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T a b e l a  II . Salmonelozy pozajelitowe w Polsce w 1997 roku. Kliniczna postać zachorowań* 
T a b l e  II .  Extraintestinal salmonellosis in Poland in 1997 year. Clinical manifestations

* na podstawie wywiadów kliniczno-epidemiologicznych 
** w wywiadzie -  nieżyt żolądkowo-jelitowy lub zatrucie pokarmowe

T a b e l a  I I I .  Salmonelozy w Polsce w latach 1996-1997 wg województw*.
Liczba zachorowań i zapadalność na 100 000 mieszkańców (wg daty rejestracji) 

T a b l e  I I I .  Salmonellosis in Poland in years 1996-1997 by voivodships.
Number of cases and incidence rate per 100000 population (by date of registration)
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D w a ogniska zakażeń szpitalnych w katowickim i krakowskim (93 i 42 osoby 
zakażone) nie spowodowały wzrostu zapadalności w tych województwach, która 
wynosiła odpowiednio 32,4 i 40,7 na 100 tys. mieszkańców. Szczegóły dotyczące 
ognisk zatruć pokarmowych podano w opracowaniu p.t. „Zatrucia i zakażenia 
pokarmowe” .

W  odróżnieniu od poprzednich lat, kiedy to w maju lub czerwcu występowała 
gwałtowna zwyżka zachorowań, w 1997 r. sezonowość uwidoczniła się dość łagodną, 
ale dłuższą falą w miesiącach od maja do września (ryc. 1).

Spadek zapadalności widoczny szczególnie wyraźnie w większych miastach, nato
miast w osadach i małych miasteczkach liczących mniej niż 20 tys. mieszkańców 
sytuacja pozostaje bez większych zmian. Mimo zbliżonego poziomu zachorowań na 
terenach wiejskich i miastach (zapadalność -  65,7 i 60,1), obserwuje się dość duże 
różnice wśród najmłodszych dzieci w wieku do 5 lat: w miastach zapadalność nie
mowląt i dzieci w 2 roku żyda wynosiła 480,8 i 683,3, a na wsi -  398,3 i 415,6 na 
100 tys. Biorąc pod uwagę wszystkie zachorowania -  najczęściej chorowały dzieci 
w 2 roku życia, a najniższą zapadalność notowano wśród najstarszych osób. Zupełnie 
inaczej kształtuje się sytuacja w salmonelozach pozajelitowych, które dotykają naj
częściej najmłodszych i najstarszych osób (tab. IV).

T a b e l a  IV . Salmonelozy w Polsce w latach 1996-1997 wg wieku*.
Liczba zachorowań i zapadalność na 100000 (wg daty rejestracji)

T a b l e  IV . Salmonellosis in Poland in 1996-1997 years by age.
N umber of cases and incidence rate per 100000 (by date of registration)
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T a b e l a  V I. Salmonelozy w Polsce w 1997 r. Najczęstsze typy serologiczne pałeczek Salmonella 
izolowanych od chorych i zdrowych osób (na podstawie materiałów pracowni bak
teriologicznych 49 WSSE)

T a b l e  V I. Salmonellosis Poland in 1997 year. Prevalent serotypes of Salmonella strains isolated 
from cases, contacts and foodstuffs (source: laboratory annual reports of all sanitary 
epidemiological stations)

* wg daty rejestracji, na podstawie opracowań Dz. Epidemiologii (49) WSSE;
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Rye. 1. Salmonelozy w Polsce w latach 1996-1997. Liczba zachorowań w miesiącach
(wg daty zachorowań)

Fig. 1. Salmonellosis in Poland years 1996-1997. Seasonal distribution (by date of onset of illness)

dość szybko rozprzestrzenia się S. mbandaka z grupy C x: w latach 1980-1991 noto
wano pojedyncze zakażenia objawowe i bezobjawowe, w 1992 -  27 zachorowań, 
w 1995 -  16 zachorowań w 6 województwach, w 1996 -  30 w 11, a w 1997 -  106, ale 
już w 28 województwach. Także liczba objawowych zakażeń S. hadar w porównaniu 
z 1996 r. wzrosła ze 179 do 209, przy jednoczesnym spadku bezobjawowych zakażeń 
na 100 tys badanych zdrowych osób (tab. VI). Odmienną sytuację obserwuje się 
w odniesieniu do S.infantis -  niewielką zniżkę zachorowań i wzrost z 24,6 do

T a b e l a  VI I .  Salmonelozy w Polsce w 1997 roku. Wyniki badań bakteriologicznych w kierunku 
pałeczek Salmonella (na podstawie materiałów pracowni bakteriologicznych 49 
WSSE)

T a b l e  VI I .  Salmonellosis in Poland in 1997 year. Results of bacteriological examinations of 
different groups of persons: cases, convalescents, carriers, contacts, foodstuffs and 
others (source: laboratory annual reports of all sanitary epidemiological stations)
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32,6 nosicieli wykrytych spośród zdrowych osób (tab VI). Widoczny jest także male
jący udział S. enteritidis w grupach badanych: 90,2% wśród chorych, 86,9% wśród 
osób z ich otoczenia i 66,3% wśród tzw.branżowców tj. zdrowych osób poddawanych 
badaniom bakteriologicznym przed rozpoczęciem pracy w zawodach związanych 
z produkcją lub dystrybucją żywności. S. enteritidis dominuje także wśród chorych na 
salmonelozy pozajelitowe (35 zachorowań), od czterech chorych izolowano S. typhi- 
murium, od trzech S. virchow i pojedyncze szczepy S. blegdam, hadar, hato, mbandaka 
i oranienburg -  od pozostałych.

W tabeli VII, ilustrującej wyniki badań w kierunku pałeczek Salmonella-Shigella 
różnych grup osób zwraca uwagę odsetek nosicieli wykrytych wśród dzieci bez biegunek, 
badanych profilaktycznie przed przyjęciem do szpitala lub sanatorium (grupa Inne), 
który przewyższa odsetek nosicieli wykrytych wśród zdrowych dorosłych branżowców.


