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CHOROBY ZAKAZNE W POLSCE W 1997 ROKU

W latach 1980-1996, a wiec przez okres siedemnastu lat, rejestracja zachorowan
na choroby zakaZzne i pasozytnicze oraz rejestracja przyczyn zgonoéw, tak jak cala
statystyka medyczna w Polsce, prowadzona byla w oparciu o IX Rewizje ,Miedzy-
narodowej Klasyfikacji Chordob” (MKCh). Od 1 stycznia 1997 roku jako podstawe
kodowania w dokumentacji medycznej i statystycznej w Polsce przyjeto X Rewizje tej
klasyfikacjil - zatwierdzong przez Czterdzieste Trzecie Swiatowe Zgromadzenie
Zdrowia i wprowadzong do uzytku od 1993 roku (edycja angielska)2.

Przejscie na X Rewizje MKCh wymagato zweryfikowania sposobu rejestrowania
zachorowan na choroby zakazne pod katem jego zgodnos$ci z nowg wersjg klasyfika-
cji oraz stanowito dogodny moment do dokonania w rejestracji pewnych korekt lub
zmian planowanych juz wczesniej. Modyfikujac rejestracje brano pod uwage m.in.
postep medycyny (w tym metod diagnostycznych), zmiany sytuacji epidemiologicznej
niektérych choréb, zmiany zapotrzebowania na niektére dane epidemiologiczne czy
koniecznos$é przyspieszenia obiegu informacji o pewnych chorobach. Generalnie moz-
na stwierdzi¢, ze w 1997 nastgpito uszczeg6towienie rejestracji - mozliwe technicznie
dzieki rozwojowi elektronicznych metod przetwarzania danych. O ile w 1996 roku
w rejestracji zachorowan na choroby zakaZne i pasozytnicze prowadzonej w ramach
statystki publicznej operowano 77 podstawowymi kategoriami, to w 1997 roku liczba
takich kategorii wzrosta do 99, przy nie zmienionym wykazie chordb objetych obo-
wigzkiem zgtaszania. Cze$¢ wprowadzonych zmian znalazta swoje odzwierciedlenie
w zamieszczonej tabeli (np. wirusowe zapalenie watroby, zapalenie opon mézgowych,
zapalenie moézgu, zatrucia).

Przejscie na stosowanie X Rewizji MKCh nie wptyneto na terminy udostepnie-
nia ostatecznych informacji o zachorowaniach na choroby zakazne i nie ogranicza
(poza sporadycznymi przypadkami) mozliwosci bezposredniego poréwnywania da-
nych dotyczacych 1997 roku z danymi z lat poprzednich, stato sie jednak jedng
z przyczyn powaznego przediuzenia sie okresu opracowywania przez GUS informacji

1 Komunikat Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej w sprawie wprowadzenia X Rewizjii Miedzy-
narodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych z dnia 28 pazdziernika
1996r. (Dziennik Urzedowy MZiOS, nr 13, 1996).

2 Polskie wydanie: ,Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chor6b i Probleméw Zdrowot-
nych (ICD-10)", t. 1-3, Uniwersyteckie Wydawnictwo Medyczne ,Yesalius”, Krakéw 1994-1997.
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0 przyczynach zgonow w 1997 roku - prawdopodobnie o rok, w stosunku do okresow
opracowywania tych informacji w latach wczes$niejszych. Jest wysoce prawdopodobne,
ze podobne opOznienie bedzie miato miejsce rowniez w przysztosci. Dane o zgonach
z powodu chor6b zakaznych i pasozytniczych udostepnione na potrzeby tego opraco-
wania przez Departament Badan Demograficznych GUS (tab. 1) nie maja ostatecznego
charakteru i moga jeszcze ulec pewnym zmianom (raczej niewielkim). Ich warto$é
1mozliwosci interpretowania sg jednak bardzo ograniczone - w nastepstwie strajkow
lekarzy w 1997 roku (polegajacych m.in. na nie wystawianiu kart zgonu w ogole lub
pomijaniu w kartach niektorych danych, np. o przyczynie zgonu), w skali catego kraju
w przypadku 21% zgon6w brak byto informacji o przyczynie.

q) * *

Wzorem lat wczedniejszych, obecna informacja ograniczona zostanie do najbar-
dziej zasadniczych danych dotyczacych zmian sytuacji epidemiologicznej wybranych
choréb zakaznych.

Wirusowe zapalenie watroby typu B (wzw B). Rok 1997 byt pigtym rokiem reali-
zacji programu zapobiegania i zwalczania wirusowego zapalenia watroby typu B
w Polsce. Zanotowano dalszy spadek liczby zachorowan - z 6 435 w 1996 roku
(zapadalno$¢ 16,7 na 100000 ludnosci) do 4 896 w 1997 roku (zapadalno$¢ 12,7), tj.
0 1 539 przypadkoéw (zapadalno$¢ o 4,0 na 100000), czyli o 24,0%. Szczegdlnie
intensywny spadek liczby zachorowan zanotowano ws$rdd dzieci do lat 3. Wystgpity
tylko 32 zachorowania w 18 wojewd6dztwach - wobec 804 zachorowan w tej grupie
wieku w 48 wojewddztwach w 1993 roku. We wszystkich grupach wieku zapadalnosé
wséréd kobiet byta nizsza niz wéréd mezczyzn. Uwidocznita sie wzglednie wysoka
zapadalno$¢ wsrdd mezczyzn w wieku 20-24 lata. Liczba zarejestrowanych zachoro-
wan w tej grupie wieku byta nizsza od liczby zarejestrowanej w 1996 roku tylko
o 8 zachorowan (0 3,1%), przy czym w 17 wojewo6dztwach zanotowano wzrost
zachorowan ws$réd mezczyzn w tym wieku. Sprawa wymaga wyjasnienia. W 1997
roku uodporniono przeciw wirusowemu zapaleniu watroby okoto 1650000 osob, tj.
ponad 4% populacji kraju, z tego okoto 1350000 w ramach szczepieri bezptatnych
(obowigzkowych) i okoto 300000 w ramach szczepien w czesci odptatnych (zale-
canych). Nastgpita pewna - cho¢ niesatysfakcjonujgca - poprawa w zakresie sku-
tecznosci sterylizacji sprzetu medycznego. Liczba sterylizatorow na suche gorace
powietrze przypadajgca na 1 autoklaw ulegta zmianie z 1:9,6 w 1996 roku na 1:7,7
w 1997 roku, tj. nastgpita poprawa stosunku o okoto 20%.

Wirusowe zapalenie watroby typu A (wzw A). Rok 1997 byt pierwszym rokiem
wyodrebnienia w rejestracji chordb zakaznych w Polsce zachorowan na wzw A.
Zanotowano ich 4045, tj. 10,5 na 100000 ludnosci. W poprzednich latach zachoro-
wania na te posta¢ choroby rejestrowano we wspélnej kategorii ,,wzw nie B”, wraz
z wzw C i innymi zachorowaniami niezidentyfikowanymi jako wirusowe zapalenie
watroby typu B. W 1996 roku zarejestrowano 12021 takich zachorowan (zapadal-
nos¢ 31,1 na 100000), a w 1997 roku - przyjmujac takie same kryteria rejestracji
- 5819 (15,1 na 100 000). Nastapit wiec spadek liczby zachorowan o 6202, a zapadal-
nosci o 16,1, tj. o 51,6%. Zachorowania na wzw A stanowity w 1997 roku 69,5%
zachorowan na wzw nie B. Przyczyng spadku zachorowan na wzw nie B jest przede
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wszystkim zmniejszenie sie liczby zachorowan na wzw A. Jak wynika z wieloletniej
analizy zachorowan, Polska znajduje sie obecnie w okresowym spadku liczby za-
chorowan na wzw A. Rok 1997 budzi! jednak powazne obawy ze wzgledu na stwier-
dzane niskie odsetki o0s6b posiadajagcych przeciwciata anty-HAV w niektérych
rejonach Dolnego Slaska oraz wojewddztwa warszawskiego, a takze ze wzgledu na
znaczne tereny kraju objete powodzig latem 1997 roku. Niewystgpienie, zwlaszcza
na tych terenach, zwiekszonych liczb zachorowarn mozna w pewnym stopniu wigzac
ze szczepieniami przeciw wzw A przeprowadzonymi na terenach popowodziowych
wérdd dzieci - gtéwnie z pierwszych 3, a w niektérych wojewddztwach z 4 klas szkoty
podstawowej - oraz dorostych do lat 30 zaangazowanych w likwidacje skutkéw
powodzi. Og6lnie zaszczepiono dwukrotnie szczepionkg uzyskang z dwu Zrédet:
Projekt HOPE oraz firmy SmithKline Beecham - okoto 150000 oséb, nie notujac
zachorowarn ws$réd os6b dwukrotnie szczepionych (po jednorazowym zaszczepieniu
zanotowano 7 zachorowan, ktére wystapity w okresie od 3 do 20 dni po szczepieniu).
Na terenach powodziowych uzyskano nizszg zapadalno$¢ na wzw A w IV kwartale
1997 r. niz na sasiednich terenach nienawiedzonych powodzia.

Ponadto w 1997 roku zanotowano znaczacy spadek liczby zachorowan w stosun-
ku do 1996 roku m.in. na:

- wirusowe zapalenie opon mézgowych o 71% (z 9409 do 2713, zapadalno$¢ z 24,36
na 100000 ludnosci do 7,02),

- wiosnice o 50% (z 40 do 20, zapadalnos$¢ z 0,104 do 0,052),

- odre 0 47% (z 639 do 338, zapadalnos¢ z 1,65 do 0,87),

- grype 0 42% (z 2711 174 do 1578494, zapadalno$¢ z 7020,5 do 4084,1),

- kleszczowe zapalenie mdzgu o 22% (z 257 do 201, zapadalnos$¢ z 0,67 do 0,52),

- bakteryjne zapalenie opon moézgowych i/lub moézgu (ogétem) o 20% (z 1808 do
1443, zapadalnos¢ z 4,68 do 3,73),

- tezec 0 20% (z 46 do 37, zapadalno$¢ z 0,12 do 0,10),

- btonice (z 9, zapadalno$¢ 0,023 do braku zachorowan)

- oraz zatrucia pokarmowe wywotane jadem kietbasianym o 24% (ze 107 do 81,
zapadalnos$¢ 0,28 do 0,21).

Krztusiec. W 1997 roku zanotowano 2092 zachorowania na krztusiec (zapadal-
no$¢ 5,4 na 100000). Byto to ponad 6 razy wiecej niz w roku 1996, kiedy zareje-
strowano 330 zachorowan, a zapadalno$¢ wynosita 0,85. Wzrost liczby notowanych
zachorowan wystgpit w zasadzie w drugiej potowie roku i dotyczyt gtéwnie dzieci
i mtodziezy szkolnej. Wzmozone liczby zachorowan utrzymywaly sie jeszcze w pierw-
szych miesigcach 1998 roku.

Ponadto w 1997 roku zanotowano istotny wzrost liczby zachorowan w stosunku
do 1996 roku m.in. na:

- leptospiroze o0 200% (z 7 do 21, zapadalnos$¢ z 0,018 na 100000 ludnosci do 0,054),

- Swinke 0 111% (z 39596 do 83 588, zapadalno$¢ ze 102,5 do 216,3),

- rozyczke o 75% (z 79286 do 138 782, zapadalno$¢ z 205,3 do 359,1),

- wirusowe zapalenie mézgu (z wytgczeniem kleszczowego) o 61% (ze 134 do 216,
zapadalnos$¢ z 0,35 do 0,56),

- grzybice skéry o 57% (z 254 do 400, zapadalno$¢ z 0,66 do 1,03),

- paciorkowcowe zapalenie gardta 0 35% (z 342 do 461, zapadalno$¢ z 0,89 do 1,19),

- mononukleoze o 34% (z 1027 do 1380, zapadalno$¢ z 2,66 do 3,57),
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- wietrzng ospe 0 24% (ze 131899 do 164129, zapadalno$¢ z 341,5 do 424,7),

- biegunki u dzieci do lat 2 0 20 % (z 14493 do 17 383, zapadalno$¢ z 1650,6 na
100000 dzieci w tym wieku do 2052,2)

- oraz bakteryjne zatrucia pokarmowe wywotane gronkowcem o 111% (z 213 do
450, zapadalno$¢ z 0,55 do 1,16) i blizej nie okreslone o 70% (z 2 497 do 4234,
zapadalnos$¢ z 6,5 do 11,0).

Zblizong liczbe zachorowan w 1996 i 1997 roku zanotowano m.in. na dur brzuszny,
dury rzekome, bakteryjne zatrucia pokarmowe og6tem (pomimo spadku o 11%
salmoneloz pokarmowych) oraz $wierzb. Dane te przedstawione sg w zatgczonej tabeli.

Na 0g0lng liczbe 380201 zgondw zarejestrowanych w Polsce w 1997 roku (w tym
299 721 zgonOw o znanej przyczynie) chorobe zakazng - jako wyjsciowg przyczyne
zgonu - odnotowano w 2302 przypadkach3. Przyjmujac, ze brak zapisu o przyczynie
zgonu nie byt zwigzany z rodzajem choroby (tzn. ze po te forme strajku rownie czesto
siegali lekarze o réznych specjalizacjach), nalezy stwierdzi¢, ze udziat choréb zakaznych
w 0go6lnej umieralnosci utrzymat sie na poziomie sprzed roku - w 1997 roku choroby
zakazne spowodowaty 0,77% zgondw o znanej przyczynie, a w 1996 r. 0,73%.

Tak jak w latach wcze$niejszych, sposr6d wszystkich chordb zakaZznych najwiecej
zgonéw spowodowata gruzlica - w 1997 roku jako wyjéciowg przyczyne zgonu
wymieniono jg w 33,7% przypadkéw zgonéw z powodu chordb zakaznych (gruzlica
uktadu oddechowego 32,5%), a przy uwzglednieniu tzw. pdznych nastepstw tej cho-
roby - w 39,7%. Udziat zgonéw z powodu gruzlicy ogétem byt wiec w 1997 roku
nieco nizszy niz rok wczesniej (43,1%), nalezy jednak zaznaczyé, ze w starszych
grupach wieku, w ktérych zgony z powodu gruzlicy wystepuja najczesciej, braki
informacji o przyczynie zgon6éw byly najwieksze - do 23,5%.

Na nie zmienionym, wysokim poziomie utrzymat sie w 1997 roku udziat zgonéw
W nastepstwie posocznic: gronkowcowych, paciorkowcowych i innych (bez menin-
gokokowych) - tacznie byly one przyczyng 19,7% zgondéw z chordb zakaZnych
(w 1996 r. takze 19,7%).

Wzrést procentowy udziat zgonéw z powodu wirusowego zapalenia watroby, chociaz
nie mozna wykluczy¢, ze jest to m.in. efekt zmian w rejestracji, zwigzanych z przejsciem
na X Rewizje MKCh - wszystkie postacie wzw byly w 1997 roku przyczyng 9,6%
zgonéw z powodu chorob zakaznych (w 1996r. 6,8%), przy czym - w Swietle
szczegbtowych (ale niepetnych) danych po raz pierwszy zebranych przez GUS - okoto
2/3 wszystkich zgonéw z wzw spowodowane byto przez wzw typu B, a okoto 1/10 przez
wzw typu C (zgonéw z powodu wzw typu A w 1997 roku nie zarejestrowano).

Do 9,0% wzrést udziat zgonéw z powodu grypy (w 1996r. 7,6% ) - pomimo
wyraznego spadku zapadalnos$ci na te chorobe w 1997 roku - 041,8% w poréwnaniu
z 1996 r. Do 3,4% wzrost udziat zgonéw z powodu AIDS - a SciSlej - chordb
wywotanych przez HIV (w 1996 r. 2,5%). Dos¢ wyraznie zmniejszyt sie¢ nato-
miast udziat zgonéw z powodu niektérych postaci zapalenia opon mdzgowych i/lub
moézgu (przede wszystkim bakteryjnych) - w tym przypadku spadek procentowego

3 W liczbie tej, tak jak w latach poprzednich, uwzgledniono zgony spowodowane przez niektor
postacie zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych i mézgu oraz grype (symbole G00-G05, J10-J11 wg
MKCh-X), tj. choroby zakaZne podlegajagce w Polsce obowigzkowej rejestracji ale w statystykach
zgondéw GUS wykazywane w innych grupach przyczyn.



Rye. 1. Liczba zgonéw z powodu choréb zakaznych (dane niepetne) i ich procentowy udziat w ogdlnej
liczbie zgon6éw o znanej przyczynie w Polsce w 1997 r. wg wieku

Fig. 1. Number of deaths caused by infectious diseases (temporary data) and percentage of that deaths
in relation to all deaths in 1997 in age groups

udziatu zgonow wigza¢ nalezy ze znacznym obnizeniem sie zapadalno$ci na te cho-
roby w 1997 roku (tabela).

Nie ulegt zmianie ogo6lny charakter zaleznosci pomiedzy zgonami z powodu
choréb zakaznych a wiekiem chorych (rye. 1). Najwiecej zgonéw - w liczbach bez-
wzglednych (zanizonych przecigetnie o okoto 21% ze wzgledu na niepetne dane)
- zarejestrowano wsrod dzieci do lat 5 (9,9% wszystkich zgonéw z chor6b zakaznych,
w tym zgony niemowlat 7,8%), oraz wsrdd osOb starszych, w wieku 65-69 oraz
70-74 lata (po 11,1%), najmniej zgonow wsrod dzieci i mtodziezy w wieku od 5 do
19 lat. Najwiekszy procentowy udziat w ogélnej liczbie zgondw o znanej przyczynie
miaty natomiast choroby zakazne ws$rod dzieci do lat 5 (5,1% wszystkich zgonow
w tej grupie wieku), wéréd dzieci w wieku 5-9 lat (3,4%) oraz ws$rdd os6b dorostych
w wieku od 25 do 39 lat (przecietnie ponad 1,6%), najmniejszy ws$rod osOb najstar-
szych, powyzej 80 lat.

WSsréd niemowlat gtéwng przyczyng zgonoéw byta posocznica, ktéra spowodowata
76,0% wszystkich zgonéw z powodu chordéb zakaznych w pierwszym roku zycia4

4 Dane nie uwzgledniajg posocznicy noworodkéw, ktéra w 1997 roku spowodowata co najmnie
112 zgonéw.
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(w 1996 r. 77,0%), przy czym zgony z powodu posocznicy wsrdd dzieci w tym wieku
stanowity 30,0% og6tu zgondw z tej przyczyny zarejestrowanych w 1997 roku
(w 1996 r. 34,5%).

Posocznica byta takze dominujacg przyczyng zgonow wsrdd dzieci starszych i mio-
dziezy - w grupie dzieci do lat 5 (uwzgledniajagc niemowleta) spowodowata 73,1%
zgonéw z powodu choréb zakaZznych, w grupach 5-9 oraz 10-14 lat po 33,3%,
a w grupie 15-19 lat 26,7%. Takze wsrdd oséb dorostych udziat zgon6w z tej przyczyny
byt znaczacy i wahat sie w poszczegdlnych grupach wieku od 11% do ponad 24%.

Wsrod oséb w wieku od 25 do 39 lat, tj. w grupie wieku o relatywnie wysokim
procentowym udziale zgondw z powodu chorob zakaznych, najczestszymi przyczynami
zgonow byty: 25-29 lat - AIDS (43,2% wszystkich zgonoéw z choréb zakaznych w tym
wieku) i posocznica (24,3%), 30-34 lata - AIDS (42,9%), posocznica (16,3%) oraz
gruzlica i jej pézne nastepstwa (14,3%), 35-39 lat - gruzlica i jej nastepstwa (40,9%),
posocznica (15,9%), wirusowe zapalenie watroby (13,6%) oraz AIDS (12,5%).

Wsrod osob w wieku od 65 do 74 lat, tj. w grupie wieku o najwyzszej bezwzgled-
nej liczbie zgonéw z powodu chordb zakaznych, do najczestszych przyczyn zgonow
nalezaty: gruzlica i jej p6zne nastepstwa (50,7% wszystldch zgonow z choréb zakaz-
nych w tym wieku), wirusowe zapalenie watroby (15,7%) i posocznica (13,9%).

Na poziomie z poprzednich lat utrzymaty sie w 1997 roku rdznice pomiedzy
umieralno$cig mezczyzn i kobiet - choroby zakaZne i pasozytnicze prawie dwukrotnie
czesciej notowano jako przyczyne zgonu wséréd mezczyzn niz wsrdd kobiet, przy czym
w przypadku gruzlicy i jej p6Znych nastepstw stosunek ten ksztaltowat sie jak 3,7:1,
w przypadku AIDS jak 3,1 :1, wprzypadku wirusowego zapalenia watroby jak 1,9 :1,
w przypadku posocznicy jak 1,6:1; natomiast w przypadku grypy jak 0,7 :1.

Zaznaczyly sie tez r6znice pomiedzy umieralnoscig w miastach i na wsi. Wyraznie
rézny odsetek braku informacji o przyczynach zgonéw w miastach (23,3%) i na wsi
(18,2) skiania do ostroznego traktowania tych danych, niemniej mozna stwierdzié, ze
0og6lna umieralno$¢ z powodu chordb zakaznych w miastach - tak jak w latach
wczesniejszych - byta nieco nizsza niz na wsi, ale w miastach wyraznie czesciej
odnotowywano zgony z powodu AIDS i wirusowego zapalenia watroby, natomiast
na wsi z powodu gruzlicy.

W. Magdzik, M.P. Czarkowski
INFECTIOUS DISEASES IN POLAND IN 1997

SUMMARY

Decreasing of number of cases as well as incidence rate of hepatitis type B and type A, and
increasing of pertussis, leptospirosis, encephalitis and some other diseases was noted in Poland in
1997. The bigest percentage of deaths was caused by tuberculosis - 43,1%, sepsis - over 21,9% and
hepatitis - 10,6%. Introduction of ICD-10 as well as strikes of health workers in Poland in 1997
caused undemotification especially of deaths.
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