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W Polsce do 2002 roku jersinioza nie podlegata zgtaszaniu jako oddzielna jednostka
chorobowa. Zachorowanie wywotane tym patogenem byto zglaszane jako ,,Inne bakteryjne
zakazenia jelitowe” (ICD 10 — A 04) wraz z innymi czynnikami bakteryjnymi objetymi tym
kodem, jezeli byto przyczyna zakazenia jelitowego. Od 2002 r. jersinioza jest obowiazkowo
zglaszana, zgodnie z ,,Wykazem chordb zakaznych i zakazen”, bedacym zatacznikiem do
Ustawy o chorobach zakaznych i zakazeniach z dnia 6 wrze$nia 2001 r. Informacja o przy-
padkach zachorowan na jersiniozy jest uwzgledniana w corocznym Biuletynie o ,,Chorobach
zakaznych 1 zatruciach w Polsce” od roku 2003. W latach 2003 i 2004 zglaszono razem
zarowno przypadki jersiniozy jelitowej (ICD 10— A 04.6) i pozajelitowej (ICD 10— A 28.2).
0d 2005 r. jednostki te rejestrowane sa oddzielnie.

W krajach Unii Europejskiej, zgodnie z Decyzja Nr 2119/98/WE ustanawiajaca sie¢
nadzoru epidemiologicznego i zwalczania chorob zakaznych w obrgbie Wspdlnoty, jersinioza
zostata objeta nadzorem jako choroba wywotana zakazona zywnoscia. W celu zapewnienia
poréwnywalno$ci danych, zbieranych w ramach réznych systemow nadzoru epidemiolo-
gicznego, w krajach Unii Europejskiej wprowadzono decyzja Nr 2002/253/WE definicje
przypadkow zachorowan. Od dnia 1 stycznia 2003 r. na podstawie tej decyzji obowiazuje
kraje cztonkowskie zglaszanie przypadkoéw zachorowan, zgodnie z przyjetymi definicjami.
W Polsce do nadzoru epidemiologicznego zostaly one wprowadzone w 2004 r., a stosowanie
ich do klasyfikacji przypadkéw obowiazuje od dnia 1 stycznia 2005 r.

Poczatkowo przyjeto jedynie definicjg ,,jersiniozy jelitowej” wprowadzona przez Unig
Europejska. Uwzglednia ona dwustopniowy system kwalifikowania przypadkow zachorowan
z nastgpujacymi poziomami rozpoznania:

1. przypadek prawdopodobny (obraz kliniczny zgodny z opisem klinicznym zawartym
w definicji oraz powiazanie epidemiologiczne)

2. przypadek potwierdzony (przypadek potwierdzony laboratoryjnie poprzez izolacje
Yersinia enterocolitica lub Yersinia pseudotuberculosis z materiatu klinicznego)
Dodatkowo w Polsce w 2007 r. wprowadzono osobna definicjg przypadkow zachorowan

na jersiniozy pozajelitowe - nie obowiazuje ona w obrebie Unii Europejskiej, poniewaz

wymog zglaszania dotyczy tylko ostrych zachorowan na jersiniozg. Definicja ta obejmuje
nastegpujace postacie kliniczne:

= posocznicg i/lub ropne zakazenia
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=  postac stawowg
* rumien guzowaty

Dla kazdej z tych postaci podano osobny opis kliniczny, klasyfikacje przypadku oraz
kryteria rozpoznania. Wprowadzono réwniez ramy czasowe dla zglaszanych przypadkow.
Nowo utworzone definicje w pelnej wersji dostgpne sa na stronie: www.pzh.gov.pl/oldpa-
ge/epimeld/inne/Def PL5.pdf

Analizg epidemiologiczng wystgpowania jersinioz w Polsce w 2006 roku przeprowa-
dzono na podstawie uaktualnionych danych z corocznych biuletynéw ,,Choroby zakazne
i zatrucia w Polsce” za lata 2003 - 2006 (MP Czarkowski i in., PZH i GIS) oraz formularzy
- wywiadoéw o chorobie zakaznej nadestanych przez stacje sanitarno-epidemiologiczne
z terenu calego kraju. Do powtdrnej klasyfikacji przypadkéw jersinioz pozajelitowych
zastosowano definicj¢ opracowana w 2007 r.

W tabeli I przedstawiono ogdlne dane o zglaszanych przypadkach jersinioz w Polsce
w latach 2003-2006. W dwoch pierwszych latach - 2003 i 2004, liczba przypadkéw zgloszo-
nych wyniosta odpowiednio 71 1 84. W 2005 r. zgtoszono juz 136 przypadkoéw zachorowan,
co prawdopodobnie jest konsekwencja wzrostu §wiadomosci lekarzy o istnieniu obowiazku
zglaszania tej jednostki chorobowe;.

Tabela I. Jersiniozy w Polsce w latach 2003-2006. Liczba zachorowan, zapadalno$¢ i hospitalizacja
Table I.  Yersiniosis in Poland in 2003-2006. Number of cases, incidence rate per 100 000 population
and hospitalization

Liczba zachorowan w kwartatach Liczba ’ Zapadalnosé Hospitalizacja
Rok iy no|om v 7achoroWan | i 100 s | Liogba | %
- razem
2003 * 16 12 | 25 18 71 0,19 42 59,2
2004 18 28 | 22 16 84 0,22 62 73,8
2005 19 28 | 46 43 136 0,36 113 83,1
2006 23 26 | 37 54 140 0,37 95 67,9

* - niepelna rejestracja

W 2006 r. zarejestrowano podobna liczbg - 140 przypadkow. Poniewaz mamy do
czynienia z poczatkiem rejestracji jersiniozy jako oddzielnej jednostki chorobowej, aby
dokona¢ oceny sytuacji zachorowan wywotanych zakazeniem pateczkami Yersinia na te-
renie kraju, niezbgdne jest gromadzenie informacji na temat jej wystepowania przez kilka
nastepnych lat.

Od poczatku okresu zgtaszania jersiniozy odsetek osob hospitalizowanych z powodu
zachorowan byt bardzo wysoki i wahat si¢ od 59,2% w 2003 r. do 83,1% w 2005 r. W roku
2006 wynidst on 67,9%. Wiasnie odsetki hospitalizacji w kolejnych latach moga Swiadczy¢
o0 tym, ze jersinioza jest rozpoznawana przede wszystkim w przypadkach, gdy zachorowanie
ma cigzki przebieg i wymaga hospitalizacji.

W 2006 r. zarejestrowano 140 zachorowan na jersiniozy ogdtem (zapadalnosé 0,37
na 100 000). Liczba przypadkow potwierdzonych wyniosta 113, a prawdopodobnych 27
(tab. II). Wszystkie zachorowania, ktore spetnialy kryteria definicji jersiniozy jelitowej
zostaty zakwalifikowane jako przypadki potwierdzone. Do systemu nie zakwalifikowano
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przypadkow jersiniozy jelitowej, ktore zostaty rozpoznane na podstawie wynikow badan
serologicznych. W odniesieniu do jersiniozy pozajelitowej, zgodnie z definicja przyjeta
w 2007 r., zarejestrowano 29 przypadkow zachorowat, z ktorych tylko 2 (6,9 %) spetniaty
kryteria przypadku potwierdzonego, a 27 zakwalifikowano jako przypadki prawdopodobne.
W tych przypadkach rozpoznanie opierato si¢ na wynikach badania serologicznego. Do
Panstwowego Zaktadu Higieny wptyngto dodatkowo 15 zgloszen zachorowan na jersinio-
zy pozajelitowe, ktore po weryfikacji pod wzgledem ich zgodnosci z definicja, nie zostaty
uwzglednione w systemie.

Tabela II. Jersiniozy w Polsce w 2006 r. Liczba zachorowan zgodnych z definicja przypadku wg
wojewodztw
Table II.  Yersiniosis in Poland in 2006 by voivodeship. Number of suspected and confirmed cases

Postaé jelitowa pozajelitowe
. rzypadek rzypadek rzypadek Ogodtem
Wojewédztwo p(l)atw?frdzony pralzvdzgodobny pcl))tw}ig)rdzony ¢
1. Dolnoslaskie 2 0 0 2
2. Kujawsko-pomorskie 11 0 0 11
3. Lubelskie 5 0 0 5
4. Lubuskie 0 0 0 0
5. Lodzkie 6 0 0 6
6. Matopolskie 13 0 0 13
7 .Mazowieckie 24 2 0 26
8. Opolskie 2 23 0 25
9. Podkarpackie 2 0 0 2
10. Podlaskie 1 0 0 1
11. Pomorskie 0 0 1 1
12. Slaskie 22 0 1 23
13. Swietokrzyskie 3 0 0 3
14. Warminsko-mazurskie 6 0 0 6
15. Wielkopolskie 5 2 0 7
16. Zachodniopomorskie 9 0 0 9
RAZEM 111 27 2 140

Wedlug formularzy - wywiadow o chorobie zakaznej nadestanych przez stacje sanitar-
no - epidemiologiczne z terenu calego kraju, w 2006 r. nie odnotowano zgondw, ktorych
wyjsciowa przyczyna byly jersiniozy. Potwierdzaja to dane uzyskane z Gtéwnego Urzgdu
Statystycznego.

W 2006 r. podobnie jak i w poprzednich latach, nie odnotowano ognisk jersiniozy
w kraju.

Zachorowania na jersinioz¢ stwierdzono w 15 wojewodztwach (tab. III). Jedynym wo-
jewodztwem, na terenie ktorego nie zarejestrowano jersiniozy, bylo wojewodztwo lubuskie.
Wojewodztwo to nie rejestrowato takich zachorowan rowniez w poprzednich latach.

Najwigksza liczbg zachorowan na jersinioze jelitowa zgloszono w wojewddztwach
mazowieckim i §laskim, odpowiednio 24 i 22. Jednak najwigksza zapadalno$¢ odnotowano
w wojewodztwach kujawsko-pomorskim i zachodniopomorskim — 0,53 na 100 tys., gdzie
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odpowiednio wystapito 11 i 9 zachorowan. W ostatnich dwoch latach w wojewodztwie
opolskim i $wigtokrzyskim liczba przypadkéw zachorowan zmniejszyta si¢ o$mio i sied-
mio-krotnie

Najwigksza liczbg zachorowan na jersiniozg pozajelitowa odnotowano w wojewodztwie
opolskim — 23 przypadki (79,31%). Z tego 20 (87%) przypadkéw pochodzito z jednego
oddzialu reumatologicznego, ktory w rutynowej diagnostyce zapalenia stawow stosuje
test serologiczny w kierunku wykrycia zakazen pateczkami Yersinia, a osoby z dodatnim
wynikiem badan zglasza, zgodnie z ustawa, jako zachorowanie na jersiniozg.

Liczby zachorowan w grupach wieku (tab. IV) wskazuja ze przewazajaca wigkszo$¢
przypadkdéw jersiniozy jelitowej dotyczy dzieci w grupie wieku 0-4 lata (86 przypadkéw na
111 - 77,48%) oraz dzieci starszych i mtodziezy 5-19 lat - 21 przypadkow na 111 (18.92%).
U 0s6b powyzej 20 r.z odnotowano jedynie 4 zachorowania.

Tabela IV. Jersinioza w Polsce w 2006 roku. Liczba zachorowan wg wieku
Table IV. Yersiniosis in Poland in 2006. Number of cases by age

Grupa wieku — liczba P_rZ?’padk(')w '
jelitowa pozajelitowa ogotem
0 22 1 3
: 39 - 39
2 18 - 18
3 5 : 5
4 P : 5
0-4 86 1 v
05-09 7 N -
10-19 14 3 7
20-29 3 ) 5
30-39 _ 3 S
40-49 - Z :
50-59 1 5 :
>60 _ 5 s

Odmiennie sytuacja przedstawia si¢ w zachorowaniach na jersiniozeg pozajelitowa:
w grupie wieku do lat 4 odnotowano tylko 1 przypadek (dotyczacy dziecka z posocznica)
i 4 w grupie dzieci starszych i mtodziezy, co stanowi odpowiednio: 3,45 % oraz 13,79 %
Zdecydowana wigkszos$¢ przypadkoéw jersiniozy pozajelitowej dotyczy osdb po 20 roku
zycia (24 przypadki na 29 — 82,76%).

Jedna z wazniejszych informacji pozwalajacych na oceng sytuacji epidemiologiczne;j
jersiniozy w kraju sa dane na temat typow serologicznych pateczek wywotujacych zacho-
rowania. W 2006 r. informacja o typie serologicznym pateczek Yersinia izolowanych od
chorych (tab. V) byta dostepna jedynie w 43 przypadkach i gtdéwnie z wojewodztwa §laskie-
20 (42%). W zdecydowanej wigkszosci zachorowan (97 przypadkow - 69%) nie zostat on
okreslony. Wsrdd szczepdw, dla ktorych przeprowadzono serotypowanie, dominujacy okazat
si¢ serotyp O3 Y.enterocolitica — 93% szczepdw. Serotyp ten wraz z serotypem O9 naleza
do najczesciej spotykanych w naszej czeéci Europy. Znaczacy jest wynik badania z woje-
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wodztw swigtokrzyskiego i wielkopolskiego, gdzie stwierdzono wystgpowanie zachorowan
wywotanych serotypem 08. Jest to serotyp generalnie niespotykany w Europie, a wystepuje
przede wszystkim w Ameryce Poinocnej. Stwierdzenie wystgpowania tego serotypu na
terenie kraju jest istotne rowniez z uwagi na fakt, ze zakazenie tymi pateczkami wywoluje
nasilone objawy kliniczne. Dlatego wazne jest okreslenie typu serologicznego wyizolowane;j
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pateczki, aby moéc stwierdzi¢, jak bardzo jest rozprzestrzeniony dany serotyp.

Tabela V. Jersiniozy w Polsce w 2006 r. Typy serologiczne pateczek Yersinia wyizolowanych od

pacjentow

Table V. Yersiniosis in Poland in 2006. The serotypes of Yersinia strains isolated from cases

1. Ocena sytuacji epidemiologiczne;j jersiniozy w Polsce bgdzie mozliwa dopiero po kilku

Jersinioza jelitowa Jersinioza pozajelitowa
Wojewodztwo Typy §§rologiczne Typy .s.erolo giczne
Y.enterocolitica . , Y.enterocolitica | . i
03 03 09 nieokreslone 03 nieokres$lone

1.Dolnoslaskie 2
2.Kujawsko-pomorskie 11
3.Lubelskie 1 4
5.L6dzkie 2 4
6.Matopolskie 7 6
7.Mazowieckie 3 21 2
8.0Opolskie 2 23
9.Podkarpackie 2
10.Podlaskie 1
11.Pomorskie 1
12.Slaskie 17 5 1
13.Swietokrzyskie 1 1 1
14.Warminsko-mazurskie 3 3
15.Wielkopolskie 4 1 2
16.Zachodniopomorskie 9
RAZEM 39 2 1 69 1 28

PODSUMOWANIE.

nastgpnych latach monitorowania zachorowan na terenie kraju.

2. W celu zwigkszenia czulosci zglaszania postaci stawowych jersinioz pozajelitowych

planuje si¢ nawiaza¢ kontakt z oddziatami reumatologicznymi na terenie kraju.

3. Nalezy poinformowanie o$rodki diagnostyczne o koniecznosci izolacji pateczek w przy-

padkach podejrzanych tak aby byly spetnione kryteria definicji jersiniozy jelitowe;j.

4. Niezbedne jest zwrdcenie szczegodlnej uwagi na fakt wystgpowania na terenie kraju
zachorowan wywotanych serotypem 08 Yersinia enterocolitica i ewentualne podjgcie

badan w celu ustalenia zrodta zakazenia
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YERSINIOSIS IN POLAND IN 2006
SUMMARY

This is the first annual epidemiological report on yersiniosis in Poland. In our country yersiniosis
has been reported since 2003. The total number of 140 yersiniosis cases were reported in 2006 in Po-
land. The incidence rate was 0.37 per 100,000 population. In this year 111 cases of enteric yersiniosis
and 29 cases of extra intestinal yersiniosis were notified. The most frequent clinical manifestation of
extraintestinal yersiniosis was joints inflammatory.

No death and outbreak were reported. About seventy percent of patients were hospitalized.

The serotype was determined for 43 isolated strains of Yersinia enterocoolitica. Most of them
was serotype O3 Yersinia enterocoolitica - 39 cases.

The most important finding was the occurrence of cases caused by serotype O8 Yersinia ente-
rocolitica in our country.
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