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ZAKAZENIA HIV I ZACHOROWANIA NA AIDS W POLSCE W 2008 ROKU

HIV AND AIDS IN POLAND IN 2008

Zaktad Epidemiologii Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego Zaktadu Higieny
w Warszawie

STRESZCZENIE

W 2008 roku w Polsce zarejestrowano 808 osob
zakazonych HIV (nowo wykryte przypadki - 2,12 na 100
tys. mieszkancéw) oraz rozpoznano 159 zachorowan
na AIDS (zapadalnos¢ 0,42 na 100 tys. mieszkancow).
Zmarto 67 chorych na AIDS. Dane uaktualniono wedtug
zgltoszen zarejestrowanych do konca 2009 roku.

W poréwnaniu do 2007 r. wérdd nowo wykrytych
0s0b zakazonych HIV wzrést udziat zakazen nabytych
w drodze kontaktow homoseksualnych pomiedzy mez-
czyznami (do 6,06% ogdhu i 31% przypadkdéw o znanej
drodze zakazenia). W catym kraju dominujg osoby za-
kazone HIV z grupy wieku od 30 do 39 lat oraz wsrod
mezezyzn (74%).

W poréwnaniu do 2007 r. wzrosta liczba zgloszo-
nych nowo wykrytych przypadkow zakazenia HIV bez
informacji na temat mozliwej drogi zakazenia. Ponadto
nadal wysoki jest odsetek oséb, u ktorych zakazenie HIV
zostato wykryte na p6znym etapie, niemal rdwnoczesnie
z rozpoznaniem AIDS.

Najliczniejsza grupe chorych na AIDS stanowili
mezczyzni oraz osoby z grupy wieku od 30 do 39 lat.
Wiekszos¢ z nich prawdopodobnie ulegta zakazeniu
poprzez wstrzykiwanie srodkow odurzajacych. Pomimo
kontynuacji programu leczenia antyretrowirusowe-
go, bezptatnego dla obywateli Polski, obserwuje si¢
tendencje wzrostowa zapadalnosci na AIDS. Wsrod
pacjentéw, u ktoérych AIDS zdiagnozowano w 2008 r.,
nadal niewielki odsetek stanowig osoby, u ktérych sto-
sowano terapi¢ antyretrowirusowa przed rozwini¢ciem
si¢ petnoobjawowego AIDS.

Stowa kluczowe: AIDS, zakazenie HIV, epidemiologia,
Polska, rok 2008

ABSTRACT

In 2008 in total 808 newly detected HIV cases
were registered in Poland (2,12 per 100,000 popula-
tion), constituting 12,5% increase comparing to 2007
and 27,8% increase comparing to median number in
2001 - 2006. The total number of incident AIDS cases
diagnosed in 2008 and registered up to the end of 2009
was 159 (incidence 0,42 per 100,000 population). There
were 67 death of AIDS patients in 2008 registered up
to the end of 2009.

Among the newly diagnosed HIV cases as com-
pared to 2007 an increase of the share of infections
acquired through homosexual contact between men
(up to 6,06% of all cases and 31% of cases with known
transmission route) and heterosexual contact were ob-
served, which most likely reflects significant changes
in HIV epidemiology in Poland where the epidemic was
for many years injection driven.

Across the country HIV infection is the most fre-
quently detected among young people (30 — 39 years)
and among males (74%). In comparison to the year
2007, the number of reports without information about
the possible route of transmission increased.

Furthermore, the percentage of late presenters, as
defined by time between HIV and AIDS diagnoses of
less than 3 months, is still growing, suggesting low
awareness of risk or suboptimal availability of diag-
nostic tests.

The largest group among patients with AIDS are
also males and people aged 30 to 39 years. Most of
them were probably infected through injecting drugs.

Despite the successful implementation of antiretro-
viral treatment program a significant increase of AIDS
incidence was noted. Among incident AIDS cases in
2008, a small percentage had been treated before de-
veloping AIDS.

Key words: AIDS, HIV infection, epidemiology, Po-
land, 2008
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WSTEP

Analize sytuacji epidemiologicznej HIV/AIDS
w Polsce w 2008 roku oparto na zgtoszeniach przypad-
kow HIV lub AIDS przez lekarzy oraz kierownikow
laboratoriow, ktore wptynety 1 zostaty zweryfikowane
do konca 2009 roku. Weryfikacja obejmuje wykluczenie
powtornych zgloszen tego samego przypadku oraz usta-
lenie spetnienia kryteriow definicji do celow nadzoru
epidemiologicznego.

ZAKAZENIA HIV W 2008 ROKU

W 2008 r. u obywateli polskich wykonano ogotem
co najmniej 1 254 194 testy przesiewowe w kierunku
zakazenia wirusem HIV (tab. I), co odpowiada 33
testom na 1000, a po wykluczeniu rutynowych testow
wykonywanych u kandydatow na dawcow krwi, 4 te-
stom na 1000 mieszkancow.

W stosunku do 2008 r. zwiekszyta si¢ liczba bada-
nych biorcow narzadow, krwi i nasienia oraz mezczyzn
utrzymujacych kontakty seksualne z mezczyznami.
Odnotowano natomiast znaczny spadek liczby badan
wykonanych u dawcow tkanek, narzadow i nasienia.
Ponadto zmniejszyta sie liczba badanych oséb stosu-

Tabela I. Badania w kierunku przeciwciat anty-HIV oraz
nowo wykryte przypadki zakazenia HIV w Polsce
w 2008 1.

Table I. Testing for HIV and newly diagnosed HIV infec-
tions in Poland in 2008
Grupa badanych badan -
ogodtem Liczba Czestosc*
0s6b
Homo- i biseksualisci 419 49 11,69
Stosujacy srqdk'l odurzajace 859 48 5.59
we wstrzyknigciach
Osgby trudnigce si¢ prosty- 106 0 0,00
tucja
Blorcy Wl, nasienia, tkanek 1 748 0 0,00
i narzadow
Chorzy na hemofilig 69 0 0,00
Osoby utrzymujace ryzykowne
kontakty heteroseksualne 4208 >0 119
Osoby z w/w grup razem 7409 147 1,98
Dawcy krwi 1102177 | 37 0,00
DaW?y nasienia, tkanek i na- 380 0 0,00
rzadoéw
Inni/brak danych 143 728 624 0,43
Obywatele polscy ogotem 1254194 | 808 0,06
Obcokrajowcy 747 13 1,74

*nowo wykryte przypadki zakazenia w stosunku do wyko-
nanych badan (w przeliczeniu na 100 badan)

*newly detected HIV cases with respect to number of scre-
ening tests (per 100 tests)

jacych srodki odurzajace we wstrzyknigciach, osob
utrzymujacych ryzykowne kontakty seksualne oraz
chorych na hemofilig.

Czestos¢ wykrywania nowych o0s6b zakazonych
HIV wéréd obywateli polskich wyniosta 0,06 na 100
wykonanych badan. Najwigksza czestos¢ odnotowano
wsrod mezezyzn utrzymujacych kontakty seksualne
z me¢zcezyznami (11,5/100). Jest to ponad dwukrotny
wzrost w stosunku do 2007 r. i wzrost o 15% w stosunku
do 2006 r. Na podobnym poziomie, jak w roku 2007,
utrzymywata si¢ czesto$¢ wykrywania osdb zakazonych
w grupie 0sob utrzymujacych ryzykowne kontakty sek-
sualne. W grupie osob stosujacych dozylnie narkotyki
utrzymuje si¢ natomiast tendencja spadkowa (11,3/100
w 2006 1., 6,3/100 w 2007 r. 1 5,5/100 w 2008 r.).

Ogotem w 2008 r. zgltoszono 808 przypadkow
(2,12 na 100 000) nowo wykrytych zakazen HIV.
Byto to 0 94 wigcej niz w 2007 roku i 0 27,8% wigcej
niz wyniosta mediana za lata 2001 — 2006. Najwigcej
zakazen odnotowano w wojewddztwie mazowiec-
kim — 121 (2,3 na 100 000), a najmniej w woj. lubel-
skim — 9 zgloszen (0,4 na 100 000) i podlaskim — 9
(0,76 na 100 000). Tendencje wzrostowa odnotowano
w wojewodztwach: mazowieckim, lubuskim, $wie-
tokrzyskim, kujawsko-pomorskim, matopolskim i
zachodniopomorskim. Natomiast wyrazny spadek
liczby nowo wykrytych oso6b zakazonych wystapit
w wojewddztwach: dolnoslgskim, pomorskim, §lgskim
1 warminsko-mazurskim. W 2008 roku 232 (28,7%)
zgloszenia nie zawieraly informacji na temat miejsca
zamieszkania osoby zakazonej i byto to o 51 wigcej niz
w 2007 r. (tab. II)

W skali kraju najwiecej osob zakazonych byto
w grupie wieku od 30 do 39 lat—301 (37,3% wszystkich
zarejestrowanych przypadkow zakazen) oraz w grupie
0s6b 0od 20 do 29 lat— 252 (31,2%). Najwyzszy odsetek
0s0b zakazonych powyzej 30 roku zycia odnotowano
w wojewddztwie podkarpackim (72,7%) oraz w wo-
jewodztwach: lubelskim (55,5%), pomorskim (44%),
dolnoslaskim (43,5%) i kujawsko-pomorskim (42,8%).
Natomiast osoby zakazone ponizej 30 roku zycia do-
minowaly w wojewodztwach: warminsko-mazurskim
(51,7%), opolskim (46,6%) i matopolskim (44,1%).
W 2008 r. zanotowano 36 0s6b zakazonych wirusem
HIV w grupie wieku ponizej 20 roku zycia (4,45%),
w tym 10 u niemowlat. (tab. III)

W 2008 roku, podobnie jak w latach ubiegtych,
przewazaly zakazenia wsrdd mezczyzn - 598 (74%
ogotu 0so6b zakazonych); wsrdd kobiet wykryto 156
zakazen (19,3% ogoétu). W 54 zgtoszeniach (6,7%) brak
byto informacji o plci osoby zakazonej. W 3 wojewddz-
twach udziat procentowy kobiet byt rowny lub powyzej
30% - lubuskim (37,5%), warminsko-mazurskim (31%)
i zachodniopomorskim (30%). Najnizszy odsetek nowo
wykrytych zakazonych kobiet odnotowano w woje-
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Tabela II. Nowo wykryte przypadki HIV i zachorowania na AIDS w Polsce w latach 2001-2008, wg wojewodztw
Table II. Newly diagnosed HIV infections and AIDS cases in Poland in 2001-2008, by voyvodeship
5 1 *
Nowo wykryte zaka.zema HIVE w Zachorowania* w latach: Zgony* w latach:
latach:
Wojewodztwo mediana mediana 1986- | mediana 1986-
2001-2006 2007 2008 2001-2006 2007 2008 2008 | 2001-2006 2007 2008 2008
L** | zap. | 1. |zap.| 1. |zap.|1** |zap.| 1. |zap.| L |zap.| 1. |L** |um. | L |[um. | L [um.
1.Dolnoslaskie 11501 3,99 | 137 [4,76 | 85 |2,95(42,0|1,46| 52 | 1,81 | 38 |1,32| 489 |[14,0]0,49| 22 [0,76| 16 | 0,56 | 203
51'(1;“”‘”51‘0'1’0‘“0“ 22,501,090 18 | 087 | 28 |1,35] 9,0 [044| 4 |0,19] 2 |0,10] 151 | 35 [017| 4 |0,19] 3 |0,15] 73
3.Lubelskie 12,5/0,58| 9 [042| 9 |042] 3,5 (0,16 6 |028| 7 |032| 63 201009 1 |005| 2 [0,09| 22
4.Lubuskie 13,0(1,29( 16 [1,59| 32 [3,17| 4,5 {045 7 |0,69 0,69 | 83 2,0 1020 5 [0,50( 3 |1030| 38
5.Lo6dzkie 47,0 1,83 | 44 | 1,72 47 |1,84] 9,0 |0,35| 13 (0,51 | 13 {051 129 | 45 |0,18| 5 |0,20| 3 [0,12| 55
6.Matopolskie 20,510,631 33 [1,01| 43 [1,31| 6,5 (020 6 [0,18| 8 [0,24| 66 | 4,0 (0,12 2 [0,06| 4 |0,12| 29
7.Mazowieckie 57,511,011 75 | 1,45 121 | 2,32 80 |0,15| 9 |0,17| 8 |0,15| 355 | 40 |0,08| 5 |0,10| 5 [0,10| 176
8.0polskie 10,511,001 12 [1,16| 15 [1,45| 4,0 {0,38| 3 0,29 0,39 | 52 2,0 10,191 3 10,29| 0 |0,00| 29
9.Podkarpackie 11,510,555 9 (043 11 |0,52| 1,5 {0,07| O |0,00| 10 |0,48| 21 1,0 [0,05] 0 0,00 5 {0,224 11
10.Podlaskie 10,510,881 6 (0,50 9 |0,76| 3,5 [0,29| O |0,00 7 |0,59| 40 1,5 10,13 1 [0,08] 1 |0,08 16
11.Pomorskie 37,5(1,70| 31 (1,40 25 | 1,13]13,0/0,59| 13 |0,59| 12 | 0,54 | 229 | 4,5 |10,20| 4 |0,18| 5 [0,23| 100
lZ.Slqskie 60,5 1,30 44 [095| 22 |0,47[18,5[0,40| 10 |0,21| 16 [0,34| 279 | 5,5 (0,12 1 [0,02| 7 |0,15| 110
13.Swi¢tokrzyskie 6,0 1047| 1 (0,08 13 [1,02] 2,5 ]020| 1 [0,08| 1 [0,08| 21 1,0 [0,08] O |0,00 1 |0,08| 13
ij;:lz?:mmko'ma' 350 (245 43 [3.02] 29 |2,03] 45 |032] 6 [042] 12 |084| 67 |25 018 2 |014] 2 014 19
15.Wielkopolskie 19,0 (0,56 | 32 (0,94 | 48 |1,41| 7,0 (0,21 2 |0,06| 14 |041| 95 3,0 1009 2 (0,06 9 |026| 48
16Zachodniopo- 159 11 711 23 |136( 39 [230] 50 [030] 2 [012| 1 [006| 96 | 25 [015] 4 [024] 1 [006] 40
morskie
brak danych 1195 - 181 - 232 - 0,0 - 0 - 0 - - 0,0 - 0 - 0 - 0
POLSKA 6320 1,66 | 714 | 1,87 | 808 | 2,12 |1485|0,39 | 134 [ 0,35|159 | 0,42 | 2237 | 55,0 | 0,14 | 61 |0,16| 67 | 0,18 | 982

* rejestrowane wg miejsca zamieszkania;
* AIDS cases or deaths by place of residence; data adjusted for administrative division for 16 voyvodeships
** 1. - liczba, zap. - zapadalnos$¢, um. - umieralnos¢ na 100 000 mieszkancow.
** . - number, zap. - incidence, um. - mortality per 100,000 population

Tabela III. Nowo wykryte przypadki zakazenia HIV w Polsce w 2008 r. Podzial wg wojewodztwa zamieszkania, plei i
wieku zakazonych
Table III. HIV infections detected in Poland in 2008, by voivodship of inhabitance, gender and age of the infected persons

WOIJEWODZTWO

Grupa wieku | dolnoslaskie | kuj.-pom. lubelskie lubuskie todzkie matopolskie maz](()i\zlec— opolskie lj;;(i]]i?z_

M|K|RIM|K|RIM|K|R|IM|K|R|M|K|R|M|K|R|M|K|R|M|K|R|M|K|R
<20 201 f(3f(1f{ofrfofofofof{Lr 1|21 |3 |2|1|4|1|2|4/1]0]|1]0]0]0O0
20-29 171 8|26 4 | 3| 7121025613124 [16[10] 6 [19%[28| 8 [38*| 6 [ 1 |7 [ 1|01
30-39 2711013719 | 3 |12 3| 1| 4|10 4 |14[10 5 [15[14] 0 [14[34| 7 |43 5] 0 |6*| 5|3 |38
40-49 of2f11f{2f(of2f(rfofrf{3fof(3|4)10|4|4]|0 212 15%5| 10| 1|1[0]1
50-59 6 6132|5110 1]0]0 1123 Of2(12{0f12{0f[O0fO|1|O]|T1
601> 21021 oOo|L|L|O|L|]O]|1 01010 010|3|1|5%0|0|0|0]0]O0
brak danych ojolo0|l0|l0|JO|JO|JO|O|O|O|O|5]|1|6]0]0]|0|3]|]0|44]0|0|0|0[0]|O0
Ogodtem 63218520 8 |28 8 | 1 |9 [18[12[32(34|13(47|32| 7 (43932012113 1 [15| 8| 3 |11

WOJEWODZTWO

Grupa wieku | podlaskie pomorskie $laskie s’w1etkoil;rzys- warm.-maz. | wielkop. | zachodniop. Brak danych POLSKA

M|K|RIM|K|RIM|K|R|{M|K|[R|M|K|R|M|K|R|{M|K|R|M|K|R|M| K |bd|R
<20 2102|101 |2|0|2|4|1|5]0|2|2|0|O0|O0| 2| 1|3 ]|2]|1/|4|22][11] 31|36
20-29 21012 (8|1 |9(7|0]|71]3 11419 5 |15% 12| 2|14 7| 4 |11|50/( 14 [67[183| 57 | 12 [252
30-39 200 (2 (9 (L f11*f 7 (1 [8[2[02|4]|2]|6|14]| 1 |16% 10| 3 |14*|70| 10 |83*+*|235|57| 9 |301
40-49 200 (2 (11221 {3[0[0[O0|5|0|5|5|2|7|5|1]|6/|28|3 |3#=85]|12]|4 |101
50-59 rj{ofjtrjrjofrfrjofjrf{2fof{2(trfoft|(4 (151 |2|3|5|5|10[42]|12]| 0|54
601> ofofofofofofrfofrfofofojojojojojojo|1r|1]2 S{131 41|18
brak danych ofojof1|]o0f[1|O[O|O|O|O|O]|O|O|3*[2|0[50]0 702 18| 3 [25]46
Ogodtem 9109 (213 (25({20f 2 (22112 [13|19| 9 |29|37| 6 |47|26| 12|39 |166| 36 |233|598|156| 54 |808

*w tym 1 b.d. dla plci; * includes 1 NA for sex

**w tym 2 b.d. dla plci; ** includes 2 NA for sex
***w tym 3 b.d. dla plci; ***includes 3 NA for sex
**%% w tym 21 b.d. dla plci; ****includes 21 NA for sex
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wodztwach: podlaskim (0%), opolskim (6,6%) i §laskim
(9%). (tab. I1I)

W tabeli IV zestawiono nowo wykryte przypadki
wedlug prawdopodobnej drogi zakazenia. Podobnie
jak w roku ubieglym o wigkszo$ci osob (650 — 80,4%
ogohu) brak jest informacji co do mozliwej drogi zaka-
zenia. W$rod osob o znanej drodze transmisji zakazenia
najliczniejszg grupe stanowig osoby zakazone poprzez
ryzykowne kontakty heteroseksualne — 51 0sob (6,3%
ogbhu), oraz mezezyzni utrzymujacy kontakty sek-
sualne z mezczyznami — 49 (6,06% ogodtu). Trzecia
co do liczebnosci grupa zakazonych to osoby, ktére
prawdopodobnie zakazity si¢ w wyniku stosowania
dozylnych srodkéw odurzajacych — 48 o0sob (5,9%
ogohu). W poréwnaniu do lat ubiegtych zwraca uwage
wzrost liczby zakazen nabytych na drodze kontaktéw
hetero- jak i homoseksualnych, a spadek liczby zakazen
w wyniku stosowania dozylnych srodkéw odurzajacych.

Szczegbdlng uwage zwraca zréznicowanie drog sze-
rzenia si¢ zakazenia w poszczegdlnych wojewddztwach.
Do wojewodztw o najwyzszej liczbie 0os6b zakazonych
w drodze kontaktow heteroseksualnych naleza: wo-
jewodztwo lubuskie (31,25%), zachodniopomorskie
(30,7%) 1 kujawsko-pomorskie (25%). Natomiast
najwyzszy odsetek zakazen w drodze kontaktéw homo-
seksualnych zarejestrowano w wojewodztwie todzkim
(27,6%), wielkopolskim 25% 1 pomorskim (24%).

W wojewodztwie §laskim odsetek zakazonych droga
stosowania dozylnych $rodkow odurzajacych wyniost
27%, dolnoslaskim (18,8%), warminsko-mazurskim
(13,7%). W pozostatych wojewodztwach nie przekro-
czyt 13% wszystkich nowo wykrytych zakazen.

AIDS W 2008 ROKU

W 2008 roku rozpoznano 159 zachorowan na
AIDS. Byto to o 25 przypadkow wigcej niz w roku
poprzednim i o 10 przypadkéw wigcej od mediany za
lata 2001-2006. Zapadalno$¢ wyniosta 0,42 na 100 000
mieszkancow. Stanowi to wzrost o 20% w stosunku do
roku 2007 i 0 7,7% wzrost w stosunku do mediany z lat
2001 —2006. Liczba zgtaszanych zachorowan na AIDS
od kilku lat wykazuje powolng tendencj¢ wzrostowa.

Zgloszenia zachorowan na AIDS czgsto naplywaja
ze znacznym opoznieniem w stosunku do daty rozpo-
znania choroby. Sposrod przypadkéw rozpoznanych
w 2008 roku 45 (28,3%) zostalo zgtoszonych dopiero
w 2009 roku. Wsrod zgloszen dokonanych w 2008
roku byly trzy zachorowania rozpoznane w 1997 r., po
jednym zachorowaniu rozpoznanym w roku 1998, 1999,
2000, 2003, 2004 1 2005, 5 zachorowan rozpoznanych
w roku 2006 oraz 32 zachorowania rozpoznane w 2007
roku. Dlatego nalezy zatozy¢, Ze ostateczna liczba
zachorowan rozpoznanych w 2008 r. bedzie wyzsza.

Tabela IV. Nowo wykryte zakazenia HIV obywateli polskich w 2008 r. Podziat wg wojewddztw i1 grup ryzyka zakazenia
Table IV. Newly diagnosed HIV infections in Poland reported in 2008. By voivodeship and the risk group

Grupa zakazonych Zakazenia wykryte
Wojewddztwo H/Bi| N | Hem | Het | Dz | UBd | Ogolem | Z2Padalnosé na 100 | wsrod kandydatow
tys. mieszkancow na dawcow krwi
POLSKA 49 48 0 51 10 650 808 28,0 37
1.Dolnoslaskie 1 16 0 2 1 65 85 3,1 5
2.Kujawsko-pomorskie 0 2 0 7 2 17 28 0,8 3
3.Lubelskie 1 0 0 0 0 8 9 0,8 2
4.Lubuskie 2 2 0 10 0 18 32 0,7 1
5.L6dzkie 13 7 0 3 1 23 47 0,7 1
6.Malopolskie 1 1 0 1 0 40 43 0,8 4
7.Mazowieckie 7 3 0 8 2 101 121 9,6 2
8.0Opolskie 0 0 0 0 0 15 15 0,7 1
9.Podkarpackie 2 0 0 1 0 8 11 0,7 1
10.Podlaskie 0 1 0 1 0 7 9 0,3 0
11.Pomorskie 6 1 0 3 2 13 25 0,3 2
12.Slaskie 0 6 0 0 0 16 22 1,3 2
13.Swietokrzyskie 0 0 0 0 0 13 13 0,9 4
14.Warminsko-mazurskie 1 4 0 1 2 21 29 0,6 0
15.Wielkopolskie 12 2 0 0 0 34 48 2,0 3
16.Zachodniopomorskie 1 0 0 12 0 26 39 0,1 6
Brak danych 2 3 0 2 0 225 232 0,6 0

H-/Bi - hetero-/biseksualisci

N - stosujacy srodki odurzajace we wstrzyknigciach

Hem - chorzy na hemofili¢

Het - osoby utrzymujace ryzykowne kontakty heteroseksualne
Dz - dzieci matek zakazonych HIV

1/Bd - inni/brak danych
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W 2008 r. rozpoznano zachorowania na AIDS we zakazone droga kontaktow heteroseksualnych — 23
wszystkich wojewodztwach. Liczba zachorowan wa- (14,5% ogotu). Odnotowano zachorowanie na AIDS
hata si¢ od jednego w woj. $wietokrzyskim i zachod- trojga dzieci matek zakazonych HIV. U 50 chorych
niopomorskim, do 38 zachorowan (24% ogétu) w woj.  (31,4%), w formularzach zgloszenia AIDS, nie podano
dolnoslgskim. Odnotowano réwniez znaczne réznice informacji o drodze zakazenia. (tab. V)

w zapadalno$ci: od 0,06 w woj. zachodniopomorskim, W 2008 r. u wszystkich 159 chorych okreslono po
0,84 w woj. warminsko-mazurskim do 1,32 w woj. jednejchorobie wskazujacej na AIDS, w brzmieniu jak
dolnoslaskim. (tab. II) w definicji do celéw nadzoru epidemiologicznego, sko-

W 2008 r. wzrost zapadalno$ci w stosunku do rygowanejw 1993 . U 73 0sdb (45,9%) zdiagnozowano
2007 r. nastgpil w wojewodztwach: wielkopolskim, przy rozpoznaniu AIDS po 2 choroby wskaznikowe,
warminsko-mazurskim, $laskim, podlaskim, podkar- u 27 (16,9%) rozwinety si¢ 3 choroby wskaznikowe
packim, lubelskim, matopolskim oraz opolskim. Spadek dla AIDS, a u 8 (5%) 0s6b — 4 choroby wskaznikowe.
zapadalno$ci odnotowano w woj. dolnoslaskim, kujaw-  Liczbe przypadkéw rozpoznawanych chorob wskazni-
sko-pomorskim, zachodniopomorskim, mazowieckim kowych w momencie rozpoznania AIDS przedstawia
i pomorskim (tab. II). Na tym samym poziomie jak rycina 1.

w roku ubieglym pozostata zapadalno$¢ w wojewodz- Uwage zwraca duzy odsetek chorych, u ktérych
twach: lubuskim, t6dzkim i §wigtokrzyskim. rozpoznano zespol wyniszczenia (38,9% wszystkich

W 2008 r. rozpoznano AIDS u 121 mezczyzn zachorowan). Sposrdd pozostatych chordb wskazni-
(76,1%) 1 38 kobiet (23,9%). Wsrod chorych na AIDS  kowych czgsto odnotowywano wystgpienie kandydozy
najliczniejsza grupg stanowity osoby w wieku od 30 przetyku — 30 przypadkéw (18,8% ogoédtu), zapalenie
do 39 lat - 64 zachorowania (40,2% ogéhu), nastepnie  phuc wywolane przez Pneumocystis carinii —29 zacho-
osoby w grupie wieku od 20 do 29 lat - 38 (23,9%)1i0od rowan (18,2%) oraz gruzlice ptuc u osoby dorostej lub
40 do 49 lat - 32 zachorowania (20,1%). Odnotowano dorastajacej (w wieku powyzej 15 lat) — 24 przypadki
19 przypadkéw zachorowania u osob w wieku 50 lat  (15,1% ogotu).

1 wiecej (11,9%) 1 6 zachorowan osob ponizej 19 roku Dla 110 chorych (69,2% ogoétu), z rozpoznanym
zycia (3,8%). w 2008 r. AIDS, podano liczbe komérek CD4. W 62

Tabela V. Zachorowania na AIDS w Polsce w latach 2008 Podziat wg pici, wiecku* i drogi przenoszenia zakazenia
Table V. AIDS in Poland in 2008 by sex, age* and transmission group

Grupa Pte¢ Droga przenoszenia Ogotem
wieku M K H-/Bi N Hem B Het Dz I/Bd

<20 4 2 0 0 0 0 0 3 3 6
20-29 26 12 7 16 0 0 2 0 13 38
30-39 45 19 6 26 0 0 11 0 21 64
40-49 29 3 6 12 0 0 0 32
50-59 12 2 0 0 0 14
601> 5 3 0 0 0 5
Razem 121 38 24 58 0 0 23 3 51 159

* doktadny wiek (lata) w chwili rozpoznania AIDS ; M - me¢zczyzni, K - kobiety, H-/Bi - homo-i biseksualisci, N - zakazeni w zwiazku
ze stosowaniem Srodkow odurzajacych,H-/Bi/N-homo-i biseksualisci i stosujacy $rodki odurzajace, Hem - chorzy na hemofilie, B

- biorcy krwi i preparatow krwiopochodnych, Het - zakazeni droga ryzykownych kontaktéw heteroseksualnych, Dz - dzieci matek
zakazonych HIV, I/Bd - inni/brak danych

* age at AIDS diagnosis; M - males, K - females; H-/Bi - men who have sex with men, N - injecting drug users, Hem - haemophiliacs,
B - blood receipients, Het - infected heterosexually, Dz - child of HIV+ mother, I/Bd - other/unknown

W 58 przypadkach (36,5% ogoétu) do zakazenia przypadkach (38,9%) byta ona nizsza od 50 na mikrolitr,
doszto najprawdopodobniej w drodze wstrzykiwania w 34 (21,4%) miesScita si¢ w przedziale od 50 do 199
srodkow odurzajacych. Zakazenie poprzez iniekcje nar-  komoérek CD4 na mikrolitr, a w 14 wynosita powyzej
kotykéw najczesciej dotyczyto osob mlodych w wieku 200 komoérek CD4 na mikrolitr.

20-39 lat (72,4%). Wsrod zachorowan w wieku powyzej Z grupy 159 chorych, u ktorych rozpoznano AIDS
40 roku zycia zakazenia ta drogg stanowity 21%. w 2008 roku, jedynie 24 (15,1% chorych) byto leczo-

Nastepnymi grupami pod wzgledem liczebno$ci nych antyretrowirusowo przed rozwinigciem si¢ pet-
byli mezczyzni zakazeni drogg kontaktéw homosek- noobjawowego AIDS. AIDS rozpoznano praktycznie
sualnych — 24 przypadki (15,1% ogo6tu) oraz osoby roéwnoczes$nie z wykryciem zakazenia u 99 osob (62,3%
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Ryc.1.  Choroby wskaznikowe wsrod chorych na AIDS rozpoznanych w 2008 r. Liczba przypadkow
Fig.1.  Indicator diseases among AIDS cases diagnosted in 2008. Number of cases

chorych). Po 3 lub wigcej latach od wykrycia zakazenia
HIV zachorowaty 43 osoby (27% chorych). (tab. VI)

Wedtug zgloszen, ktore wptynety do Zaktadu Epi-
demiologii NIZP - PZH do konca 2009 r., w 2008 r.
zmarto 67 chorych na AIDS. Umieralno$¢ wyniosta
0,18 na 100 000. Zgondéw nie odnotowano tylko w wo-
jewodztwie opolskim. W pozostatych wojewodztwach
liczba zgonoéw wahata si¢ od jednego w woj. podlaskim,
swigtokrzyskim i zachodniopomorskim do 16 w woj.
dolnoslaskim. Umieralno$¢ miescita sic w granicach
0d 0,06 na 100 000 mieszkancow w woj. zachodniopo-
morskim do 0,56 w woj. dolno$laskim (tab. II). Wérod
zmarlych przewazaly osoby zakazone drogg wstrzy-
kiwania substancji odurzajacych - 33 osoby (49,25%
ogo6tu zgonow), 12 osdb zakazito si¢ drogg kontaktow
heteroseksualnych, 8 kontaktow homoseksualnych
pomiedzy mezczyznami, a dla 14 oséb nie podano
informacji na temat drogi zakazenia.

Lacznie zmarto 56 mezezyzn (83,6%) i 11 kobiet
(16,4%). Wiek zmartych ksztattowal si¢ nastgpujaco:
w grupie wieku 20-29 lat — 13 osob, 30-39 lat — 31
0s0b, 40-49 lat — 15 0s6b, 50-59 lat — 6 0s6b, powyzej
60 roku zycia -2 osoby.

Do konca 2009 roku otrzymano informacj¢ o zgo-
nie 52 0s6b (32,7%) sposrod 159 chorych, u ktorych
AIDS rozpoznano w 2008 roku. W ciagu po6t roku od
rozpoznania zmarto 47 osob (wczesna $miertelnos¢
AIDS - 26,4%).

PODSUMOWANIE

W 2008 r. zarejestrowano 808 osob zakazonych
HIV(nowo wykryte przypadki). Odnotowano znaczny
wzrost liczby 0s6b z nowo wykrytym zakazeniem HIV
w stosunku do 2007 1., co potwierdza, ze narasta pro-
blem zakazen wirusem HIV w Polsce. W stosunku do
2007 r. spadt udziat 0s6b zakazonych drogg wstrzykiwa-
nia srodkéw odurzajgcych, a wzrosta liczba zakazonych
poprzez kontakty homo- i heteroseksualne. Nalezy jed-
nak zwrdci¢ uwagg, ze istnieje dos¢ duze zréznicowanie
pomiedzy wojewodztwami, zwlaszcza pod wzgledem
udziatu poszczeg6élnych drég przenoszenia si¢ wirusa
HIV, co powinno sktania¢ do dostosowywania dziatan
prewencyjnych do lokalnych potrzeb.

Nadal jest bardzo duza liczba zgloszen, w ktorych
brak jest okreslenia prawdopodobnej drogi nabycia za-
kazenia. Wérdd przyczyn tej sytuacji mozna wymienic:
obawe o ochrong danych osobowych, czeste pomijanie
poradnictwa okototestowego przez zlecajacych badania
oraz niedostateczng wspotprace inspekcji sanitarnej
i lekarzy zajmujgcych si¢ opieka nad zakazonymi.

Liczba zachorowan na AIDS rozpoznanych
w 2008 1., a zarejestrowanych do konca 2009 r. wyniosta
159. Wojewoddztwami o najwyzszej zapadalno$ci na
AIDS w tym okresie byly dolnoslaskie, warminsko-
mazurskie, lubuskie, podlaskie, pomorskie oraz t6dzkie.
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Tabela VI. AIDS w latach 2008. Podzial wg roku rozpoznania AIDS oraz czasu migdzy stwierdzeniem zakazenia HIV

a zachorowaniem na AIDS

Table VI. AIDS cases in Poland in 2008, by the year of diagnosis and time lapse between the diagnosis of HIV infection
and AIDS
. Czas migdzy stwierdzeniem zakazenia HIV a zachorowaniem na AIDS
Rok rozpoznania rozpoznanic — . — ogolem™**
AIDS rownoczesne® ponizej 1 roku rok do 3 lat 3 lata i powyzej
1986-1995 143 28 97 149 417
1996 40 4 9 60 113
1997 34 10 21 62 127
1998 42 5 24 59 130
1999 43 1 20 74 138
2000 51 13 57 126
2001 61 7 7 57 132
2002 43 10 19 52 124
2003 66 4 11 64 145
2004 97 7 13 59 176
2005 84 4 13 51 152
2006 90 4 16 53 163
2007 71 5 15 44 135
2008 99 7 10 43 159
RAZEM 964 101 288 884 2237

* stwierdzenie zachorowania w ciggu 3 miesi¢cy od zakazenia HIV.

** w 3 przypadkach brak danych o czasie od wykrycia zakazenia HIV do rozpoznania AIDS

* AIDS within 3 months of HIV diagnosis
** in 3 cases time from HIV diagnosis to AIDS is missing

Nalezy zaznaczyc¢, ze jednocze$nie — w woj. dolnosla-
skim, t6dzkim, $laskim i warminsko-mazurskim wysoki
odsetek zakazen przypisuje si¢ transmisji zwigzanej
ze stosowaniem dozylnych srodkow odurzajacych.
W grupie tej czgsciej wystepuja trudnosci z praktyczna
dostepnoscia do leczenia i stosowaniem si¢ do zalecen
leczniczych, co moze sprzyja¢ wystepowaniu chorob
wskaznikowych.

Pomimo wdrozenia skutecznego programu le-
czenia antyretrowirusowego utrzymuje si¢ znaczna
zapadalno$¢ na AIDS. Zachorowania wystepuja u 0sob
z zespotem wyniszczenia i niskg liczba komoérek CD4,
nieleczonych wczesniej antyretrowirusowo. Wskazuje
to na pozne rozpoznawanie HIV i AIDS, co powoduje
opo6znione wdrozenie terapii antyretrowirusowej, po-
garsza rokowanie u indywidualnych pacjentéw oraz
moze przyczynia¢ si¢ do dalszego rozprzestrzeniania
sie¢ wirusa HIV. Wzrastajacy odsetek osob, u ktorych
zakazenie HIV rozpoznano pdzno, praktycznie rowno-
czesnie z AIDS, sugeruje niska Swiadomos¢ zagrozenia
lub matg dostgpnos¢ badan. Propagowanie testowania
w kierunku HIV oraz skuteczne kierowanie os6b z nowo
wykrytym zakazeniem do placowek specjalistycznej
opieki medycznej powinno nadal znajdowac¢ si¢ wsrod
priorytetow przeciwdzialania epidemii HIV i zwalcza-
nia jej skutkow w Polsce.

Monitorowanie sytuacji epidemiologicznej, zwlasz-
cza zakazenia HIV, jest niezbedne do opracowania
rzetelnej oceny uwarunkowan przenoszenia si¢ wirusa,
najczestszych drog jego przenoszenia i okreslenia po-
pulacji 0sob szczegdlnie narazonych na zakazenie. Jest
to szczegolnie istotne obecnie, gdy wiele wskazuje na
istotne zmiany sytuacji epidemiologicznej HIV/AIDS
w Polsce. Dlatego konieczna jest intensyfikacja dziatan
majacych na celu poprawe jakosci danych zbieranych
w ramach rutynowego systemu nadzoru nad HIV/AIDS
w Polsce.
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