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  természetes életvitelük egyes elemei segítik 
a meningococcus hordozás kialakítását1

intim 
csókolózás

dohányzás kollégiumi  
életmód,  

közös szobák

zsúfolt 
fesztiválok

zárt 
szórakozóhelyek, 
klubok látogatása

  a diákok földrajzilag kötetlenebbek, 
mely segíti a fertőzés terjedését2

  ebben a korcsoportban ritkábban fordul elő invazív meningococcus megbetegedés,  
mint a csecsemőknél, viszont gyakrabban vezet halálhoz

  a későbbi kórházba kerülésnek tragikus következményei lehetnek7

•  bejelentett, meningococcus fertőzés okozta invazív 
megbetegedések száma 34-70 fő/év

•  a halálozás arány 15%, míg az európai átlag 8%

•  vezető halál ok a gyermekek és fiatal felnőttek 
körében

A tünetek megjelenésének és a kórházba kerülésnek a megnövekedett átlag ideje hozzájárulhat a magas halálozási arányhoz.

Esethalálozási arányok a 65 év alatti populációban (Anglia)5 Hazai adatok 2006-2015 között6
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  náluk a legmagasabb a hordozás 
aránya és feltehetőleg ők a fő forrásai 
a meningococcus átadásának más 
korcsoportok számára3

Az első tünetek megjelenésétől akár 
24 órán belül halálhoz vezethet.
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