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ZAPALENIA OPON MOZGOWO-RDZENIOWYCH
| ZAPALENIA MOZGU W 1997 ROKU*

ZACHOROWANIA | ZAPADALNOSC

W 1997 roku zarejestrowano 4409 zachorowan na zapalenie opon moézgowo-
rdzeniowych (zomrdz), w tym 2713 wywotanych przez czynniki wirusowe (61,5%)
(surowicze, nieokre$lone), 144 spowodowane dwoinkami zapalenia opon moézgowo-
rdzeniowych (3,3%), 1207 o innej etiologii bakteryjnej (27,4%) oraz 345 o nieokres-
lonym czynniku etiologicznym. W poréwnaniu z rokiem poprzednim byt to znaczny
spadek - o 7516 zachorowan, ktéry dotyczyt wirusowego zapalenia opon (tab. I).

Tabela 1. Zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych i zapalenia mézgu w Polsce w latach 1991-1997.
Zachorowania i zapadalno$¢ na 100000

Table [I. Meningitis and encephalitis in Poland 1991-1997. Number of cases and morbidity
per 100000

razem z Il. influenzae
6dto: Biuletyn PZH i Min. Zdr. i Op. Spot.: Choroby zakazne i zatrucia w Polsce
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Tabela Il. Zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych w Polsce w latach 1991-1997.
Zachorowania i zapadalno$¢ wg wojewdédztw
Table [Il. Meningitis in Poland 1991-1997 number of cases and morbidity by voivodeships
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Zapalenie opon m.-rdz. i zapalenie mézgu w 1997 roku

Zrodto: Biuletyn PZH i Min. Zdr. i Op. Spot.: Choroby zakazne i zatrucia w Polsce

Tabela

Table

Zapalenia mézgu w Polsce w latach 1991-1997.
Zachorowania i zapadalno$¢ na 100 tys. wg wojewdédztw
Encephalitis in Poland 1991-1997 and morbidity by voivodeships
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c.d. lab. I

Zrndto: Biuletyny PZH i Min. Zdr. i Op. Spot.: Choroby zakazne i zatrucia w Polsce

Zgtoszono 632 zachorowania na zapalenie mézgu tj. o 15 wiecej w poréwna-
niu z rokiem poprzednim. Zapadalno$¢ wynosita 1,6 i byla réwna zapadalnosci
w 1996 roku (1,6) (tab. Ill). Danych o zgonach w 1997 r. brak. Podobnie jak w roku
ubiegtym pokaZzng cze$¢ zachorowan stanowito kleszczowe zapalenie mdzgu (tab. I).

I. ZAPALENIA OPON MOZGOWO-RDZENIOWYCH

1. Meningokokowe zapalenie opon m.-rdz.

W 1997 r. stanowito 3,3% og6tu zgtoszonych zomrdz. Zarejestrowano 144 przy-
padki zapalenia opon m.-rdz. oraz 4 przypadki zapalenia mézgu.

Zapadalno$¢ wynosita 0,4 (tab. 1). Nie zgtoszono zachorowan w ogniskach.
W 8 wojewddztwach nie stwierdzono zachorowan wcale, w 26 wojewo6dztwach wy-
stapity 1-3 zachorowania, w 15 wojewddztwach po 4-9 przypadkéw, najwiecej zgto-
szen pochodzito z dwoch wojewddztw: 13 z katowickiego i 10 ze st. warszawskiego.
Najwyzszg zapadalno$¢ odnotowano w wojewddztwie jeleniogdrskim - 1,3, stupskim
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- 1,2 i koniAskim - 1,0 (tab. Il). W poszczeg6lnych miesigcach wystapito od 5 do
17 zachorowan, 58% osOb zachorowato od stycznia do czerwca.

Wsrod 144 chorych wiekszo$é - 84 (58%) stanowity dzieci w wieku 0-4 lata
(zapadalno$¢ 3,7) w tym 55 przypadkéw dotyczyto dzieci w wieku 0-24 miesigce
(zapadalno$¢ 6,6-6,24). W grupie wieku powyzej 20 lat wystgpito 36 zachorowan.
Stwierdzono osiem zgonow: dwa ws$rdd dzieci w wieku 3 miesigce i 19 miesiecy oraz
sze$¢ zgondw w wieku 21-76 lat. Smiertelno$¢ wynosita 5,5% i byta wyzsza w poréw-
naniu z rokiem poprzednim (2,1%).

Kryteria rozpoznania nie sg ujednolicone. Rejestrowano zardwno zachorowania
potwierdzone izolacjag Neisseria meningitidis z ptynu m.-rdz./krwi jak i z dodatnim
wynikiem badania mikroskopowego a takze przypadki rozpoznane na podstawie
objawoOw posocznicy towarzyszacej zespotowi oponowemu.

Jak wynika z analizy 148 chorych (w tym uwzgledniono 4 przypadki encephalitis)
u 109 os6b (74%) izolowano N. meningitidis z ptynu m.-rdz. lub z krwi, u 34 cho-
rych (23%) potwierdzono etiologie badaniem mikroskopowym lub prébga lateksowg
a tylko u pieciu chorych (3,0%) rozpoznanie oparto na objawach klinicznych.

Nadal brak jest doktadnych informacji co do przynaleznosci grupowej izolowa-
nych szczepow, cho¢ badania takie prowadzg niektére laboratoria juz od Kkilku lat.
Jak wynika z wywiadéw epidemiologicznych, udostepnionych przez stacje sanitarno-
-epidemiologiczne, w latach 1993-1997 ws$rdd szczepéw izolowanych od chorych
dominowata grupa serologiczna B co ilustruje ponizsze zestawienie:
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Tabela IV. Zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych w Polsce w latach 1996-1997.
Zapadalno$¢ na 100000 wg pici i Srodowiska

Table [IV. Meningitis in Poland 1991-1997 number of cases according to sex, urban and rural
population

Zrédto: wg opracowan 49 WSSE i PZH

Ponadto zgtoszono 345 (5%) nieokreslonych etiologicznie zomrdz. (tab. I).

W poszczeg6lnych wojewddztwach liczba zachorowan wynosita od 4 do 80, a za-
padalno$¢ wahata sie od 1,2 do 5,3/100000.

Podobnie jak w latach ubiegtych nieco wyzsza zapadalnos$¢ na bakteryjne zomrdz.
wystepowata wsrdd mieszkancow wsi (4,2) w poréwnaniu z mieszkanncami miast (3,5),
a zapadalno$¢ mezczyzn (4,9) przewyzszata zapadalno$¢ kobiet (2,6) co ilustruje
tabela IV. Najwyzsza zapadalno$é 22,4 dotyczyta dzieci w wieku 0-4 lata (tab. V),
a szczegOllnie wysoka byta wsréd niemowlat (59,5) i dzieci w drugim roku zycia
(27,1). Zachorowania zgtaszano podczas catego roku w liczbie od 70 do 148 w po-
szczegllnych miesiacach, 48% przypadkow wystgpito od czerwca do grudnia.

Jak wynika z danych przekazanych z 47 WSSE w 1997 r. nastgpita poprawa
diagnostyki bakteriologicznej ropnych meningitow i u 36,4% chorych rozpoznano
czynnik etiologiczny.

Wsrod 344 drobnoustrojow izolowanych od chorych na bakteryjne zapalenie
opon m.-rdz. (innych niz meningokokowe) dominowat Streptococcus pneumoniae
- 114 szczepéw (33,2%) oraz Haemophilus influenzae typ b - 95 szczepow (27,6%).
Gronkowce izolowano u 40 chorych (11,6%), a wsréd innych bakterii stwierdzono:
ziarenkowce Gram dodatnie w tym paciorkowce 29 (8,4%), ziarenkowce katowe - 5,
Gram ujemne pateczki jelitowe niefermentujgce - 6. Ponadto izolowano Bacillus spec.
- 5 oraz Listeria monocytogenes - 3.

3. Surowicze (wirusowe) zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych

W porownaniu z okresem 1995-1996, w ktoérym wystapity liczne zachorowania
w wielu wojewodztwach, rok 1997 charakteryzowat sie znacznym spadkiem liczby
zachorowan i zapadalnosci, co ilustruje ponizsze zestawienie:



Nr 1-2 Zapalenie opon m.-rdz. i zapalenie mézgu w 1997 roku 63

Zapadalno$¢ krajowa w roku 1997 byta trzykrotnie nizsza w poréwnaniu z ro-
kiem 1996. W poszczegblnych wojewdédztwach zapadalno$é byta zr6znicowana i wy-
nosita od 0,6 do 66,7. W dziesieciu wojewddztwach zapadalno$¢ przekraczata Srednig
krajowg (7,0), najwyzszg zanotowano w woj.tarnowskim (66,9). Wyzsza zapadalnos¢
wystepowata wsrod mezczyzn (8,7) w porownaniu z kobietami (5,4), a zapadalnos$é
wsréd mieszkancow miast (6,2) byta nizsza od zapadalnosci na terenach wiejskich
(8,8) (tab. 1V). Wiekszos¢ chorych (68%) stanowity dzieci w wieku 0-14 lat, najwyz-
sza zapadalno$¢ wystgpita w grupie wieku 5-9 lat - 36,0 (tab.V).

Podobnie jak w latach poprzednich zwiekszong liczbe zachorowan zanotowano
od lipca do pazdziernika (75% zachorowan).

Z danych uzyskanych z WSSE wynika, ze od chorych wyizolowano 254 szczepy
enterowiruséw. Jak i w roku 1996 dominowat enterowirus ECHO 30 (94%) co
ilustruje zestawienie:
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Rye. 1. Kleszczowe zapalenie mézgu w Polsce w latach 1996-1997. Zapadalno$¢ na 100000
Fig. 1. Tick-borne encephalitis in Poland 1996-1997 morbidity per 100000 inhabitans

Terytorialne rozmieszczenie kzm na przestrzeni lat wskazuje na utrzymywanie
sie najwiekszej liczby zachorowan w rejonach endemicznych poéinocno-wschodniej
Polski, obejmujacych woj.suwalskie i biatostockie. W 1997 r. wystgpito mniej za-
chorowan w woj. olsztynskim (8 przypadkéw) w poréwnaniu z rokiem poprzednim
(22 przypadki).

Jak co roku nasilenie zachorowan na kzm obserwowano w sezonie wiosenno-
-letnim; wiekszos¢ w okresie od czerwca do sierpnia 148 (74%), w lipcu i w sierpniu
wystapito 117 (58%).

Wiek chorych wahat sie od 4 do 77 lat, 35% zachorowan dotyczyto grupy 30-49 lat,
13% stanowity zachorowania wsrdd dzieci i miodziezy w wieku 15-19 lat, a 23%
wystgpito u 0s6b w wieku powyzej 50 lat. Najwyzsza zapadalno$¢ dotyczyta grupy wieku
15-19 lat (0,9) i 30-39 lat (0,9), najnizsza byta w wieku 0-14 lat (0,1) oraz powyzej 60 lat
(0,3). Obserwowano wyzszg zapadalno$¢ wsréd mezczyzn (0,9) w poréwnaniu z zapadal-
noscig kobiet (0,5). Wyzsza zapadalnos$¢ wystgpita wsréd mieszkancow terendw wiejskich
(1,2) w poréwnaniu z mieszkancami miast (0,4).

W 1997 roku zarejestrowano jeden zgon w przebiegu kzm w woj.suwalskim, ktdry
dotyczyt mezczyzny w wieku 61 lat. Smiertelno$é wynosita 0,5%.

Aktualna sytuacja epidemiologiczna kleszczowego zapalenia mézgu w Polsce,
oceniana na podstawie liczby zachorowan, nie wymaga prowadzenia szczepiefi na
masowgq skale. Szczepienia przeciw kzm zalecane sg osobom przebywajgcym na tere-
nach o nasilonym wystepowaniu zachorowar: osobom zatrudnionym przy eksploata-
4i lasu, stacjonujgcemu wojsku, rolnikom, mtodziezy odbywajgcej praktyki, turystom
1Uczestnikom obozoéw i kolonii.
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Od kilku lat jest dostepna w kraju szczepionka przeciw kleszczowemu zapaleniu
mézgu. Dawkowanie i cykl szczepieri uwzgledniaja wskazania producenta.

Wsrod pozostatych 427 przypadkow zapalenia mézgu u wiekszosci (70%) podjeto
badania mikrobiologiczne, lecz tylko u kilkunastu chorych uzyskano potwierdzenie
czynnika etiologicznego. U 30 chorych izolowano z ptynu m.-rdz. bakterie: gtéwnie
dwoinki zapalenia ptuc, sporadycznie Haemophilus influenzae, paciorkowce, u 4 cho-
rych meningokoki. W 16 przypadkach potwierdzono zakazenie wirusem opryszczki,
u 13 chorych wykonano badanie serologiczne w kierunku enterowirusow.

Pokazng grupe chorych stanowity dzieci i mtodziez od 0 do 19 lat (45,7%),
najwyzsza zapadalno$¢ dotyczyta grupy 0-4 lata (2,6), a nastepnie malata do 0,3
w grupie wieku 25-29 lat, natomiast byta wyzsza u osé6b w wieku 30-70 lat (0,7-1,1).

Zgtoszono 260 zachorowan wsréd mieszkancow miast (zapadalnos¢ 1,1) i 167
wsrod mieszkancow wsi (zapadalnos¢ 1,1). Wséréd chorych byto 236 mezczyzn (zapa-
dalnos¢ 1,3) i 191 kobiet (zapadalno$¢ 1,0). Jak wynika z danych uzyskanych w wy-
wiadach epidemiologicznych w tej grupie chorych wystgpito 67 zgondw. Umieralnos¢
wyniosta 0,17/100000 a Smiertelnos¢ 15,7%.

Zwraca uwage niski odsetek potwierdzonych etiologicznie zapalen moézgu, co
$wiadczy o tym jak wiele pozostato do zrobienia.

J. Zabicka
MENINGITIS AND ENCEPHALITIS IN POLAND 1997
SUMMARY

In 1997, 4409 cases of meningitis and 632 cases of encephalitis were reported in Poland.
Meningitis incidence rate was 11,4 per 100000, and was 3-times lower than in 1996. The etiology of
meningitis cases was as follows: 2713 (61,5%) were due to viral agents (ECHO 30 dominated), 1351
(30,7%) were caused by bacterial agents: 144 meningococcal (3,3%) and 1207 other bacterial. The
bacterial etiology was following: 33,2% were due to Streptococcus pneumoniae, 27,6% were cased by
Haemophilus influenzae type b, and 11,6% by Staphylococci.

Encephalitis incidence rate was 1,6 per 100 000. There were 201 cases of tick-borne encephalitis,
found mainly in endemic areas of Biatystok and Suwalki voivodeships.
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