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LEGIONELLOSIS IN POLAND IN 2008

Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego-Panstwowy Zaktad Higieny w Warszawie

STRESZCZENIE

W 2008 r. zgltoszono w Polsce 15 zachorowan
na legioneloze¢, zapadalno$¢ wyniosta 0,039/100 000
ludnosci, podczas gdy w 2007 r. zgloszono 28 zacho-
rowan, zapadalnos¢ 0,073, a w 2006 r. zgloszono 86
zachorowan, zapadalno$¢ 0,23/100 000. Coroczne
zmniejszanie si¢ liczby zgloszonych zachorowan,
wynikato ze znacznego ograniczenia liczby badanych
probek materiatu od pacjentow, co byto spowodowane
zakonczeniem projektu badawczego i1 ustaniem subsy-
diowania badan przez MNiSW. Wszystkie zachorowa-
nia byly potwierdzone laboratoryjnie w NIZP-PZH.
Wigkszo$¢ przypadkéw rozpoznano na podstawie
stwierdzenia metoda ELISA wysokiego miana IgM
(anty—legionella) na ogdt w jedynej probce surowicy
krwi. Tylko kilka zachorowan potwierdzono wykryciem
antygenu Legionella w moczu. Wszystkie probki BAL
od kilkunastu pacjentow byly ujemne w posiewie, ale
niektore okazaty si¢ dodatnie w badaniu PCR. W latach
2005-2008 zgtoszono 22 zachorowania zwigzane z po-
droza: 3 krajowa, 19 zagraniczng. W okresie od 1987 r.
do 2008 r. odnotowano w krajach EU zachorowanie
17 osob, ktore prawdopodobnie zakazity si¢ w trakcie
pobytu w Polsce.

Stowa Kkluczowe: choroba legionistow, legioneloza,
choroby zakazne, atypowe zapalenie ptuc, Legionella
sp., Polska, rok 2008

W 2008 r. zarejestrowano w Polsce 15 zachoro-
wan na legioneloze. Bylo to prawie dwukrotnie mniej
niz w 2007 r. - 28 zachorowan i sze$ciokrotnie mnigj
zachorowan niz w 2006 r.- 89 przypadkow. Zapadal-
no$¢ w 2008 r. wyniosta 0,039/100 000 mieszkancow,
podczas gdy w 2007 r. - 0,073 /100 000, a w 2006 r.-
0,233, (tab. I). Zgtoszono zachorowanie na legionelozg
wylacznie u 0sob hospitalizowanych, nie rozpoznano
legionelozy u zadnego chorego z zapaleniem ptuc leczo-
nego w domu badz ambulatoryjnie. Znaczne zmniejsze-
nie si¢ liczby zarejestrowanych przypadkéw moze miec¢

ABSTRACT

In 2008 the 15 cases of legionellosis were reported
in Poland, the incidence rate was 0.039/100 000, while
28 (incidence rate 0.073/100 0000 in 2007 and 86 cases
(incidence rate 0.23/100 000) in 2006. The decrease in
number and in incidence rate was due to lower number
of examined specimens from patients as the financial
support from Polish Committee of Research Activity
has expired. All the cases were laboratory diagnosed
in National Institute of Hygiene, the only place where
laboratory tests are performed. Most of them were
diagnosed with serological tests —determination with
ELISA test the anti-legionella antibodies in IgM fraction
of serum gamma globulins, as the most recent reaction
for Legionella infection. Only few cases were diagnosed
by detection of legionella antigen in urine. All BAL
specimens from several patients were negative when
examined with culture method, but some were posi-
tive with PCR only. No outbreaks were registered: In
2005-2008 the 22 cases were connected with travel:
19 - foreign travel cases, 3 in Poland. Since 1987 to 2007
the 17 foreign tourists were registered in EU countries
as probably infected in Poland.

Key words: legionnaires disease, legionellosis, infec-
tious diseases, atypical pneumoniae,
Legionella sp., Poland, 2008

zwiazek ze zmniejszeniem si¢ liczby nadsytanych do
badania probek materiatu od chorych, przypuszczalnie
spowodowane ustaniem subsydiowania badan wyko-
nywanych uprzednio w ramach projektu badawczego.

W 2008 r. nie odnotowano zgonéw z powodu
legionelozy. Ostatnie zgony wystapity na przetomie
2006/2007 r.: zmarto troje chorych w wyniku zakazenia
szpitalnego - dwu w grudniu 2006 ., (legioneloze roz-
poznano posmiertnie) i jedna chora w styczniu 2007 r.,
u ktorej rozpoznano i leczono legioneloze, a zmarta
w trakcie leczenia powiktan.

*  Praca byla czg¢$ciowo subsydiowana przez Komitet Badan Naukowych w ramach projektu badawczego 2P05D 026 26 p.t.” Ocena
zagrozenia legioneloza na podstawie wykrycia patogenu oraz badania zréznicowania i zjadliwos$ci szczepdw Legionella izolowanych
od ludzi 1 z systemow wodnych budynkéw uzytecznosci publicznej. Opracowanie systemu kontroli i zapobiegania zakazeniom”
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Tabela I. Legioneloza w Polsce w latach 2004-2008. Liczba
zachorowan i zapadalno$¢ na 100 000 mieszkan-
coOw, wg wojewodztw

Table I. Legionellosis in Poland in 2004-2008. Number of
cases and incidence per 100 000 population, by
voivodeship

Rok

Wojewodztwo 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008

1. zach. | 1. zach. | L. zach. | 1. zach. | 1. zach.

zapad. | zapad. | zapad. | zapad. | zapad.
8 21 89 28 15

POLSKA 0,021 | 0,055 | 0,23 | 0,073 | 0,039
Dolnoslaskie - - - - 1
Kujawsko-pomorskie - 1 3 1 -
Lubelskie - 1 2 1 4
Lubuskie - - - - -
Lodzkie - - 3 - -
Matopolskie - 2 - - -
Mazowieckie 4 15 76 22 8
Opolskie - - - - -
Podkarpackie - - - - 1
Podlaskie - - - - -
Pomorskie - - - - -
Slaskie 4 - 3 4 -
Swictokrzyskie - 1 1 - -
Warminsko-mazurskie - - - - -
Wielkopolskie - 1 - - 1
Zachodniopomorskie - - 1 - -

* wg daty rejestracji
by date of registration

W 2008 r. zachorowania zgtoszono z 5 wojewodztw,
w latach poprzednich z czterech. Tak jak w latach 2005-
2007 wigkszos¢ zachorowan t. j. 8 (53 %) zanotowano
w wojewodztwie mazowieckim. W tabeli Il podano
liczbe zachorowan w poszczegdlnych grupach wieku
z podziatem na pte¢ w woj. mazowieckim i w innych.

W 2008 r. 1. zgloszono zachorowanie 4 dzieci zwo-
jewodztwa mazowieckiego: 3 chtopcow i 1 dziewczynki
Wykryto te zachorowania w ramach badania pilotowego
dotyczacego mozliwosci wystgpowania legionelozy
u dzieci, prowadzonego we wspolpracy z Centrum
Zdrowia Dziecka. Wdrozono wczesne wykrywanie
legionelozy na podstawie stwierdzenia metoda ELISA
obecnos$ci w surowicy dzieci chorych na zapalenie ptuc
przeciwciatl w klasie IgM. Opisane powyzej przypadki
zachorowan potwierdzity, ze legionelozowe zapalenie
phuc wystepuje réwniez u dzieci. W zwigzku z tym
badaniem, w Polsce w latach 2005-2007 zachorowania
dzieci stanowity wiekszo$¢ wykrytych i zgloszonych za-
chorowan na legioneloze, W 2008 r. wickszo$¢ chorych
- 11 przypadkéw byta w wieku od 21 do 80 lat w tym 7
w wieku od 50 do 70 lat. Dane te coraz bardziej zblizone
sg do danych zbieranych przez EWGLI (European Wor-
king Group for Legionella Infections). Zaledwie 0,2%
zglaszanych do EWGLI zachorowan wykrywano wsrod
dzieci. Ré6wniez w ramach projektu finansowanego przez
Dyrektoriat Zdrowia Unii Europejskiej, obecnie poprzez
ECDC (European Centre for Disease Control), EWGLI,
nadal rejestruje si¢ gtownie cigzkie zachorowania os6b
w starszym wieku, hospitalizowanych na oddziatach
intensywne;j terapii (OIT).

Jak podaje EWGLI w latach 1987-2008 u 19 tu-
rystow z krajow Unii Europejskiej (Dania, Szwecja,
Niemcy, Francja) wystgpito legionelozowe zapalenie
pluc w zwiazku z pobytem w Polsce. Od 1997 roku
informacja o prawdopodobnych miejscach zakazenia
obcokrajowcdéw w Polsce (hotele, uzdrowiska), przeka-
zywana jest, jako informacja poufna, do centrum kra-
jowego EWGLI (w NIZP-PZH, ktére zawiadamia GIS
i odpowiednig SSE. Prowadzone sg dochodzenia epide-
miologiczne w hotelach i zaktadach balneologicznych
oraz badane probki wody pobrane z ,,podejrzanych”
sieci wody cieplej, nadzorowane jest oczyszczanie
i dezynfekcja sieci oraz urzadzen przez nig zasilanych.

Tabela II. Legioneloza w woj. mazowieckim i pozostatych w latach 2005-2007 oraz w 2008 r. Liczba chorych wg wicku

iplei
Table IT Legionellosis in mazovia or other voivodeships in 2005-2007 and 2008. Number of cases by age, and gender
2005-2007 2008 2005-2007 | 2008
Sggﬁi .Kob'iety ' I\/.Ie;Zc'zyini : VKob.ietV : N'[e;ZC.zyz'ni . Polska ogolem
mazow1eck1e mne mazow1eckle mne mazow1eckle mne mazow1eck1e mne
<18 42 6 24 3 - - 3 - 76 3
19-29 6 1 3 - - - - - 12 -
30-39 3 3 6 - - - - - 10 -
40-49 2 - 10 1 - - 1 3 15 4
50-59 3 5 1 1 - 1 1 8 3
60-69 3 2 6 1 - - - 2 11 2
70-79 2 - 1 2 - - - - 5 -
>80 - - - - - - 2 - - 2
N - - - 1 - - - - 1 -
Ogélem 58 15 55 9 1 - 7 6 138 15
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Do rozpoznania legionelozy niezbedne sg wyniki
badania laboratoryjnego materiatu pobranego od pa-
cjenta, ktore potwierdza etiologi¢ zachorowania. Dla
celow epidemiologicznych uwaza si¢ za wynik po-
twierdzajacy w petni rozpoznanie (przypadek pewny -
rozpoznanie wiarygodne) uzyskanie wyniku dodatniego
W co najmniej jednym z 3 rodzajow badan:

1/ wyizolowanie szczepu bakterii z rodzaju Legionella,
(L. pneumophila, lub innych gatunkéw Legionella)
z hodowli poptuczyn oskrzelowo-pecherzykowych
(BAL), z plwociny,

2/ stwierdzenie serokonwersji (4-krotnego wzrostu
poziomu przeciwcial dla antygenu L. pneumophila
sg.1) lub

3/ wykrycie obecnosci antygenu L. pneumophila w mo-
czu chorego (gtownie L. pneumophila sg 1).
Rozpoznanie traktuje si¢ jako prawdopodobne,

jezeli zostato potwierdzone wynikiem przynajmniej

jednej z wymienionych metod: 1/serologicznie —jedno-
razowym wysokim mianem przeciwcial, np. w klasie

IgM; 2/ wykryciem antygenu w wydzielinie z drog

oddechowych np. metoda fluorescencji DFA; 3/ wykry-

ciem genomu Legionella sp. metodg PCR i ew. innymi
badaniami.

Wedtug definicji przypadku przyjetej przez EWGLI,
z 15 zgtoszonych w Polsce w 2008 r. zachorowan tylko
w 4 przypadkach (26,6%) nalezy rozpoznanie uznac za
pewne, dla 11 chorych tylko za prawdopodobne. Jest to
postep w poréwnaniu do 2007 r., kiedy z 28 zachorowan
zgtoszonych w Polsce, 5 (17,8 %) zostato potwierdzo-
nych, natomiast 23 (82,3 %) uznano za prawdopodobne.

Tabela III. Legioneloza w Polsce w latach 2005-2007
i 2008. Liczba zachorowan zwigzanych z podroza
(TAID)

Table III  Legionellosis in Poland in 2005-2007 and 2008.
Number of travel acquired legionnaires disease
cases (TAID)

Kraj podrozy Liczba chorych w latach

2005-2007 2008

Grecja 3 -
Czechy 1 -
Francja 1 1
Litwa 1 -
Norwegia, Szwecja, Finlandia 1 -
Szwajcaria - 1
Wegry 1

Wiochy 2 2
Egipt 1 -
Tunezja 1 -
Turcja - 1
Chiny, Tajwan, Burma, Wietnam 1 1
Niepodano nazwy 1 -
Chorzy - TALD nabyta zagranica 14 5
TALD nabyta w kraju 1 2

Liczba i wiek chorych:1,5-14 lat - 4; 20-59 lat — 7 ; 60 lat
i wiecej

Ogodtem w Polsce w latach 2005-2008 rozpoznano
legioneloze nabyta w zwiagzku z podréza (TALD) u 19
chorych, w tym dla 16 byta to podréz zagraniczna,
do krajow o r6znym klimacie, w Europie jak i poza
Europa (tab. I1I).

W celu wspdlnego dzialania interwencyjnego — t.
zn. zapobiegania i zwalczania zakazen ludzi przez
bakterie Legionella sp. - meldunki o zachorowaniach
w Polsce sa udostgpniane osrodkom: w Londynie
EWGLI i w Sztokholmie ECDC. W zwigzku z euro-
pejskim programem zwalczania i zapobiegania zaka-
zeniom nalezy zebra¢ wywiad dotyczacy ew. zrdodta
zakazenia i1 zgloszone zachorowania réznicowaé na:
nabyte w podrézy zagranicznej lub krajowej - w kraju
zamieszkania, szpitalne: nabyte w szpitalu lub w domu
opieki zdrowotnej dla przewlekle chorych, komunalne:
nabyte w okreslonym $rodowisku (zebrano dowody
epidemiologiczne) lub prawdopodobnie nabyte oraz
takie, o ktorych kategorii nic nie wiadomo.

Na podstawie badan prowadzonych w NIZP-PZH,
nalezy uzna¢, ze w Polsce badaniami diagnostycznymi
w kierunku zakazenia Legionella nalezy obja¢ rowniez
dzieci oraz znacznie wigksza niz dotychczas liczbe
dorostych z objawami ze strony uktadu oddechowego,
narazonych na zakazenie w kraju, badz za granicg. W la-
tach 2007-2008 zarejestrowano w Polsce odpowiednio
38 131134 277 zachorowan na zapalenie ptuc o etiolo-
gii zakaznej (zapadalnos¢ 100/100 000 1 89,9/100 000
mieszkancow. Jaki w nich udzial maja zachorowania
o etiologii legionelozowej — nie okreslano. Nalezy si¢
spodziewac, ze dostepnos¢ w naszym kraju szybkich
testow do wykrywania antygenu Legionella w moczu
moze, podobnie jak w innych krajach EU, przyczyni¢
si¢ do zwickszenia w Polsce liczby diagnozowanych
chorych z objawami zapalenia ptuc. Testy te, jak do-
tychczas, w miedzynarodowych badaniach migdzy labo-
ratoryjnych sg wystarczajaco swoiste i czule, by mogty
shuzy¢ do wstepnego rozpoznawania i ew. wytonienia
pacjentow, u ktorych badania metoda posiewu materiatu
(BAL) umozliwitoby wykrywanie nie tylko L. pneu-
mophila sgl, ale rowniez innych odmian Legionella sp.
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