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ODRA W POLSCE W 2008 ROKU

MEASLES IN POLAND IN 2008
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STRESZCZENIE

W 2008 1. zarejestrowano w Polsce 100 zachorowan
na odr¢ (zapadalnos¢ 0,26 na 100 000). Najwyzszg za-
padalnos¢ na odr¢ odnotowano wérod dzieci ponizej 4
r.z.— 1,24 na 100 000 oraz wérod dzieci S-letnich (0,86).
Hospitalizowano 83 osoby (83%), nie zgloszono zadne-
go zgonu z powodu odry. Czuto$¢ systemu nadzoru nad
przebiegiem eliminacji odry byta w Polsce w 2008 roku
niewystarczajaca. W catym kraju zarejestrowano ogotem
177 zgtoszen zachorowan i podejrzen zachorowan (46%
oczekiwanych zgtoszen). Ze 100 zachorowan, tylko u 89
(89%) rozpoznanie bylo potwierdzone laboratoryjnie.
Wskazuje to na potrzebe utrzymania wysokiego odsetka
zaszczepionych 0sob oraz na poprawe czutosci systemu
nadzoru.

Stowa kluczowe. odra, choroby zakazne, szczepienia,
epidemiologia, Polska, rok 2008

W Polsce w 2008 1. sytuacja epidemiologiczna odry
ulegla pogorszeniu w porownaniu z 2007 rokiem (tab.
I). Liczba zachorowan na odrg wyniosta 100 (zapadal-
no$¢ 0,26 na 100 000 ludnosci), z czego 89 (89%) byto
potwierdzonych badaniem serologicznym. Najwigcej
zachorowan w calym roku wystapito w woj. §laskim (36
zachorowan, zapadalnosc¢ 0,77 na 100 000 mieszkancow)
oraz podkarpackim (22 zachorowan, zapadalnos¢ 1,05).
W siedmiu wojewddztwach (dolnoslaskim, lubelskim,
opolskim, podkarpackim, $laskim, wielkopolskim i za-
chodniopomorskim) zapadalno$¢ przekroczyta prog
eliminacji odry okreslony przez Swiatowa Organizacje
Zdrowia jako 1 zachorowanie na 1 000 000 mieszkan-
cow. Ogolem zachorowania zarejestrowano w 11 woje-
wodztwach (tab. II).

W 2008 r. zarejestrowano 10 ognisk odry na tere-
nie o$miu wojewodztw. W ogniskach zarejestrowano
ogotem 75 zachorowan. Osiem ognisk wystapito wsrod
0sob nalezacych do spotecznosci romskiej. Najwiecej
przypadkow zgloszono w 33.143. tygodniu roku (po 8).

ABSTRACT

In Poland 100 measles cases were registered in 2008
(0.26 per 100,000 population). The most affected age
group were children aged 0-4 years (incidence 1.24 per
100,000 population) and 5-year olds (0.86). 83 measles
cases (83%) were hospitalized, no deaths were recorded.
Poland participates in the WHO Measles Elimination
Strategy. Presently, the most important is the mainte-
nance of a sensitive and timely surveillance of measles
and measles-compatible cases, with serologic testing of
one suspect case per 100,000 population. The perform-
ance of the surveillance system was insufficient with
only 177 measles-compatible cases reported in 2008
(46% of expected reports). Serologic confirmation of
cases was also insufficient, with 89 cases (89%) con-
firmed by IgM ELISA test. These results indicate the
need to maintain the high immunisation coverage and
improve measles surveillance system.

Key words: measles, infectious diseases, vaccinations,
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Tabela I. Odra w Polsce w latach 1960-2008. Liczba za-
chorowan i zgonow, zapadalnos$¢ i umieralno$¢ na
100 000 ludnosci

Table I. Measles in Poland 1960-2008. Number of cases
and deaths, incidence and mortality per 100 000
population

Rok Zachqro- Zgony Zapadalno$¢ | Umieralnos¢

wania na 100 000 | na 100 000

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

2000-2004* 48 - 0,13

2005 13 - 0,03

2006 120 - 0,31

2007 40 - 0,10

2008 100 - 0,26

* - mediana
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Tabela II. Odra w Polsce w latach 2002-2008. Liczba podejrzen, potwierdzonych zachorowan i zapadalno$¢ na 100 000

ludnosci wg wojewodztw

Table II. Measles in Poland during 2000-2008. Number of suspected and confirmed cases and incidence per 100 000 po-

pulation by voivodeship

Mediana 2002-2006 2007 r. 2008 .
., podejrzenia zachorowania podejrzenia zachorowania podejrzenia zachorowania
Wojewoddztwo
liczba zapa(riral- liczba zapaq?l- liczba zapasi:cll- liczba Zapa(,i:d - liczba zapafiral— liczba zapafi:d -

nos¢ nos¢ nos¢ nos¢ nos¢ nos¢

POLSKA 54 0,14 19 0,05 152 0,40 40 0,1 177 0,46 100 0,26

1. | Dolnoslaskie 5 0,17 1 0,03 10 0,35 2 0,07 15 0,52 14 0,49
2. | Kujawsko-pomorskie 4 0,19 1,5 0,07 4 0,19 1 0,05 - - - -
3. | Lubelskie 8 0,36 5,5 0,25 2 0,09 - - 7 0,32 6 0,28
4. |Lubuskie 1 0,10 1 0,10 - - - - - - -
5. |Lodzkie 3 0,12 1,5 0,06 7 0,27 - - 10 0,39 1 0,04
6. | Matopolskie 8 0,25 3 0,09 17 0,52 2 0,06 18 0,55 3 0,09
7. | Mazowieckie 8 0,16 3 0,06 57 1,10 26 0,5 22 0,42 2 0,04
8. | Opolskie 6 0,72 1 0,10 8 0,77 - - 7 0,68 3 0,29
9. | Podkarpackie 3 0,14 3 0,14 6 0,29 - - 24 1,14 22 1,05
10. | Podlaskie 3 0,21 4 0,33 3 0,25 - - 0,08 - -
11. | Pomorskie 1 0,05 1 0,05 8 0,36 - - 5 0,23 1 0,05
12. | Slaskie 8 0,17 5 0,11 17 0,36 8 0,17 45 0,97 36 0,77
13.| Swictokrzyskie 1 0,08 0 0,00 - - - - 1 0,08 - -
14. | Warminsko-mazurskie 1 0,07 1 0,07 1 0,07 - - 1 0,07 - -
15. | Wielkopolskie 5 0,13 3 0,09 8 0,24 - - 17 0,50 9 0,27
16. | Zachodniopomorskie 1 0,12 2 0,12 4 0,24 1 0,06 4 0,24 3 0,18

Dla wszystkich zgloszonych przypadkoéw w ogniskach
zarejestrowanych wsérod Romow udato si¢ przesledzi¢
fancuch zakazen. W kazdym ognisku pierwotne zacho-
rowanie wystepowato u osoby powracajacej z Wielkiej
Brytanii. W 2008 r. odnotowano tgcznie 14 importowa-
nych zachorowan.

Najwyzsza zapadalno$¢ na odr¢ odnotowano
wsrod dzieci ponizej 4 r.z. — 1,24 na 100 000, wérod
dzieci 5-letnich (0,86) oraz mtodziezy w wieku 15-19
lat (0,79). Z danych pochodzacych z indywidualnych
zgloszen wynika, ze wérdd 100 zachorowan na odre
zarejestrowanych w 2008 r. byto 80 osob (80%) nie-
szczepionych (w tym 9 dzieci rocznych, przed objeciem
obowigzkowymi szczepieniami), 6 0s6b (6%) zaszcze-
pionych jedng dawka oraz 4 osoby (4%) zaszczepione
dwiema dawkami szczepionki przeciw odrze. Dla 10
0s6Ob nie uzyskano informacji o stanie zaszczepienia.
W 2008 r. hospitalizowano 83 (83%) chorych na odrg.
W przebiegu odry stwierdzono rézne powiktania u 15
0s6b, w tym u 8 rozpoznano zapalenie ptuc. Wedlug
wstepnych danych GUS w 2008 r. nie zarejestrowano
zgondéw z powodu odry.

W 2008 roku utrzymano wysoki stan zaszczepienia
dzieci. W dniu 31 grudnia 2008 r. stan zaszczepie-
nia przeciw odrze poszczego6lnych rocznikow dzieci
i mtodziezy w wieku od 2 do 12 lat wahat si¢ w Polsce
w granicach od 84,9% do 99,6% (szczepienie podsta-
wowe, roczniki 2007-2002) oraz od 5,3% do 98,7%
(szczepienie przypominajace, roczniki 2000-1997)
- liczac odsetek zaszczepionych w stosunku do liczby
sprawdzonych kart uodpornienia (tab. III).

Pomimo utrzymywania na wysokim poziomie
wykonawstwa szczepien w Polsce, niepokojace jest
op6znienie, z ktérym podawana jest szczepionka dzie-
ciom w wieku objetym obowigzkiem szczepienia. Na
to opdznienie wskazuja utrzymujace si¢ od kilku lat
miedzywojewodzkie réznice w wykonawstwie szcze-
pien podstawowych w 13-15 miesiagcu zycia. W 2008 r.
odsetek dzieci z rocznika 2007, objetych szczepieniem
podstawowym szczepionka trojwalentng przeciwko od-
rze, $wince i rozyczce (84,9% w skali kraju), na obszarze
poszczegodlnych wojewodztw wahat si¢ od 79,2% w woj.
mazowieckim do 97,8% w woj. warminsko-mazurskim.
W 2008 r. odsetek dzieci z rocznika 2000, objetych
szczepieniem przypominajgcym przeciw odrze wyniost
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Fig 1. Measles surveillance performance in Poland 2000-

2008
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Tabela III. Liczba i odsetek dzieci zaszczepionych przeciw odrze w Polsce w latach 2005-2008 wg roku urodzenia (szcze-
pienia podstawowe i przypominajace)*
Table ITII. Number and percentage of children vaccinated against measles in Poland 2005-2008 according to birth year
(primary and boost vaccinations)*

Stan na 31.XI1.2005 r. Stan na 31.XI1.2006 r. Stan na 31.XI1.2007 r. Stan na 31.XI1.2008 r.
Rok % % % %
urodzenia liczba zaszczep. liczba zaszczep. liczba ZaszCzep. liczba ZaszCzep.
w roczniku w roczniku w roczniku w roczniku
Szczepienia podstawowe
2002 344 164 99,1 344 088 99,4 341 300 99,6 338 030 99,6
2003 336 523 98,2 338 448 99,2 337922 99,4 336 642 99,6
2004 293222 84,3 340 059 98,2 341 540 99,1 343 315 99,4
2005 X X 303 363 85,1 348 402 98,3 352 320 99,1
2006 X X 305 411 83,9 360 022 98,4
2007 X X X X X 323239 84,9
Szczepienia przypominajace

1997 387 635 97,4 387 893 98,0 386 949 98,4 388 303 98,7
1998 345010 90,4 347 599 91,3 355119 94,1 367277 97,2
1999 146 708 39,5 160 701 43,5 162 010 44,1 312 851 85,5
2000 X X X X 14 938 4,1 19214 5,3
2001 X X X X X X 7701 2,2

* stan zaszczepienia przeciwko odrze-Swince-rozyczce (wg PZH, GIS ,,Szczepienia ochronne w Polsce w 2008 roku”, Warszawa 2009)

w skali kraju tylko 0,9%, wahajac si¢ w poszczegol-
nych wojewddztwach od 0,1% w woj. dolno$laskim,
matopolskim, §wigtokrzyskim i wielkopolskim do 5,8
w woj. zachodniopomorskim. Przesunigcie natomiast
w 2005 r. wieku obowigzkowego podania drugiej dawki
szczepionki przeciw odrze, §wince i ré6zyczce na 10 r.z.
spowodowato wydtuzenie si¢ okresu, w ktorym dzieci
nie s w petni uodpornione przeciw odrze.

Zgodnie ze strategig eliminacji odry opracowang
w 2001 roku przez Europejskie Biuro Regionalne
Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO), biorac pod
uwagg liczb¢ ludnosci w Polsce, wymagane jest wyko-
nywanie diagnostyki serologicznej w kierunku odry dla
co najmniej 381 przypadkow zachorowan i podejrzen
zachorowan rocznie. Oznacza to, ze spadkowi liczby
zachorowan powinien towarzyszy¢ wzrost liczby zgla-
szanych i1 weryfikowanych laboratoryjnie podejrzen.
W Polsce liczba analizowanych podejrzen odry jest
niewystarczajaca. W 2008 roku w catym kraju zareje-
strowano ogdtem 177 zgloszen zachorowan i podejrzen
zachorowan. Swiadczy to o niskiej czutosci systemu
nadzoru i podwaza wiarygodno$¢ danych o liczbie
zachorowan na odr¢ w Polsce. W fazie eliminacji odry
konieczne jest §ciste monitorowanie podejrzen zacho-
rowan na odr¢ oraz przypadkow wtoérnych w ogniskach,
jak réwniez kontynuowanie genetycznych badan szcze-
pow wirusa odry. Dzialania te umozliwig wiarygodne
udokumentowanie eliminacji rodzimych zachorowan
na odr¢ spodziewanej w najblizszych latach, jak réw-
niez sprawne wykrywanie zachorowan zawlekanych z
innych krajow.

Niestety, podobnie jak w latach ubiegtych, nadzor
nad podejrzeniami odry byt w kraju nier6wnomierny.

Najwigcej zgloszen, w przeliczeniu na 100 000 ludno-
$ci, odnotowano w wojewddztwie podkarpackim (24
zgloszenia, 1,14/100 000) oraz $§laskim (45 zgloszen,
0,97/100 000) (tab. IT). W dwoch wojewodztwach (ku-
jawsko-pomorskim i lubuskim) nie zgtoszono zadnych
podejrzen zachorowan na odre, co wskazuje na brak
aktywnego uczestniczenia w programie eliminacji odry
WHO. W obecnej sytuacji najwazniejszym elementem
strategii eliminacji odry w Polsce, oprocz utrzymania
dobrego wykonawstwa szczepien, jest zintensyfikowa-
nie dzialan w regionach o stabym nadzorze nad podej-
rzeniami i zachorowaniami na odr¢ oraz na obszarach
zamieszkanych przez grupy etniczne o nizszym stanie
zaszczepienia, ktore moga by¢ rezerwuarem wirusa
odry oraz przyczyna krazenia wirusa po zawleczeniu
zachorowan z zagranicy. Docieranie do mniejszosci
narodowych i przeprowadzanie akcji szczepien wsrod
tych grup jest niezbedng czescig programu eliminacji
odry. Sprawny nadzor epidemiologiczny pozwoli na
sledzenie zachorowan zawlekanych jako zrodta zaka-
zenia dla niedostatecznie zaszczepionych spotecznosci.

Niepokojacym zjawiskiem jest wcigz zbyt rzadkie
wykonywanie badan serologicznych w przypadkach po-
dejrzen zachorowan. Na ogolng liczbe 177 zachorowan
i podejrzen zachorowan zarejestrowanych w 2008 r.
badanie serologiczne w klasie IgM wykonano w 151
przypadkach (85,3%), w tym w 113 przypadkach
(74,8%) w Zaktadzie Wirusologii NIZP-PZH, w 37
przypadkach (24,5%) w laboratoriach WSSE i1 w jed-
nym przypadku w laboratorium prywatnym. W stra-
tegii eliminacji odry WHO konieczne jest wykonanie
badania potwierdzajacego w kierunku przeciwciat [gM
w laboratoriach posiadajacych niezbedne akredytacje.
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W chwili obecnej jedynym osrodkiem referencyjnym
w Polsce jest laboratorium Zaktadu Wirusologii NIZP-
PZH. Posiada ono akredytacje na badania prowadzone
w ramach programu udzielone przez WHO oraz Polskie
Centrum Akredytacji. Zlecenie badania w o$rodku
akredytowanym jest nieodptatne.

Pomimo poprawy, w poréwnaniu z rokiem po-
przednim, w dalszym ciagu niekorzystnie ksztattuje si¢
mediana liczby dni pomiedzy pierwsza wizyta u lekarza,
a zgloszeniem przypadku podejrzenia zachorowania
do lokalnej stacji sanitarno-epidemiologicznej, ktora
w 2008 roku wynosita 4 dni (przy ustawowym obo-
wigzku dokonywania zgloszen w ciggu 24 godz.). Nie-
wielkiemu pogorszeniu natomiast ulegl inny wskaznik
sprawnos$ci nadzoru nad odrg. Mediana liczby dni, ktére
uplynely od wystapienia wysypki do pobrania probki
krwi zwiekszyta si¢ z 7 dni w 2007 r. do 8 dni w 2008 1.

W obecnej sytuacji konieczne jest dalsze propa-
gowanie programu eliminacji odry wsrod lekarzy,
uwzgledniajace upowszechnianie szczegotowych infor-

macji o planie i realizacji programu, aktualnej sytuacji
epidemiologicznej tej choroby, a przede wszystkim
o konieczno$ci dokumentowania i laboratoryjnego
potwierdzania wszystkich przypadkow zachorowan
i podejrzen zachorowan na odre. Waznym elementem
strategii jest rtowniez upowszechnienie informacji o roli
laboratorium referencyjnego w realizacji programu,
o konieczno$ci wykonywania badan potwierdzajacych
odrg w tym laboratorium, jak rowniez o braku odptat-
nosci za badania.
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