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Liczba zachorowan na odr¢ w Polsce w 2006 roku wyniosta 120 (zapadalnos¢ 0,31 na
100 000 ludnosci), z czego 87 (72,5%) byto potwierdzonych badaniem serologicznym. Sytu-
acja epidemiologiczna odry ulegta znacznemu pogorszeniu w poréwnaniu z 2005 r. (tab. I).
Po 4-letnim okresie, w ktorym liczba rodzimych zachorowan na odrg nie przekraczata 1 na

Tabela I.  Odraw Polsce w latach 1960-2006. Liczba zachorowan i zgonow, zapadalnos¢ i umieralno$¢
na 100 000 ludnosci
Table I.  Measles in Poland 1960-2006. Number of cases and deaths, incidence and mortality per

100 000 population
Rok Zachorowania Zgony an;p nglggzc [flr;ule(;glggf)c
1960-1964* 124 492 255 406,00 0,8
1965-1969* 131432 168 411,00 0,5
1970-1974* 125572 94 383,00 0,3
1975-1979* 84 073 37 240,70 0,11
1980-1984* 24 882 6 69,90 0,02
1985-1989* 6 806 1 18,20 0,003
1990-1994* 2419 - 6,30 -
1995-1999* 639 - 1,70 -
2000 77 - 0,20 -
2001 133 - 0,34 -
2002 34 - 0,09 -
2003 48 - 0,13 -
2004 11 - 0,03 -
2005 13 - 0,03 -
2006 120 - 0,31 -
* - mediana

1 000 000 mieszkancow, w 2006 r. odnotowano istotny wzrost zachorowan (ryc. 1), ktory
w poczatkowym okresie wigzano z epidemia na Ukrainie. W kraju tym od drugiej potowy
2005 r. do konca 2006 r. zarejestrowano ponad 30 000 zachorowan wywotanych genotypem



220 P Stefanoff, M P Czarkowski, B Kondej Nt 2

15 ~

. = 1 zachorowanie

N
o
L

Liczba zachorowan
[$)]

1 6 11 16 21 26 31 36 41 46 51
Tydzien

Ryc. 1. Liczba zachorowan na odre wedlug tygodnia zachorowania, Polska, 2006
Fig 1. Number of measles cases by week of onset, Poland, 2006

D6 wirusa odry. Trzy osoby, ktore zachorowaty na odre¢ w Polsce, przebywatly na terenie
Ukrainy w okresie prawdopodobnego narazenia. Najwigksze nasilenie transmisji zakazen
zaobserwowano w tygodniach 15-28, po tym okresie, do konca roku, rejestrowano spora-
dyczne zachorowania (ryc. 1). W poczatkowej fazie wzrostu zachorowan wigcej przypadkow
zarejestrowano w woj. podkarpackim oraz matopolskim, natomiast najwigcej zachorowan
w catym roku wystapitlo w woj. mazowieckim (52 zachorowania, zapadalnos¢ 1,01 na
100 000 mieszkancow) oraz wielkopolskim (16 zachorowan, zapadalno$¢ 0,47). Ogdtem
zachorowania zarejestrowano w 11 wojewddztwach, w 10 z nich zapadalno$¢ przekroczyta
prog eliminacji odry okreslony przez Swiatowa Organizacjg Zdrowia — 1 zachorowanie na
1 000 000 mieszkancow (tab. II).

Najwyzsza zapadalnos¢ na odre odnotowano wsrdd dzieci ponizej 2 r.z. — 2,62 na
100 000, wérod dzieci S-letnich (1,08) oraz dorostych w wieku 25-29 lat (1,09, 28% za-
chorowan). Szeéc¢dziesiat dwie osoby (52%) byly nieszczepione, w tym 16 w wieku nie
objetym kalendarzem szczepien oraz 36 0sob powyzej 20 r.z. Dla 26 0sdb stwierdzono
stan zaszczepienia stosowny do wieku, w tym zaszczepienie 1 dawka o$miorga dzieci po-
nizej 6 r.z. oraz 18 0s6b w wieku powyzej 7 r.z. - dwoma dawkami. W tej grupie tylko 16
zachorowan (61,5%) byto potwierdzonych poprzez badanie serologiczne lub powiazanie
epidemiologiczne z przypadkiem potwierdzonym laboratoryjnie. Wsrdd 18 zachorowan, dla
ktorych stwierdzono niepetny cykl zaszczepienia, 6 (33%) byto potwierdzonych. Dla 14
0s6b nie uzyskano informacji o stanie zaszczepienia. W 2006 r. hospitalizowano 75 (62,5%)
chorych na odre. U 20 0s6b stwierdzono powiktania w przebiegu odry, w tym m.in. u 10 oséb
zapalenie ptuc, u 5 osob zapalenie oskrzeli, natomiast u 6 0s6b — zapalenie ucha srodkowego.
Wedtug wstepnych danych GUS w 2006 r. nie rejestrowano zgondéw z powodu odry.

W 2006 roku utrzymano wysoki stan zaszczepienia z poprzednich lat. W dniu 31 grudnia
2006 . stan zaszczepienia przeciwko odrze dzieci urodzonych w latach 2001-2004 (szcze-
pienie podstawowe) wahat si¢ w granicach od 98,2% do 99,6%, a urodzonych w latach
1995-1998 (szczepienie przypominajace) w granicach od 91,3% do 99,2% - liczac odsetek
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zaszczepionych w stosunku do liczby sprawdzonych kart uodpornienia (tab. III). Pomimo
utrzymywania na wysokim poziomie wykonawstwa szczepien w Polsce, niepokojace jest
opoznienie, z ktérym podawana jest szczepionka dzieciom w wieku objetym obowiazkiem
szczepienia. Na to opdznienie wskazuja utrzymujace si¢ od kilku lat miedzywojewddzkie
roéznice w wykonawstwie szczepien podstawowych w 13-15 miesiacu zycia. W 2006 r. odse-
tek dzieci z rocznika 2005, objetych szczepieniem podstawowym szczepionkq trojwalentng
przeciwko odrze, §wince 1 rézyczce (85,1% w skali kraju), na obszarze poszczegodlnych
wojewddztw wahat si¢ od 80,7% w woj. mazowieckim do 98,1% w woj. warminsko-ma-
zurskim. Przesunigcie natomiast w 2005 r. wieku obowiazkowego podania drugiej dawki
szczepionki przeciw odrze, Swince i rozyczce na 10 r.z. spowodowato wydhuzenie si¢ okresu,
w ktorym dzieci nie sa w pelni uodpornione przeciw odrze.

Nieoczekiwany wzrost zachorowan na odr¢ w 2006 r. z jednej strony stanowi odwrocenie

Tabela III. Liczba i odsetek dzieci zaszczepionych przeciw odrze w Polsce w latach 2003-2006 wg
roku urodzenia (szczepienia podstawowe i przypominajace)

Table III. Number and percentage of children vaccinated against measles in Poland 2003-2006
according to birth year (primary and boost vaccinations)

Stan na 31.X11.2003 r. | Stan na 31.X11.2004 r. | Stan na 31.X11.2005 r. | Stan na 31.XI1.2006 r.
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Szczepienia podstawowe
2001 | 352828 97,5 356 830 98,9 357 899 99,4 356 089 99,6
2002 | 280298 80,5 338 943 97,4 344 164 99,1 344 088 99,4

2003 X X 287 484 83,8 336 523 98,2 338 448 99,2
2004 X X X X 293 222 84,3 340 059 98,2
2005 303 363 85,1

Szczepienia przypominajace
1995 | 420 644 98,3 421290 98,8 421702 99,0 420 190 99,2
1996 | 402 750 96,8 406 670 98,1 407 895 98,6 407 463 98,9
1997 | 335072 83,8 380 634 95,6 387 635 97,4 387 893 98,0
1998 X X 273216 71,2 345010 90,4 347 599 91,3
1999 X X X X 146 708 39,5 160 701 43,5

obserwowanej od 2002 r. tendencji zmierzajacej do eliminacji rodzimych zachorowan na odr¢
(utrzymanie zapadalno$ci ponizej 1 zachorowania na milion mieszkancéw). Z drugiej jednak
strony fakt, ze przy zachowaniu swobodnego ruchu ludnosci pomigdzy Polska i Ukraing, w
bezposrednim sasiedztwie terenu epidemicznego na Ukrainie, w Polsce doszto jedynie do
ograniczonego wzrostu zachorowan, §wiadczy dobrze o kontroli odry w Polsce. Informacje o
epidemii ukrainskiej spowodowatly zdecydowana poprawe czutosci nadzoru nad podejrzenia-
mi odry. W tym okresie wdrozono rdwniez badania genetyczne szczepow odry zmierzajace
do okres$lenia genotypow wirusa. W 2006 r. w catym kraju zgtoszono 289 podejrzen odry,
co stanowi 76% pozadanego poziomu czutos$ci nadzoru (badanie serologiczne w kierunku
odry 1 podejrzenia odry na 100 000 mieszkancéw na poziomie kraju oraz wojewodztw).
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Jest to najwyzsza liczba podejrzen badanych serologicznie w kierunku odry od momentu
przystapienia Polski do programu eliminacji odry w Regionie Europejskim WHO (ryc. 2).
W wyniku badan genetycznych szczepow odry wyizolowanych w 2006 r. wykryto lokalne
genotypy D4 oraz D5 wirusa, niezwigzane z zachorowaniami w innych krajach europejskich.
Tak wigc badania genetyczne nie potwierdzity zwiazku zachorowan w Polsce z epidemia
ukrainska. Nalezy zwroci¢ jednak uwage, ze probki z ktorych izolowano szczepy wirusa
pochodzity z jednego ogniska zachorowan na terenie Warszawy.
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Ryc.2.  Sprawnos¢ nadzoru epidemiologicznego nad odra w Polsce w latach 1999-2006
Fig 2. Measles surveillance performance in Poland 1999-2006

Utrzymanie nadzoru na wysokim poziomie oraz kontynuacja genetycznych badan
szczepOow wirusa odry umozliwi wiarygodne udokumentowanie eliminacji rodzimych za-
chorowan na odre, spodziewanej w najblizszych latach, jak rowniez sprawne wykrywanie
zachorowan zawlekanych z innych krajow. Niestety nadzér nad podejrzeniami odry byt
w kraju nierownomierny. Najwigcej zgloszen, w przeliczeniu na 100 000 ludnos$ci, odno-
towano w wojewddztwie mazowieckim (119 zgloszen, 2,30/100 000), podkarpackim (30
zgloszen, 1,43/100 000), lubelskim (22 zgloszenia, 1,01/100 000) oraz matopolskim (30
zgloszen, 0,92/100 000) (tab. IT). W 2 wojewddztwach jednak (lubuskim oraz warminsko-
mazurskim) nie zgloszono zadnych podejrzen zachorowan na odrg, co wskazuje na brak
aktywnego uczestniczenia w programie eliminacji odry WHO.

W poréwnaniu z poprzednimi latami, poprawila si¢ diagnostyka serologiczna odry. Na
0go6lna liczbg 289 zachorowan i podejrzen zachorowan zarejestrowanych w 2006 r. badanie
serologiczne w klasie IgM wykonano w 252 przypadkach (87%), w tym w 167 przypadkach
(67%) w Zaktadzie Wirusologii PZH 1 w 85 przypadkach (33%) w laboratoriach WSSE.
W strategii eliminacji odry WHO konieczne jest wykonanie badania potwierdzajacego
w kierunku przeciwcial IgM w laboratoriach posiadajacych niezbedne akredytacje. W chwili
obecnej jedynym osrodkiem referencyjnym w Polsce jest laboratorium Zaktadu Wirusologii
PZH, posiadajace akredytacje na badania prowadzone w ramach programu udzielone przez
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WHO oraz Polskie Centrum Akredytacji. Zlecenie badania w o$rodku akredytowanym jest
nieodptatne. Istotnej poprawie ulegly réwniez inne wskazniki sprawno$ci nadzoru nad odra.
Mediana liczby dni pomigdzy pierwsza wizyta u lekarza a zgloszeniem przypadku do lokalnej
stacji sanitarno-epidemiologicznej ulegta skroceniu z 8 dni w 2005 r. do 6 dni w 2006 r.,
natomiast mediana liczby dni, ktére uptynely od wystapienia wysypki do pobrania probki
krwi zmniejszyta si¢ z 13 dni w 2005 r. do 10 dni w 2006 .

P Stefanoff, MP Czarkowski B Kondej
MEASLES IN POLAND IN 2006
SUMMARY

In Poland 120 measles cases were registered in 2006 (0.31 per 100,000 population). It was a
substantial increase, compared to the years 2002-2005, when the number of locally-acquired cases
was inferior to 1 case per 1 000 000 inhabitants. Three cases were linked to a large Ukrainian out-
break, including the 2006 index case on the Polish territory. Out of 106 cases with vaccination history
available, 62 (58%) were not vaccinated, 26 (25%) were fully vaccinated (including 16 laboratory
confirmed), and 18 (17%) — incompletely vaccinated. The most affected age groups were children
under 2 years of age (incidence 2.62 per 100,000 population), 5-year olds (1.08), and adults aged 25-
29 years (1.09). In 20 cases complications were seen, including pneumonia (n=10) and otitis media
(n=6). 75 measles cases (63%) were hospitalized, no deaths were recorded.

The 2006 outbreak lead to a substantial improvement of measles surveillance performance. Two
hundred eighty-nine suspect cases were reported, of which 252 (89%) were tested serologically for
measles. Additionally, molecular testing of suspect cases was introduced in 2006. The first isolated
virus strains belong to the D4 and D5 genotypes, not related to the Ukrainian outbreak. In order to
properly document measles elimination during following year, high sensitivity of rash-like illness
surveillance should be maintained, and isolation of viral strains from each chain of infection should
be attempted.
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