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Przedstawiono wyniki badan wirusologicznych wykonanych w Krajo-
wym Osrodku w ramach programu eradykacji poliomyelitis. Publikacja
obejmuje najwazniejsze prace zwiqzane z uzyskaniem akredytacji SOZ
Jjak i wyniki badan, ktore pozwolity na uzyskanie certyfikatu dla Polski
Jjako kraju wolnego od wystepowania dzikich szczepow poliowirusow.
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WSTEP

Badania wirusologiczne w sieci laboratoriow powotanych przez sSoz zaczeto wpro-
wadzaé w 1998 roku. Byto to spowodowane znaczacym spadkiem liczby zachorowan
w stosunku do 1988 roku, kiedy podjeto program eradykacji poliomyelitis. W 1988
roku liczba zachorowan wynosita okoto 350 000, w tym potwierdzonych wirusologicznie
35 000, a w 1998 roku okoto 5 600 (1).

Biura Regionalne sSoz rozpoczely wéwcezas procesy akredytacyjne laboratoriow wi-
rusologicznych, ktére miaty petni¢ w tym programie rol¢ Krajowych O$rodkéw - Natio-
nal Poliovinis Laboratories (NPLs), wspdtpracujacych z Regionalnymi Referencyjnymi
Laboratoriami (RRLs) powotanymi w Instytutach o najwiekszym dos$wiadczeniu. Do
tego czasu prébki katu pobrane w réznych odsetkach od oséb z ostrymi porazeniami
wiotkimi (opw) byly badane w terenowych lub krajowych o$rodkach w réznych krajach.
Ze wzgledu na rozproszenie tych badan, a takze brak oceny ich wiarygodnosci i jakosci,
nie mogty by¢ pomocne w zaawansowanej fazie eradykacji zachorowan wywotanych
przez dzikie szczepy poliowirusow.

Gtéwnym celem badan wirusologicznych byto uzyskanie izolacji poliowiruséw z jak
najwigkszej liczby opw wystepujacych w poszczegolnych krajach i nastgpnie okreslenie

' referat wygltoszony podczas konferencji naukowej w Paristwowym Zaktadzie Higieny w dniu
8 pazdziernika 2002 r. na temat eradykacji polio w Regionie Europejskim WHO
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pochodzenia tych szczepéw w RRL. Dopiero powszechne wykonywanie tych badan we
wszystkich krajach, w laboratoriach o sprawdzonej jakosci ich pracy, mogto by¢ pod-
stawa do uznania kolejnych krajéw i regionéw jako wolnych od wystgpowania dzikich
poliowirusow.

Od 2000 roku badania wirusologiczne w tym programie sa prowadzone tylko
w Krajowych O$rodkach akredytowanych przez SOz.

W niniejszym opracowaniu przedstawiono zakres prac wykonanych w Krajowym
Odrodku mieszczacym si¢ w Zaktadzie Wirusologii PZH, zwiazanych z uzyskaniem
statusu o$rodka akredytowanego przez SOZ oraz badania wykonane w ramach wiru-
sologicznego programu eradykacji poliomyelitis.

Zatozenia programu i dziatania podejmowane w celu jego realizacji w $wiecie
i w Polsce byly uprzednio przedstawiane w opracowaniach przygotowanych przez wy-
konawcéw programu w Kraju i opracowaniach SOZ, np. (2-7).

PROCESY AKREDYTACYJNE I ICH ZNACZENIE

Cel utworzenia sieci akredytowanych przez SOZ laboratoriéw wirusologicznych.
Zrealizowanie gldéwnego celu programu eradykacji poliomyelitis wywotanego dzikimi
szczepami, to jest nie stwierdzanie tych szczepdw w probach katu pobranych od chorych
z objawami opw, ich kontaktéw i - w miar¢ potrzeb zaleznych od sytuacji epidemio-
logicznej w danym rejonie - od ludzi zdrowych i ze $rodowiska naturalnego (np.
$ciekéw) stworzyto w 1997 roku konieczno$é powotania sieci Krajowych O$rodkéw ds.
Zakazen Poliowirusami - National Poliovirus Laboratories (NPLs), z reguty po jednym
w kazdym kraju. O$rodki te powinny stosowaé uznane za najbardziej wiarygodne i czute
techniki a takze wykazaé, ze zatrudniony personel posiada odpowiednia wiedze i umie-
jetnosci do whasciwego wykonania badar. W tym celu SOZ poczawszy od 1997 roku
rozpoczeta procesy akredytacyjne NPLs. Rola tych Os$rodkéw jest wykonywanie prze-
widzianych w programie badan wirusologicznych zalecanymi przez soz metodami,
koordynowanie badan prowadzonych w kraju oraz prac zwiazanych z uzyskaniem i
utrzymaniem akredytacji. NPL sa takze o$rodkami utrzymujacymi taczno$¢ z Biurem
Regionalnym SOZ, przesytaja sprawozdania z badan i inne zadane informacje, a ich
przedstawiciele biora udziat w konferencjach i szkoleniach organizowanych przez SOZ.
NPL w zaleznosci od potrzeb otrzymuja pomoc w postaci sprzetu, odczynnikéw, suro-
wic diagnostycznych i aparatury. W zaleznodci od przebiegu badan i potrzeb moga by¢
wizytowane przez przedstawicieli SOzZ.

Roéwnolegle z wszczeciem proceséw akredytacyjnych NPLs Swiatowa Organizacja
Zdrowia powotata Regionalne Referencyjne Laboratoria (RRLs), wspdtpracujace i
nadzorujace badania prowadzone w NPLs. Reidentyfikacje poliowiruséw izolowanych
w poszczegdlnych krajach wykonuja RRLs ponadto okredlajac ich pochodzenie meto-
dami biologii molekularnej ustalajac czy izolowane szczepy pochodza ze szczepdw
szczepionkowych, czy sa to szczepy dzikie. W przypadku szczepow dzikich wykonywane
sa badania sekwencji nukleotydéw dostarczajace informacji dotyczacych pochodzenia
szczepu z okreSlonego regionu $wiata. RRLs przeprowadzaja rowniez kontrole
zewngetrzne jako$ci badan prowadzonych w NPLs.

Od 2000 roku tylko badania wykonane w NPLs posiadajacym aktualna akredytacje
Soz sa uznawane przez Biura Regionalne.
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Uzyskanie akredytacji przez Krajowy Osrodek powolany w Zakladzie Wirusologii
PZH. Wirusologiczne badania diagnostyczne w liniach komérkowych w kierunku za-
kazenr enterowirusami cztowicka sa wykonywane w Polsce w Zaktadzie Wirusologii
PZH i 16 Pracowniach Wirusologicznych WSSE. Pracownia Enterowiruséw powstata
w PZH w 1958 roku z inicjatywy Prof. dr hab. Feliksa Przesmyckiego i dr Haliny
Dobrowolskiej w zwiazku z wprowadzaniem w Polsce szczepien szczepionkami inakty-
wowanymi i atenuowanymi. Uczestniczyta tez w tworzeniu sieci laboratoriow wiruso-
logicznych w WSSE. Od 1964 roku pod kierownictwem Prof. dr hab. Mirostawa
Kantocha i przy moim udziale od 1969 roku rozwijano giéwnie badania w kierunku
charakterystyki genetycznej szczepdw poliowiruséw izolowanych z réznych zrédet,
w tym okredlania pochodzenia szczepdw i réznicowania zachorowan wywotanych
przez dzikie szczepy i wywodzace si¢ z atenuowanych, dynamiki zmian markeréw
genetycznych, charakterystyki klonéw izolowanych ze szczepionek. W tym czasie zespot
Pracowni brat udziat miedzy innymi w miedzynarodowych badaniach koordynowanych
przez $OZ nad etiologia epidemii poliomyelitis w Polsce w 1968 roku - w czasie ktorej
zachorowaty 464 osoby (8) - i badaniach nad udziatem atenuowanych szczepéw polio-
wirusow w zachorowaniach skojarzonych ze szczepieniami (9). Kierownik Krajowego
Osrodka - doc. Zdzistaw Jarzabek - byt merytorycznie przygotowany do podjecia badan
przewidzianych w programie i wdrozenia proceséw akredytacyjnych po stazu w Natio-
nal Institute of Biological Standard and Control w Wielkiej Brytanii i udziale w kursie
organizowanym przez SOZ.

W tej sytuacji Krajowy Os$rodek do realizacji wirusologicznego programu eradykacii

poliomyelitis zostat powotany 27 kwietnia 1999 roku na wniosek Dyrektora PZH przez
Gtéwnego Inspektora Sanitarnego w Zaktadzie Wirusologii PZH w oparciu o istniejaca
Pracowni¢ Enterowiruséw.
) Osrodek byt wizytowany w 1998 roku przez przedstawiciela Biura Regionalnego
SOZ i po wdrozeniu szeregu wymaganych procedur laboratoryjnych, dokumentacji,
uzupetnieniu wyposazenia, podjeciu badan prob katu z opw i od oséb z kontaktu
z terenu catej Polski a takze otrzymaniu pozytywnej oceny kontroli zewnetrznej doty-
czacej jakosci badan uzyskat 20 sierpnia 1999 roku akredytacje i status National
Poliovirus Laboratory. W nastgpnych latach na podstawie ponizej przedstawionych
badan i innych wymagan uzyskiwal przedtuzenie akredytacji.

Obowiazuje 7 kryteriow ustalonych przez SOZ, ktére musza, speinia¢ NPLs w celu
uzyskania i utrzymania akredytacji.

1. Wyniki badan préb katu sa uzyskiwane w ciagu 28 dni dla co najmniej 80% prob.

2. Badania wirusologiczne sa wykonywane w co najmniej 150 probkach katu

rocznie. Laboratorium prowadzi w sposob ciagly linie komoérkowe RD i L20B.

3. Zgodno$¢ wynikéw izolacji i identyfikacji poliowiruséw w NPL i RRL wynosi co

najmniej 90% wsréd ogdtu izolowanych szczepdw (kontrola jakosci zewngtrzna).

4. Co najmniej 80% izolowanych poliowiruséw z opw i ich kontaktéw jest przesy-

tana do RRL w celu wykonania badan pochodzenia szczepu (dziki czy wywodzacy
si¢ z atenuowanego).

5. Wykonywane sa badania wrazliwosci linii komoérkowych (kontrola jakoSci

wewnetrzna).
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6. Wynik testu biegtodci i sprawnoSci (proficiency test), to jest izolacji i identyfikacji
szczepéw w 5 zakodowanych prébach katu przystanych przez RRL, musi wynosié
co najmniej 80% i badania te musza by¢ zakonczone w ciagu 42 dni.

7. Coroczny wynik oceny NPL, bioracy pod uwage wymagania zgrupowane w 11
podrozdziatach, musi wynosi¢ co najmniej 80%. Najwazniejsze z nich dotycza
powierzchni laboratoryjnych, wyposazenia, kompetencji personelu, procedur
postgpowania z probkami katu, stosowanych metod, bezpieczenstwa pracy,
wspoipracy z epidemiologami w kraju i Biurem Regionalnym SOZ.

Czestosé izolacji enterowirusow niepoliomyelitycznych (ENP) z préb katu - chociaz
istotna pod wzgledem oceny jakosci pracy laboratorium - nie jest podstawowym
kryterium. Czegsto$¢ izolacji powinna wynosi¢ kilka - kilkanascie procent z ogdiu
badanych prob i rézni si¢ w poszczegdlnych krajach w zaleznosci od klimatu i ogdlnych
warunkéw sanitarnych. Jest rowniez wyzsza w przypadku wystapienia ognisk epide-
micznych wywotanych przez ENP.

W tabeli 1 zamieszczono wyniki uzyskane w Krajowym O$rodku w kolejnych latach
wykonywania badan (tab. I).

Tabela I. Wyniki oceny NPL w PZH w kolejnych rundach akredytacyjnych wedtug kryte-
ri6w SOZ
Table L Check list for annual WHO accreditation - summary of review
Kryterium Data uzyskania akredytacji
VIIT 1999 XIT 2000 V2002
1. Terminowo$¢ wykonania badan opw 94% 97% 100%
(49;51)* (55;56) 146;146)
2. Liczba badan 519 634 540
3. Zgodno$¢ wynikéw identyfikacji 100% 100% 100%
poliowiruséw w NPL i RRL (21;21) 17;17) (16;16)
4. Przesytanie poliowiruséw do badan
w RRL 100% 100% 100%
5. Kontrole laboratoryjne wewnetrzne Tak Tak Tak
(24) (28) (28) i
6. Test zgodnosci (kontrola zewn.) 91% 80% 100%
7. Wymagania dotyczace procedur, metod,
dokumentacji itp. 92% 100% 92%
8. Czgstos¢ izolacji ENP 8,2% 4,4% 3,7%

* () - liczby badan

Sposréd zakresu czynno$ci wymienionych w tabeli I, gtéwnym przedmiotem badan

laboratoryjnych w ubieglych 4 latach, wynikajacych z programu eradykacji poliomyeti-
tis, byly préby katu pobrane z opw i ich kontaktéw. Celem tych badan byly préby
izolacji poliowirusdw, przestanie ich do RRL i okredlenie pochodzenia - co stanowi
najwazniejszy element potwierdzajacy eliminacje dzikich szczepéw poliowirusow. Na-
tomiast wszystkie pozostate badania i czynno$ci miaty udowodnié¢, ze wykonane ozna-
czenia sa wiarygodne i pozwalaja na ewentualne wykrycie dzikich szczepdw w okresie
do 1 miesiaca od zachorowania.
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BADANIA WIRUSOLOGICZNE PROB KALU POBRANYCH Z OSTRYCH PORAZEN
WIOTKICH I ICH KONTAKTOW

Strategia programu wirusologicznego. Monitoring opw stanowi kluczowy element
programu eradykacji poliomyelitis wywotanego dzikimi szczepami poliowiruséw. Defi-
nicja przypadku opw obejmuje zachorowanie z wiotkim ostabieniem migéni szkieleto-
wych u dzieci w wieku ponizej 15 lat. Koordynatorzy programu podjeli decyzje, ze
monitoring opw uwzgledniajacy takze zapalenia wieclonerwowe, w tym zespot Guillain-
Barre, poprzeczne zapalenie rdzenia, porazenia nerwu pourazowe i inne z wylaczeniem
izolowanego porazenia nerwu twarzowego bedzie najbardziej czulym wskaznikiem
potwierdzajacym lub wykluczajacym wystepowanie w danym Kraju i regionie dzikich
szczepdw poliowirusow. Czesto$¢ wystepowania opw wynosi okoto 1 zachorowania na
100 000 dzieci w wieku do 15 lat we wszystkich regionach $wiata, dlatego tez wykrycie
przypadkéw z ta czestoscia w poszczegdlnych krajach jest podstawowym wskaznikiem
jakosci nadzoru epidemiologicznego w tym programie.

W kazdym przypadku opw obowiazuje nastgpujace postepowanie:

1. Badanie kliniczne przeprowadzone w pierwszej lub drugiej dobie od wystapienia

porazen.

2. Pobranie 2 préob katu w odstepie 24-48 godz. do badan wirusologicznych w pier-

wszym, a najpdzniej w drugim tygodniu od wystapienia porazen.

3. Przestanie préb katu w ciagu 3 dni do badan w NPL i wykonanie badan w NPL

w ciagu 28 dni.

4. Badanie kliniczne chorego z opw w 60 dni od wystapienia porazen.

5. Pobranie 1 préby katu do badan wirusologicznych od 5 0séb ze Scistego otoczenia

chorego.

Prowadzenie badan wirusologicznych préb katu z opw i ich kontaktéw w akredyto-
wanych przez S0z krajowych laboratoriach, badanie izolowanych szczepdéw poliowi-
ruséw w kierunku ich pochodzenia w RRL oraz wprowadzenie nowej definicji polio-
myelitis od 1997 roku zawegzajacej zachorowania na t¢ chorobe tylko do tych, z ktérych
izolowano dzikie szczepy poliowiruséw umozliwito realizacje¢ i udokumentowanie ba-
daniami wirusologicznymi osiagnigcia gtéwnego celu programu. Dotychczas ten cel
osiagnieto w trzech Regionach —Amerykanskim w 1994 roku, Zachodniego Pacyfiku
w 2000 roku i Europejskim w 2002 roku (7, 10, 11).

Wprowadzenie badan wirusologicznych opw w Polsce i ich wyniki. W Polsce nadzor
epidemiologiczny, kliniczny i wirusologiczny nad zachorowaniami na poliomyelitis spra-
wowano od czasu wprowadzenia szczepien zywa szczepionka w latach 1959-1960.
Materiat diagnostyczny z klinik i szpitali najczesdciej przesytano do Pracowni Wiruso-
logicznych WSSE, a stad - izolowane szczepy poliowirusow do Pracowni Enterowiruséw
w PZH, ktéra petnita role osrodka referencyjnego. Wykonywano w nim reidentyfikacje
szczepow i okreslenie ich pochodzenia. Wyniki tych badan znalazty odzwierciedlenie
w licznych publikacjach, np. (12-19). Po wprowadzeniu nadzoru nad opw przez Zaktad
Epidemiologii PZH w 1990 roku badania wykonywano wedtug dotychczasowego sche-
matu. Wymagania SOZ moéwiace, ze wszystkie proby katu musza byé badane w krajo-
wym, akredytowanym o$rodku spowodowaty reorganizacje badan i od 1998 roku préby
katu pobrane z opw i ich kontaktéw sa przesytane do NPL z WSSE i TSSE poczta
kurierska. Proby te powinny by¢ wystane w ciagu 3 a najpdzniej 7 dni od ich pobrania.
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Izolacje enterowiruséw powinny by¢ wykonane w NPL w 2 liniach komérkowych L20B
i RD, a izolowane szczepy zidentyfikowane wedtug procedur S0z (20). Badania po-
winny by¢ zakonczone w ciagu 28 dni i wyizolowane poliowirusy przestane do badan
do RRL.

W tabelach II i III przedstawiono wyniki badan préob katu z opw i ich kontaktow.
W latach 1998-2000, to jest w okresie wdrazania programu badan, NPL otrzymat okoto
70% préb katu pobranych z opw, a w latach 2001 i 2002 - 100% préb (tab. 11). Ogdtem
zbadano 460 préb katu pobranych z 240 zachorowan na opw i 1142 préby pobrane od
kontaktow (tab. III). Lacznie izolowano 59 szczepéw poliowiruséw nalezacych do trzech
serotypow. W wigkszosci przypadkéw z prob katu izolowano dwa lub trzy typy polio-
wirusOw co jest zwiazane z prowadzeniem akcji szczepien zywa szczepionka.

Tabe 1 all. Badania wirusologiczne prob katu pobranych z ostrych porazen wiotkich w la-
tach 1998 - 2002 (NPL, PZH)
Tab 1 e Il. The virological investigation of AFP cases stools performed at NPL in the years

1998-2002

Rok :; przypadkow Liczba | Liczba Liczba} izglov&/,anych Liczba

adanych/. Katow | Katow poliowirusow* izolowanych

przypadkow . Y

wykrytych polio (+)|  PI P2 P3 ENP
1998 30/49 57 4 0 2 3 2
1999 56/74 104 6 2 4 2 3
2000 32/40 61 0 0 0 0 1
2001 75/75 146 5 5 3 3 6
2002* 47/47 92 10 7 4 2 2
Razem 240/285 460 25 14 13 10 14

*) W 12 prébach katu wykryto wigcej niz jeden typ poliowirusa. Wszystkie szczepy oznaczono
w RRL w Berlinie jako podobne do atenuowanych szczepéw Sabina.
**) do dnia 9.09.2002 r.

Tabe 1alll. Badania wirusologiczne prob katu pobranych od kontaktéw z chorymi na ostre
porazenia wiotkie w latach 1998 - 2002 (NPL, PZH)

Table III. The viological investigation of stool samples from AFP contacts performed at
NPL in the years 1998 - 2002

Rok Liczba Liczba Liczba izolowanych Liczba
katow katéw poli wirusow* izolowanych
polio (+) P1 P2 P3 ENP

1998 133 2 0 2 0 7

1999 258 3 1 2 1 13

2000 160 0 0 0 0 4

2001 372 2 2 2 0 13
20027%* 219 10 2 3 7 2
Razem 1142 17 5 9 8 39

*) W 14 prébach katu wykryto wigcej niz jeden typ poliowirusa. Wszystkie szczepy oznaczono
w RRL w Berlinie jako podobne do atenuowanych szczepdéw Sabina.
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Ponadto w dokumencie certyfikacyjnym przedstawiono cze¢$¢ badan wykonywanych
w Pracowniach Wirusologicznych WSSE dotyczacych izolowanych szczepdéw poliowi-
ruséw z zachorowan innych niz opw. Ogétem w latach 1991-2002 z WSSE otrzymano
27 szczepow poliowiruséw (tab. 1V).

Tabela IV. Badania uzupekniajace w materiatach diagnostycznych uzyskanych z WSSE od
chorych z innymi zespotami niz opw

Table IV. Summary of supplementary surveillance results performed at Virological Labo-
ratories in Territory Sanitary Station in the years 1997-2002

Rok Liczba Liczba Liczba izolowanych Liczba
katow katéw poliwirusow* izolowanych
polio (+) PI P2 P3 ENP

1997 39 15* 2 9 4 5

1998 42 3 1 1 1 6

1999 28 0 0 0 0 4

2000 19 3 2 0 1 8

2001 32 0 0 0 0 11
2002%* 42 6 4 1 1 31
Razem 202 27 9 11 7 65

*) 13 szczepdw izolowano w latach 1991-1996; wszystkie szczepy poliowiruséw oznaczono
w RRL w Berlinie, Bilthoven i Moskwie jako podobne do atenuowanych szczepéw Sabina
**) do 9.09.2002 r.

Wszystkie wymienione powyzej szczepy poliowirusow zostaty okreslone w RRL
metodami biologii molekularnej jako wywodzace si¢ ze szczepéw atenuowanych. Ostat-
nie dzikie szczepy typu 2 i 1 izolowano w Polsce w 1982 i 1984 roku z ptynu mézgowo-
rdzeniowego chtopcéw w wieku 3 i 14 lat chorych na zapalenie opon mdzgowo-
rdzeniowych (12). Obydwaj chorzy byli szczepieni wedtug obowiazujacego wowczas
kalendarza szczepien.

PODSUMOWANIE

Realizacja programu eradykacji zachorowan powodowanych przez dzikie szczepy
poliowiruséw doprowadzita do osiagnigcia i udokumentowania tego celu w trzech
sposréd szedciu regionéw SOZ - Amerykafiskim w 1994 roku, Zachodniego Pacyfiku
w 2000 roku i Europejskim, w tym réwniez w Polsce, w 2002 roku. W pozostatych
regionach realizacja programu jest zaawansowana i w 2001 roku zachorowania
wystepowaty tylko w 10 krajach, a liczba potwierdzonych zachorowan wynosita 533.

Osiagnigcie obecnego, korzystnego stanu jest rezultatem szeroko prowadzonych
akcji szczepien przeciw poliomyelitis, ale udokumentowanie realizacji celu stato sie
mozliwe dzigki wprowadzeniu nadzoru nad opw i badaniom wirusologicznym jak naj-
wigkszego odsetka prob katu pobranych z tych zachorowan. Badania diagnostyczne sa
wykonywane od 2000 roku tylko w akredytowanych przez SOZ osrodkach, a wszystkie
izolowane szczepy poliowiruséw oznaczane w kierunku ich pochodzenia w osrodkach
regionalnych. Powotanie sieci laboratoriéw krajowych przez SOZ we wszystkich krajach
uczestniczacych w programie umozliwito nie tylko wiarygodne udokumentowanie wy-
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nikéw ale réwniez przyniosto szereg korzysci uczestniczacym w nim laboratoriom
wirusologicznym. Prowadzenie przez SOZ procesdéw akredytacyjnych NPLs umozliwito
podniesienie jakosci badan oraz wprowadzenie szeregu procedur obowiazujacych
w akredytowanych laboratoriach. Kontrole zewngtrzne i wewngtrzne umozliwity znale-
zienie przyczyn i pozwolity na eliminacj¢ wystgpujacych w badaniach btedéw. Wizytacje
krajowych o$rodkéw, konferencje organizowane dla ich przedstawicieli, a takze pomoc
w zaopatrzeniu w sprzet i odczynniki, byty réwniez pomocne w realizacji programu.
Stworzenie sieci laboratoriow krajowych i regionalnych do realizacji ogdlnoswiatowego
programu i wynikajace do$wiadczenia z ich funkcjonowania moga by¢ w przyszto$ci
wykorzystane do realizacji innych programow koordynowanych przez SOZ.

BIEZACE 1 PRZYSZLE ZADANIA NPLs

Pomimo udokumentowania eradykacji endemicznie wystepujacych dzikich szczepow
w Regionie Europejskim zadania i rola NPLs w realizacji programu w najblizszych
latach nie ulegnie ograniczeniu. Jak wynika z dokumentéw SOZ i informacji uzys-
kanych na konferencji w Wiedniu we wrze$niu 2002 roku w dalszym ciagu konieczne
jest wykonywanie badan opw i uczestnictwo krajowych osrodkéw w procesach akredy-
tacyjnych. Spowodowane jest to potrzeba gotowosci tych laboratoriow do szybkiego
wykrycia zachorowan wywotanych przez dzikie szczepy, ktére moga byé zawleczone z
krajow, w ktorych jeszcze wystepuja endemicznie. Zostanie roéwniez zwrdcona
szczegdlna uwaga na izolacje i badania molekularne szczepéw poliowiruséw wywo-
tujacych zachorowania skojarzone ze szczepieniami zywa szczepionka a takze szczepdw
VDVP - wywodzacych si¢ ze szczepow atenuowanych o podwyzszonej neurowirulencji
o znacznych (1-15%) réznicach w sekwencji nukleotydéw w poréwnaniu ze szczepem
szczepionkowym. Szczepy te moga wywolywaé zachorowania pojedyncze i ogniska
zachorowan wérdd oséb niedostatecznie szczepionych lub nie szczepionych.

Obecnie w krajach Regionu Europejskiego wprowadza si¢ biezace ewidencjonowa-
nie i przesytanie danych kazdego przypadku opw w poczcie elektronicznej z uzyciem
specjalnie opracowanego programu a takze wszystkich izolowanych w kraju poliowi-
ruséw. Dalsze badania opw w NPL i izolowanych w Pracowniach Wirusologicznych
poliowiruséw wymagaja utrzymania Scistej wspdipracy pomigdzy tymi laboratoriami
i NPLw PZH.

W najblizszych latach, po zastapieniu szczepionki atenuowanej szczepionka inakty-
wowana, zostana wprowadzone na szeroka skale badania wirusologiczne w $rodowisku
cztowieka. Badane beda $cieki miejskie w kierunku obecnodci w nich poliowiruséow a
izolowane szczepy beda oznaczane w aspekcie ich pochodzenia.

Biorac pod uwage zadania NPL uwazam za niezbgdne utrzymanie liczby personelu
zaangazowanego w realizacje programu na dotychczasowym poziomie. Decyzje Dyrek-
tora Instytutu i Kierownika Zaktadu dotyczace ograniczenia zatrudnienia w zespole z
trzech do jednego pracownika technicznego stanowia zagrozenie realizacji programu
wirusologicznego.
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Z. Jarzgbek

NATIONAL POLIOVIRUS LABORATORY - ROLE AND PERFORMED
INVESTIGATIONS INTHE ERADICATION OF POLIOMYELITIS PROGRAMME,
POLAND 1998-2002
SUMMARY

In 2002 all the countries of the European Region were certified free of wild poliomyelitis

virus transmission. In Poland the viral diagnosing, ensuing from coordinated by WHO eradica-
tion program, has been conducted exclusively by the National Poliovirus Laboratory (NPL)
located in the Virology Department of National Institute of Hygiene, Warsaw.

In this report we describe diagnostic criteria as well as the scope of laboratory tests and

procedures carried out by NPL from 1998 in order to obtain and maintain WHO accreditation.

In

addition we present a summary of laboratory findings in fecat samples from patients with

acute flaccid paralysis and from their contacts. We conclude with a discussion of crucial in terms
of virology points of the eradication program especially in view of its further implementation
during the "after certification" era.
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