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ZAVICEFTA®: BIZONYÍTOTT 
PRECÍZ BAKTERICID HATÁS1,2

Célzott hatásosság MDR Gram-negatív kórokozók
széles körével szemben2-4

Rövidítések: 
ESBL - kiterjedt spektrumú β-laktamáz; KPC - Klebsiella pneumoniae karbapenemáz; MDR - multidrog-rezisztens; OXA - oxacillináz
Referencia:
1. Zhang W, et al. Antimicrob Resist Infect Control 2018:7;142. 2. ZAVICEFTA alkalmazási előírás; https://www.ema.europa.eu/en/documents/
product-information/zavicefta-epar-product-information_hu.pdf; utolsó megtekintés dátuma: 2022.01.17. 3. Mazuski JE, et al. Clin Infect Dis 
2016;62:1380–9. 4. Liscio JL, et al. Int J Antimicrob Agents 2015;46:266–71.

A ZAVICEFTA gátolja az ESBL, KPC, OXA-48 és AmpC enzimeket.2

A ZAVICEFTA ß-laktamázok elleni in vitro aktivitási spektruma nem feltétlenül előjelzője a klinikai sikerességnek.
A ZAVICEFTA nem gátolja a B molekuláris osztályba tartozó enzimeket (metallo-β-laktamázok) és nem képes gátolni sok, D molekuláris
osztályba tartozó enzimet.2

A Zavicefta az alábbi fertőzések kezelésére javallott felnőtteknél és 3 hónapos vagy idősebb gyermekeknél és serdülőknél:2

•  Szövődményes intraabdominalis fertőzés (cIAI – complicated intra-abdominal infection)
•  Szövődményes húgyúti fertőzés (cUTI – complicated urinary tract infection), beleértve a pyelonephritist is
•  Kórházban szerzett pneumonia (hospital-acquired pneumonia – HAP), beleértve a gépi lélegeztetéshez társult pneumoniát
   (VAP – ventilator associated pneumonia) is

A fent felsorolt fertőzések bármelyikével összefüggésben, vagy feltételezhetően összefüggésben kialakuló bacteraemia kezelése felnőtteknél.
A Zavicefta továbbá javallott aerob Gram-negatív organizmusok által okozott fertőzések kezelésére az olyan felnőtteknél és 3 hónapos 
vagy idősebb gyermekeknél és serdülőknél, akiknél a terápiás lehetőségek korlátozottak.
Figyelembe kell venni az antibakteriális szerek megfelelő alkalmazására vonatkozó hivatalos irányelveket.

ZAVICEFTA 2 g/0,5 g por oldatos infúzióhoz való koncentrátumhoz
(2 gramm ceftazidimmel egyenértékű ceftazidim-pentahidrát és 0,5 g avibaktámmal egyenértékű avibaktám-nátrium injekciós üvegenként)
Bővebb információért olvassa el a gyógyszer alkalmazási előírását!
A hatályos „alkalmazási előírás” teljes szövegét megtalálja az Országos Gyógyszerészeti és Élelmezés-egészségügyi Intézet
(www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis) vagy az Európai Gyógyszerügynökség (www.ema.europa.eu) honlapokon.
OGYÉI honlapon keresztül történő elérési útvonal: www.ogyei.gov.hu; ADATBÁZISOK, NYILVÁNTARTÁSOK; Gyógyszer-adatbázis; 
Szabadszavas keresés: Zavicefta, a „KERESÉS INDÍTÁSA”, ,  ikon vagy Alkalmazási előírás  hiperlinkre történő kattintás. Ár- és támogatási 
információk: A készítmény jelenleg nem támogatott. Az alkalmazási előírás szövegének ellenőrzési dátuma: 2021. február 11. Kiadhatóság: I. 
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Kedves Kollégák, kedves gyermek- 
ellátásban dolgozó Barátaink!
Tisztelettel meghívlak Benneteket / meghívom Önöket a 2022-es GYSE-re. 

A 2017-ben indított továbbképző tanfolyamunk népszerűsége változatlan, jelenleg a leglátogatottabb, eset- 
és gyakorlatorientált gyermekgyógyászati tanfolyam, évi 350-400 fős regisztrált résztvevővel. A 2020-as 
kongresszust a járványügyi helyzet miatt online formában kényszerültünk megrendezni - ezúton is köszönöm a 
magas részvételt,  a hűséget tanfolyamunk iránt.

A 2022-es kongresszust már hagyományos formában kívánjuk megrendezni. Végre!! Célkitűzésünk 
változatlan: Hogy ne kelljen félni, ha nehéz eset jön! A gyakorlat megszerzését összesen 2 workshop is segíti, 
melyekre a kongresszus regisztrált résztvevői kedvezményes díj fejében jelentkezhetnek.

A hatékonyabb gyakorlati képzés segítése érdekében különleges lehetőségként 2022. május 26.-án, csütörtökön 
180 perces, precongress workshoppal indítjuk rendezvényünket. Figyelem! Erre workshopra 36 
jelentkezőt tudunk fogadni, jelentkezési sorrendben, így a gyorsaké az elsőbbség! A 6 db 30 perces 
állomás rendkívül érdekes témákat tartalmaz, technikai és esetszimulációs kihívásokat egyaránt:  

I. Oxigénadási technikák, alternatív gyógyszerbeviteli utak
II. Alapvető szkillek: egyszerű légút biztosítása, maszkos ballonos lélegeztetés, io. kanülálás
III. BLS+AED
IV. Vezetett szituáció: eszméletlen beteg aspecifikus ellátása+görcsgátlás
V. Vezetett szituáció: sokkos beteg aspecifikus ellátása
VI. Vezetett szituáció: nehézlégzéses beteg ellátása, légzési elégtelenség felismerése

2022. május 27-én további 90 perces workshoppal nyújtunk lehetőséget a tanultak gyakorlására, 3x30 
perces állomást (BLS, XBLS, AED) felkínálva.

Fő témáink az idén a következők lesznek:
• A kongresszust “Infektológia” szekcióval kezdjük, mely az átgondolt antibiotikum felhasználás elveit és 

az új szepszis guideline-t mutatja be.
• A nagy érdeklődésre való tekintettel most is fókuszban lesz a COVID-19 ellátás! 2 szekcióban átfogó, 

gyakorlati ismereteket nyújtunk a vakcinációtól a sokszervi gyulladásos szindrómáig.
• A gyermekkardiológia az idén is különleges “csemegét” kínál és a 2020-as gyermekújraélesztés 

guideline-t is áttekintjük.
• Új téma a gyermek hemato-onkológiai sürgősségi ellátás.
• Folytatjuk a nagy sikert aratott ún. “mozaik ellátás” szekciókat. Az esetek kapcsán a különböző 

szakmák összekapcsolódását, gyermekideggyógyászok, gyermekpszichiáter idegsebész és gyermekintenzív 
szakemberek mutatják be. 

• A gyakorlati képzést 2 workshop (egy 180 perces és egy 90 perces) segíti.



GYSE 2022 
A GYERMEKORVOS SÜRGŐSSÉGI ESETEI

Hotel HungAria City Center   |   2022. május 26-28.
3

Kiváló előadók garantálják a tanfolyam sikerét!

Szeretettel várjuk rendezvényünkre a gyermekellátás különböző területein dolgozó orvosokat és ápolókat és 
a terület iránt érdeklődő szakembereket. Külön szeretettel invitáljuk a területi ellátásban dolgozókat, és a 
gyermekorvoslás iránt érdeklődő orvostanhallgatókat is. 

A fiatalok részvételét kedvezményes regisztrációs díjjal segítjük!

A helyszín 2022-ben is a Hotel Hungária City Center lesz. A tudományos rendezvény színvonalát hazánk 
legkiválóbb, széleskörben elismert szakemberei, a kitűnő szervezést a Convention Budapest Kft. munkatársai 
biztosítják.

Álljunk fel a monitor elől, találkozzunk a konferencia helyszínén!

Dr. Ujhelyi Enikő Ph.D 
osztályvezető főorvos 

gyermekgyógyász, aneszteziológus-intenzív terápiás, 
gyermekinfektológus, gyermekintenzív szakorvos 
DPC Szent László Kórház Gyermekintenzív Osztály
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Általános információk

Tudományos információ
Dr. Ujhelyi Enikő PhD

Telefon: +36 1 455-8207 
Fax: +36 1 455-8286

Mobil: +36 30 856-7188
E-mail: e.ujhelyi@gmail.com

szervezési információ
KIÁLLÍTÁS, SZPONZORÁCIÓ

Bokker Tamás 
projektmenedzser

Mobil: +36 30 490 8382
E-mail: tbokker@convention.hu

REGISZTRÁCIÓ
Major Alexa 

regisztrációs asszisztens
Mobil: +36 30 272 3329

E-mail: amajor@convention.hu

Convention Budapest Kft.
H-1143 Budapest, Besnyői utca 13., 1. em.

www.convention.hu

Regisztráció
Regisztráció a rendezvény helyszínén: 
2022.25.26-án csütörtökön 08.00-18.00 óra között, 
2022.25.27-én pénteken 08.00-17.00 óra között, 
2022.25.28-án szombaton 08.00-11.00 óra között 
lehetséges.
A résztvevők regisztrációs díja tartalmazza: 
tudományos programon való részvételt, munka-
füzetet, négyszeri kávészüneti ellátást, illetve az 
akkreditációs vizsgadíjat.

Akkreditáció
A tanfolyam a Semmelweis Egyetem által 
SE-TK/2022.I./00284 kódszámon akkreditált 
szabadon választható továbbképző tanfolyam, 
amelynek kreditpont értéke orvosok számára, 
tesztírással 48 pont. 

Szakképesítések, amelyekhez szakma szerinti 
pontszámként elszámolható:  1. aneszteziol.-
intenzív terápia; 2. csecsemő és gyermek kardiológia; 
3. csecsemő és gyermekgyógyászati intenzív terápia; 
4. csecsemő- és gyermekgyógyászat; 5. gyermek- 
neurológia; 6. háziorvostan;7. infektológia; 
8. oxyológia és sürgősségi orvostan.

A NEFMI 63/2011. (11.29) rendelet 2. melléklete 
értelmében, az orvosok, fogorvosok, gyógyszerészek 
és az egészségügyi felsőfokú szakirányú szak-
képesítéssel rendelkezők folyamatos tovább-
képzéséről szóló miniszteri rendelet szerinti kötelező 
szakmacsoportos, valamint szabadon választható, 
akkreditált elméleti továbbképzésen történő 
részvétel - szakdolgozók részére - 20 pont.

Workshopok
Csütörtök, 2022.05.26. – 09.00-12.30 
Precongress Workshop

Péntek, 2022.05.27.  – 16.00-17.30 
Csecsemő- és gyermek újraélesztés

a rendezvény helyszíne
Hotel Hungaria City Center
1074 Budapest, Rákóczi u. 90.

Web: www.danubiushotels.hu/hungaria
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Kiállítók, támogatók, hirdetők

Köszönjük támogatásukat!
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CSÜTÖRTÖK 
2022. MÁJUS 26.

09.00-12.30 PRECONGRESS WORKSHOP

14:00-15:30 I. SZEKCIÓ: INFEKTOLÓGIA 
Üléselnök: Dr. Sinkó János PhD

Antibiotikum stewardship a gyermekellátásban
Dr. Sinkó János PhD főorvos, egyetemi docens

Gyermek szepszis guideline
Dr. Ujhelyi Enikő PhD osztályvezető főorvos

Interaktív esetismertetés
Dr. Ujhelyi Enikő PhD osztályvezető főorvos

15:30-16:00 KÁVÉSZÜNET - TALÁLKOZÓ A KIÁLLÍTÓKKAL

16:00-17:30 II. SZEKCIÓ: FÓKUSZBAN A COVID-19 I. 
Üléselnök: Dr. Ujhelyi Enikő PhDs

Egy világjárvány tanulságai
Dr. Szlávik János osztályvezető főorvos

Gyakorlati tapasztalatok a DPC oltóközpontban
Dr. Benke Péter főorvos

Hogy állunk a vakcinákkal?
Dr. Kulcsár Andrea főorvos
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PÉNTEK 
2022. MÁJUS 27.

09:00-10:30 III. SZEKCIÓ: GYERMEK ÚJRAÉLESZTÉS 
Üléselnök: Dr. Ujhelyi Enikő PhD.

Mi változott? – szemelvények a 2020-as gyermek CPR guideline-ból
Dr. Ujhelyi Enikő PhD osztályvezető főorvos

Gyermekkardiológiai vonatkozások
Dr. Környei László főorvos (online)

Posztreszusztációs ellátás
Dr. Tövisházi Gyula klinikai szakorvos

HSV encephalitis – veszélyes hullámvasút
Dr. Kőmíves Sándor alorvos

Neurológiai vonatkozások
Dr. Dobner Sára klinikai szakorvos

10:30-11:00 KÁVÉSZÜNET - TALÁLKOZÓ A KIÁLLÍTÓKKAL

11:00-12:30 IV. SZEKCIÓ: FÓKUSZBAN A COVID-19 II. 
Üléselnök: Dr. Constantin Tamás PhD.

A COVID-19 gyermekgyógyászati vonatkozásai – mire figyeljünk a  
mindennapi ellátásban
Dr. Ónozó Beáta gyermekimmunológus

A COVID-19-hez kapcsolódó MIS-C
Dr. Constantin Tamás PhD egyetemi docens

A COVID-19 központok érdekes gyermek esetei I. – GYEK
Dr. Ormay Cecília osztályvezető főorvos

A COVID-19 központok érdekes gyermek esetei II. – SE II. Gyermekklinika
Dr. Horváth Zsuzsanna PhD adjunktus
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A COVID-19 központok érdekes gyermek esetei III. – Heim Pál OGYI
Dr. Schnur János osztályvezető főorvos

12:30-13:00 PFIZER SZIMPÓZIUM

Kihívások a gyermekinfektológiai ellátásban
Dr. Ujhelyi Enikő PhD osztályvezető főorvos

13:00-14:00 EBÉDSZÜNET

14:00-15:30 V. SZEKCIÓ: VARIA 
Üléselnök: Dr. Ujhelyi Enikő PhD

Újdonságok és sürgősségi állapotok a gyermek hemato-onkológiában
Prof. Dr. Kovács Gábor egyetemi tanár (online)

Interaktív esetismertetés
Dr. Bogár Csilla főorvos

Interaktív esetismertetés
Dr. Mikos Borbála osztályvezető főorvos

16.00-17.30 WORKSHOP 
ÚJRAÉLESZTÉS CSECSEMŐ- ÉS GYERMEKKORBAN
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SZOMBAT 
2022. MÁJUS 28.

09:00-10:30 VI. SZEKCIÓ: MOZAIK ELLÁTÁS I. - A KISLÁNY “MEGŐRÜLT”... 
Üléselnök: Dr. Liptai Zoltán PhD egyetemi docens

Sok “nehéz” éjszaka
Dr. Jenei Márta Kata adjunktus

Gyermekpszichiátriai vonatkozások
Dr. Nagy Péter főorvos, gyermekpszichiáter (online)

Gyermekneurológiai vonatkozások
Dr. Liptai Zoltán PhD gyermekneurológus, egyetemi docens

10:30-11:00 KÁVÉSZÜNET - TALÁLKOZÓ A KIÁLLÍTÓKKAL

11:00-12:30 VII. SZEKCIÓ: MOZAIK ELLÁTÁS II. 
Üléselnök: Dr. Ujhelyi Enikő PhD.

Sima purulens meningitis?
Dr. Benke Péter főorvos

És jött a gyermekneurológus
Dr. Dobner Sára klinikai szakorvos

És jött a gyermekidegsebész
Dr. Markia Balázs osztályvezető főorvos

12:30 EBÉD
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ZAVICEFTA®: BIZONYÍTOTT 
PRECÍZ BAKTERICID HATÁS1,2

Célzott hatásosság MDR Gram-negatív kórokozók
széles körével szemben2-4

Rövidítések: 
ESBL - kiterjedt spektrumú β-laktamáz; KPC - Klebsiella pneumoniae karbapenemáz; MDR - multidrog-rezisztens; OXA - oxacillináz
Referencia:
1. Zhang W, et al. Antimicrob Resist Infect Control 2018:7;142. 2. ZAVICEFTA alkalmazási előírás; https://www.ema.europa.eu/en/documents/
product-information/zavicefta-epar-product-information_hu.pdf; utolsó megtekintés dátuma: 2022.01.17. 3. Mazuski JE, et al. Clin Infect Dis 
2016;62:1380–9. 4. Liscio JL, et al. Int J Antimicrob Agents 2015;46:266–71.

A ZAVICEFTA gátolja az ESBL, KPC, OXA-48 és AmpC enzimeket.2

A ZAVICEFTA ß-laktamázok elleni in vitro aktivitási spektruma nem feltétlenül előjelzője a klinikai sikerességnek.
A ZAVICEFTA nem gátolja a B molekuláris osztályba tartozó enzimeket (metallo-β-laktamázok) és nem képes gátolni sok, D molekuláris
osztályba tartozó enzimet.2

A Zavicefta az alábbi fertőzések kezelésére javallott felnőtteknél és 3 hónapos vagy idősebb gyermekeknél és serdülőknél:2

•  Szövődményes intraabdominalis fertőzés (cIAI – complicated intra-abdominal infection)
•  Szövődményes húgyúti fertőzés (cUTI – complicated urinary tract infection), beleértve a pyelonephritist is
•  Kórházban szerzett pneumonia (hospital-acquired pneumonia – HAP), beleértve a gépi lélegeztetéshez társult pneumoniát
   (VAP – ventilator associated pneumonia) is

A fent felsorolt fertőzések bármelyikével összefüggésben, vagy feltételezhetően összefüggésben kialakuló bacteraemia kezelése felnőtteknél.
A Zavicefta továbbá javallott aerob Gram-negatív organizmusok által okozott fertőzések kezelésére az olyan felnőtteknél és 3 hónapos 
vagy idősebb gyermekeknél és serdülőknél, akiknél a terápiás lehetőségek korlátozottak.
Figyelembe kell venni az antibakteriális szerek megfelelő alkalmazására vonatkozó hivatalos irányelveket.

ZAVICEFTA 2 g/0,5 g por oldatos infúzióhoz való koncentrátumhoz
(2 gramm ceftazidimmel egyenértékű ceftazidim-pentahidrát és 0,5 g avibaktámmal egyenértékű avibaktám-nátrium injekciós üvegenként)
Bővebb információért olvassa el a gyógyszer alkalmazási előírását!
A hatályos „alkalmazási előírás” teljes szövegét megtalálja az Országos Gyógyszerészeti és Élelmezés-egészségügyi Intézet
(www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis) vagy az Európai Gyógyszerügynökség (www.ema.europa.eu) honlapokon.
OGYÉI honlapon keresztül történő elérési útvonal: www.ogyei.gov.hu; ADATBÁZISOK, NYILVÁNTARTÁSOK; Gyógyszer-adatbázis; 
Szabadszavas keresés: Zavicefta, a „KERESÉS INDÍTÁSA”, ,  ikon vagy Alkalmazási előírás  hiperlinkre történő kattintás. Ár- és támogatási 
információk: A készítmény jelenleg nem támogatott. Az alkalmazási előírás szövegének ellenőrzési dátuma: 2021. február 11. Kiadhatóság: I. 
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