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w Warszawie

STRESZCZENIE

CEL. Celem pracy jest ocena sytuacji epidemiologicznej wto$nicy w Polsce w 2011 roku.

MATERIAL I METODY. Ocena zostata przeprowadzona na podstawie wynikow analizy danych z biuletynu
,»Choroby zakazne i zatrucia w Polsce 2010”, informacji z formularzy o indywidualnych zachorowaniach i z for-
mularzy dochodzen epidemiologicznych w ogniskach wto$nicy, nadestanych przez stacje sanitarno-epidemiolo-
giczne oraz danych Departamentu Badan Demograficznych Glownego Urzedu Statystycznego. Zachorowania
byly kwalifikowane zgodnie z obowiazujaca definicja przypadku.

WYNIKI. W 2011 r. w Polsce zarejestrowano 23 przypadki zachorowan na wiosnice. Zapadalnos¢ wyniosta 0,06
na 100 000 mieszkancéw. Zgloszono 10 przypadkow potwierdzonych i 13 prawdopodobnych. Nie odnotowano
zgonow spowodowanych wlosnica, ale ponad 91% os6b chorych byto hospitalizowanych. W 2011 r. zarejestro-
wano 3 ogniska wtosnicy, przy czym jedno z nich wystapilo w wojewddztwie dolno$laskim, gdzie zachorowania
na wilo$nice rejestrowane sa sporadycznie. W ramach dochodzen epidemiologicznych ustalono, ze przyczyna
wystapienia ognisk byto spozycie produktow z migsa dzika, glownie surowej kietbasy. Zawierajace larwy wlosni
produkty byty przygotowane przede wszystkim na uzytek wiasny, ale rozprowadzano je takze wsrdd rodziny
i znajomych.

WNIOSKI. Coroczne wystepowanie ognisk wlosnicy, gtownie o charakterze rodzinnym, $wiadczy o niedosta-
tecznej wiedzy spoleczenstwa na temat zagrozenia chorobami pasozytniczymi powodowanymi spozywaniem
produktéw zawierajacych surowe lub potsurowe migso zwierzat. Szczegodlnie istotne jest informowanie oso6b
oddajacych tusze zwierzat do badania o ograniczeniach zastosowanej metody badania.

Stowa kluczowe: wlosnica, epidemiologia, Polska, rok 2011

W Polsce wtosnica nadal jest aktualnym problemem
epidemiologicznym, szczegdlnie w rejonach, w ktorych
rozpowszechniony jest zwyczaj spozywania produktow
sporzadzonych z surowego lub pdlsurowego migsa
dzikow i §win. W Polsce, tak jak w innych krajach
na terenic UE, zarazenia ludzi i zwierzat nicieniami
Trichinella sa objete nadzorem epidemiologicznym .

Celem pracy jest ocena sytuacji epidemiologiczne;j
wlosnicy w Polsce w 2011 r. w poréwnaniu z latami
wczesniejszymi

MATERIAL I METODY

Oceng sytuacji epidemiologicznej wlosnicy w Pol-
sce w 2011 r. przeprowadzono na podstawie wynikow
analizy danych z: rocznego biuletynu ,,Choroby zakazne

i zatrucia w Polsce w 2011 roku”’(Czarkowski MP i in.,
W-wa, NIZP-PZH i GIS), informacji z formularzy
o indywidualnych zachorowaniach i z formularzy do-
chodzen epidemiologicznych w ogniskach wtosnicy
nadestanych do Zaktadu Epidemiologii NIZP-PZH
przez Wojewodzkie Stacje Sanitarno-Epidemiologiczne
oraz danych z Departamentu Badan Demograficznych
Gtownego Urzedu Statystycznego.

Przypadki zachorowan na wlosnice ludzi byty kla-
syfikowane na podstawie definicji przypadku przyjetej
przez Komisje Europejska w decyzji z dnia 28 kwietnia
2008 r., ktora wprowadzono do rutynowego nadzoru
w Polsce w 2009 ., a ktora zmienia decyzje 2002/253/
EC, (definicje stosowane w nadzorze epidemiologicz-
nym w Polsce zamieszczone sg na stronie http://www.
pzh.gov.pl/oldpage/epimeld/inne/Def PL2 Rob_1h.pdf.).
Zachorowanie jest zglaszane jako wywotane przez 7ri-
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chinella spp. jezeli za pomocg technik molekularnych
nie okreslono gatunku wto$ni, ktére spowodowaty
zarazenie.

WYNIKI

W 2011 r. w Polsce zarejestrowano 23 przypadki
wlo$nicy ludzi, a zapadalnos¢ wyniosta 0,06 na 100 tys.
populacji. Zachorowania odnotowano w 5 wojewodz-
twach (Tab. I. Wtosnica ludzi w Polsce w 2011 r. wg
wojewodztw 1 kwartatu zachorowania). Zgodnie z kry-
teriami definicji 10 przypadkow sklasyfikowano jako
potwierdzone, a 13 jako prawdopodobne. Zachorowa-
nia rozpoznawano na podstawie objawow klinicznych
i powigzania epidemiologicznego.

Zgloszono jedno pojedyncze zachorowanie oraz
3 ogniska, w ktorych zachorowaty 22 osoby. Dwa
zachorowania wystapily u dzieci w wieku lat 9 1 14.
Hospitalizowano 21 oséb (91%) — tab. 1I. Wtosnica
ludzi w Polsce w 2011 r. Dane o plci, wieku, sSrodowi-
sku zamieszkania chorych, hospitalizacji. Podobnie jak
w latach ubieglych, nie odnotowano zgonow z powodu
wlosnicy.

W 2011 r., dwa ogniska wtosnicy wystapity w wo-
jewodztwach, w ktorych zachorowania na wlo$nice wy-
stepuja regularnie, prawie w kazdym roku. W ogniskach
tych narazonych byto od kilku do kilkunastu osob, ktore
nalezaty do rodziny i grona znajomych. Wspotczynnik
zapadalno$ci w obu wyniost 50%.

Ponadto zarejestrowano ognisko na terenie woje-
wodztwa dolnoslaskiego, gdzie wlosnica wystepuje
sporadycznie (wczesniejsze pojedyncze zachorowanie
zarejestrowano w 2004 r.). W dochodzeniu ustalono,
ze narazonych na wtosnice¢ byto az 111 osob, poniewaz
cze$¢ produktow przygotowanych z zrazonego migsa
dzika podano podczas zabawy sylwestrowej, w ktorej
uczestniczyty 93 osoby.

W ramach dochodzen epidemiologicznych ustalono,
ze wszystkie trzy zgloszone ogniska byty spowodo-
wane spozyciem produktow przygotowanych z migsa
dzika, przede wszystkim surowej kietbasy. W dwoch
ogniskach potwierdzono to wynikami badan metoda
wytrawiania. Poniewaz w zadnym przypadku nie okre-

slono gatunku larw wtosni wyizolowanych z produktow,
wszystkie zachorowania zostaty sklasyfikowane jako
wywotane przez Trichinella spp. W jednym z ognisk
zarazone mi¢so dzika dopuszczono do spozycia na pod-
stawie falszywie ujemnych wynikéw badania poubojo-
wego. Badanie wykonano metodag trichinoskopii, ktora
zgodnie z obowigzujagcym w Polsce prawem moze by¢
stosowana do badania mi¢sa dzikéw (Tab. I1I. Wlosnica
ludzi w Polsce w 2011 roku. Zrédta zarazenia.)

PODSUMOWANIE I WNIOSKI

1. W 2011 r. liczba zarejestrowanych przypadkow wto-
$nicy ludzi byta nizsza niz §rednia liczba zachorowan
z ostatnich kilkunastu lat.

2. Zachorowania/ogniska wystgpowaty na terenach
wojewodztw, w ktorych co roku rejestrowane sa
przypadki wtosnicy oraz na terenie wojewddztwa
dolnoslaskiego, gdzie wystepuja one sporadycznie.

3. Glownym zrodtem zarazenia larwami Trichinella
w Polsce jest obecnie migso dzikow ijego przetwory.

4. Coroczne wystepowanie ognisk wlosnicy , glownie
o charakterze rodzinnym, $wiadczy o niedostatecz-
nej wiedzy spoteczenstwa na temat zagrozenia
chorobami pasozytniczymi powodowanymi spo-
zywaniem produktow zawierajacych surowe lub
polsurowe migso zwierzat. Szczegolnie istotne jest
informowanie 0s6b oddajacych tusze zwierzat do
badania o ograniczeniach zastosowanej metody
badania oraz o warunkach zapewniajacych przygo-
towywanie produktow migsnych bezpiecznych dla
zdrowia.

Otrzymano: 07.05.2013
Zakwalifikowano do druku: 09.05.2013

Adres do korespondencji:

Dr Matgorzata Sadkowska-Todys

Zaktad Epidemiologii,

Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego - Panstwowy
Zaktad Higieny

ul. Chocimska 24, 00-791 Warszawa

email: mtodys@pzh.gov.pl



