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Négy éve meghalt egy mogyoróallergiás gyermek egy általános iskolai születésnapi 
ünneplés következtében azért, mert senki nem értette, mit jelent ez az 
egészségügyi állapot. A felelősséget a gyermekre felügyelő  pedagógusra 
hárították,  aki semmilyen felkészítést, segítséget nem kapott ahhoz, hogy képes legyen 
megfelelő módon vigyázni a gyermekre. A Belügyminisztérium az ezzel 
kapcsolatos  felelősséget nem vállalta, a pedagógust másfél év felfüggesztett 
fogházbüntetésre ítélték. 

 A további tragédiák elkerülése, illetve az anafilaxiás gyermekek és a pedagógusok 
védelme érdekében szeretnénk segíteni az Önök munkáját. Ne legyen 
Magyarország az az ország, ahol újabb haláleset kell ahhoz, hogy további változás 
legyen. (Nemzetközi szinten sajnálatos módon a területi szabályozási lépések 
mindig egy-egy újabb érintett gyermek halála miatt történtek: „Benedict’s Law”; 
„Natasha’s Law”; „Sabrina’s Law”; „Elijah’s Law” stb.) 

Az előző kormányzat a magyarországi halálesetet követően, több lépést tett, amelyet 
lépésről lépésre Egyesületünk folyamatos aktív tevékenységgel követelt a tárcától 
(kidolgozott javaslatok, elkészített anyagok stb.), miközben a nyilvánosság erejével 
folyamatosan nyomást is gyakoroltunk a döntéshozókra. Sikerült elérni, hogy 
egyeztettünk az illetékesekkel, és aktív szerepet töltöttünk be a társadalmi edukációban 
is. 

Számos eredményt sikerült elérni, ezért is lettünk az Év legnagyobb hatású Civil 
Egyesülete (2025). 

A gond az, hogy ezek az intézkedések nélkülözték az átfogó, stratégiai szemléletet, 
így ma Magyarország még mindig nem biztonságos az érintett gyermekek számára, 
és a pedagógusok csak egy szűk rétege tudja hogyan tudnak vigyázni ezekre a 
gyermekekre. 

Pedig a tét nagy, de a lépések egyszerűek, és hozzáértő döntéshozatallal könnyen 
megoldhatóak. 

Az anafilaxiás gyermekeket nevelő családokat képviselő Egyesületként szeretnénk 
Önöknek gratulálni kinevezésükhöz, és sok sikert kívánni a munkájukhoz. Nagy 
örömmel fogadtuk, hogy szakértő kezekbe kerülnek a tárcák. Bízunk abban, hogy ez a 
stratégiai hozzáértés biztosítja azt, hogy a területen valódi fejlődés lesz, amelynek 
eredménye, hogy a gyermekek és a pedagógusok biztonságban lesznek. 

Készítettünk egy összefoglaló helyzetértékelési anyagot, amelyet mellékletben küldünk 
Önöknek, egyben szeretnénk felajánlani a segítségünket a lépések kidolgozásához. 

 



 

Kulcspontok: 

1.        Alacsony képzettség. Nem tudják az intézmények hogyan kell vigyázni egy 
anafilaxiás gyermekre. Megelőzés, tünetfelismerés, ellátás, és életvitel, hozzáállás 
tekintetében nincs iránymutatás. Szeptemberben kezdődik az iskola és a pedagógusok 
töredéke tudja mit kell tennie, kérdés: azt is jól tudja-e. Anafilaxiás allergiás gyermekek 
fogadására, az esetleges  

teendők oktatására nincsen sem központi szakanyag, sem szervezett, egységes képzés 
az oktatási intézményekben. 

Megjegyzés: a különórák, foglalkozások, táborozás kérdése napirendre sem került, így 
semmilyen lépés nem történt. 

2.        Az adrenalin tartalmú autoinjektor (AAI) kérdése. Még mindig nem született 
központi szabályozás arra vonatkozóan, hogy minden nevelési-oktatási intézményben 
legyen kötelező az életmentő adrenalin autoinjektor elhelyezése. A halálesetet követően 
több intézmény, önkormányzat maga beszerezte a készenléti AAI-t, de ezek használata, 
cseréje és a beszerzés körülményei tisztázatlanok. Az intézmények nagyrészt maguktól 
az érintett allergiásoktól várnák el a központi intézeti, készenléti autoinjektor 
beszerzését, hivatkozva egy államtitkári levélre, melyet Maruzsa Zoltán küldött ki 
tűzoltásszerűen minden intézetnek. Ez nyilván jogszabályokkal ellenkező eljárásmód. 

3.        Labor csak magánúton érhető el. A molekuláris allergiavizsgálat, amelyek a 
pontos és szakszerű anafilaxia diagnózishoz feltétlenül szükséges, még mindig nem TB 
finanszírozott, ez sok tízezres kiadás a családoknak. 

4.        Közétkeztetési szabályozás nem érte el célját. A közétkeztetésből kivezették a 
leggyakoribb anafilaxiát okozó táplálék allergéneket, de a normál menüt  a legtöbb 
esetben így sem kaphatja allergiás gyermek. Diétás menü nem érhető el mindenhol. A 
konyhai személyzet nem anafilaxia képzett. 

Megjegyzés: az iskolai büfék kérdése nem is került napirendre, így ennek a területnek 
termékkínálata nem szabályozott. 

A kulcskérdések részletes kifejtése, elemzése és a megoldási lehetőségek a mellékelt 
részletes anyagban találhatóak. 

Ezen területek jelentős részén szakszerű döntéshozatallal nagyon gyorsan lehetne 
eredményt elérni, ehhez ajánljuk fel segítségünket, tudásunkat és a nyilvánosságunk 
erejét is. Nagyon jó kapcsolatot ápolunk a szakmai szervezetekkel, a médiával, így jó 
együttműködésben meg tudna valósulni a szakmai és a civil szféra képviselőivel az 
egyeztetés. 
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Várjuk megtisztelő válaszukat, és a lehetőséget, hogy egyeztessünk a kérdésben, és 
segítsük a munkájukat, amelynek eredményeképpen biztonságosabb hely lesz 
Magyarország az életveszélyesen allergiások számára. Jelenleg 25 ezer gyermek lehet 
érintett, és a tendencia növekvő. 

Tudjuk, hogy nagyon sok dolguk van, de szeretnénk, ha látnák, hogy ezen a területen 
szakszerű döntéshozatallal gyorsan lehet jó eredményt elérni, és ennek 
kommunikációjában is számíthatnak ránk. 

Mi nem az a civil szervezet vagyunk, amely kér. 

Az a civil szervezet vagyunk, amely kompetensen segítséget és munkát ajánlj fel a 
szakszerű, a végfelhasználó családok és pedagógusok számára valóban hasznos 
intézkedésekhez. 

Várjuk visszajelzésüket, az egyeztetési lehetőséget. 

 Levelünkhöz csatoltuk a részletes helyzetképet, és konkrét megoldásokat. 
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