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Sprawozdania

KOORDYNACJA DZIALAN INSTYTUCJI PUBLICZNYCH W PRZYPADKU
ZAGROZENIA EPIDEMIA

Konferencja w Narodowym Instytucie Zdrowia Publicznego
—Panstwowym Zaktadzie Higieny
w dniu 11 wrze$nia 2014 r.

Majac na uwadze dynamicznie rozwijajaca si¢
sytuacje epidemiczng goraczki Ebola w krajach Afryki
Zachodniej, w dniu 11 wrzesnia 2014 r., w Narodo-
wym Instytucie Zdrowia Publicznego—Panstwowym
Zaktadzie Higieny odbyto si¢ seminarium po§wigcone
koordynacji dziatan instytucji publicznych w przypadku
zagrozenia epidemig. Spotkanie dedykowane byto orga-
nom Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, przedstawicie-
lom wojewddzkich centrow zarzadzania kryzysowego,
wojewodzkim lekarzom koordynatorom ratownictwa
medycznego, konsultantom krajowym i wojewodzkim
w dziedzinach: medycyna rodzinna, choroby wewnetrz-
ne, pediatria, medycyna ratunkowa, epidemiologia,
choroby zakazne, pielegniarstwo epidemiologiczne.
W spotkaniu wzig¢li udziat takze przedstawiciele resortu
Obrony Narodowej, w tym: Gtowny Inspektor Sanitar-
ny Wojska Polskiego, Dyrektor Wojskowego Instytutu
Higieny i1 Epidemiologii i Szef Centrum Reagowania

Epidemiologicznego Sit Zbrojnych, przedstawi-
ciele Rzadowego Centrum Bezpieczenstwa, Glowny
Inspektor Sanitarny Ministerstwa Spraw Wewnetrz-
nych oraz Panstwowi Inspektorzy Wojewodzcy MSW
z terenu kraju, lekarz epidemiolog Komendy Glownej
Strazy Granicznej, stuzby medyczne portow lotniczych,
przedstawiciele NFZ.

Konferencj¢ prowadzili: Pan prof. dr hab. n. med
Mirostaw Wysocki, Dyrektor Narodowego Instytutu
Zdrowia Publicznego—Panstwowego Zaktadu Higieny
oraz Pan dr n. med. Igor Radziewicz-Winnicki, Podse-
kretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia.

W Konferencji wyodrebniono 3 sesje tematyczne.
- Sesja pierwsza byla poswigcona analizie przypadku
podejrzenia goraczki krwotocznej w szpitalu powiato-
wym w Cieszynie. Seminarium prowadzili: Panstwowy
wojewodzki Inspektor

Sanitarny w Katowicach, dr Grzegorz Hudzik, Pan-
stwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Cieszynie
oraz Dyrektor ds. medycznych Szpitala w Cieszynie.

Przedstawiciele wojewodztwa $lagskiego szczegoto-
wo omowili postgpowanie i dziatania podjete w zwiazku
z pierwszym, ostatecznie niepotwierdzonym, przypad-
kiem podejrzenia wirusowej goraczki Ebola w Polsce.

Zwrocono uwage na mocne i stabe strony planow,
zgodnie z ktorymi podejmowane byty dzialania. Omo-
wiono kwestie stwarzajace problemy jak i zalety dobrze
zorganizowanego podmiotu leczniczego.

Ponadto przypadki podejrzenia Ebola w woje-
wodztwie pomorskim omowil dr Dariusz Cichy Po-
morski Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny
w Gdansku.

- Sesja druga w formie panelu dyskusyjnego, ktorej
przewodniczyt dr Marek Posobkiewicz, Gtowny Inspek-
tor Sanitarny zostala po§wigcona koordynacji dziatan
profilaktycznych na terenie Polski.

Gloéwny Inspektor Sanitarny omowit kluczowe ele-
menty przygotowan do dziatan na wypadek wystapienia
szczegodlnie niebezpiecznej choroby, wysoce zakaznej,
ze szczegblnym zwrdceniem uwagi na podstawy prawne
podejmowanych przez stuzby, inspekcje i inne podmioty
dziatan, a takze takie aspekty przygotowan jak:

- zabezpieczenie personelu medycznego w srodki
ochrony osobistej,

- transport pacjentow chorych lub 0s6b podejrzanych
o zachorowanie na goraczke krwotoczng do miejsc
hospitalizacji,

- organizacja opieki medycznej z uwzglednieniem
mozliwosci hospitalizacji w warunkach izolacji,

- przekazywanie materiatu pobranego od pacjenta
chorego lub podejrzanego o zachorowanie na go-
raczke krwotoczng Ebola do badan diagnostycznych
w NIZP-PZH,

- postepowanie z osobami ze stycznosci z osobg chora
lub podejrzang o zachorowanie na goraczke krwo-
toczng Ebola, w szczegolnosci organizacja miejsc
kwarantanny dla osob ze stycznosci,

- organizacja pracy i zasady wymiany informacji
W sytuacji pojawienia si¢ na terenie mi¢dzynarodo-
wego portu lotniczego pasazera z objawami goragczki
krwotocznej,

- sposob wymiany informacji, w tym zasady prowa-
dzenia polityki medialne;j.

W czasie dyskusji uczestnicy spotkania dzielili si¢
wilasnymi do$wiadczeniami i spostrzezeniami doty-
czacymi obecnej polityki zdrowotnej, potrzeb wyni-
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kajacych z aktualnej i potencjalnie mozliwej sytuacji
epidemiologicznej chordb zakaznych na $wiecie oraz
mozliwos$ci wynikajacych z aktualnych przepisow w ob-
szarze zdrowia. Dyskusja toczyta si¢ wokot organizacji
dziatan prewencyjnych na terenie Polski oraz podejscia
do kwestii zagrozen epidemicznych w planach zarza-
dzania kryzysowego.

- Sesja trzecia dotyczyla goraczki krwotocznej Ebola
w aspekcie epidemiologii i kliniki. Sesji przewodniczyta
dr n.med. Iwana Paradowska-Stankiewicz, Konsultant
Krajowy w Dziedzinie Epidemiologii.

Opis epidemii goragczki wirusowej Ebola w Afryce
Zachodniej z oceng ryzyka dla krajow UE przedstawit
prof.dr hab.n.med. Andrzej Zielinski z Zaktadu Epide-
miologii NIZP-PZH.

Przebieg kliniczny zachorowan na goraczke wiru-
sowa Ebola, a takze zasady izolacji chorych i ochrony
pracownikow medycznych omowil prof. dr hab.n.
med. Andrzej Horban, Krajowy Konsultant ds. Chorob
Zakaznych.

Zasady i krajowe mozliwoséci w zakresie diagnosty-
ki laboratoryjnej zakazen wirusem Ebola przedstawita
dr hab. n. med. Bogumita Litwinska, Kierownik Zaktadu
Wirusologii NIZP—PZH, za$ role NIZP—PZH w tworze-
niu podstaw merytorycznych i edukacyjnych omoéwit
dr hab. n. med. Rafat Gierczynski, Zastepca Dyrektora
NIZP—-PZH ds. Epidemiologii i Mikrobiologii.

Sesje zakonczyta informacja o roli polityki infor-
macyjnej i kontaktu z mediami przedstawiona przez
mgr Monike Wrdébel-Harmas, Rzecznika Prasowego
NIZP-PZH.

- Podsumowat Konferencj¢ prof.dr hab.med. Miro-
staw Wysocki — Dyrektor NIZP—PZH.

W kontekscie zadawanych pytan i watpliwosci
technicznych (w obszarze diagnostyki, leczenia, poste-
powania przeciwepidemicznego, zasad informowania)
zwrocit uwage ze aktualne materiaty, zalecenia, schema-
ty postepowania i inne informacje dotyczace epidemii
goraczki krwotocznej Ebola w Afryce, opracowane
wspolnie przez ekspertow NIZP—PZH, krajowych kon-
sultantow i przedstawicieli GIS, sa dostgpne na stronach
internetowych NIZP—PZH 1 GIS.

Ze wzgledu na aktualizacje informacji zamiesz-
czanych na tych stronach internetowej, osoby z nich
korzystajace powinny $ledzi¢ te strong¢ na biezaco.
Na dokumentach polskoj¢zycznych umieszczona jest
data ostatniej ich modyfikacji, dzigki czemu mozna
zweryfikowa¢ aktualno$¢ danych.

Dr hab. n. med. Rafat Gierczynski, ktéry réwniez
uczestniczyt w podsumowaniu seminarium przypo-
mniat, ze w 2001 roku, w czasie akcji terrorystycznej
z uzyciem przetrwalnikéw laseczki waglika w USA,
NIZP-PZH zbadal ponad 300 probek w kraju, co

moze wskazywac, ze w obecnej sytuacji epidemicznej
w Afryce Zachodniej, liczba przypadkéw podejrzanych
o EVD w Polsce rowniez moze by¢ znaczna, nawet
gdyby zadnego z tych przypadkoéw nie potwierdzono.

WNIOSKI

1. Dotychczasowe dzialania w zwigzku z przypad-
kami podejrzanymi o zakazenie wirusem EBOV,
podjete przez rdézne podmioty na terenie kraju,
wskazujg zaro6wno na pozytywne strony przepisow
funkcjonujacych w obszarze ochrony zdrowia, jak
ina obszary wymagajace dalszej dyskusji i podjecia
zdecydowanych dziatan uzupetniajacych.

2. Minister Zdrowia wykorzystujac mozliwosci wy-
nikajace z art. 42 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 .
0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob za-
kaznych u ludzi formalnie wyznaczy szpitale zakaz-
ne w Polsce, ktore utrzymywatyby stata gotowos¢
do hospitalizacji i leczenia chorych podejrzanych
o wysoce zakazne i niebezpieczne choroby zakazne.
Rozwigzanie takie niesie za sobg wymierne korzysci,
w tym m.in.: permanentny trening personelu do pro-
fesjonalne;j i bezpiecznej opieki nad pacjentem, state
finansowanie gotowosci, biezace zabezpieczenie
w profesjonalny sprzet i pomieszczenia spelniajace
wymagane standardy bezpieczenstwa, wylonienie
wyspecjalizowanych podmiotow, ktore mogltyby
jednoczesnie pehni¢ funkcje krajowych osrodkow
specjalistycznych dla chorob szczegélnie niebez-
piecznych, co wyeliminowatoby obecne powazne
bariery, zwigzane z obawa przed kontaktem z przy-
padkiem choroby wysoce zakazne;j.

3. Nalezy utrzymac¢ stala, uregulowana systemowo
gotowos¢ w zakresie diagnostyki mikrobiologicznej
chorob wysoce zakaznych, wzorem innych krajow
UE. Majac na uwadze dotychczasowag aktywnosé
NIZP-PZH w tym zakresie (zabezpieczenie EURO
2012, realizacja umowy na utrzymanie linii dia-
gnostycznej MERS-CoV w 2013r. i obecne zaan-
gazowanie w diagnostyke EVD) Instytut mogltby
realizowac¢ na rzecz Ministra Zdrowia zadanie stalej
gotowosci w zakresie laboratoryjnej diagnostyki
chorob wysoce zakaznych oraz opracowywanie
wytycznych dla celow nadzoru epidemiologicznego
i szkolen pracownikéw ochrony zdrowia w ramach
dziatalno$ci Panstwowego Instytutu Badawczego.

4. Organizatorzy spotkania, jak i jego uczestnicy,
zauwazaja potrzebe czestszej organizacji przez
NIZP—-PZH takich warsztatow, nieograniczajacych
si¢ jedynie do tematyki zagrozen EVD.



