik az pollenallergia kialaké@tasndukalo tényesk terlleti
kilonbségétl addédd meghatarozottsagot (hot-spotok, cold-spotbvabba megjelenik
az életkor d@lrehaladtaval az életmddbeli téngkzbefolydsanak hatasa is (gyakorisagi

aranyokban jelentkézkilénbségek).
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4.4 Esettanulmany Bacs-Kiskun megyében

A megyék rhinitis allergica gyakorisaganak valt@detve a szenzibilizald tényékz
eloszlasa kovetkeztében jelentkezellentmondasos helyzet miatt valasztottam
mintateriletként Bacs-Kiskun megyét. Azaz a vizsgddszak alatt a megyét jellethz
magas parlagboritottsag, illetve pollenszdm mellett orszdgoszébkasonlitasban a
rhinitis allergica morbiditasa az orszagos atlagiikdnozog. Tovabba a meghatarozo
szomszédsagi hatas sem jelentkezik. A Kkistérségekneatkozo, 0Osszehasonlitasra
alkalmas statisztikai adatok kizarélag a gyermekiéapok esetében allnak rendelkezésre.

Az érzékenyiidésért elddlegesen felés tényedk (parlagfivel valé boritottsag,
pollenszam) attekintése utdizsgalom, hogy jelentkezik-e teruleti kilénbségpallen
okozta rhinitis allergica morbiditasdban a megyestérségei kdzott gyermekpopulacio
esetén.Hipotézisem (H), hogy a rhinitis allergica affordulasi gyakorisdga a megye
kistérségeiben élgyerekek esetében egyenletes eloszlast mutat.

Elsdként Bacs-Kiskun megye magas pandgfritottsagu tertleteinek elhelyezkedését
mutatom be ab2. abran Lathatd, hogy a Kecskeméti kistérség, Kiskunf@hdéga és
kornyéke, valamint Baja térségében regisztraltggamnoveny kiemelkgdmennyiségét.
A parlagfiboritottsag mértékét a reproduktiv szervek meggden ebtt célszeti
csokkenteni, igy a pollenemisszio csokkenthet

Bacs-Kiskun megye levégnek bioldgiai szennyezettségét az ANTSZ BéacsHifisk
Megyei Intézetének Kecskeméti malomasan mért pollen mennyiségével
jellemezhetjuk. 1996-tél allnak rendelkezésre aklatmelynek értékeit akb3. abran
mutatom be, a vizsgalatddzakra vonatkozoan. Az évi dsszes patipglienmennyiség
idésoros valtozasat tekintve, az 1999.6éWezdidéen fokozatosan csokkértendencia
érvényesil. A figgvény lokélis minimumot mutat ®2€s eszteriohél. Ugyanakkor ezen
idészak alatt az 1999-2001 és 2004-2005 években agpdiEnszam tekintetében a
legmagasabb értékek, igy a legnagyobb terheléséskemeét varosahoz kalibtt.

A szakirodalmi hivatkozasban utaltam a népessélagfavel szembeni érzékenység
mértékének kimutatasara. A megye a magas szemalbslgi arany miatt, a
pollenmennyiség csokkentését biztositd prevencidogramok 06sszehangolasara

toérekedett. Tovabba 200@ta tertleti folyamatok feléstdése utan, Rarlagfiimentes

-93-



Dél-alfoldi Régidért Koordindcids Bizottsag, kbzigazgatasi hivatalok koordinaldsaval
regionalis szint egyuttmikddések jottek létre.
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52. dbra: A magas és kbzepesen magas paiidgftozottsed telepulések elhelyezkedése
2007-ben
Forras: Nagy |. 2008: Parlagfii-mentes Magyarorszagért Tarcakozi Bizottsag és ANTSZ Dél-alfoldi
Regiondlis Intézete 2008. évi programnyité rendezvénye
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53. abra: A kecskeméti mdallomas altal regisztralt 6sszpollenmennyiség
Forras: Magyar D.: Az ANTSZ Aerobioldgiai Hal6zatanak tajékoztatéja 1999-2007, Fodor Jozsef
Orszagos Kdzegészségiigyi Kozpont Orszagos Kornyezetegészségigyi Intézete
a szerz0 altal szerkesztett 4bra
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Bécs-Kiskun megye nyolc varosa rendelkezik a risinillergicaban szenvéd
paciensek regisztralasat, valamint terapidjat ¥€gadogyogyaszati Gondozointézettel:
Kecskemét, Baja, Bacsalmas, Dunavecse, Kalocsa, kéis, Kiskunhalas,
Kiskunfélegyhaza, melyeknek ellatasi tertleteibdzabrajeleniti meg. Mivel az allergias
natha esetében a betegek ritkdn szorulnak éfedeg-gyogyintézeti ellatasra, a
maganorvosi rendék elszivo hatassal itkodhetnek. Mindezek ellenére a rhinitis allergica
kronikus, gondozast igéeryylmegbetegedés, tovabba a kutatasiszdkban a betegek
kizar6lag szakgondozoi javaslat birtokaban veheitghnybe az 50%-90% kozotti OEP
tamogatasban részesil gydgyszerkészitményeket. Az allam gyogyszerkoltség
tamogatasanak mértéke 2004-ben 90%-rél 70%-ra esbkk

54. abra: A tudigondozointézetek ellatasi tertletei Bacs-Kiskun mpéigen
Forras: http://www.antsz.hu/bekes/document/igazgatas/delalfoldjaro.xls (2011. 05.24.),
a szerz0 altal szerkesztett abra

4.4.1 A rhinitis allergica morbiditasanak korcsoportonkiéeloszlasa Bacs-Kiskun
megye kistérségeiben
A gyermekpopulaciéban 2006/2007. tanévi egészségugylirévizsgalatok
eredményeképpen kapott vw@di adatbézis elemeinek rhinitis allergica betegségod
kistérségi dimenzido menti vizsgalata tortésb.(abra). Lassu nivellalo jelleg figyelhét

“ sz

ugyanakkor monoton néveétendenciat mutat a Kecskeméti kistérség esetdbarkans
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differencialédasi trend az orszagos korosztalyiatsssaghoz hasonléan, a megye
kistérségein belll is a 15 éves korosztalynal jkkik.
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55. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak korcgortonkénti eloszlasa a

megvizsgaltak aranyaban Bacs-Kiskun megye kistéesiggn a 2006/2007-es tanévben
Forras: Osszefoglal6 jelentés a 2006/2007 tanévben végzett iskola-egészségiigyi munkarol.
Orszagos Gyermekegészségugyi Intézet (2008),
a szerzd altal szerkesztett dbra

A hipotézis igazsagtartalmanak vizsgalatara a Khi-agyzet probat alkalmaztam
p<0,01 szignifikancia szinten. A* = 42021,1 értéket vett fel, szf=9 esetéhépi=
21,6660. Ezért a hipotézist elvetem, azaBacs-Kiskun megye kistérségei kozott
szignifikans kilonbség van a vizsgalt jelledie vonatkozéan.

A 11. osztadlyos didkok esetében a legmagasaliforeulasi gyakorisag a
megvizsgaltak kozott a Kalocsai kistérségben motakk ugyanakkor a kistérség veiet
pozicidja mar a 15 éves korosztalynal megmutatkoEaten kivil a Kiskrosi térségben
mutatkozik a megyei morbiditasi atlagot meghalagékgrisag. Az eredményt az 52.
abraval Osszevetve azt mondhatjuk, hogy a legndgyoiorbiditassal rendelkéz

kistérségek nem esnek egybe a kiemelt paitamgftottsagu teriletekkel.

2005-ben a parlagifel ferivzott terlletek fizikai mentesitéséhez szikséges

helymeghatarozast se@)iGPS eszkdzOk beszerzésére Kkiirt palyazaton abialdbosok
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nyertek: Kalocsa, Kiskos, Baja, Kunszentmiklés, Tiszakécske, Kiskunf@héga,
Szabadszallas, Kerekegyhaza, Janoshalma, Kiskendslka Bacs-Kiskun megyei NTSZ.
A Foldmivelésugyi és Vidékfejlesztési Minisztérium 2005-2@Yekben a parlatyel
fert6zott teriletek fizikai mentesitésére alkalmas nuxofikaszak beszerzésére irt ki
palyazatot, melynek nyertesei8a’ fliggelékl4., 15. és 16. tablazataartalmazzak. Igy
Bacs-Kiskun megye minden masodik telepilésére kirdjeretein bellil motorosikasza

kerilt. Ezek az eszkdzok kozvetlendl a primer pneid szolgaljak.

4.4.2 Felmérés a Kecskemétiiskola hallgatoi korében

A Kecskeméti Biskola a régié és egyben Bacs-Kiskun megye legriagyéiskolaja.
A foldrajzi elhelyezkedése kdvetkeztében nappaliegsledds munkarendben egyarant a
hallgatok tobbsége Bacs-Kiskun megyei lakos. Enaattallergias betegségelgként a
pollen kivaltotta rhinitis allergica személyes atat befolyasol6 hatasairdl kéisges
felmérést végeztem. Az empirikus kutatas célcsgpartbiskolai hallgatok kore volt. A
megkérdezettek mintaja a kovetkemodon alakult ki, az ETR megnyitasakor pop-up
ablak formajaban jelent meg a kéng amelynek kitbltése onkéntes formaban tortént.
Anonim maodon a nappali tagozatos hallgatok 6%-az dz1 8 toltotte ki a kérdéssort.
Azonban az alacsony kitdltési hajlandosag kovellmat az eredmény nem lett
reprezentativ érték A kérddiv teljes terjedelmében & 10-es flggelékbemlvashatd. Az

adatok kiértekelése Microsoft Office Excel 2003gyeon alkalmazasaval tortént.
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56. abra:A kitolgk ardnya az allandé lakéhely megyéje szerint
a szerz0 altal szerkesztett abra

A minta jellem®dinek Osszefoglaldsa: A megkérdezett hallgatok neraeérinti

megoszlasa kiegyenlitett, 51% Bs 49% férfi. A lakdhelyek megye szerinti megosala
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az 56. abra mutatja. A hallgatok kozul a TanitoképKar (43%), illetve a Gamf Kar
(43,5%) képviseltette magat a felmérésben, migréékeeti Kar mindossze 13,5%-ban.

Vizsgaltam az allergiasok aranyat, amely a harormrkagyittesen 31%-nak adodott.
Az allergias tineteket mutatok 23%-a rendelkezéttsBKiskun megyei lakdhellyel. Az
allergiasok 60%-a a TanitoképKaron tanult, mig 38,6% Gamf Karon. A Tanitoké&pz
Kar allergids hallgatéi kozil 34,6%-ban a pollemakiotta rhinitis allergica az ok, mig a
miiszaki karon 52,9%. A kertészeti kar hallgatéi kbzoncs pollenallergias, habar erre
vonatkozo alkalmassagi vizsga nincs a karon. Ha fidtal korban kialakult a
pollenallergia, akkor a didkok palyavalasztasabanilend ennek a szakiranynak a
megjeldlése. Ugyanis a szakmahoz 6két gyakorlat soran, valamint k@isbiekben is
természetes a gyomnovenyek pollenjével valo kongakt

Szakrendelések igénybevételekor tobb valaszielget is meg lehetett jeldini. igy a
valaszok 21%-aban a haziorvosi praxist keresik Edyforma ardnyban, 14,3%-ban
valasztottdk a gondozointézetek ellatasat, illehwgyodgyszertarak ajanlatait. 9,5%-ban az
alternativ lehdiségeket, a gyogynéveényboltok kinalatat veszik igényMaganorvosi
praxis igénybeveételi leh&tégenek alacsony aranya annak koszénheigy a hallgatok
nagyrésze nem rendelkezik 6nallo keresettel (ettartdiakhitel®l él, 6sztdndijbal
finanszirozza koltségeit).

Az allergiasok kozel 43%-a nyomon koveti kdrnyemeté parlagiboritottsagat,
valamint a pollenjelentést.
A rhinitis allergica 7%-ban jelent meg palyavalastt befolyasol6 tényéként.
Tovabbiakban a mindennapi munkaban (22%), és adasiban felléf akadalyozo6 szerep

(18%) kerilt kiemelésre.

4.5 Esettanulmany a Kecskeméti kistérségben

Jelen alfejezetben célom, hogy a Bacs-Kiskun méggreagyobb kistérségének pollen
okozta allergias rhinitis morbiditasi tendenciajabatrejovd valtozast dsszevessem az
orszagos folyamattal (gyakorisag, korosztalyok vésde, nemek aranya). Erre a Bacs-
Kiskun Megyei Onkormanyzat Kecskeméti Megyei Koddak rendelkezésemre allo
betegregisztere teremtett lebmtget. Ismert a szenzibilizaciét kivaltd Glkeges tenyey,
az évi dsszpollenterhelés értéke Kecskeméidngbra) a kutatasi ilszakban. A kistérség
rovid bemutatasat kouen a vizsgalat Kkiterjedt annak elemzésére is, hagy
gondozéintézeti ellatas igénybevételét befolyaseljaa kistérségi telepilés és a

megyeszekhely kdzotti tavolsag. Masodlagos érzéketgnyesdk kozul elemeztem, hogy
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a telepllés nagysaga, atuwelés aldl kivett terlletek aranya, kilterlletekarsa
érzékelhet hatassal van-e a szénanatha gyakorisagara.
Az alfejezetben az alabbi kutatasi kérdésekre kemes valaszt, illetve kiindulo
feltételezesekkel élek:
« Kimutathaté-e 0Osszefliggés Kecskeméti kistérség telepiléseinek lakosai
esetében a regisztralas és a telepiilés Kecské#imalb tavolsaga kozott?
H7: A Kecskeméti kistérseg telepuléseiri Elkosok a telepilések tavolsagatdl fliggetlendl
azonos gyakorisaggal jelentek meg astjmhdozodintézeti szakrendelésen.
Hg: A Kecskeméti kistérség telepulésein rhinitis rajiea telepilésenkénti gyakorisaga
megegyezik, és a vizsgalidszakban azonosnak mutatkozik.
« Kimutathato-e szoros ¢6sszefiiggés a rhinitis alexrgelepilésenként észlelfiet
gyakorisaga és a kilterletekyimelés alol kivett tertletek aranya kdzott?
« Kimutathatd-e szoros 6sszefiiggés a teleplléskate§draz észlelhétrhinitis
allergica gyakorisaga kdzo6tt?
Ho: A rhinitis allergica telepulésenkénti gyakorisaijigyg a kiltertletek nagysagatol, a
miivelés aldl kivett tertiletek aranyatol, és a telépkiitegoriatol.
« Jelentkezik-e eltérés a pollen okozta rhinitis rgliea korcsoportonkénti, és
nembeli eloszlasaban a telepliilési és az orszagék €dzott?
He: A Kecskeméti kistérség népességében az orszaglysnmfatokkal megegyéz
tendenciak érvényesilnek a pollen okozta rhinilisrgica morbiditasaban kor, nem

dimenziok mentén.

4.5.1 A Kecskemeéti kistérség bemutatasa

Kutatasom fokuszpontjaban a Dél-alfoldi régio, épyital Bacs-Kiskun megye
legnagyobb kiterjedds tertletének 17%-an elhelyezke&ecskeméti kistérseg albT.
abra). 2004-ben 18 telepilési 6nkormanyzat kooperacadj§ott 1étre A Kecskemét és
Térsége Tobbcélu Tarsulagjogebdje: Kecskemét és Térsége Terlletfejlesztési
Onkormanyzati Tarsulas, 1996) Agasegyhéaza, Ballfiszél$lajos, Fuldphaza, Helvécia,
Jakabszaéllas, Kecskemét, Kerekegyhaza, Kunbaracinlybene, Lajosmizse, Lakitelek,
Nyarlérinc, Orgovany, Szentkiraly, Tiszakécske, Tiszalg \Grosfold részvételével.
Kbzigazgatasi teleplléskategoria szerint négy vafesskemeét, Lajosmizse, Tiszakécske

és Kerekegyhaza osztozik a kistérség 148308 hketéniék kdzel felén, tovabba egyetlen

-99.-



nagykozség Lakitelek, a tobbi telepilés kozségjoaréll (HAMZANE L. J.-VYDARENY K.
1999).
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57. abra: A Kecskemeéti klstérseg telepulesel
a szerz0 altal szerkesztett abra

A Kecskeméti kistérség geografiai helyzetét a tdjfjzi besorolast alkalmazva
kovetkedkéeppen adhatjuk meg: a Duna-Tisza kozi sikvidéekiiisagi homokvidékének
Kiskunsagi-homokhati, Pilis-Alpari-homokhati, valarha Kiskunsagi-Loszoshati részén
fekszik. Az itt taldlhatd talajtipusok deflacionakésen kitettek. Mivel az uralkodo
szélirany ENy-i, melynek éatlagos sebessége 2,58/8, az erozi6 kovetkeztében
felszabadulé por a levég szennyezettségét fokozza, amely koérnyezetegéspgegu
aspektusbdél hangsulyos. A levegémiai ereddt szennye& komponensei tekintetében a
kistérség az orszag tiszta ledegnésédi részeéhez tartozik, ugyanis az ipari erédet
kibocsatast csokkéntendencia jellemezi. A kistérség levganek bioldgiai eredét
szennyezettségi mértéke egészsegugyi szemponthdkivéll kedvedtlen, amelynek
kiemelend prioritAst okaként a kiltertletek nagymétiddarlagfivel valé boritottsagat
azonositottak. Az MTA RKK Alféldi Tudomanyos Intédee felmérést készitett a
Kecskeméti kistérség kornyezeti allapotanak lakgisegegitélésél (58. abra), amely

szerint 6sszességében jonak itélik a fizikai kzeyallapotat.
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A kornyezet allapotanak megitélése
2. - problémas tényezo: 3. - jonak itélik 4. - nagyon jonak itélik

58. abra: A Kecskemeéti kistérség kornyezeti allapatk lakossagi megitélése
Forras: MTA RKK Alféldi Tudomanyos Intézet, Kecskemét, 2008.
jakabszallas.net/kepek/tudastar/statisztika/szocterkep.pdf p.34. (2012.05.22.)

Bacs-Kiskun megye népességeloszlasat tekintve dérségben koncentracio
tapasztalhatd, hiszen a megye atlagosiitépégének kozel kétszeres értéke jellemzi (115
fo/lkm?, ugyanakkor a kistérség legalacsonyabb iégsdi telepiilése Kunbaracs, a
kistérsegi érték tizedével rendelkezik.

Kecskemét és kornyékének térségeére elaprézottkbméokezet jellenty a terilet
kozel 63%-a all mémazdasagi fivelés alatt. Ennek kdvetkeztében a kistérségrenjeti
a kulterlleti népesség magas aranya, Fulophazaleédib kozségek esetében a 60%-ot is
eléri. A kistérségre vonatkoz¢ terileti és népdasaégtok idsoros dsszefoglalasaBa 16
fliggelék 17. tablazataartalmazza.

A kistérségben a lakossdg nemek szerinti dsszététzémlélve értobblet jellems
(52,7%), amely a megyei atlaghoz kozelit. Egyediddnybene az a telepilés, ahol a férfi
lakossag tobbsége jellethz

A térség népessegenek korosszetételére az Grdgeth jellem®d, a 15 év alatti
lakossag aranya 17,5%, mig a 60 év felettiek ard®ya%. Azonban egyes teleplléseket
novekw népességi korfa jellemzi, agymint Ball6szdg, Blel®s, Helvécia, Szentkiraly és
Varosfold kozségeket @1zANE L. J.-VYDARENY K. 1999, GATARI B. 2008).

4.5.2 A Kecskemeéti kistérseg pollen erédetinitis allergica morbiditasi adatbazisa

A kutatdsi hipotézisek vizsgalatara a BKMO Kecskenkérhazanak 1998-2006
kozotti, rendelkezésemre bocséjtott jarébeteg &sofeteg regiszterét vettem alapul,

amely tbbb mint négyszazezer rekordot tartalmazdititdn a pollen okozta rhinitis

-101 -



allergica esetében a fakweteg-gyogyintézeti ellatasban részékidzama nem érte el a
statisztikai sokaségot, igy kizérolag a ®gdndoz6 Intézet jarObetegszakrendelésének
adatbazisat tekintettem kiindulasi alapnak. Adziiids utan dmést végeztem a
légzorendszert éririt betegségekre, kivaltképpen a léguti panaszokat®kal$ 1égutak
egyéb betegségei (J30-J39), valamint idilt alsétidgtegségek (J40-J47) halmazara. Ezt
koveten frekvencia analizist hajtottam végre a Betedsédemzetkozi Osztalyozasa
(BNO) alapjan, amelynek lényegi részét hisztogragén abra) mutatja be.
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59. abra: Esetszam BNO frekvencia szerint

A legdinamikusabb megjelenéssel a J3010 kodu potlkozta allergias rhinitis
rendelkezett, illetve a J4500kient allergias eredtasthma kategoriaja emelkedett ki az
eléfordulasi gyakorisag tekintetében. A fokuszpontleaik esetszamok 48,37%-4ért az
allergias natha, mig 36,6%-ért az allergias astimetei felebsek.
adatainak analizise valt lebeé. A regiszter atalakitasa utan elvégzett pszejsi@m
szerint végzett frekvenciaanalizis eredménye atagjpollen okozta rhinitis allergicaval a
BKMO Kecskeméti Tiidgondozd Intézetében 1137 kezeltek. Ezutan a kutatasi térre,
azaz a Kecskemeéti kistérség teleptiléseinek lakonfauszaltan dikitettem az adatbazist.
Ezen Iépések utan a betegeket tartalmazé statisziiatbazis rekordjainak szama, 10305
f6 képezte a kutatasi alapregisztert. A kutatasi ésel jellegének megfetedn az SPSS
15 szoftver alkalmazasaval adott ismérveknek melgksh teleptlés, nem, kor dimenzidk
szerint almintak képzése tortént.
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4.5.3 A Kecskeméti kistérség allergias rhinitisszel kdzetegeinek teruleti eloszlas

vizsgélata

Az alabbi fejezetben az egészségi allapotot detedditényedgk kozil a kornyezeti
hatasokat és az egészségugyi ellatas igéenybeveietgalom mind térben, minddden.

Az egészséglgyi szolgaltatds, a gondozointézetitasll hozzaférhéségének egyik
kiemelked szempontja az intézmény megkdzelitsége, valamint a fizikai tAvolsag és az
ennek leklzdésehez szikségesba raforditas (Viral J. 2010). A telepulések
belteriletein & lakosokhoz képest a kdlteriileti népesség korlétohozzaféréssel
rendelkezik az egészségugyi ellatasokhoz (ennelelengégnek a vizsgéalatdt nem
tartalmazza a kutatas).

A gondozointézeti ellatast hozzaférbsdg szempontjabol vizsgalva az intézmény
elhelyezkedése optimalis, ugyanis Kecskemét vammskitjaban talalhato, a helyi
autébuszjarattal 10 perc alatt eléthanig gyalogosan 20 percen belil megkdzeldtlzet
helykdzi autébusz pélyaudvarrdl és a vasutallomasro

A tovabbi elemzésekhez a betegségregisétesb kistérség telepulési dimenzidja
alapjan alminta képzése valosult meg.

A hipotézis (H;) igazsagtartalmanak vizsgalatahozorrelacidanalizist végeztem a
telepllések 6sszlakossaghoz viszonyitott betegaédnwy telepilések tavolsaga kozott,
majd idssoros elemzést végeztem a 1998-2006 kozottaithmra. A vizsgalt
idéintervallumban negativ linearis korrelacio észlehenivel a Pearson-féle korrelacios
egyutthaté 2004-ben veszi fel a legkisebb (r=-0@8ket, mig 2005-ben a legnagyobbat
(r=-0,6). Az eltérés szignifikans; 4=2,9208, ahol a szabadsagi fokok szama 16. Mivel a
legnagyobb érték esetében t=3ppit ezért a hipotézist elvetem azaz a kistérsegi
egészséqgugyi szakellatas igénybevételének gyakariés a telepllések tavolsaga kozotti
korrelacio szignifikansan eltér 0-t0l 99%-0s szmté telepliléstavolsag annak ellenére
meghatarozd, hogy kdzuton, helykozi kozlekedésdebtavolabbi helysédgth is egy ora
hossza alatt elérhket megyeszékhely.

Vajon, kimutathato-e kulonbség a rhinitis allergicelepilésenként észlelliet
gyakorisdgdban?A kutatési kérdés vizsgalatahoz Khi-négyzet pr@iélmaztam $0,01
szignifikancia szintenHipotézisem (Hs) szerint a telepilésenkénti gyakorisdg azonos.
Arra az évre vonatkoztatottan térténik a regisztrategek eloszlasaban torédifferencia

meghatarozasa, amikor a szakrendelésen megfetzama legnagyobb mértékben fliggott
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a telepulések tdvolsagéatél, azaz a 2004-es edienql. 4bra. Az attekintheiség végett
egyenb nagysagu osztalykozoket alkalmaztam. Mifet 5715,663%i= 33,4087 szf=17

esetében az eloszlasukban szignifikans kulonbsseliést, igy a hipotézist elvetem
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60. abra: A telepullések 6sszehasonlitasa a Kecskiefidiygondozéban regisztralt
rhinitis allergica morbiditas alapjan 2004-ben
Jelmagyarazat: 1=0%0-8%o; 2=9%0-17%o; 3=18%o0-25%o,
a szerz0 altal szerkesztett 4bra
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61. abra: A rhinitis allergica teleplilésenkénti gkarisaga a teljes népesség aranyaban
2004-ben

a szerzb altal szerkesztett abra

A rhinitis allergica telepllésenként észlethglyakorisaganak tgsoros attekintését
a 8.11 fuggelékben (100-107. &bra)elenitettem meg. Kimagasléo gyakorisaggal
Kecskemét jelentkezik, ugyanakkor a varostol déketerlileteken szintén gyakoribb a

rhinitis allergica.
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Mivel a parlagh a bolygatott terlleteken jelentkezik nagy szambamért a
magasaranyu fivelés aldl kivett terllettel, gyeppel, illetve s#@ral rendelke&
terlleteken véarhaté az allergiasok nagyobb szamamekjelenése. A Kkistérségben
Kecskemét, Lajosmizse, Tiszakécskévelésldl kivett terlletének és szantoteriletének
reprezentacidja egyarant magas. Varosfold, Széhykesetében a szantoterilet ardnya
kiemelked. A mivelési agak kozll az efd fasitott terllet, gyep, kert, kivett, szantok
aranyat grafikonon jelenitettem megy X4 fliggelékl132. abrg. Az 60. abrat 6sszevetve
az 52. abraval a nagymeértékben parldgkel szennyezett tertletek nem fedik a nagy
rhinitis allergica gyakorisagu helyeket.

Az eltérés okanak felderitéséhez korrelacidanaliaiggeztem a telepulések
kiltertletének az dsszes teriilethez viszonyit@ihya és a telepilléseken tapasztalhato
rhinitis allergica morbiditasi gyakorisaga kozOA. vizsgalt idintervallumban a két
tényed kdzott gyenge kapcsolat mutatkozik, mivel a Paaféte korrelaciés egyitthato
r=-0,66 eértéket vett fel. Az eltérés szignifikansniekinthet6 99%-os szinten, mivel
t=5,1300> 01, ahol $0:=3,1058, és a szabadsagi fokok szama 17. Awddstérseg
teleplléseinek foldterllet szerkezeti ardnya Ossigfgést mutat a pollen indukalta
allergia gyakorisagaval. Ugyanakkor a kapcsolat dissége alulreprezentalt a
kilterlletek nivelési &gak szerinti differencialtsdganak figyelrkénil hagyasa miatt.

Korrelacidéanalizist végeztem a telepulésekveatéstdl kivett terlletének az O6sszes
terllethez viszonyitott aranya és a telepulésedeasiztalhato rhinitis allergica morbiditasi
gyakorisdga kozott. A vizsgalt dahtervallumban a két tényézozott gyenge kapcsolat
mutatkozik, mivel a Pearson-féle korrelacios edytti r=0,488252 értéket vett fel. Az
eltérés szignifikdns 99%-0s szinten, mivel t=4,434¢9, ahol § 0;=3,1058, és a szabadsagi
fokok szama 17. Azaa kistérség me#gazdasagi termelésél kivett foldteriletének
novekvé aranya Osszefuggést mutat a pollen indukéalta allgia fokozdodo
gyakorisagaval.

Idésoros attekintést végezve a kistérségek telepuléssitt 8.8 fliggelék 85-91.
abra), Kecskemét lakossaga a vizsgakisdakban mindvégig kiemelkédyyakorisaggal
van jelen, 2004-ig a kistérségi és az orszagos iditab feletti 62. abra), mig 2005. e
kezdbdéen az orszagos alatti értéket mutat. Balloszogriigdc még jelents mindvégig,

mig legalacsonyabb értéket Tiszaug, Kunbaracs mutat
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62. abra: Kecskemét betegaranya a Kecskemé@giathdozoban regisztralt rhinitis
allergica alapjan 1998-2006 kodzott
a szerz0 altal szerkesztett 4bra

A teleplilés-kategoria szerinti tovabbi vizsgalatmkinégy csoportot hoztam Iétre:
- 1500 B lakossagszam alatti kozségek: Bkps, Fllophaza, Kunbaracs és
Tiszaug
- 1500-30004 lakossagszammal rendelkezizségek: Agasegyhaza, Jakabszallas,
Ladanybene, Nyéftinc, Szentkiraly, Varosfold
- tobb, mint 3000 dvel rendelked kozség: Balloszog, Helvécia, Lakitelek,
Orgovany
- varos: Kecskemét, Lajosmizse, Tiszakécske, Kgyghkiza

A telepllés-kategoria és a rhinitis allergica gyiddy 0sszefliggésének vizsgalatara
Khi-négyzet probat alkalmaztamx@01 szignifikancia szinten. Mivgf = 416,0755;%=
11,3449szf=3 esetében a gyakorisagi eloszlasban szigngikdilonbség észlellietA
szakirodalmi adatokkal dsszhangban, a varosokban éel a legnagyobb gyakorisagot
a betegség.Ennek okaként az egyéb, nem bioldgiai erédetvegszennyetanyagok
additiv hozzajarulasa, valamint az életmédbeli ¢ebly hatasa emelhé&tki. A kistérség
telepllésein a levégzennye& anyagokat kibocsato forrasokat 8l15. fuggelékben
jelenitettem meg. A telepilések nitrogén-oxid emianak értéke befolyasold hatassal
bir az érzékenyitdés folyamatara, ugyanakkor a telepiléseken ésfiettlergias natha
gyakorisaga nem mutat vele korrelaciot.

A (Ho) hipotézis igazsagtartalmanak vizsgalatahozorrelacidanalizist, valamint
Khi-négyzet probat végezterA. kistérség telepuléseinek foldtertulet szerkezetiranya,

ezen belil a medgazdasagi termelésél kivett foldteriletének ndvekvé aranya,
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valamint a telepllések nagysaga 0Osszefliggést mutat pollen indukalta allergia
gyakorisdgaval Ennek kdvetkeztébemhipotézis helytalld

Kutatasi kérdésként fogalmazodott meg, hogy a télépek rhinitis allergica
gyakorisdgaban mutatkoz6 kilénbségelgimbn allandéak-eA kérdés vizsgalatara a Khi-
négyzet probat alkalmaztam<@O01 szignifikancia szinten. Mively*=3276,1900
vit=20,0902 szf=8 esetében alszlasukban szignifikans eltérés észleltietigy a H
hipotézist elvetem. Az eredményeket 8.12. fliggelékattekint térképein {08-114. abra
szemléltettem. Két évet nem Kkerilt megjelenitésrealacsony szénanatha gyakorisagi
kilénbségek miatt. .13 fliggelék115-131.4brak grafikonjainak lefutasara jellertiz
hogy az 1998 év alacsony értekkel képviselteti mdgdben az évben indult az egységes
elektronikus regisztracié bevezetése, amely azoldbizonytalansagahoz is vezet. Az
0sszes teleplilésen a 2005-6Ekezdid6en meredeken cstkké&mendencia észlelhgta
szakrendeléseken megjelentek szamaban, amelynéiérika 2004-ben 90%-rél 70%-ra
mérsékelt OEP tamogatas, majd ennek tovabbi mimalata szerepel. A folyamat
irAnyahoz hozzajarult még az évi 0sszpollenszamsékBdése, amely a tlnetek

enyhiléséhez vezet.

4.5.4 A Kecskeméti kistérség allergias rhinitisszel kezetegeinek korosztalyi

eloszlasanak vizsgalata

Az egyéni tenyedk kozul az életkor hatassal van az ellatasi szi&wég valamint az
igénybevételi hajlandésagra. A kistérségi népeskegisszetételét tekintve az 6wl
korosztaly felllreprezentalt, ugyanakkor Kecskemélr az Oregei korstruktlra valt
jellemzsve.

A Kecskeméti kistérség lakossagat 7 kategoriabalteon, az orszagos korosztalyi
intervallumokhoz hasonloan. A kistérségi almintszéhasonlitasar®d. abra), a Khi-
négyzet prébat alkalmaztanx@01 szignifikancia szinten. A® értéke 2006-ban mutat
minimumot, ¥°=519,6225 y%.=16,8119 szf=6 esetében a korosztalyi eloszlasban
szignifikans kiilonbség van. igy Hg hipotézist elvetem, azaz a Kecskeméti kistérség
népessége az orszagos folyamathoz képest eltér dlgro okozta rhinitis allergica

morbiditdsaban kor dimenziék mentén.
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63. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak koragortonkénti eloszldsa 2006-ban

hazankban és a Kecskeméti kistérségben
a szerz0 altal szerkesztett abra

Az orszagos eloszlashoz képest a kistérségi graiyenletesebb lefutasu, ennek oka
az Oregebb korfa, illetve az, hogy a#sdbbek nagyobb aranyban keresik fel a reitdel

A rhinitis allergica morbiditAsanak korcsoportonkéeloszlasat az il dimenzidja
mentén grafikonon &abrazolta®.8 flggelékben (85-91. abra), az orszagos diszkrét

értékeket megjelenitettem.
A 2 értéke linearisan valtozik az eloszlasok kozotéréls mértékével, igy #4. abra

grafikonja a vizsgalt nyolc évre vonatkozoan jelzialtozas mértekét.
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64. abra: Ay® értékének valtozasa 1999-2006 kozott
a szerzo6 altal szerkesztett abra

A legnagyobb eltérés az 1999-es esztengllemzi. Mivel y* értéke csokkeh
tendenciat mutat, ezért a korosztalyi jellékzgyre jobban hasonlitanak az orszagos

tendenciahoz.
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4.5.5 A Kecskeméti kistérség allergias rhinitisszel kdzetegeinek nemek szerinti

megoszlasanak vizsgalata

A Kecskeméti kistérseg lakossaganak nemek szetstizetételébera vizsgalt
idészakban nincs lényeges valtozas, a férfiak aranya 47,1997 koruli, amely
megegyezik a magyarorszagi gyakorisaggal (47,5%)kikérségben egy telepilésen
mutatkozik férfi-tobblet, Ladanybenén (51,67%).

Elsd lépésben megvizsgaltam a pollen okozta rhinitisrgicaval kizdk nemek
szerinti megoszlasat hazankban 1999-2006 k6zotn kbszak alatt 44,3%-44,7% kordl
mozgott a férfiak ardnya a betegek kozott. Kivék&lpez az 1999-es év, amely kiugro
értéket produkalt 55,0%-kal.

A kistérségi alminta és az orszagos minta Osszelitisara Khi-négyzet probat
alkalmaztam 0,01 szignifikancia szinten. 2004-bgh =226,3349y%ii=9,2103 szf=2
esetében a nemi eloszlasban szignifikans kilonbhsgy Az orszigos tendenciaval
ellentétben (43,7%), a Kecskeméti kistérségbentagbég a férfiak altal felllprezentalt
(69,4%).

A hipotézis (Hs) vizsgalatara Khi-négyzet probat alkalmaztam, miutan a korogztal
eloszlasban, valamint a nemi aranyban is szigmikdkulonbség adddott,
kovetkezésképpenhapotézist elvetem

4.5.6 A Kecskemeéti kistérseg civil szervezeteinek alterg&ények elterjedésének

visszaszoritasahoz kapcsolodo aktivitasa

A Kecskeméti Onkormanyzat 2002. évben Kornyezetwdiddlap Célebiranyzat
cimi palyazaton 1 milli6 Ft-ot nyert el. A tdmogatast aralkodé eészak-nyugati
szélirdnyba dsteriletek parlagimentesitésére hasznaltak fel.

A Kornyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium nagyobteriletre kiterjed
kornyezetbarat gyommentesités, illetve a gyomdwmmglagolt terliletek Ujrahasznositasa
érdekéberzold Forras palyazatot irt ki. A palyazonkénti elnyerbigisszeg maximalisan
1,5 millié Ft volt. Az erre a célra forditott 6sget 2003-ban az &@kanyzott 50 millio Ft-
rol 63 millié Ft-ra emelte a tarca. 2003-ban a K@zetvedelmi és Vizigyi minisztérium
,20ld Forras” palyazatan 1 millié forint tamogatastert el Kecskemét varosa. Amely a
telepulés kultertleteinek mechanikai modszerreltétér gyommentesitésére volt

felhasznalhato.
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A KvWM/ Koérnyezetvédelmi Alap Céléiranyzat KAC palyazati rendszerén belll Uj a
"Zo6ld Falu" program, melynek keretében a kétedaéf kisebb lakosu, dnhibajukon kivil
hatranyos helyzetben lévtelepllések palyazhatnak kisebb kérnyezetvedeémitazasok
megvalositasara 2003. szeptember 30-ig. Az igehesikdii célokat magaba foglald
palyazat céljai kozott szerepel az allergén gyoréngek nagy teriletre kiterjéd
szervezett irtdsa, vegyszermentes kornyezetbardszriel, flvesités, fasitas, illetve az
elhanyagolt, gyomos tertiletek hasznositasa is.

Az Egészségugyi Szocidlis és Csaladugyi Minisziérkereten belil, a koordinacioja
ala tartoz6 Egészség Evtizedének Johan Béla NeRamgiram a lakossagi kommunikacié
és a parladf ellenes kizdelem helyi akcidinak tAmogatasara @Bonfrt-ot biztositott
2003-ban.

A Nemzeti Kornyezet-egészsegugyi Akcioprogram +adpam (NEKAP) keretében
2006-ban az ANTSZ Varosi Intézete 5 civil szervegatlagfimentesit tevékenységét
tamogatta, amelyek a kdvetkdz
-Agasegyhéazi Sportegyesiilet
-Agasegyhazi Onkénteszoltd Egyesiilet
-Porta kbzhasznu egyesiilet
-Orommel és hittel a Cserkészetben Alapitvany

igy a hat telepiilési 6nkormanyzat egyiitkidésének koszontéen megallapodas jott
létre a tevékenységek Osszehangolasara. @& abra szemlélteti Kecskemét,
Kunszentmiklds, Tiszakécske, Kiskunfélegyhadza, Bug&erekegyhaza telepulések

programban valé részvételi aranyat.

65. abra: A résztvask aranya az 6nkormanyzatok parlainentesitési programjaban
Forras: Beszamol6_Regionalis_Bizottsag_2006_évi_tevékenységérél
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Az ANTSZ Regiondlis Intézetei &6 évekhez hasonléan 2007-ben is péalyazatot
irhattak ki civil szervezetek parldaghentesitési tevekenységének tdmogatasara. A Dél-
alféldi regidban 17 civil szervezet nyert, megyéek!8, Békés megyében 3, mig Csongrad
megyeben 6.

A Kecskeméti kistérségben kiemelkeszerepet vallalt a parlagklleni védekezések
megszervezésében a PORTA Egyesllet. Ingyenes ZzZildos Uzemeltettek, és a
bejelentéseket tovabbitottak az illetékes hatosig 2004-ben Infopontot létesitett a civil
szervezet, amely az informaciéo megosztason kidpesolattartast, és a figyelemfelkelt
programok szervezését is koordinalja. Ezen kivpladagfimentesités tevékenységének
végrehajtasaban is szerepet vallal, azaz téritdssmm a gyommentes$iteszkdzok
kolcsbnzeését biztositja, illetve a szocialisan oasid lakosok esetén elvegzi.

Kecskemét varosban a regisztralt pollenszennyézgtedatok meredeken csokken
tendencidja arra utal, hogy a kistérségi patiliagitesitési akciok eredményesek voltak.

Az allergén novenyek elterjedésének visszaszorgdsinatkoz6 tevékenységekben a
Kecskeméti Biskola is direkt modon részt vesz. Egyrészt a Kedé Fiskolai Kar
kutatasaival, masrészt a Tanitok&psiskolai Kar és a KORLANC Orszagos Egyesiilet a
Kornyezeti Nevelésért egylttikodésének koszontiein. 1998-ban jott létre a hazai
kornyezeti neveléssel foglalkozd, kiemelten kézhaseivil szervezetPrimer prevencios
tevékenységében a széleskdajékoztatason tul feladata akkreditalt pedagogusképzés
biztositasa a nevelési-oktatasi intézmények tefjpsktrumara vonatkozéan. Ennek a
célnak az érdekében készitetteadParlagfi Pedagdgiai Kalauzt (jdmagam is a s#&rz
kozo6tt voltam) a Parlagimentes Magyarorszageért Tarcakozi Bizottsag tamegeadd
Ehhez kapcsolédoan megtortérA klimavaltozas, az allergia és a parlédgf
problémakoérénelkpedagogiai feldolgozasa pedagdgus tovabbképzésékdfecskemeéti
Foiskola ,A természettudomanyos ismeretek integr&@t kbmplex kozvetitésének eés
elsajatitdsanak Uj formai” ciimpalyazataban a témakor a mindennapi gyakorlatleaiitk

megjelenitésre a civil szervezet kdzvetitésével.
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5 Az eredmények dsszefoglalasa

A doktori értekezésben a hazankban jelenleg regisah tobb mint 300000 embert
érint rhinitis allergica problémakorét tekintettem atekc éves idtartamban, terileti
elemzéssel. Vizsgalataimat a geografiai tér harmntjén végeztem el:

- Lokalis teret tekintve: a Kecskeméti kistérsdgpélései

- Regionalis teret tekintve: hazank megyeéi, régioi

- Makroteret tekintve: Magyarorszag

Az eredmények kozlll az aldbbiakat emelem ki:

1. A kutatbmunka soran a vizsgalat céljainak megbele] elméleti munka keretében
feldolgoztam a rhinitis allergica morbiditasanakriteti jellemait bemutatod
nemzetkdzi és hazai szakirodalmat. Ismertettem dsg@dtani hattér féjdésénekdbb
allomésait, t4jékoztatast nyujtottam a vizsgalatdkarlatozo tényedkrol. Tovabba
bemutatasra kerllt a lokalis kutatasok globalis tékévé valasanak modja, az
infrastruktura fepdésének tikreben.

Megallapitottam, hogy az élshipotézis (H) igazolasa a szakirodalmi attekintés
kovetkeztében megtortént, azaz az allergias rhimtegbetegedés tbmegessé valasa
kovetkeztében szélesebb kdrben terjedtek el adialtevedszennyezésre vonatkozo
kutatasok. A nagy morbiditasu térségekben a hukzszhizad végén jelent meg az
allergias eredét betegségekkel Osszefifggtarsadalmi jelenségek, folyamatok
vizsgélata.

2. Nemzetkozi statisztikai adatelemzés és szakirodahmiatok feldolgozasa soran
bemutatasra kerllt, hogy a kontinensek tekintetéhadpa kedvez helyzetben van a
pollen altal indukdlt allergids rhinitis morbiditagak értékét tekintve. Az eurdpai
kitekintés soran bebizonyitottam hazank ellentmenddelyzetét, miszerint a parlagf
pollen koncentracidja térbeli maximumot mutat, utglkkor a morbiditas tekintetében
az alacsony szint jellemzi.

3. A hazankban jelenlév morbiditdsi egyeritlenségek feltardsat a regiok, illetve a
megyék szintjen tortént statisztikai adatelemzéssefjyenbtlenségi  mutatok
alkalmazasaval végeztem.

Az empirikus vizsgalatom azt mutatta, hogy a beiggsulypontja 1999-ben
Kiskunlachdza (E.sz.47°11' K.h.19°11") kozeléberlydmkedett el, a vizsgalat
idészakat tekintve egyenletes, északi iranyu eltolddéspasztalhatdé. Mindez a
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novekw meértéki allergias ember megjelenését jelzi. Ennek kovedten 2007-re
Dunavarsany (E.sz.47°16' K.h.19°02") térségérelkaria centrum.

A Hoover-index, valamint a standard tavolsag vasd@mak meghatarozasa alapjan
az allergids rhinitisszel regisztralt betegek kaomiidja kismértékben csokken
tendenciat mutat. Regresszidanalizis alkalmazasaeghllapithatd, hogy az allergias
natha morbiditasaban évente 214,3&f6s emelkedés észleliet hazank
népességeben. A rhinitis allergica gyakorisaganelativ szordsat meghatarozva
bemutattam, hogy a mutaté csokkedrtéke az alacsonyabb gyakorisaggal jellemzett
megyek helyzetének romlasat tukrozi.

Megallapitottam, hogy a morbiditds emelkedésénedlafatat kdzvetlenil nem
determinalja a riivelésldl kivett terllet nagysaga, illetve a lokalis poli@ennyiség. A
foldrajzi analizis soran ravilagitottam Bacs-Kiskumegye eb&l a szempontbdl
ellentmondasos helyzetére. A kilenc éves$tadamot vizsgalva, kiugréan magas
novekedés észlelkea Komarom-Esztergom megyei populaciéban, amelgrszagos
erték kétszeresét is meghaladja. Paradox modon akeralatt a legkedvéibb
helyzetben éppen a legnagyobb paflagbllenterhelést mutaté Dél-alféldi régio van,
hiszen a legkisebb mérigékovekedés Csongrad megye lakossagat jellemziBéss
Kiskun megyei morbiditas is az orszagos atlag léizah helyezkedik el.

. Az eredmények alapjan a masodikJHes a harmadik (}) hipotézis egyarant
igazolasra kerilt, amely szeribetegség koncentracio jelentkezik a megyék szjntjén
tovabba ez idben allandénak bizonyuA szamitasaim alapjan bebizonyitottam, hogy
a regiok szintjén allandésadg mutatkozik a morbglitarileti egyerdtlenségében.
Ugyanakkor a megyéket vizsgalva, a rhinitis alleagi morbiditasi centruma

. A vizsgélat eredménye megsitette azt a korabban felallitott prekoncepciateky
szerint a felittek és a fiatalok populacidi esetében is terllefilonbségek
mutatkoznak megyei szinten. Azonban a két egylemségi térkép csak részben fedi
egymast. igy a negyedik gHhipotézist elvetettem. A didkok és a finpopulacio
morbiditasi  kUlonbségének  okaként egyrészt az cafler menetelés
korosztalyspecifikussaga nevezhaineg, masrészt az életmod egyéb tébiyek
additiv hozzajarulasa a szenzitizacié folyamatahoz.

Bacs-Kiskun megyét a vizsgalt dskak alatt magas pollenkoncentracio és

parlagfiboritottsag jellemezte, ugyanakkor orszagos Osspefitasban a rhinitis
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allergica morbiditasa az orszagos éatlag koril mtzghz o6todik (H) hipotézist
elvetettem, mert Bacs-Kiskun megye kistérségeidénggerekek esetében a rhinitis
allergica ebfordulasi gyakorisaga eli@r Az alacsony parlagboritottsag ellenére
Kiskérds, valamint Kalocsa és kornyéke emelkedik ki anitis allergica
gyakorisagaval.

. Lokalis szinti kutatashoz a pollenszennyezettség szempontjabdekilen helyzef
mintateriletet valasztottam, igy fokuszaltam a Keo®éti kistérségre. A BKMO
Kecskeméti Korhazanak 1998-2006 kozotti, rendekexnée bocsajtott jarObeteg
regisztere alapjan 0sszehasonlito elemzésre Keraltemintaterllet telepllései. A
frekvenciaanalizis eredménye alapjan megallapigtteogy a gondozdintézeti ellatast
tekintve a pollen okozta rhinitis allergica a lagalinikusabban megjelérkér a nem
TBC-s megbetegedések kozoétt. A terlleti morbidité&iérések tendenciajaban
rovidtavon jelentkeZ valtozasokat az 1998-2006-ig tartdésdak vizsgalataval
végeztem a népességben, az, @ kor, és a nem dimenziok mentén. Az eredmények
alapjan a Kkistérség teleplléseiben a korcsoportinsizemorbiditds eloszlas az
orszagoshoz hasonlo lefutasu tendenciat mutat, nadgfk@r az orszagos eloszlashoz
képest a kistérségi grafikon egyenletesebb. A kBétgpg férfi nem tekintetében az
orszagos értéket (43,7%) meghaladva, a Kecskenigtéréégben (69,4%). Igy a
hatodik (H) hipotézist elvetettem.

A kistérségi egészségugyi szakellatds igénybevatklégyakorisaga és a
telepulések tavolsaga kozott korrelacidé mutathatdEkert a hetedik () hipotézist
elvetettem. A telepiléstavolsag annak ellenére mtdgbzo, hogy kdzuton, helykozi
kozlekedéssel a legtavolabbi helysélghis egy Orahossza alatt elérbieta
megyeszekhely.

A nyolcadik (H) hipotézist elvetettem, azaz a Kecskeméti kistptsgeptilésein
rhinitis allergica telepulésenkénti gyakorisdgamlt Legmagasabbnak a kecskeméti
populaciéban mutatkozott a vizsgalatiésdak alatt, mig a tavolabbi telepllések
(Tiszaug) részvétele alacsony.

A kilencedik (H) hipotézis helytallonak bizonyult, azaz a kistérséleplléseinek
foldterllet szerkezeti ardnya, ezen bellil a dgezdasagi termelésb kivett
foldtertletének névekvaranya, valamint a teleplilések nagysaga 0sszeftiguédat a
pollen indukélta allergia gyakorisagaval. A rhigitiallergica telepulésenkénti

gyakorisaga fligg a telepiléskategoriatol.
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A kutatasi téma feldolgozasa folyaman a célidsekben feltett kérdésekre sikerult
valaszt kapni, azaz a rhinitis allergica morbiditéan jelentkek tertleti kulonbségek
bemutatasra kerultek.

Mivel a pollen indukalta rhinitis allergica kialdl@sa 0sszetett folyamat eredménye,
valamint a szenzibilizacié gyorsasagat tobb tédyeefolyasolja, ezért az allergias
betegség gyakorisagaban jelentkedtérések egyértelinmagyarazatat a rendelkezésre
all6 adatbazisok nem teszik lebwest.
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6 A kutatas tovabbi iranyai

Az értekezeés keretei kozott a kutatasi kérdés Bkewiai csak részben kertlhettek
feltarasra.

Megitélésem szerint a vizsgalatbdl szarmazo eregekéminden olyan szakterileten
felhasznalhatdéak, ahol a prevencios tevékenységaitds megalapozottsaggal, a helyi
adottsagok figyelembevételével torténnek. Ennekelieztében megteremtbiehz eltéé
tudomanyteriiletek bevonasaval létrehozott progragsszekapcsolasa, amelyidezi a
kistérség levegminéségének javulasat. Ennek kovetkeztében hozzajaubliergias
szenzibilizacio mértekének csokkentésehez.

Az értekezésem hozzajarul a rhinitis allergica letrl kapcsolatrendszerének
komplexebb megismeréséhez, amely az oktatasi-rsevéddékenységbe kodzvetlendl
integralhaté.

A tovabbi kutatas lehetséges iranyai kozil a helyatasok folytatasat emelem ki. Az
eredmények hosszabbtavu felhasznaldsdhoz, a kézvejyakorlati alkalmazashoz
tovabbra is szilkséges a kutatasi probléma térbEnny@mon kovetése. A komplexitas
novelhed a pollen indukalta rhinitis allergica prevencidahkapcsolddd tevékenységek

vizsgalatanak térbeli kiterjesztésével.
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7 KoszoOnetnyilvanitas

EzGton szeretnék kdszonetet mondani témateretk, Dr. habil. Wilhelm Zoltan
(PhD) tanszékvezétegyetemi docensnek, akinek tanacsai és tamogatkdl ez az
ertekezés nem jott volna létre. Halas szivvel gloldm, mert szakmailag és emberileg is
mindig dnzetlenll segitette a munkam.

Kdszdndm Prof. Dr. Dovényi Zoltan (DSc) egyetenmaanak, és Prof. Dr. Toth Jozsef
(DSc) egyetemi tanérnak, a doktori iskola véetk, hogy programvezétént tAmogattak
a munkamban.

Kdszonetemet fejezem ki Dr. Uzzoli Annaméaria (Phljomanyos dmunkatars, és
Dr. Hajnal Klara (PhD) egyetemi adjunktusi@bponenseknek, hogy a joszandéku és
konstruktiv kritikai véleménylkkel hozzgjarultak agrtekezés végs formajanak
elkészitéséhez. Koszénbm az eértekezdédatyvitajan résztvey bizottsadgi tagoknak a
hasznos szakmai javaslatukat, 6szétid@mogatasukat.

Kdszonettel tartozom a BKMO Kecskeméti Korhaz \ighzgatojanak, Dr. Zombor
Gabor polgarmester arnak, hogy biztositotta a kstah alapjaul szolgal6
betegregiszterhez valé hozzaférést. Halaval tamozo Kecskeméti, valamint a Bajai
Korhaz Tudgondozo Intézete orvosainak, valamint informatilkuasia

Kdszondm az Orszagos Koranyi TBC és Pulmonologigziet konyvtarosainak, hogy
a statisztikai adatokhoz valé hozzaférést bizttisio

Kboszbnetet mondok Nagy Istvdnnak, a Megyei Fodldhiva foldigyi
osztalyvezeijének, aki a Bacs-Kiskun megyei parlaggennyezettséggel kapcsolatos
informaciokhoz, tapasztalatokhoz valé hozzaféredobitotta.

Kbdszonettel tartozom a Kecskeméti diskola Tanitoképa Foiskolai Kar
munkatarsainak és konyvtarosainak, akik mindigdbiztszavakkal bétoritottak, illetve
értékes technikai tanacsokat adtak. Szeretném rsegkidi Brindza Attila diskolai
docens, Adam Ferencnéigkolai docens és Dr. Kelemen Rita (PhBiskolai adjunktus
szakmai tAmogatasat, tovabba Dr. Szinger Veroni##D] ®iskolai docens korrektori
tevékenységét. Halaval tartozom mindazoknak, aittkkhabban, hogy sikeril a munkam
befejezése.

Végul, de nem utolsGsorban, kdszonettel és haléadbzom csaladomnak, akik
mindent megtettek azért, hogy tanulhassak, tAmalgads hittek a munkam sikerében.

Ovérdics Andrea
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8 Fuggelék

CD- melléklet
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8.1 A parlagfii elterjedése Eurépdban és Magyarorszagon

1922-1926 19271945

1946 -1959

66. abra: A parlagfi terjedésének fazisai Magyarorszagon
Forras:

http://www.vm.gov.hu/main.php?folderiID=1925&articleID=8044&ctag=articlelist&iid=1&part=2
(2012.10.22.)
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8.2 A pollen okozta rhinitis allergica gyakorisaga a fnétt populacidban

67. bra: A rhinitis allergica morbiditasa 1999-ben
Jelmagyarazat: 1=220-1011%qqo; 2=1057-1803%¢q0; 3=2081-2594%,
a szerz6 altal szerkesztett abra

68. abra: A rhinitis allergica morbiditasa 2000-ben
Jelmagyarazat: 1=337-1284%qqq; 2=1294—2232%¢q0; 3=2506—3179%0,
a szerz6 altal szerkesztett dbra

69. abra: A rhinitis allergica morbiditasa 2001-ben
Jelmagyarézat: 1=449-1498%qo; 2=1537—2546%qq; 3=2664—3595%0,
a szerz6 altal szerkesztett abra
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70. abra: A rhinitis allergica morbiditasa 2002-ben
Jelmagyarézat: 1=581-1557%¢q0; 2=1659—-2534%qq; 3=3155—-3510%q0,
a szerz6 altal szerkesztett abra

71. abra: A rhinitis allergica morbiditasa 2003-ban
Jelmagyarézat: 1=692-1909%qo; 2=1927-3127%qqq; 3=3627—4344%q0,
a szerz6 altal szerkesztett abra

72. abra: A rhinitis allergica morbiditasa 2004-ben
Jelmagyarézat: 1=826—2105%yqq; 2=2222—3383%qg; 3=3931-4662%(0,
a szerz6 altal szerkesztett abra

73. abra: A rhinitis allergica morbiditasa 2005-ben
Jelmagyarazat: 1=940—-2232%qqo; 2=2407-3523%¢0; 3=4240-4815%,
a szerz6 altal szerkesztett abra
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74. abra: A rhinitis allergica morbiditasa 2006-ban
Jelmagyarézat: 1=1009-2437%q0; 2=2579-3864%q0; 3=4519-5292%0,
a szerz6 altal szerkesztett abra

75. abra: A rhinitis allergica morbiditasa 2007-ben
Jelmagyarézat: 1=1066—-2593%qq; 2=2601-4119%¢qq; 3=4216-5646%q0,
a szerz6 altal szerkesztett abra
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8.3

Bp
Baranya
Bécs-K.
Békés
B.-A-Z.
Csongrad
Fejér
Gy.-M.-S.
Hajdu-B.
Heves
Kom.-E.
Nograd
Pest
Somogy
Sz.-Sz.-B.
J-N.-Sz.
Tolna
Vas
Veszprém

Zala

Bp

0

Baranya

Bacs-K.

0,33

0,17

0,14

0,25

Szomszédsagi matrix

Békés

B.-A-Z.

0,25

0,25

0,33

05

0,14

Csongrad
0
0
0,17

0,33
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Fejér
0
0
0,17
0

0

0,25

0,17

Gy.M.-S.
0

0

0,33

0,17

Hajd(-B.
0
0
0

0,33

0,14

Heves

Kom.-E.

0,17

Négrad
0
0
0
0

0,2

Pest

0,25
0,25

0,33

Somogy

0,25

0,17

0,33

Sz.-Sz.-B.

J.-N.-Sz.

0
0
0,17
0,33
0,2
0,33
0
0
0,25

0,25

Tolna
0
0,33
0,17
0
0
0

0,17

Vas

0,17

0,33

Veszprém
0

0

0,17

0,33

0,33

0,33

Zala

0,33

0,17



8.4 A felnétt populacio lokalis Moran-index térképei

elmagyarazat
[ Nem szignifikans
. HH
[HL
[JLH
L

76. abra: A rhinitis allergica Hot-spotjai Magyar@zagon 2007-ben
a szerz6 altal szerkesztett dbra

Jelmagyarazat
[ Nem szignifikans
. HH
O HL
CIH
= IR

77. abra: A rhinitis allergica Hot-spotjai Magyar@zagon 2006-ban és 2005-ben
a szerz6 altal szerkesztett abra

Jelmagyarazat
[ZINem szignifikans
. HH
HL
[JLH
L

78. abra: A rhinitis allergica Hot-spotjai Magyar@zagon 2003-ban és 2004-ben
a szerz6 altal szerkesztett abra
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Jelmagyarazat
[T Nem szignifikans
. HH
EHL
I
(ST

79. abra: A rhinitis allergica Hot-spotjai Magyar@zagon 2002—-1999 kozott
a szerz6 altal szerkesztett abra
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5000 -
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Ogiai am

7

ti allergol
Forras: PATAKI G—=MEGYESIA— FEHERI. 2001

80. abra: A légu

a szerzd altal szerkesztett abra
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8.6 A rhinitis allergica gyakorisaga hazank gyermekpoptuécidiban
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81. abra: A rhinitis allergica megyénkénti gyakodga az 5 éves 6vodaskoru

gyermekpopulaciéban a megvizsgaltak aranyaban a@@007-es tanévben
a szerz6 altal szerkesztett dbra
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82. abra: A rhinitis allergica megyénkénti gyakoAga a 3. osztalyos

gyermekpopulaciéban a megvizsgaltak aranyaban aG@007-es tanévben
a szerz0 altal szerkesztett 4bra
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83. abra: A rhinitis allergica megyénkénti gyakodga az 5.0sztalyos

gyermekpopulaciéban a megvizsgaltak aranyaban aG@007-es tanévben
a szerz0 altal szerkesztett 4bra

10 -

Betegek aranya (%)
6,

I fio B lany orszagos atlag fiu orszagos atlag lany

84. abra: A rhinitis allergica megyénkénti gyakoAga a 9.0sztalyos

gyermekpopulaciéban a megvizsgaltak aranyaban aG@007-es tanévben
a szerz0 altal szerkesztett 4bra
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8.7 A Foldmiivelésugyi és Vidékfejlesztési Minisztérium nyertegalyazatai

Bacs-Kiskun megyében  Elnyert 6sszeg (Ft)
Agasegyhaza 250000
Balloszdg 250000
Balotaszallas 250000
Borota 250000
Csengd 250000
Fulopszallas 250000
lzsak 250000
Janoshalma 250000
Kecel 250000
Kéleshalom 250000
Kerekegyhaza 250000
Kiskoros 250000
Kiskunmajsa 250000
Kunadacs 250000
Kunbaracs 750000
Kunpeszér 250000
Lajosmizse 250000
Lakitelek 250000
Nagybaracska 250000
Szabadszallas 250000

14. tablazat: A 2005-6s motoraBifasza palyazat nyertesei
Forras: FVM - Novény- és Talajvédelmi Féosztaly (2005.03.10. 09:25)

Bacs-Kiskun megyében Elnyert 6sszeg (Ft)
Bacssdlos 200000
Csikéria 200000
Dunafalva 200000
Dunaszentbenedek 199730
Felslajos 199300
FlUlbphaza 188336
Kunpeszér 200000
Matételke 200000
Oregcsed 200000
Tiszaug 181596
Zsana 200000

15. tablazat: A 2007-es motoraéfasza palyazat nyertesei
Forras: FVM - Novény- és Talajvédelmi Féosztaly (2007.12.05. 11:20)



Bacs-Kiskun megyében  Elnyert 6sszeg (Ft)
Agasegyhaza 226500
Apostag 223700
Balotaszéllas 247060
Batmonostor 250000
Batya 215000
Bdcsa 250000
Borota 225167
Bugac 218040
Csengd 248000
Csolyospalos 249600
Davod 250000
Dunaegyhaza 247060
Ersekcsanad 250000
Fokito 239570
Fulopjakab 212640
Fllbpszallas 249620
Gatér 204525
Homokmégy 244530
Jakabszallas 249979
JaszszentlaszIo 250000
Kelebia 250000
Kisszallas 206672
Kunbaja 249680
Kunfehérto 247061
Ladanybene 151400
Nyarlérinc 209880
Pahi 249620
Pirtd 248311
Szentkiraly 243690
Szeremle 250000
Téazlar 190634

16. tablazat: A 2008-as motoraBifasza palyazat nyertesei
Forras: FVM - Novény- és Talajvédelmi Féosztaly (2008.11.03. 15:40)
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8.8 A rhinitis allergica morbiditdsanak korcsoportonkénti eloszlasa

8 3000 + ¢
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©
Korcsoportok (életévek)

85. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak korcgortonkénti eloszlasa 1999-ben

hazankban és a Kecskeméti kistérségben
a szerz6 altal szerkesztett abra

§3000 T+ ¢
§ O Kistérségi
% 2000 T ¢ ¢ Orszagos
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31000+ ﬂ H |,
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86. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak korcgortonkénti eloszlasa 2000-ben

hazankban és a Kecskeméti kistérségben
a szerz6 altal szerkesztett abra
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87. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak korcgortonkénti eloszlasa 2001-ben

hazankban és a Kecskeméti kistérségben
a szerz6 altal szerkesztett abra
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88. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak koragortonkénti eloszlasa 2002-ben

hazankban és a Kecskeméti kistérségben
a szerz0 altal szerkesztett 4bra
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89. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak koragortonkénti eloszldsa 2003-ban

hazankban és a Kecskeméti kistérségben
a szerz0 altal szerkesztett 4bra
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90. abra: A rhinitis allergica morbiditasanak korcgortonkénti eloszlasa 2004-ben

hazankban és a Kecskeméti kistérségben
a szerz6 altal szerkesztett abra
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91. 4bra: A rhinitis allergica morbiditasanak koragortonkénti eloszlasa 2005-ben

hazankban és a Kecskeméti kistérségben
a szerz0 altal szerkesztett 4bra

-133 -



8.9 Polleneloszlas Magyarorszagon 1999-2007

Jelmagyarazat
pollen1993_1

:

92. 4bra: Az éves Osszparl@gollenszam 1999-ben
Jelmagyarazat: n.a.=nincs adat; 1=2362-8832 db; 2=8833-15301db; 3=15302-21771db,
a szerz6 altal szerkesztett abra

93. abra: Az éves dsszparld@giollenszam 2000-ben
Jelmagyarazat: n.a.=nincs adat; 1=2524-6799 db; 2=6800-11075db; 3=11076-15350db,
a szerz0 altal szerkesztett 4bra

94. abra: Az éves dsszparld@giollenszam 2001-ben
Jelmagyarazat: n.a.=nincs adat; 1=1049-5491 db; 2=5492-9934db; 3=9935-14376db,
a szerz0 altal szerkesztett 4bra
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Jelmagyarazat
pollen20_3

95. abra: Az éves dsszparld@gillenszam 2003-ban
Jelmagyarazat: n.a.=nincs adat; 1=661-3662 db; 2=3663-6664db; 3=6665-9665db,
a szerz0 altal szerkesztett 4bra

Jelmagyaraza
pollen20_4

.
]

96. abra: Az éves dsszparld@giollenszam 2004-ben
Jelmagyarazat: 1=513-4040 db; 2=4041-7566db; 3=7567-11093db,
a szerz0 altal szerkesztett 4bra

97. abra: Az éves dsszparld@giollenszam 2005-ben
Jelmagyarazat: n.a.=nincs adat; 1=390-3263 db; 2=3264-6137db; 3=6138-9010db,
a szerz0 altal szerkesztett abra
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98. abra: Az éves Osszparl#@gollenszam 2006-ban
Jelmagyarazat: n.a.=nincs adat; 1=916-3497 db; 2=3498-6077db; 3=6078-8658db,
a szerz6 altal szerkesztett abra

Jelmagyarazat
pollen20_7

99. abra: Az éves Osszparld@gbllenszam 2007-ben
Jelmagyarazat: n.a.=nincs adat; 1=472-2226 db; 2=2227-3980db; 3=3981-5734db,
a szerzd altal szerkesztett abra
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8.10 Hallgatoi kérdéiv

Egészségfoldrajz

CREATE YOUR OWN

FREE survers!
Tisztelt Hallgatok! [
Az egészségi dllapotuk vizsgalatara vonatkozd alabbi kérddiv kitoltésével, kérem segitsék a dolgozatom elkészitését!
Koszonettel: Ovardics Andrea
KF TFK
1)
2)  Lakdhelye
3)  Szuletési éve
4)  Lakéhelyének iranyitészama
5) Email-cime, amelyen a kovetkezé hénapokban egy azonos témaju kérddivvel megkereshetem
6) Fdiskolai kar és Tagozat
Mappali tagozat Levelezd tagozat

Tanitéképzd Kar @ ®

Kertészeti Kar

(€]
€]

GAMF Kar

€]
&}

7)  Van-e Onnek orvos altal diagnosztizalt allergias betegsége?
nincs
van, allergids eredetli asztma
van, allergids natha
van, ekcéma
van, taplalékallergia
van, allergias kotohartyagyulladas
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8) Jelenleg tanetmentesnek érzi-e magat allergias betegsegét illetden?

Jigen, és jelenleq allergia elleni gydgyszert sem fogyaszt

igen, jelenleg is fogyaszt allergia elleni gydgyszert

) nem, jelenleg is fennalinak allergids tinetei

9} Melyik ellatohelyet keresi fel, ha allergias tunetei jelentkeznek?

az allergias tinetek
i & latt

az allergias tiinetel
- B 5

k

rendszeresen ezt az
1l I fel az

fel keresem fel allergias tiineteimmel
haziorvosi szakrendelést a lakéhelyeén @ ® @ ®
haziorvosi szakrendelest Kecskeméten, ahol tanul (3] ® 5] ®
héziorvosi szakrendelést mas telepilésen (9] ® ® ®
allergoldgiai szakrendelést @ ® @ ®
tuddgondozo intézetet @ ® L] @
bérgydgydszati szakrendelés B 5] @ (6]
szemészeti szakrendelés (@] ® (] ®
maganorvosi szakrendelés @ ® ®
uzemorvosi szakrendelést @ ® ®
gydgyszertédrat (5] ® @
gydégynavényholtot © [is] ®
egyéb © ® ®©

évi egy- két alkalommal

felévente

negyedévente
) havonta

11) Evente hany napot mulaszt allergias eredet(i betegsége miatt az iskolabdl/ munkahelyérdl?

t6bb, mint 1 hénapot

12) Mekkora hatassal van az allergias betegsége az alabbi tevékenységeire?

nincs hatassal kis hatasa van, kis hatdsa van,
ithkan

befolyasal

gyakran hatassal van

befolyasol

nagy hatassal teljes mar
mértékben valtoztattam
akadailyoz, miatta

ezért kihagyom

palyavélasztas ® ®
tanulas ® ©
mindennapi munkavégzés ® ®

szabadidd eltoltés ® ©

sportolas ® ®

dtkezés ® ©

-138 -



13) A 2009-es évben mennyit koltott az allergids betegsége miatt a legszikségesebb gydgyszerekre, kezelésekre, gydgyhatast szerekre stb. ?
-100ezer

1000 Ft alatt 1001-5000 ft 5001-10000 Ft 10001-30ezer 30001-50ezer 50001
Ft Ft

Ft

100ezer Ft
falett

veénykoteles gydgyszerek

nem vénykoteles gyogyszerek

kezelések

gydégyhatasi szerek

kiegészitd terapiak

14) Adja meg azt a valaszt amely leginkabb igaz Onrel

igen, rendszeresen

Utazésanak tervezésekor megnézi-e az adott terdlet
pollenjelentését?

Tagja-e betegklubnak?

Az addjanak 1%-val tdmogatta-2 a parlagfiimentesitési
akciokat?

Figyelemmel kiséri-e a pollen jelentést?

Figyel | kiséri-e lakdhelyé
fertozottségének mértékét?

k gyomnavénnyel valé

15) Midta részesul terépiaban?

16) Sorolja fel, hogy milyen eszkdzoket szerzett be/cserélt le az allergias tiineteinek csdkkentese érdekébenl

-
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8.11 A telepllések 6sszehasonlitasa a regisztralt rhimstallergica morbiditas alapjan

Betegarany %

20 -

15 -
® 6 6 6 O 6 6 O 6 O O O O O O o o

10 A

A A A A A A A A

@ Kistérségi atlag A Orszagos atlag

100. abra: A telepllések 0sszehasonlitdsa a Kecsgkiettiddggondozoban regisztralt

Betegarany %

rhinitis allergica morbiditas alapjan 1998-ban
a szerz6 altal szerkesztett 4bra

35 -

30 -

25 -

® O O O B ¢ O O O O O O O O O 0 o

20 -
15 ~

10 -

@ Kistérségi atlag A Orszagos atlag

101. abra: A telepilések 6sszehasonlitasa a Kecskietiiddgondozoban regisztralt

rhinitis allergica morbiditas alapjan 1999-ben
a szerzd altal szerkesztett abra
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25 -
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X 20
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f=
S _
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=]
@ 10 -
WA A
0 L L L L L L L L L L L L L L L II_I
N AR R (@ AP N @& &P N2 QAN &)
T O N
¥ & A NI GIRCGIER & O SRR
> . O N 08 & Q&
EFFS G TV TEF SF TSy S
XU
Kecskeméti kistérség telepiilései
Obetegarany ¢ Kistérségi atlag A Orszagos atlag
102. abra: A telepilések 6sszehasonlitasa a Kecskietiiddgondozoban regisztralt
rhinitis allergica morbiditas alapjan 2000-ben
a szerz0 altal szerkesztett abra
30 -
« 2204 * * e P e e 0000
z
< Al A A A A Al A @ A A A A A A A A A
o
@ 10 -
0 L L L L L L L L L L L l|_|l|_|l l|_|l|_|
P 2 > . . &P N , °
p @03\‘@@@& ' é;{.g,bx g 49?00\4'0"\\'8;& vQQ'b S @\o & é;,bx'b@ol\‘q}*yo%&o
3 S A SN N PO RE S
& &0 PP SR SR SRR N IR L &
& 2N W TR N V@ @@ W O 3
*"*3}0 @ K @ S \,’bb < \'Sl' A3 oV +
@ Kistérségi atlag A Orszagos atlag
103. abra: A telepilések 6sszehasonlitasa a Kecskietiiddgondozoban regisztralt

rhinitis allergica morbiditas alapjan 2001-ben
a szerzb altal szerkesztett abra
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@ Kistérségi atlag A Orszagos atlag
104. abra: A telepllések 0sszehasonlitdsa a Kecsgkiettiddggondozoban regisztralt
rhinitis allergica alapjan 2002-ben
a szerz6 altal szerkesztett 4bra
25 -
ZO-EAAAAAAAAAAAAAAAAA
® O & & & 6 ¢ O ¢ O O 6 O O O O O o o
g 15 - _
& a
©
o
£ 10 -
[~2]
) H
o L L L L L L L L L L L l|_|l|_|l|_|l|—|l|_|l
B @@ A Rt RE PN 2 , o
g &o&gs\. ((\\1?, 'Q}";b &{@'\, g ‘;"Oé‘o&e}z\\\.oo "Oi\o ‘Oé\-'o 0\0 1':&\0 é,\c,\ Q‘-@'\, A"bo \i.\‘%“\é?\)% é@(,
F DF NS P L NP PO RPN
(RN AR P P G SIS S SRR SIS N MU MRS QO
AN N D 7R NV A% P \@ N Y O @ o
@ Kistérségi atlag A Orszagos atlag
105. abra: A telepllések 6sszehasonlitdsa a Kecsgkiettiddggondozoban regisztralt

rhinitis allergica alapjan 2003-ban
a szerz0 altal szerkesztett 4bra

-142 -



25 A

20 -

15 A

10 4

Betegarany %
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106. abra: A telepilések 6sszehasonlitasa a Kecskietiiddgondozoban regisztralt

30 -

20 A

Betegarany %

10 A

rhinitis allergica alapjan 2005-ben
a szerzd altal szerkesztett abra

A A A A A A A A A A A A A A A Ao

|0 Kistérségi atlag A Orszagos atlag |

107. abra: A telepilések 6sszehasonlitasa a Kecskietiiddgondozoban regisztralt

rhinitis allergica alapjan 2006-ban
a szerzd altal szerkesztett abra
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8.12 Kistérségi térképek

Jelmagyarazat

Kecskeméti kistérs:
All98ezrel

108. abra: A rhinitis allergica morbiditasi aranya999-ben
Jelmagyarazat: 1=0-11%o; 2=12—22%o; 3=23—33%o,
a szerzd altal szerkesztett bra

Jelmagyarazat

Kecskeméti kistérség
2000 {ezrelék)

109. abra: A rhinitis allergica morbiditasi arany@000-ben
Jelmagyarazat: 1=0-9%o; 2=10-19%o; 3=20—-28%o,
a szerzd altal szerkesztett abra

PR

g |

i
Jelmagyarazat

Kecskeméti kistérség

110. abra: A rhinitis allergica morbiditasi arany2001-ben
Jelmagyarazat: 1=0-9%o; 2=10—18%o0; 3=19-27%o,
a szerzd altal szerkesztett bra
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Jelmagyarazat
. e Kecskeméti kistérség
%_/,H\; 2002 {ezrelék)
e S

A s

111. abra: A rhinitis allergica morbiditasi arany2002-ben
Jelmagyarazat: 1=0-9%o; 2=10—17%o; 3=18—26%o,
a szerz6 altal szerkesztett dbra

Jelmagyarszat

112. abra: A rhinitis allergica morbiditasi arany2003-ban
Jelmagyarazat: 1=0-8%o; 2=9-15%o0; 3=16—23%o,
a szerzd éaltal szerkesztett abra

Jelmagyarazat
Kecskeméti kistérség

%i—\—«< 2004 (ezrelék)
[

113. abra: A rhinitis allergica morbiditasi arany2004-ben
Jelmagyarazat: 1=0-8%o; 2=9—17%0; 3=18—25%o,
a szerz0 altal szerkesztett 4bra
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Jelmagyarazat
Kecskeméti kistérség

%i\g 2005 [ezrelék)
" .

G

114. abra: A rhinitis allergica morbiditasi arany2005-ben
Jelmagyarazat: 1=0-3%o; 2=4—6%o; 3=7—9%,
a szerzd éaltal szerkesztett abra
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8.13 A telepllések betegaranya a Kecskeméti tidggjondozdban regisztralt rhinitis
allergica alapjan

30 -
25 -
20 -
15 -

Br HHHHHH

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Betegarany %

—&— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

115. abra: Kerekegyhaza betegaranya a Kecskeméigindozoban regisztralt rhinitis
allergica alapjan 1998-2006 koz6tt

a szerzd altal szerkesztett abra

30 -
25 -
20
15 A
10 -

RIS

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Betegarany %

—o— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

116. abra: Lajosmizse betegaranya a Kecskemétstihdozéban regisztralt rhinitis

allergica alapjan 1998-2006 koz6tt
a szerzo6 altal szerkesztett abra
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Betegarany %

[ m >
o L L

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

—&— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

117. abra: Tiszakécske betegaranya a Kecskemé#gtiddozoban regisztralt rhinitis

allergica alapjan 1998-2006 kozott
a szerz6 altal szerkesztett abra

30 -
25 -
20
15 A

Betegarany %

10 -

TR AREE e

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

—&— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

118. abra: Agasegyhéaza betegaranya a Kecskemétigdddozoban regisztralt rhinitis
allergica alapjan 1998—-2006 kdzott

a szerzd altal szerkesztett abra

35 -
30 -

25 4 N
20 A

15 4 / &
10 - AT
LN
0 e

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Betegarany %
[

—&— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

119. abra: Ball6sz6g betegaranya a Kecskemétstimhdozdban regisztralt rhinitis
allergica alapjan 1998—-2006 kdzott

a szerzd altal szerkesztett abra
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120. abra: Lakitelek betegaranya a Kecskemétidgdndozéban regisztralt rhinitis
allergica alapjan 1998—-2006 kdzott

a szerzgd altal szerkesztett abra

30 -
25 A
20 -
15 A

AR 5

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Betegarany %

—&— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

121. abra: Helvécia betegaranya a Kecskemétidgmhdozoban regisztralt rhinitis

allergica alapjan 1998-2006 kozott
a szerzd altal szerkesztett abra

30 A
25 -
20
15 - A
10 -
5 -

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Betegarany %

—o— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

122. abra: Nyarérinc betegaranya a Kecskeméti téigondozoban regisztralt rhinitis
allergica alapjan 1998—-2006 kdzott

a szerzd altal szerkesztett abra
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1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Betegarany %

—o— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

123. abra: Ladanybene betegaranya a Kecskeméttjahdozoban regisztralt rhinitis
allergica alapjan 1998-2006 kdzott

a szerzgd altal szerkesztett abra

30 -
25 A
20 -
15 A

Betegarany %

10 A

Nl el e

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

—&— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

124. abra: Felglajos betegaranya a Kecskeméti igbndozoban regisztrélt rhinitis

allergica alapjan 1998-2006 koz6tt
a szerzd altal szerkesztett abra

30 A
25 -
20
15 A
10 -

iDLl ag

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Betegarany %

—o— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

125. abra: Jakabszallas betegaranya a Kecskemé@dgiondozoban regisztralt rhinitis
allergica alapjan 1998-2006 kdzott

a szerzd altal szerkesztett abra
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Betegarany %
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1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

—&— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

126. &bra: Varosfold betegaranya a Kecskemétidgidndozoban regisztralt rhinitis

allergica alapjan 1998-2006 koz6tt
a szerz6 altal szerkesztett abra

30 -
25 -
20
15 A

Betegarany %

10 -

P S

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

—&— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

127. abra: Fulophaza betegaranya a Kecskemétidijohdozoban regisztralt rhinitis
allergica alapjan 1998—-2006 kdzott

a szerzd altal szerkesztett abra
30 -+
20 4

10 A

, .—._|_|_|_|_|_|_|_|_|—|_|_|_|—|_H_

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Betegarany %

—&— Kistérségi atlag —&— Orszagos atlag

128. abra: Orgovany betegaranya a Kecskemétvjmhdozoban regisztralt rhinitis

allergica alapjan 1998-2006 kozott
a szerzd altal szerkesztett abra
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129. &bra: Szentkirdly betegaranya a Kecskemétivjmhdozoban regisztralt rhinitis

allergica alapjan 1998-2006 koz6tt
a szerz6 altal szerkesztett abra
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130. abra: Tiszaug betegaranya a Kecskemétisjmhdozoban regisztralt rhinitis
allergica alapjan 1998—-2006 kdzott

a szerzd altal szerkesztett abra
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131. abra: Kunbaracs betegaranya a Kecskemétvjmhdozoban regisztrlt rhinitis

allergica alapjan 1998-2006 kozott
a szerzd altal szerkesztett abra
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8.14 A miivelési agak terlleti részesedése
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132. 4bra: Mivelési agak tertileti részesedése fkrh

Y http://www.foldhivatal.hu/index.php?option=com_content&task=view&id=53&Itemid=69 (2012.11.22. 9:55)
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8.15 Antropogén levediszennye# forrasok a kistérségben
Forras: http://okir.kvwvm.hu/area/# (2013.01.05.)

Tiszakécske

OV X: 189481 Y: 693129 |
km
' == - =

Balloszog Felsélajos
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1 166674 Y: 717523

5
1 X: 164491 Y: 695841

1 2._3‘ 4

Helvécia Lakitelek
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Ladanybene Szentkiraly

ov m; 62123 Y: 713158
A km
|

)
T ._ T

Varosfold
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8.16 A Kecskemeéti kistérség terlilete és népessége

17. tablazat: A Kecskeméti kistérség terilete égassége 1999-2006

Tertlet (Ha) Lakénépesséegdj
A kistérség ossztertletének %- aban
1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Agasegyhaza 5587 3,80% 1832 1823 1913 1920 1933 1964 1949 1946 1961
Ball6sz6g 3500 2,40% 2516 2553 2645 2784 2849 2940 3005 3087 3175
Felglajos 11410,80% 910 898 964 982 981 1001 992 100p 991
Fulbphaza 470¢€ 3,20% 928 910 939 948 952 918 888 915 919
Helvécia 5647 3,80% 3690 3717 3865 3963 4055 4128 4150 4153 4195
Jakabszallas 708¢€ 4,80% 2626 2611 2627 2634 2619 2609 2597 2616 2639
Kecskemét 3213€21,70% | 105464 | 105606 10761 107267 107604 107665 1082888835 | 109847
Kerekegyhéza 812¢5,50% 5910 5925 6022 6051 6081 6085 6129 6173 62p2
Kunbaracs 5512 3,70% 584 607 671 670 680 674 680 692 687
Ladanybene 407£2,70% 1563 1551 1670 1701 1732 1730 1708 1732 1737
Lajosmizse 166€11,10% | 10871 10823 11096 11159 11165 11149 11193 11126 65111
Lakitelek 546¢ 3,70% 4350 4343 4449 4485 4468 4462 4440 4425 4453
Nyarlérinc 663¢€ 4,50% 2374 2334 2403 2411 2398 2390 2407 2412 244
Orgovany 991€6,70% 3446 3429 3515 3511 3464 3437 3407 3390 3347
Szentkiraly 1018¢6,90% 1924 1941 2037 1987 1989 1993 1978 1968 1981
Tiszakécske 1332719,00% | 11628 11536 11931 11878 11860 11803 11749 11736 6621
Tiszaug 2504 1,70% 923 915 914 920 903 915 912 931 953
Varosfold 62874,20% 2253 2246 2285 2274 2250 2228 2234 2218 22[16
Kecskeméti 14830¢100% | 163792 | 163768 16756 167545| 167983 | 168091 | 168704 | 169357 | 170554
kistérség
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10 Roviditések jegyzéke
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