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WSTEP

Zachorowania na biegunke o etiologii rotawirusowej sa najczestszg przyczyna schorzen
przewodu pokarmowego u dzieci na calym §wiecie. Szacuje sig, ze zakazenie rotawirusem
kazdego roku jest przyczyna 138 miliondw epizoddéw biegunek wsrod dzieci ponizej S roku
zycia na catym $wiecie. Sposrdd nich 2 miliony chorych wymaga leczenia szpitalnego,
z ktérych 440 000 przypadkow zakonczonych jest zgonem. Dane szacunkowe wskazuja, ze
do 5 r.z. prawie kazde dziecko na §wiecie przechodzi epizod biegunki rotawirusowej, 1 na 5
korzysta z porady lekarskiej, 1 na 65 jest hospitalizowane i okoto 1 na 293 umiera (1). Obraz
kliniczny i $miertelno$¢ zakazen rotawirusowych sa oczywiscie rézne w krajach rozwijaja-
cych si¢ i rozwinigtych, chociaz odsetek dzieci z objawami klinicznymi jest podobny.

Celem niniejszego badania byta analiza epidemiologiczna zachorowan dzieci na
biegunke o etiologii rotawirusowej w grupach wieku 0-4 i 5-9 lat z terenu miasta Kielce
(obszar miejski) i powiatu kieleckiego (obszar wiejski), hospitalizowanych w Wojewodzkim
Specjalistycznym Szpitalu Dziecigcym w Kielcach (WSSD) w latach 2002-2006.
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MATERIAL I METODY

Badanie objeto hospitalizowane dzieci, ktdére spetnity nastepujace kryteria: wiek 0 — 9
lat, zasadnicza choroba byta biegunka o etiologii rotawirusowej, a przyczyna zachorowania
byto zakazenie pozaszpitalne.

Analizowano dane tych dzieci dotyczace: miejsca zamieszkania — (miasto Kielce i po-
wiat Kielce — wies), wieku (z podzialem 0 — 4 lat i 5 — 9 lat), plci oraz liczby zachorowan
w poszczegdlnych miesiacach roku. Ponadto obliczono wskaznik zapadalnosci na 100 000
na podstawie hospitalizacji.

Czynnik zakazny potwierdzono szybkim testem lateksowym do jakosciowego wykry-
wania rotawirusow w kale Slidex® Rota-Kit 2 firmy bioMerieux S.A., ktéry wg producenta
przy 95% przedziale ufnosci daje 83,6% czutosdci 1 99,5% specyficznosci.

WYNIKI

W latach 2002-2006 w Wojewddzkim Specjalistycznym Szpitalu Dziecigcym hospita-
lizowano tacznie 6980 dzieci z powodu ostrego niezytu zotadkowo-jelitowego. Biegunke
o etiologii rotawirusowej rozpoznano u 2064 (29,6%) dzieci, etiologi¢ salmonelowa stwier-
dzono o 405 (5,8%) dzieci, nie ustalono etiologii zakazenia u 4511 (64,6%). W tabeli I
zestawiono dane o etiologii biegunki w poszczegolnych latach analizowanego okresu.

Tabela I. Liczba dzieci z biegunkg zakazna hospitalizowanych w Wojewodzkim Specjalistycznym
Szpitalu Dziecigcym (WSSD) w latach 2002-2006 wg czynnika etiologicznego

Table I.  The number of children with diagnoses of diarrhea treated In Children Hospital of Kielce
in the years 2002-2006

Biegunki RV salmonlozowe | nicutalone] otiologti

1CD-10 A08 1CD-10 A02 ICD-10 A09 Razem
Rok Liczba % Liczba % Liczba %
2002 333 26,5 122 9,7 800 63,8 1255
2003 306 26,6 51 4.4 794 69,0 1151
2004 354 26,2 72 53 923 68,5 1349
2005 532 31,2 75 4.4 1098 64,4 1705
2006 539 35,5 85 5,6 896 58,9 1520
Razem 2064 29,6 405 5.8 4511 64,6

Szczegdtowe badanie objelo dzieci z grup wieku 0-4 lata i 5-9 lat z potwierdzona biegun-
ka rotawirusowa, hospitalizowane w Wojewodzkim Specjalistycznym Szpitalu Dziecigcym
w latach 2002-2006, z terenu miasta Kielce (obszar miejski) i z powiatu kieleckiego (obszar
wiejski) - ogolem 1702 dzieci.

Biegunka rotawirusowa wystgpowata czgsciej u dzieci z obszaru miejskiego (54,2%),
niz z obszaru wiejskiego (45,8%) w obu grupach wieku (tab. II).
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Tabela II. Liczba dzieci leczonych z powodu biegunki rotawirusowej w WSSD w latach 2002-2006
z uwzglednieniem miejsca zamieszkania pacjentow

Table II.  The number of children with the diagnoses of rotavirus diarrhea treated in Children Hospital
of Kielce according to place of living in the years 2002-2006
Rok
Miejsce zamieszkania | 2002 2003 2004 2005 2006 Razem %
Miasto Kielce 159 121 172 241 229 922 54,2
Obszar wiejski
Powiat kielfecki 130 128 121 196 205 780 45,8
Razem 289 249 293 437 434 1702 100

Z analizy wieku objetych badaniem dzieci wynika, ze biegunka rotawirusowa znaczaco
czesciej wystgpowata w grupie dzieci mtodszych 0-4 lat (80,4%), ze szczytem zachorowan
w 2 r.z. — 29,4%, w pordwnaniu do dzieci starszych (19,6%) (tab. III).

Tabela III. Liczba dzieci leczonych z powodu biegunki rotawirusowej w WSSD w latach 2002-2006
wg wieku pacjentow

Table III. The number of children with the diagnoses of rotavirus diarrhea treated in Children Hospital
of Kielce according to age in the years 2002-2006

Wiek
dzieci | 0 | 1 | 2| 3| 4 |o04|5]|6] 7| 8| 9]|59]10+|Razem
(lata)
Eif:fia 290 | 500 | 247 | 173 | 158 | 1368 | 84 | 70 | 45 | 35 | 31 | 265 | 69 | 1702
% 17.0 [ 294 [ 14,5 [102] 93 | 80,4 | 49 |41 | 26 | 2.1 | 1.8 155] 4.1 | 100

Jak wynika z danych zamieszczonych w tabeli IV wystgpowanie zakazen rotawiruso-
wych nie miato zwigzku z plcig badanych.

Tabela IV. Liczba dzieci leczonych z powodu biegunki rotawirusowej w WSSD w latach 2002-2006
z podziatem na ptec

Table IV. The number of children with the diagnoses of rotavirus diarrhea treated in Children Hospital
of Kielce according to sex in the years 2002-2006

Rok
2002 2003 2004 2005 2006 RAZEM
Ple¢
zenska 134 (7.9%) | 132 (7.8%) |143 (8.4%) (222 (13%) [220(12.9%) |851 (50%)
meska 155 (9.1%) |[117(6.9%) | 150 (8.8%) |215(12.6%) [214 (12.6%) |851 (50%)

Analiza liczby chorych hospitalizowanych w poszczegdlnych miesiagcach roku wykazata
wyrazng sezonowos¢ zachorowan, ze zwigkszona zapadalnoscia w porze zimowej. Szczyt
zachorowan wystgpowal w lutym (ryc. 1).

Kolejnym czynnikiem, ktéry badano, byta zapadalnos$¢ na biegunke rotawirusowa na
podstawie hospitalizacji w poszczegolnych latach, grupach wieku, oraz w zalezno$ci od
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Ryc. 1 Liczba dzieci z biegunka rotawirusowa hospitalizowanych w WSSD w poszczegdlnych
miesiacach roku.

Fig.1 The number of children treated in Children Hospital of Kielce according to conseccutive
months of year

miejsca zamieszkania. Aby to ocenié, zebrano dane demograficzne z miasta Kielce i powiatu
kieleckiego z lat 2002-2005 dotyczace wieku i pici.

W ostatniej tabeli przedstawiono zapadalno$¢ na biegunkeg rotawirusowa na 100 000
na podstawie hospitalizacji na terenie Kielc i powiatu kieleckiego w latach 2002-2006,
w grupach wieku 0-4 i 5-9 lat (tab. V). Najwyzsza zapadalno$¢ na biegunke rotawirusowa
stwierdzono w grupie dzieci 0-4 lat z obszaréw miejskich.

Tabela V. Zapadalnos$¢ na biegunke rotawirusowa na terenie Kielc i powiatu kieleckiego w latach
2002-2005 w grupach wieku 0-4 1 5-9 lat na podstawie danych o hospitalizacji — obliczona
na 100 000 mieszkancow.

Table V. Incidence from City of Kielce and Kielce administrative district with rotavirus diarrhea
diagnoses in the year 2002-2005.

ROK
Wiek 2002 2003 2004 2005
dzieci (lata)

0-4 1587 1168 1619 2353

Miasto Kielce
5-9 163 205 386 437
Powiat kielecki 0-4 969 1027 909 1622
obszar wiejski 5.9 122 112 140 217
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DYSKUSJA

W latach 50 i 60-tych za najczgstszy czynnik etiologiczny biegunek malych dzieci
w Polsce uwazano bakterie: poczatkowo pateczki Salmonella pochodzenia odzwierze-
cego, pateczki Shigella, nastgpnie patogenne pateczki E. coli. Poczawszy od lat 70-tych,
kiedy rozpoczgto w Polsce rejestracje biegunek jako choroby zakaznej, zaczg¢to stopniowo
uwzgledniac etiologi¢ wirusowa. W kolejnych latach wsrdéd zdiagnozowanych laboratoryjnie
biegunek u dzieci obserwowano systematyczny spadek udziatu etiologicznego czynnika
bakteryjnego i wzrost odsetka wirusowych zakazen jelitowych (2). I tak w 2004 r. udziat
zakazen wirusowych wsrod zachorowan na biegunke zakazng w Polsce wynosit 34,7%,
a w woj. swigtokrzyskim 28,5%. (3). Jest to zgodne ze stwierdzong w naszym badaniu
tendencja - w latach 2002-2006 udziat biegunek o etiologii rotawirusowej wzrost z 26,5%
w 2002 r. do 35,5% w 2006 r. W doniesieniach autoréw europejskich (4,5) uzyskano po-
dobne odsetki (25-37,5%) udziatlu zakazen rotawirusowych wsrdd dzieci hospitalizowanych
z powodu biegunki zakazne;.

Biegunki o etiologii bakteryjnej w 2004 w Polsce stanowity 13,1% ogdtu zachorowan
na biegunke (3). W naszym materiale odsetek ten wynosit zaledwie 5,8% - ale roznica ta
byta przypuszczalnie spowodowana tym, ze w naszym zestawieniu uwzglgdniono jedynie
biegunki o etiologii salmonelowe;.

Stwierdzona przez nas sezonowos¢ zachorowan na biegunke rotawirusowa byta zgodna
z doniesieniami innych badaczy o zwigkszonej zapadalnosci w okresie zimowo-wiosennym
(3,6).

Natomiast nie stwierdzono réznic w liczbie i odsetku zachorowan na biegunke¢ rota-
wirusowa dzieci ptci meskiej i zenskiej. Niektorzy autorzy podaja, ze zakazenie rotawiru-
sowe jest nieco czgstsze u chlopcoéw hospitalizowanych (7), co nie znajduje potwierdzenia
w innych doniesieniach (8).

W naszym badaniu biegunka rotawirusowa znaczaco czg¢sciej wystgpowata w grupie
dzieci mlodszych tzn. od 0 do 4 lat (80,4%), ze szczytem zachorowan w 2 r.z — 29,4%,
w poréwnaniu do dzieci starszych tzn. od 5 do 9 lat (19,6%). Jest to zgodne z danymi z pi-
$miennictwa (1,7) o wigkszej zapadalnosci na biegunke rotawirusowa mtodszych dzieci.
W naszym badaniu wykazaliSmy wyzsza zapadalno$¢ na biegunkg rotawirusowg wsrod
dzieci z miasta, co jest zgodne z danymi z pisSmiennictwa (4,5,7). Wigksza zapadalnos¢ dzieci
z miasta moze by¢ wynikiem wigkszego zaggszczenia i czgstszych kontaktow w srodowisku
miejskim, jak réwniez tatwiejszego dostgpu do szpitala na terenie miasta.

Oceniajac roczng czgstos¢ hospitalizacji z powodu biegunki rotawirusowej stwierdzono,
ze najczgscie] hospitalizowano dzieci z grupy wieku 0-4 lat z obszarow miejskich - wskazniki
rocznej czgstosci hospitalizacji wynosily od 909 do 2353 /100 000.

Wojewddzki Specjalistyczny Szpital Dziecigcy jest jedynym szpitalem leczacym wszyst-
kie dzieci z miasta Kielc i powiatu kieleckiego, w zwiazku z tym uzyskane dane dotyczace
hospitalizacji sa reprezentatywne w stosunku do catej badanej przez nas populacji.

Wedlug danych WHO dotyczacych biegunek rotawirusowych wynika, ze zapadalno$é
na te biegunke obliczona na poczatku lat 90-tych na podstawie hospitalizacji dzieci do 5
roku zycia, w wybranych krajach §wiata wynosi w krajach europejskich od 250 w Hiszpa-
nii do 1080 w Irlandii. W bliskiej nam Republice Czeskiej wskaznik ten wynosit 651 (9).
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W krajach pozaeuropejskich — np. Wenezueli w 1990 r. roczna zapadalnos¢ obliczona na
podstawie hospitalizacji dzieci do 2 r.z wynosita 3000 (9).

W naszych badaniach uzyskali§my wskazniki znacznie wyzsze, na co przypuszczalnie
mialy wpltyw nastgpujace czynniki: badania nasze byty wykonywane prawie dekadg¢ p6zniej,
au wszystkich dzieci, hospitalizowanych z powodu biegunki, stosowano diagnostyke etio-
logiczna choroby, facznie z diagnostyka enterowirusowa. Ponadto na czg¢stos¢ hospitalizacji
moze wptywac nadal do$¢ niski poziom edukacji zdrowotnej spoleczenstwa. Rodzice czg¢sto
nie sa przekonani do doustnego podawania chorym plynéw nawadniajacych, chetniej nato-
miast umieszczaja swe dziecko w szpitalu. Rdwnolegle prowadzona obserwacja na terenie
miasta Kielce oceniajaca zgtaszalno$¢ dzieci chorych na biegunke do poradni rejonowych,
oraz prowadzona diagnostyka etiologiczna wykazata, ze wsrod ogotu dzieci zglaszajacych
si¢ z biegunka do poradni, w okoto 16% przypadkow wykryto etiologi¢ rotawirusowa. Na-
tomiast wsrdd dzieci hospitalizowanych z biegunka, zachorowania o etiologii rotawirusowe;j
wynosity okoto 30%, co swiadczy o tym, ze przebieg choroby jest szybki i cigzki, a czgs¢
matek zglasza si¢ z chorym dzieckiem bezposrednio do szpitala.

PODSUMOWANIE I WNIOSKI

1) Zachorowania na biegunke rotawirusowa wystepuja gtdéwnie u dzieci w grupie wieku
0 — 4 lat, ze szczytem w 2 roku zycia.

2) Zapadalno$¢ w miescie jest wyzsza od zapadalnosci w Srodowisku wiejskim z tendencjaq
do jej narastania.

3) Obserwuje si¢ wyrazng sezonowos$¢ zachorowan z nasileniem w porze zimowe;.

4) Czgstos$¢ zachorowan jest niezalezna od pici.

5) Zapadalno$¢ na biegunke rotawirusowa jest wysoka i ma tendencj¢ wzrostowa.

Zakazenia rotawirusowe stanowig wciaz bardzo istotny i narastajacy problem epide-
miologiczny w naszym kraju. Koniecznos¢ skutecznej i wieloplaszczyznowej profilaktyki
jest stale aktualna.
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THE CASES OF ROTAVIRAL DIARRHEA FROM KIELCE AND KIELCE DISTRICT,
HOSPITALIZED IN KIELCE VOIVODESHIP CHILDREN HOSPITAL IN 2002 - 2006

SUMMARY

The aim of the study was an analysis of rotavirus diarrhea incidence in children within two age
ranges: between 0-4 years and between 5-9 years. Into the analysis there were included children from
the city of Kielce and from the Kielce administrative district suffering from diarrhea and admitted to
the hospital, in the years 2002-2006. Methods: The Slidex Rota-Kit 2 tests were performed to confirm
the rotavirus etiology of infection. Results: Throughout the 5 years period there were hospitalized 6980
children coming from whole Swietokrzyskie Province. Infection caused by rotavirus was diagnosed in
2064 (29.6%) children. Infection caused by Salmonella was diagnosed in 405 (5.8%) children. The
etiology of diarrhea was not established in 4511 (64.6%) children. Into the next analysis there were
included children only from the city of Kielce and from the Kielce administrative district. Infection
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caused by rotavirus was diagnosed in 1702. 1368 (80.4%) of children with diagnosis of rotavirus di-
arrhea were in the age group of 0-4 years, 334 (19.6%) of children were in the age group of 5-9 years.
The highest incidence of rotavirus infection was observed in children aged 2 years — 500 (29.4%).
The prevalence of infection was not related to the sex of the patients. There was observed an increase
in the rotavirus diarrhea prevalence during from autumn to spring season (Nov.- May) with peak
incidence in February (13.6%). The prevalence of diarrhea in the urban area 54.2% was higher than
in the rural area in both age groups.
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