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Jednym z podstawowych warunkow eradykacji poliomyelitis na swiecie
oraz eliminacji odry w Regionie Europejskim WHO jest szczepienie prze-
ciw tym chorobom ponad 95% dzieci, zgodnie z przyjetym programem.
Dotyczy to zarowno catego kraju jak i poszczegolnych jednostek adminis-
tracyjnych.

W pracy przedstawiono wyniki analizy wykonawstwa szczepien w wo-
Jewddztwie matopolskim, ze zwrdceniem szczegdlnej uwagi na zmiany
Jjakie nastqpity w poziomie uodpornienia wybranej populacji, po wprowa-

dzeniu reformy ochrony zdrowia.

WSTEP

Szczepienie w ciagu wielu lat wysokiego odsetka osob, pozwala nie tylko na poprawe
sytuacji epidemiologicznej okreslonej choroby zakaznej ale stwarza w pewnych warun-
kach szanse na jej eliminacje lub eradykacje (1).

Decyzja o eradykacji poliomyelitis do 2000 roku zostata przyjeta przez Swiatowe
Zgromadzenie Zdrowia w 1988 roku. Czynnosci podjete dla wykorzenienia tej choroby
ocenia si¢ jako najwigksza w nowoczesnej historii , po eradykacji ospy prawdziwej,
inicjatywe z zakresu zdrowia publicznego (2, 3).

W wyniku planowego dziatania przeciwepidemicznego, doprowadzono w wigkszosci
krajow do wyeliminowania zachorowan na poliomyelitis, wywotanych dzikim wiru-
sem. W Regionie Amerykanskim WHO ostatnie zachorowanie zarejestrowano w 1991
roku, w Regionie Europejskim w 1988 roku. W 1999 roku nadal wystepowaty zachoro-
wania w Regionie Poludniowo-Wschodniej Azji, w Regionie Afrykanskim i Srodziem-
nomorskim.

W Polsce ostatnie rodzime zachorowania zarejestrowano w 1982 i 1984 roku.

Zaktada sie, ze dla uzyskania eradykacji poliomyelitis na $wiecie nalezy kontynuowac
dotychczasowe dziatania. Plan dziatania na najblizsze lata w krajach Regionu Europej-
skiego obejmuje migdzy innymi:

— utrzymanie wykonawstwa szczepien na wysokim poziomie, wyzszym od 95%, tak

dla krajow jak i poszczegdlnych jednostek administracyjnych,

- poprawe surveillance'u (nadzoru) ostrych porazen wiotkich (4).
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Odra jest nastepna po ospie prawdziwej i poliomyelitis choroba zakazZng, ktérej
mozliwo$¢ eradykacji byta rozwazana przez Swiatowa Organizacje Zdrowia. Pomimo
intensyfikacji szczepien przeciw odrze i zwiazanym z tym wyraznym spadkiem zapadal-
nosci i umieralnodci z powodu tej choroby, obserwowanym w ostatnich latach, odra
nadal stanowi powazny problem zdrowotny na $wiecie (5).

Grupa Doradcza Ekspertéw Swiatowej Organizacji Zdrowia dla Regionu Europej-
skiego opracowata plan eliminacji odry w tym regionie wedtug strategii:

— nalezy dazy¢ do dalszej redukcji zapadalnosci i umieralnosdci z powodu odry,

— do 2007 roku nalezy wyeliminowaé¢ rodzime zachorowania na odr¢ w Regionie

Europy.

Aby zrealizowa¢ te cele zaleca si¢ wszystkim krajom w regionie:

— zaszczepienie pierwsza, dawka szczepionki przeciw odrze co najmniej 95% dzieci
konczacych dwa lata zycia,

— zaszczepienie w rownie wysokim odsetku dzieci druga dawka szczepionki przeciw
odrze, podawana w krétkim odstepie czasu po pierwszej (przed rozpoczeciem
nauki w szkole lub wczesniej),

— organizowanie masowych szczepien w formie akcji wychwytujacych,

— redukcje do 2005 roku odsetka oséb wrazliwych oraz utrzymanie tego niskiego
odsetka wrazliwo$ci co najmniej do 2007 roku.

Wyeliminowanie odry w Regionie Europejskim zalezy od dziatan wszystkich krajow,

nalezacych do tego regionu (6).

Celem pracy byto:

— Ocena stanu zaszczepienia przeciw poliomyelitis i odrze dzieci w najmtodszych
rocznikach na terenach bytych wojewddztw: krakowskiego i nowosadeckiego oraz
obecnego wojewddztwa matopolskiego, w wybranych latach.

— Okreslenie przygotowania wojewddztwa matopolskiego do spetnienia zatozen
programu eliminacji odry i eradykacji poliomyelitis pod katem widzenia prowa-
dzonych szczepien.

MATERIAL I METODY

W analizie stanu zaszczepienia wykorzystano dane ze sprawozdan rocznych z uod-
pornienia dzieci i mtodziezy w wybranych latach, na terenie bylych wojewddztw: kra-
kowskiego, nowosadeckiego oraz obecnego wojewddztwa matopolskiego. Obliczono
odsetki dzieci zaszczepionych przeciw pliomyelitis i odrze w drugim i trzecim roku
zycia.

WYNIKI

Stan zaszczepienia dzieci w analizowanych rocznikach przedstawiono na rycinach
1-4.

Szczepieniami przeciw poliomyelitis obejmowano w Polsce powyzej 90% dzieci
z odpowiednich rocznikéw, podlegajacych szczepieniu, a po wdrozeniu programu era-
dykacji poliomyelitis - powyzej 95%.

Wyniki takie uzyskiwano we wszystkich wojewddztwach, z wyjatkiem wojewddztw:
krakowskiego i nowosadeckiego . Sytuacja ulegata stopniowo poprawie i w 1998 roku,
w woj. nowosadeckim udato si¢ zaszczepi¢, zgodnie z wymaganiami programu, 95%
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Odsetek zaszczepionych

1994 1996 1998 1999
Wybrane lata

71 Woj. krakowskie E# Woj. nowosadeckie [ ] Woj. malopolskie

Ryc. 2. Odsetek dzieci zaszczepionych przeciw poliomyelitis w trzecim roku zycia
Fig. 2. Percentage of babies vaccinated against poliomyelitis in the third year of life
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dzieci w drugim roku zycia. Nie udato si¢ to w wojewddztwie krakowskim, gdzie
korzystna tendencja wzrostu liczby szczepionych dzieci w wyzej wymienionym roczniku,
zatrzymata sie na poziomie 92%.

W roku 1999 na terenach bytego woj. krakowskiego zaznaczyt sic niewielki o 1,7%
spadek uodpornienia (Srednia dla pieciu powiatdow, powstatych z obszaru dawnego
wojewoddztwa) dzieci w drugim roku zycia, przy jednoczesnej poprawie o taki sam
procent zaszczepienia dzieci w trzecim roku zycia. Obnizenie odsetka objetych szcze-
pieniem dzieci miato miejsce tylko w jednym powiecie, ktéry wczesniej charakteryzowat
sic bardzo wysokimi wskaznikami, co wptyneto na $rednia dla regionu.

W Krakowie i powiecie krakowskim szczepienia przeciw poliomyelitis utrzymaty sie
na poziomie z roku 1998. W powiatach, ktérych tereny uprzednio wchodzity w sktad
woj. nowosadeckiego, szczepienia te rowniez nie uleglty pogorszeniu. Niestety w regio-
nie nowosadeckim doszto do spadku odsetka oséb szczepionych przeciw odrze.
Szczegolnie niepokojacy jest spadek az o 6% u dzieci w drugim roku zycia, przy czym
tendencja malejaca w odniesieniu do tych szczepienn wystapita juz dwa lata wcze$niej.

Ta niekorzystna tendencja do spadku uodpornienia zaciera si¢ nieco w wynikach
uzyskiwanych dla catego woj. matopolskiego dzigki terenom pochodzacym z innych
wojewodztw, gdzie szczepienia od lat prowadzone byly na wysokim poziomie. Jednak
mimo to, woj. matopolskie nie spetniato na koniec 1999 roku zatozerr programu
eradykacji poliomyelitis, osiagajac poziom 93,7% dzieci zaszczepionych przeciw polio
w drugim roku zycia. Podobna sytuacja dotyczy szczepienia przeciw odrze - zaszcze-
piono zaledwie 64,3% dzieci w drugim i 92,4% w trzecim roku zycia.

OMOWIENIE WYNIKOW I DYSKUSJA

Pierwszy rok wprowadzonej w 1999 roku reformy opieki zdrowotnej byt okresem
préby dla realizacji szczepien. Zmiana ta nie wptyneta pozytywnie na nieugruntowane
jeszcze, korzystne trendy w realizacji szczepien z ostatnich lat, poprzedzajacych re-
forme. Przyktadem tego sa zwlaszcza tereny obejmujace obszar bylego wojewddztwa
nowosadeckiego. Natomiast bardziej stabilnie przedstawia si¢ sytuacja w regionie kra-
kowskim ale niestety wskazniki uodpornienia utrzymuja si¢ nadal na zbyt niskim
poziomie.

Poziom uodpornienia dzieci w 1999 roku w analizowanych rocznikach potwierdza
regute, ze sam fakt zmiany (nawet tej w zatozeniach korzystnej), poczatkowo moze
przynosi¢ strate. Jednak na terenie wojewddztwa matopolskiego moze to mieé
szczegblnie powazne konsekwencje. W dwoch miastach wojewddztwa (najwigkszym -
Krakowie i trzecim co do wielkoSci Nowym Saczu) stan uodpornienia dzieci w drugim
roku zycia przeciw poliomyelitis pozostat na poziomie 87%.

W obecnej sytuacji epidemiologicznej poliomyelitis na $wiecie, przy szybkich $rod-
kach lokomocji, ryzyko zawleczenia dzikiego wirusa polio z kazdego kraju $wiata, gdzie
istnieje endemiczna transmisja zakazen - do krajéw europejskich, pozostaje wyso-
kie. Pozostawienie terenéw o wzglednie niskim poziomie uodpornienia populacji
(takich jak te w obrebie woj. matopolskiego), moze stanowi¢ witasciwe warunki do
szerzenia sie zakazen.

Stosunkowo wysoka zapadalno$¢ na odre w wojewddztwie krakowskim, podczas
ostatnich epidemii wyréwnawczych, potwierdzita istnienie sprzyjajacych warunkéow do
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szerzenia si¢ tej choroby w regionie. Mimo ze termin realizacji programu eliminacji
odry moze wydawac sig bardzo odlegty, to przy tak niskim poziomie zaszczepienia jaki
byt dotychczas notowany na terenie wojewddztwa matopolskiego, nalezy si¢ spodziewaé
wielu trudnosci w spetnieniu jego zatozen.

Dla poprawy wykonawstwa szczepien w 1999 roku wdrozono szkolenia dla lekarzy
i pielegniarek z zakresu szczepienn ochronnych. Szeroko zostaty rozpropagowane wy-
magania konieczne do osiagnigcia eradykacji poliomyelitis, co prawdopodobnie przy-
czynito sig do utrzymania szczepien na poziomie z roku 1998. Niestety reforma ochrony
zdrowia doprowadzita do likwidacji nadzoru merytorycznego w lecznictwie otwartym
oraz do wielu zmian organizacyjnych, ktérych wplyw na szczepienia jest trudny do
przewidzenia. Dlatego wojewddztwo matopolskie stanowi jednostke administracyjna
kraju, gdzie nadzér nad szczepieniami powinien by¢é prowadzony ze szczegdlng wnikli-
woscia. Jezeli w najblizszym czasie, w wyniku rutynowych szczepien, nie poprawi sie
stan uodpornienia dzieci przeciw poliomyelitis nalezatoby rozwazy¢ probe zorganizo-
wania szczepien akcyjnych.

WNIOSKI

1. Poziom uodpornienia najmtodszych dzieci w wojewddztwie matopolskim nie spet-
nia zatozen programu eradykacji poliomyelitis i eliminacji odry.

2. Zmiany jakie nastapity w ochronie zdrowia po wprowadzeniu reformy, uniemoz-
liwiaja, precyzyjne ustalenie trendéw dotyczacych poziomu uodpornienia dzieci
w najblizszych latach , zwlaszcza na terenach bylych wojewodztw: krakowskiego
i nowosadeckiego, gdzie korzystne tendencje nie zostaty jeszcze wtadciwie ugrun-
towane.

3. Dla poprawy uodpornienia dzieci przeciw poliomyelitis, na terenach o najniz-
szych wskaznikach, nalezatoby rozwazy¢ przeprowadzenie szczepien akcyjnych.

D Mrozek-Budzyn

PERFORMANCE OF VACCINATIONS AGAINST POLIOMYELITIS AND MEASLES
IN THE PROVINCE OF MALOPOLSKA VERSUS THE PLAN OF ERADICATION
AND ELIMINATION OF THESE DISEASES

SUMMARY

The requirements for elimination and eradication of measles and poliomyelitis have been
presented. The basis criteria include achieving and maintaining 95% immunization rate of
children less than 2 years of age in the entire country and in each individual province. The
performance of vaccinations against measles and poliomyelitis in the Province of Malopolska
has been analyzed.
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