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STRESZCZENIE

CEL. Ocena sytuacji epidemiologicznej kampylobakteriozy w Polsce w 2012 roku w poréwnaniu z sytuacja
w latach wczesniejszych.

MATERIAL I METODY. Oceng¢ przeprowadzono na podstawie wynikow analizy danych zamieszczonych
w rocznych biuletynach ,,Choroby zakazne i zatrucia w Polsce” za lata 2011-2012 (MP Czarkowski i in., PZH
1 GIS), informacji z formularzy o indywidualnych zachorowaniach i z formularzy dochodzen epidemiologicznych
w ogniskach kampylobakteriozy, nadestanych przez stacje sanitarno-epidemiologiczne do Zaktadu Epidemiologii
oraz danych z Departamentu Badan Demograficznych Glownego Urzedu Statystycznego. Zachorowania byty
kwalifikowane zgodnie z obowiazujaca w nadzorze definicja przypadku.

WYNIKI. W 2012 r. w Polsce zarejestrowano 431 zachorowania na kampylobakterioze, o ponad 30% przypadkow
wiecej niz w 2011 roku . Zapadalnos¢ wyniosta 1,12 na 100 000 mieszkancoéw. Wszystkie zgloszone przypadki
zostaty zaklasyfikowane jako potwierdzone. Nie zarejestrowano zgondw. Ponad 84% zgloszen kampylobakteriozy
pochodzito z czterech wojewddztw - warminsko-mazurskiego (35%), $laskiego (22%), mazowieckiego (14%)
i matopolskiego (14%). Najwyzsza zapadalnos¢ odnotowano w wojewodztwie warminsko-mazurskim — 6,47
na 100 tys. Jak w poprzednich latach odsetek hospitalizacji wyniost 57,5%. Gatunek pateczek Campylobacter
okreslono u ponad 77% chorych i stwierdzono, ze w 70% zachorowania zostaly spowodowane przez C. jejuni
a w prawie 7% przez C.coli. Podobnie jak w latach ubiegtych wigkszo§¢ zachorowan (343, 79%) wystapila
w grupie wieku od 0 do 4 lat. W 2012 r. zarejestrowano pig¢ rodzinnych ognisk wywotanych przez pateczki
Campylobacter.

WNIOSKI. W Polsce kampylobakterioza jest choroba bardzo rzadko diagnozowana, rozpoznawana i rejestrowana.
Rutynowo diagnostyka w kierunku zakazenia pateczkami Campylobacter jest wykonywana jedynie w pojedyn-
czych powiatach w dwdch wojewddztwach.
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WSTEP

W Polsce kampylobakterioza jest chorobg podlega-
jaca obowiazkowemu nadzorowi epidemiologicznemu
i rejestracji (zgodnie z ustawg o zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi z dnia
5 grudnia 2008 r.). Liczba zglaszanych corocznie za-
chorowan jest bardzo niska a zapadalnos¢ wynosi ok.
1 na 100 000. W poréwnaniu $rednia na terenie krajow
Unii Europejskiej w 2011 r. wynosita 69,73/100 000

Celem pracy jest ocena sytuacji epidemiologiczne;j
kampylobakteriozy w Polsce w 2012 1. w porownaniu
z latami wcze$niejszymi.

MATERIAL I METODY

Sytuacja epidemiologiczna kampylobakteriozy
w Polsce oceniana jest na podstawie wynikoéw analizy
danych z: rocznego biuletynu ,,Choroby zakazne i zatru-
ciaw Polsce w 2012 roku”(Czarkowski MP11in., W-wa,
NIZP-PZH i GIS) , informacji z formularzy o indywi-
dualnych zachorowaniach i z formularzy dochodzen
epidemiologicznych w ogniskach kampylobakteriozy
nadestanych do Zaktadu Epidemiologii NIZP-PZH
przez Wojewddzkie Stacje Sanitarno-Epidemiologiczne
oraz danych z Departamentu Badan Demograficznych
Gtownego Urzedu Statystycznego.
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Zachorowania na kampylobakterioze sa klasyfi-
kowane na podstawie definicji przypadku przyjetej
przez Komisje Europejska w decyzji z dnia 28 kwietnia
2008 r. zmieniajacej decyzje 2002/253/EC 1 wprowa-
dzonej do rutynowego nadzoru w Polsce w 20009r.

WYNIKI

W Polsce w 2012 r. zgloszono 431 zachorowania
na kampylobakterioze, o ponad 30% wigcej niz w roku
2011. Zapadalno$¢ wyniosta 1,12 na 100 000 miesz-
kancow. Wszystkie zachorowania spehiaty kryteria
przypadku potwierdzonego.

Zachorowania na kampylobakteriozg¢ zgloszono
w 11 wojewodztwach, ale ponad 84% zgloszen pocho-
dzito z czterech wojewodztw - §laskiego 150 (prawie
35%) 1 warminsko-mazurskiego 94 (prawie 22%), ma-
zowieckiego 61 oraz matopolskiego 59 (po okoto 14%).
Najwyzsza zapadalno$¢ odnotowano w wojewodztwie
warminsko-mazurskim — 6,47 na 100 tys. i wysoka
w woj. §lgskim — 3,25 .

W wojewodztwie $laskim wigkszo$¢ przypadkow
(ponad 86%) zglaszanych jest z dwoch powiatow:
z Bielsko-Biata — 78 przypadkow, zapadalnosc¢ 44,8/100
tys. 1 z bielskiego - 52, zapadalno$¢ 32,8. Natomiast
w wojewodztwie warminsko-mazurskim prawie 76%
zachorowan jest zglaszanych z dwoch powiatow:
z Olsztyna— 50 zachorowan, zapadalno$¢ 28,5/100 000
i olsztynskiego 21 przypadkow, zapadalnos¢ 17,3.
Lacznie ponad 45% przypadkow zgloszonych w kra-
juw 2012 r. zarejestrowano w czterech powiatach.
Ponadto w powiecie Bielsko-Biata i bielskim liczby
zachorowan 1 zapadalno$¢ na kampylobakterioze
w dalszym ciggu majg trend wzrostowy. W powiecie
Bielsko-Biata od roku 2008 przewyzszaja rejestrowane
tam liczby zachorowan izapadalno$¢ na salmonelozy
. W powiecie bielskim sytuacja taka wystapila po raz
pierwszy w roku 2012 , kiedy zgloszono jedynie 31
przypadkow salmoneloz, zapadalnos¢ 19,5/100 000.
Przewaga zachorowan wywotanych przez pateczki
Campylobacter spp. nad zachorowaniami spowodowa-
nymi przez pateczki Salmonella jest charakterystyczna
dla wigkszos$ci krajow zachodnich UE.

W Polsce odsetek 0sob hospitalizowanych z powo-
du kampylobakteriozy w roku 2012 wynidst 57,6 i byt
podobny jak w latach ubiegtych. Najmniejszy odsetek
odnotowano w wojewodztwach, w ktorych rejestro-
wano najwigcej zachorowan, czyli w wojewodztwie
warminsko-mazurskim — 21,8% i $§laskim — 34,8%.
Oprocz wojewddztwa dolnoslaskiego, w ktorym hospi-
talizowano 40% przypadkoéw chorych, w pozostatych
wojewodztwach przewyzszat odsetek 75% (tab.l. Kam-
pylobakterioza w Polsce w latach 2011-2012. Liczba
zachorowan i zapadalnos¢ na 100 000 mieszkancow,

liczba i odsetek hospitalizowanych wg. wojewodztw.).
W 2012 r. nie odnotowano zgonéw, ktorych wyjsciowa
przyczyng byty zakazenia pateczkami Campylobacter.

Gatunek pateczek Campylobacter, odpowiedzialnych
za zachorowanie okreslono u 333 chorych (ponad 77%).
Zachorowanie 303 0s6b (okoto 70%) byto wywotane przez
C. jejunia29 (6,7%) przez C. coli. W 92 przypadkach nie
okreslono gatunku pateczek (tab. II. Kampylobakteriozy
w Polsce w 2012 r. Gatunki pateczek Campylobacter
wyizolowanych od pacjentdw wg. wojewddztw).

Wicekszos¢ zachorowan na kampylobakterioze (343
przypadki — ponad 79%) wystapita u dzieci z grupy
wieku od 0 do 4 lat, przy czym najwigcej przypadkow
odnotowano u dzieci do pierwszego roku zycia — 124
przypadkow (tab. III. Kampylobakterioza w Polsce
w 2012 r. Liczba przypadkow zachorowan w podziale
na wiek i gatunek pateczek Campylobacter.). W 2012 r.
zachorowato 235 mezczyzn i 196 kobiet.

Dominujacym objawem, ktory wystepowal u osob
chorych byta biegunka. Wystapita ona u 416 oséb (po-
nad 96,5%), w tym u 185 (okoto 43%) byta z krwig lub
ze sladami krwi. Gorgczka wystapita u prawie 59% o0sob
chorych (tab. IV. Kampylobakterioza w Polsce w 2012 1.
Najczesciej wystepujace objawy.).

W 2012 r., zarejestrowano w Polsce pie¢ rodzinnych
ognisk kampylobakteriozy. Ogniska te wystapity w wo-
jewddztwie: §laskim — 2, 1 po jednym w mazowieckim,
podkarpackim i warminsko-mazurskim. W zadnym
z tych ognisk nie zidentyfikowano ani no$nika ani
zrodta zakazenia.

PODSUMOWANIE I WNIOSKI

1. W Polsce zachorowania na kampylobakteriozg sg
bardzo rzadko rozpoznawane i rejestrowane, a zapa-
dalno$¢ jest duzo nizsza niz w innych krajach Unii
Europejskie;j.

2. W 2012 r. ponad 84% zgtoszen pochodzito z czterech
wojewodztw - $laskiego, warminsko-mazurskie-
go, mazowieckiego oraz matopolskiego i az 45%
wszystkich zachorowan zgloszono z 4 powiatow
(z dwoch z wojewddztwa §laskiego i dwoch z war-
minsko-mazurskiego). Oznacza to, ze diagnostyka
w kierunku zakazenia pateczkami Campylobacter
prowadzona jest rutynowo jedynie w kilku miejscach
na terenie kraju.

3. W Polsce tylko w dwoch powiatach — Bielsko-Biata
i bielskim (wojewodztwo §laskie) liczby zachorowan
i zapadalno$¢ na kamylobakteriozg sg wyzsze niz
na salmonellozg, co, w zwigzku z prowadzeniem
Programu Zwalczania Salmoneloz, jest charaktery-
styczne dla wielu krajow UE.

4. Dominujacym gatunkiem pateczek Campylobacter
odpowiedzialnym za zachorowania jest C. jejuni.
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Gatunek pateczek jest okreslany w znaczacej licz-
bie przypadkéw - w ostatnich latach w ponad 75%
zgtoszonych zachorowan.

5. Konieczne jest nasilenie nadzoru epidemiologicz-
nego nad chorobami biegunkowymi ze szczegol-
nym uwzglednieniem diagnostyki laboratoryjne;j
zwlaszcza w kierunku zakazenia przez pateczki
Campylobacter. Upowszechnienie diagnostyki
laboratoryjnej , pozwoli wlasciwie oceni¢ sytuacje
epidemiologiczng tej choroby w Polsce .
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