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W wyniku intensywnego zapobiegania i zwalczania wzw B w Polsce
liczba zachorowan w latach 1993-2004 obnizyla sie o ponad 88%.
W 2004 roku notowana zapadalnosé¢ byla w wiekszosci wojewddztw na
poziomie lub zblizona do przecietnych wskaznikéw notowanych w Euro-
pie Zachodniej. Na jej wysokos¢ w calym kraju rzutuje przede wszystkim
wysoka zapadalnos¢ w wojewodztwach: lodzkim, Swietokrzyskim, dol-
noslqskim i kujawsko-pomorskim oraz wsréd oséb w wieku 20-24 i po-
wyzej 65 lat.

Wskazano na koniecznos¢ analizy sytuacji epidemiologicznej wzw B
w poszczegdlnych wojewodztwach, zwlaszcza w wojewodztwach o wyso-
kiej zapadalnosci i wyciqgniecie wnioskéw odnosnie dzialan przeciw-
epidemicznych w przyszlosci, z uwzglednieniem tak szczepien jak i uniesz-
kodliwienia Zrédel zakazenia i przeciecia drog szerzenia.

Stowa kluczowe: wirusowe zapalenie watroby typu B, liczba zachorowan, zapadalnosé¢ na
100 000
Key words: hepatitis B, number of cases, incidence rate per 100 000

ZACHOROWANIA NA WIRUSOWE ZAPALENIE WATROBY (WZW B) W POLSCE

Zachorowania na wzw B w Polsce zglaszane i rejestrowane sa od 1979 roku. Jako
wzw B zglaszane sa zachorowania osob z objawami wirusowego zapalenia watroby (wzw),
u ktoérych na podstawie badania serologicznego, gléwnie na podstawic stwierdzenia HBsAg,
a w przypadkach trudnych diagnostycznie na podstawie stwierdzenia przeciwcial anty-
HBc we krwi, rozpoznano wzw B. Zapadalnos¢ na wzw B w latach 1979-2004 wedlug lat
zachorowania przedstawiono na ryc. 1.

Pomigdzy 1979 a 1985 rokiem notowano w Polsce od 15 276 (1982 rok) do 16 763
(1985 rok) zachorowan na wzw B, a zapadalno$¢ na 100 000 od 42,0 (1983 rok) do 45,2
(1980 rok). Byla ona jedna z wyzszych w Europie. Po 1985 roku liczba zarejestrowanych
zachorowan ulegla obnizeniu. Spadek ten wiaza¢ mozna z poprawq parametrow steryliza-
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Rye. 1. Wirusowe zapalenie watroby typu B w Polsce w latach 1979-2004. Zapadalnos¢ na
100 000 wedlug lat
Fig. 1. Hepatitis B in Poland in the years 1979-2004. Incidence rate per 100 000 in the years

cji sprzetow i materialow medycznych w zakladach ochrony zdrowia, jaka nastapila w tym
czasie. Nieznaczny wzrost zachorowan zanotowano w 1989 i 1990 roku. W latach 1985-
1990 najnizszq liczb¢ zachorowan zanotowano w 1988 roku — 14 161 (zapadalnos¢ 37,4
na 100 000), najwyzsza za$ w 1989 roku — 15 308 (zapadalnos¢ — 40,3). W latach 1990 —
1993 liczby zachorowan ulegly dalszemu istotnemu obnizeniu z 15 116 do 13 237, a zapa-
dalnos¢ z 39,7 do 34,5, tj. o okoto 10,0%. Spadek ten wiazany jest z objeciem szczepie-
niem przeciwko wzw B w latach 1989 i 1990 pierwszych osob z grup wysokiego ryzyka
zakazenia tj. pracownikéw ochrony zdrowia, studentéw akademii medycznych, uczniow
Srednich szkol medycznych oraz noworodkow i niemowlat urodzonych przez matki zaka-
zone HBV.

Dalszy spadek liczby zachorowan i zapadalnosci na wzw B notowany byl w okresie
wdrazania i po wdrozeniu intensywnego programu zapobiegania i zwalczania tej choroby,
tj. od 1993 roku. Liczba zachorowan ulegla obnizeniu z 13.296 w 1993 roku do 1570
w 2004 roku, a zapadalno$¢ z 34,6 do 4,1 na 100 000 (ryc. 1). Tak wigc spadek liczby
zachorowan na wzw B w latach 1985-2004 wynidst 90,7%., a w okresie intensywnego pro-
gramu zapobiegania i zwalczania wzw B, tj. w latach 1993-2004 — 88,2%. Spadek liczby
zachorowan pomigdzy poszczegolnymi latami, jak np. miedzy 1995 a 1996 rokiem docho-
dzil nawet do 28,8%, w wigkszosci lat, a zwlaszcza ostatnio wynosi kilkanascie procent
(tab. ).

W Polsce od 1979 roku do 1995 roku notowano wysoka zapadalno$¢ na wzw B wérod
kobiet w wiecku 20-39 lat, a najwyzsza zapadalno$¢ notowano wsrod kobiet w wieku 25-29
lat (ryc. 2). Przyczyna wysokiej zapadalnos$ci kobiet w wieku 20-39 lat byly, jak wynika
z posiadanego rozeznania, zachorowania pracownic ochrony zdrowia zwlaszcza w krot-
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Rye. 2. Wirusowe zapalenie watroby typu B w Polsce. Zapadalno$¢ kobiet w latach 1993-2004
wg wieku
Fig. 2. Hepatitis B in Poland. Incidence rate of women in 1993-2004 according to age

Tabela I. Wirusowe zapalenie watroby typu B w Polsce w latach 1993-2004. Spadek liczby
zachorowan 1 zapadalno$¢ na 100 000
Table I. Hepatitis B in Poland in 1993-2004. Decreasing of numbers of cases and inciden-
ce rate
Rok Liczba zachorowan Znaapiagghagéé Przoaccir:)tr(s);\);;léiu
1993 13296 34,6 X
1994 10 924 283 17,8%
1995 9034 23,4 17,3%
1996 6435 16,7 28.8%
1997 4 896 12,7 23,9%
1998 4074 10,5 16,8%
1999 3508 9.1 13,9%
2000 2 825 73 19,5%
2001 2394 6,2 15,3%
2002 2021 5.3 15,6%
2003 1812 4,7 10,3%
2004 1570 4,1 13,7%
1993 — 2004 88.,2%
1985 (16 763)- 2004 90,7%
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Rye. 3. Wirusowe zapalenie watroby typu B w Polsce. Zapadalno$¢ mezezyzn w latach 1993-
2004 wg wieku
Fig. 3. Hepatitis B in Poland. Incidence rate of men in 1993-2004 according to age

kim czasie po rozpoczgciu pracy zawodowej oraz zakazenia w wyniku diagnostycznych
1 terapeutycznych zabiegdw zwiazanych z naruszeniem ciaglosci tkanek.

Wsrod mezezyzn w grupie wieku 20-39 lat notowano wyzsza zapadalnosé niz w sa-
siednich grupach wicku, znacznie nizszq jednak niz wsrdd kobiet. Najwyzsza zapadalno$¢
wsrod mezczyzn notowano czgsto wsrod osob starszych niz wsrod kobiet, tj. w wicku
30-34 lata (ryc. 3). Obserwowano réwnicz wysoka zapadalnos¢ wsrdd oséb w wieku pode-
szlym, zwlaszcza w wieku 60-75 lat.

Od potowy lat osiemdziesiatych wystapil intensywny wzrost liczby zachorowan na
wzw B wérdd matych dzieci. Zapadalnos¢ wsrdd dzieci do lat 3 w 1985 roku wynosila
okolo 25% zapadalnosci ogdlnej w kraju, zas w 1993 roku znacznie przekroczyla zapadal-
no$¢ ogolna. Wzrost zapadalnosci na wzw B wérdd malych dzieci wystapil poczatkowo
w wojewddztwach centralnych (sieradzkie, tddzkie, plockie), a nastgpnie rozszerzal si¢
stopniowo w kierunku granicy wschodniej. W 1993 roku zanotowano w tej grupie wicku
804 zachorowania. Po wprowadzeniu szczepien obowiazkowych wszystkich noworodkow
i niemowlat w Polsce, co nastapilo w latach 1994-1996, uzyskano poczawszy od 1994 roku
znamienne zmniejszenie liczby zachorowan wsrod dzieci w pierwszych trzech latach zycia.
W 1997 roku zanotowano 32 zachorowania, w 1998 roku — 21 zachorowan, a od 1999 roku
notowanych jest kilka, najczgsciej 3-4 przypadki rocznie, czgsto dzieci zaszczepionych
niezgodnie z programem (ryc. 4, tab. II).

W wyniku intensywnego programu zapobiegania i zwalczania wzw B, a zwlaszcza
w wyniku masowych szczepien ochronnych oséb z grup wysokiego ryzyka nastgpowat
z roku na rok spadek zapadalno$ci na wzw B we wszystkich grupach wicku. Szczegblnie
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Ryc. 4. Wirusowe zapalenie watroby typu B w Polsce. Zapadalnos¢ ogotem 1 dzieci do lat 3
w latach 1985-2004
Fig. 4. Hepatitis B in Poland. General incidence rate and incidence rate of children below 3
in the years 1985-2004
Tabela II.  Wirusowe zapalenie watroby typu B w Polsce w 2004 roku. Liczby zachorowan
1 zapadalnos¢ na 100 000 wedlug grup wieku
Table II. Hepatitis B in Poland in 2004. Number of Cases and incidence rate per 100 000

according to age

Wiek w latach Liczba zachorowan Zapadalno$¢ na 10 000
0-4 4 0,2
5-9 8 04
10-14 73 2,8
15-19 133 4.4
20-24 182 5,5
25-29 147 4,8
30-34 112 4,3
35-39 117 4,9
40 - 44 117 4.4
45-49 108 3,5
50-54 141 4,8
55-59 85 39
60 - 64 75 4,9
65-74 148 5,0
75+ 120 6,0
Razem 1570 4,1
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Tabela III. Wirusowe zapalenie watroby typu B w Polsce w 2004 roku. Zapadalnos¢ na
100 000 ludnosci wg wojewodztw
Table III. Hepatitis B in Poland in 2004. Incidence rate according to voivodeships

Wojewoddztwo Zapadalnos¢ na 100 000
1. 16dzkie 8,91
2. $wietokrzyskie 8,14
3. dolnoslaskie 8,05
4. kujawsko-pomorskie 6,05
POLSKA 4,11
5. lubuskie 3,57
6. mazowieckie 3,56
7. malopolskie 3,50
8. opolskie 3,23
9. lubelskie 3,20
10. podlaskie 3,16
11. slaskie 3,08
12. pomorskie 2,60
13. zachodnio-pomorskie 2,59
14. wielkopolskie 2,32
15. podkarpackie 2,24
16. warminsko-mazurskie 2,10

intensywny spadek zaobserwowano, jak wyzej wspomniano, w grupic matych dzieci i wsroéd
kobiet. Zlikwidowana zostala wysoka zapadalnos¢ kobiet, a takze m¢zczyzn w wieku 20-
39 lat (ryc. 21 3). Od 1996 roku zapadalnos¢ mezczyzn we wszystkich grupach wicku byla
wyzsza od zapadalnosci kobiet. Roznica migdzy tymi wskaznikami dla wszystkich grup
wieku stale wzrasta. Datl si¢ zauwazy¢ wzgledny wzrost na skutek wolniejszego spadku
zapadalno$ci wsrod mezczyzn w wieku 20-24 lat i réwniez, chociaz mniej nasilony, wsréd
kobiet w wicku 15-24 lat (ryc. 2 i 3). Przyczyna tego, jak wynika z epidemiologicznego
rozeznania, mogly by¢ zakazenia zwigzane z przyjmowaniem dozylnych srodkow uzalez-
niajacych oraz zakazenia w wyniku kontaktéw seksualnych. Jak podano w poprzednim
artykule, sytuacja ta byla jedna z gléwnych przyczyn wprowadzenia od 2000 roku obo-
wiazkowego szczepienia podstawowego przeciw wzw B mlodziezy w wieku 14 lat.

Zapadalnos$¢ na wzw B w 2004 roku wedtug wojewddztw przedstawiono w tabeli II1.
Wynika z niej, ze zapadalno$¢ wyzsza od przecigtnej w kraju (4,11) w granicach od 8,91
do 6,05 na 100 000 wystgpowata w wojewodztwach: 16dzkim, swigtokrzyskim, dolno$la-
skim i kujawsko-pomorskim.

W pozostalych 12 wojewoddztwach zapadalnos¢ ksztaltowala si¢ na stosunkowo ni-
skim poziomie i wynosila od 3,57 w woj. lubuskim, do 2,10 na 100 000 w woj. warminsko-
mazurskim.
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Te same wojewodztwa jak w 2004 roku wykazywaly zapadalnos¢ na wzw B wyzsza od
przecietnej w kraju w 2003 roku, w 2002 roku i w 2001 roku. W latach 2001 i 2002 poza
WyZej wymienionymi czterema wojewodztwami zapadalno$¢ wyzsza od przecigtnej dla
Polski wystgpowata ponadto w wojewodztwie lubuskim i §laskim.

ZACHOROWANIA I ZAPADALNOSC WEDLUG WIEKU

Wsrdd dzieci w wieku 0-4 lata zanotowano w calej Polsce w 2004 roku 4 zachorowa-
nia (tab. II) (po 1 w wojewddztwach: dolnoslaskim, mazowieckim, pomorskim i $§wigto-
krzyskim), a wsrod dzieci w wieku 5-9 lat 8 zachorowan (3 w wojewddztwie kujawsko-
pomorskim i po 1 w wojewddztwach: dolno$laskim, matopolskim, pomorskim, $slaskim
i zachodnio-pomorskim). Mozna mowi¢ o eliminacji zachorowan na wzw B w tych gru-
pach wieku.

Przeprowadzono analiz¢ zapadalnosci na wzw B w Polsce w zaleznosci od wojewodztw
1 grup wieku poczawszy od 10 lat zycia. Dane te przedstawia tabela IV.

Dzieci i mlodziez w wicku 10-14 lat byly szczepione w stosunkowo niskim odsetku
(tab. IV. Zanotowano w tej grupic 73 zachorowania i zapadalnos¢ 2,8 na 100 000). Szcze-
g6lna uwage zwracaja wysokie liczby zachorowan i wysoka zapadalno$¢ wsrod dzieci
w wicku 10-14 lat w wojewddztwach: todzkim (12,4), $wigtokrzyskim (7,8), kujawsko-
pomorskim (7,6), lubuskim (4,3) i dolno$laskim (3,3).

Natomiast mlodziez w wieku 15-19 lat byla w 2004 roku stosunkowo dobrze uodpor-
niona. Osoby w wicku 14-18 lat byly zaszczepione w odsetku wyzszym od 90,0% w wicku
18 lat do 94,6% w wicku 16 lat, przecigtnie 93,1%. Mimo to w grupic tej zanotowano
zapadalnos$¢ 4.4 na 100 000, to jest wyzszq od przecigtnej w kraju. Szczegdlnie wysoka
zapadalno$¢ notowano w wojewodztwach: kujawsko-pomorskim (18.4), t6dzkim (18,1)
(tab. IV). Sprawa wymaga szczegoélnej analizy w nast¢pnych latach, zwlaszcza w woje-
wodztwach o wysokiej zapadalnosci. By¢ moze odgrywa tu rol¢ intensywnos¢ zakazen,
zwlaszcza droga dozylnego pobierania Srodkéw uzalezniajacych i droga kontaktow seksu-
alnych.

Powyzsze problemy odgrywaja tez rolg w intensywnym szerzeniu si¢ zachorowan
w grupie wicku 20-24 lata zwlaszcza wérod mezczyzn. Zapadalno$¢ w tej grupie wicku
w 2004 roku osiagngla wysoka wartos¢ to jest 5,5 na 100 000. Najwyzsza zapadalnos¢
zanotowano w tej grupie wicku w woj. todzkim (14,3), $wigtokrzyskim (11,3) i dolnosla-
skim (11,2) (tab. IV).

Zapadalnos¢ wedtug grup wieku w wojewddztwach wykazujacych w 2004 roku wspol-
czynnik wyzszy od przeci¢tnego w kraju ksztaltowala si¢ nastgpujaco (tab. IV):

o w woj. l6dzkim zapadalno$¢ znacznie wyzsza od przecigtnej stwierdzono dla grupy
wieku od 10 do 49 lat, 60-64 lat i 0s6b starszych od 65 lat;

® W woj. Swictokrzyskim stwierdzono zapadalnos¢ wyzsza od przecigtnej we wszyst-
kich analizowanych grupach wicku z wyjatkiem grupy 15-19 lat i 45-49 lat;

o w woj. dolnoslaskim stwierdzono zapadalno$¢ wyzsza od przecigtnej we wszyst-
kich analizowanych grupach wicku;

o w woj. kujawsko-pomorskim stwierdzono zapadalno$¢ wyzsza od przecigtnej
w grupie wiecku od 10 do 49 lat z wyjatkiem grupy 35-39 lat oraz w grupie wicku osob
starszych od 65 lat.
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Ponadto w wojewodztwach wykazujacych w 2004 roku zapadalno$¢ nizsza od prze-
cigtnej w kraju, na 13 analizowanych grup wieku stwierdzono zapadalnos$¢ wyzsza od prze-
cigtnej dla danej grupy wieku:

o w2 wojewodztwach w 5 grupach wicku;

w 2 wojewodztwach w 4 grupach wieku;
w 2 wojewodztwach w 3 grupach wieku;
w 1 wojewodztwie w 2 grupach wieku;
w 3 wojewodztwach w 1 grupie wieku.
Dane te przedstawiono w tabeli IV.

PODSUMOWANIE

Uzna¢ nalezy, ze wysokie odsetki mieszkancoéw Polski zostaly uodpornione przeciw
wzw B. W okresie do 2008 roku, a na czgsci terenéw do 2010 roku nastapi¢ powinno
zaszczepienie w odsetku wyzszym od 95% dzieci, mlodziezy i mlodych oséb dorostych do
23 lat zycia wlacznie.

Ponadto wsrod oséb doroslych wskazane byloby nasili¢ szczepienia zwlaszcza w wo-
jewddztwach z zapadalnos$cia wyzsza od przecigtnej w kraju, tak dla catego wojewodztwa
jak i dla duzej liczby grup wieku. W szczegolnosci nalezy tu wymieni¢ wojewodztwa:
lédzkie, $wigtokrzyskie, dolnoslaskie, kujawsko-pomorskie, a takze wojewodztwa z zapa-
dalnoscia nizsza od przecigtnej w kraju, lecz wysoka liczba grup wieku, w ktérych zapa-
dalno$¢ byla wyzsza od przecigtnej w kraju, to jest w wojewddztwach: lubelskim, lubu-
skim, opolskim, podlaskim i podkarpackim.

Wskazane byloby przeprowadzenie szczegolowej analizy sytuacji epidemiologiczne;j
wzw B, w nawiazaniu do sposobu sterylizacji sprz¢tu medycznego, unieszkodliwienia zrodet
zakazenia, a takze wykonywanych szczepien w kazdym wojewodztwie i w wyniku tego
uszczegolowienie programu zapobiegania i zwalczania zachorowan do powiatéw, miast,
a w niektorych przypadkach nawet gmin oraz do terendéw obstugiwanych przez okreslone
zaklady ochrony zdrowia.

Wskazane byloby przeanalizowanie i podjecie dzialania majacego na celu przecigcie
drég szerzenia si¢ choroby, zwlaszcza w zakresie poprawy skutecznosci sterylizacji sprzg-
tu i materialow medycznych w zakladach ochrony zdrowia, podniesienie poziomu stanu
sanitarnego i czystosciowego, a takze unieszkodliwienia zrédel zakazenia glownie poprzez
eliminacj¢ osdb zakazonych sposrod dawcow krwi, tkanek oraz poprzez hospitalizacje
chorych na wzw B stwarzajacych szczegolne ryzyko zakazenia 0sob ze stycznosci.

W Magdzik, M P Czarkowski
EPIDEMIOLOGICAL SITUATION OF HEPATITIS B IN POLAND IN THE YEARS 1979-2004
SUMMARY
Number of cases of hepatitis B in the years 1993-2004 has decreased above 88%. Incidence
rate in 2004 in majority voivodships has been similar to average rates in West European countries.

The high incidence rate in Poland is now due to high rates in voivodships: Lodzkie, Swietokrzyskie,
Dolnoslaskie, Kujawsko-pomorskie as well as of persons in age 20-24 and above 65.
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The need of analysis of incidence rate in relation to poviats, age of cases with conclusions to

eliminate of source, interruption of ways of spreading of infection, and immunization of people
especially in high risk groups was discussed and established.

N —
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