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ABSTRACT

AIM. The aim of the study is to assess the epidemiological situation of salmonellosis in 2017 in Poland compared
to the previous years.

MATERIAL AND METHODS. The assessment of the epidemiological situation was performed on the basis of
data submitted to the Department of Epidemiology of Infectious Diseases and Surveillance NIPH-NIH by sanitary-
epidemiological stations by means of the Epidemiological Case Reporting System (SRWE) and the Registry of
Epidemic Outbreaks (ROE), along with data from the annual bulletin “Infectious diseases and poisonings in Poland in
20177 (NIPH-NIH, CSI, Warsaw 2018), and information from the laboratories of Sanitary epidemiological Stations
as well as data from the Department of Demographic Studies of the Central Statistical Office.

RESULTS. In2017, 10 000 cases of Salmonella infection were registered in Poland, 9 710 were cases of intestinal
salmonellosis, 290 were forms of extraintestinal salmonellosis. The incidence rate per 100 thousand population
was 26.0. The hospitalization rate for all salmonellosis cases was 63.3%. Confirmed cases accounted for 92,1%
of all cases, the remaining 7.9% were probable cases. Peak incidence occurred, as in previous years, in the
summer months. The voivodships with the largest number of cases caused by Salmonella were the Mazowieckie
and Matopolskie voivodeships, the least was recorded in the Lubuskie voivodeship. The age group in which the
highest percentage of food poisonings was recorded were children aged 0-4, while extraintestinal forms most often
concerned people aged over 60. 278 food poisoning outbreaks were recorded, in which Sa/monella Enteritidis
was the most frequently isolated serotype. This serotype was most often isolated in foodborne outbreaks and in
sporadic cases, it is responsible for 92% of all salmonellosis. Salmonella infection was found in 0.2% of people
working with food and in 8.1% of contacts of the cases. According to data from the Central Statistical Office, 10
people died of salmonellosis in 2017.

CONCLUSIONS. In 2017, the number of people infected with Sal/monella was as high as in 2016, the reason
for the persistence of such a high number of cases may be the association of some infections with an international
salmonellosis outbreak, the peak of which was in 2016.

The high incidence of salmonellosis may also be a consequence of legal changes introduced in 2014 regarding
the reporting of positive test results by laboratories for epidemiological surveillance.

Key words: salmonellosis, intestinal salmonellosis, extraintestinal salmonellosis, epidemiology, Poland, 2017.
STRESZCZENIE

CEL. Celem pracy jest ocena sytuacji epidemiologicznej zachorowan na salmonelozy w roku 2017 w poréwnaniu
do lat wczesniejszych.

MATERIAL I METODY. Oceny sytuacji epidemiologicznej dokonano na podstawie danych przekazanych
do Zaktadu Epidemiologii NIZP-PZH przez stacje sanitarno-epidemiologiczne poprzez System Rejestracji
Wywiadow Epidemiologicznych oraz system Rejestr Ognisk Epidemicznych, jak réwniez danych z rocznego
biuletynu ,,Choroby zakazne i zatrucia w Polsce w 2017 roku” (NIZP-PZH, GIS, Warszawa, 2018), a takze
zinformacji z laboratoriow stacji sanitarno-epidemiologicznych i danych Departamentu Badan Demograficznych
Gtownego Urzedu Statystycznego.

*Article was written under the task No.7/EM.1/2018 / Ptraca zostata wykonana w ramach zadania nr 7/EM.1/2018 r.
© National Institute of Public Health — National Institute of Hygiene / Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego — Panstwowy Zaktad Higieny
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WYNIKI. W 2017 roku w Polsce zarejestrowano 10 000 przypadkéw zakazen paleczkami z rodzaju Salmonella,
9 710 to przypadki salmonelozy jelitowej, 290 to salmonelozy pozajelitowe. Zapadalno$¢ na 100 tys. ludnosci
wyniosta 26,0. Odsetek hospitalizacji dla salmoneloz ogotem wynidst 63,3%. Przypadki potwierdzone stanowity
92,1 % wszystkich zachorowan, pozostate 7,9 % to przypadki prawdopodobne. Szczyt zachorowan przypadt,
tak jak w ubieglych latach, w miesigcach letnich. Wojewddztwami z najwickszg liczba przypadkow zachorowan
wywotanych pateczkami Salmonella byly mazowieckie i malopolskie, najmniej zachorowan odnotowano
w wojewodztwie lubuskim. Grupa wieku, w ktorej odnotowano najwigkszy odsetek zatru¢ pokarmowych
byly dzieci w przedziale wieku 0-4 lata, natomiast postaci pozajelitowe najczesciej dotyczyly osob 60-+.
Zarejestrowano 278 ognisk zatru¢ pokarmowych, w ktorych najczeséciej izolowanym serotypem byta Salmonella
Enteritidis. Serotyp ten byl najczgsciej izolowany w ogniskach zatru¢ pokarmowych oraz w przypadkach
sporadycznych, odpowiadat za 92 % wszystkich salmoneloz. Zakazenie pateczkami Sa/monella stwierdzono
u 0,2% osob pracujacych z zywnoscig oraz u 8,1% o0sob z kontaktu z osoba chorg. Wedtug danych Gtownego
Urzedu Statystycznego z powodu salmoneloz w 2017 roku zmarto 10 oséb.

WNIOSKI. W 2017 r. odnotowano réwnie wysokg liczbe 0sob zakazonych pateczkami z rodzaju Salmonella
co w roku 2016, przyczyng utrzymywania si¢ tak wysokiej liczby przypadkdéw moze by¢ powigzanie czegsci
zakazen z miedzynarodowym ogniskiem salmonelozowym, ktérego szczyt przypadt na rok 2016.

Wysoka liczba przypadkow zachorowan na salmonelozy moze by¢ rowniez konsekwencjg zmian prawnych
wprowadzonych w 2014 roku dotyczacych zglaszania do nadzoru epidemiologicznego dodatnich wynikoéw
badan przez laboratoria.

Stowa kluczowe: salmonelozy, salmonelozy jelitowe, salmonelozy pozajelitowe, epidemiologia, Polska, 2017.

INTRODUCTION

As in previous years, as well as in 2017 Salmonella
was, after the Campylobacter genus, the most common
etiological factor causing illness with gastroenteritis
symptoms, reported by all Member States in the
European Union.

After a three-year increase in EU countries in 2017,
a slight decrease in the incidence of salmonellosis was
recorded, and a total of 91 662 confirmed cases among
people, almost 11% of these cases originating from
Poland. Despite the decrease in the number of cases,
Salmonella bacilli still remain in second place on the
list of the most common etiological factors causing
gastroenteritis in the EU(1).

In 2016 European Union Member States such as
Great Britain, Sweden, Denmark, Finland, Belgium,
Luxembourg, Norway, Hungary, Croatia, Slovenia,
Italy and Greece were struggling with a salmonellosis
outbreak, the source of which were three egg farms
located in Poland. At the end of 2016, the number
of cases that could be related to this international
outbreak decreased, but at the beginning of 2017 there
was an increase in reporting of Salmonella Enteritidis
infections, reaching the highest number of cases
first in May and then in September. As part of the
epidemiological investigation of this outbreak, WGS
studies conducted for EU member states confirmed
that human isolates belonged to two clusters that were
the cause of the salmonellosis outbreak in 2016 (2).

The actual number of cases of Sa/monella Enteritidis
with MLVA profiles consistent with outbreak profiles
from 2016 is not fully estimated due to the fact that
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Podobnie jak w latach poprzednich, tak i w 2017
roku, w krajach Unii Europejskiej pateczki Salmonella
byty drugim po bakteriach z rodzaju Campylobacter
najczestszym czynnikiem etiologicznym powoduja-
cym zachorowania z objawami niezytu zotadkowo-
jelitowego, raportowanym przez wszystkie panstwa
cztonkowskie.

W 2017 r. w krajach UE po trzyletnim okresie wzro-
stow zarejestrowano jednak niewielki spadek liczby
zachorowan na salmonelozy, facznie 91 662 potwier-
dzone przypadki wsrod ludzi, prawie 11% tych za-
chorowan stanowig przypadki z Polski. Mimo spadku
liczby zachorowan w dalszym ciggu pateczki z rodzaju
Salmonella utrzymuja si¢ na drugim miejscu na liScie
najczescie] wystepujacych czynnikow etiologicznych
wywotujacych niezyt zotagdkowo jelitowy w UE (1).

W 2016 . panstwa cztonkowskie Unii Europejskiej:
Wielka Brytania, Szwecja, Dania, Finlandia, Belgia,
Luksemburg, Norwegia, Wegry, Chorwacja, Stowe-
nia, Wlochy oraz Grecja borykaty si¢ z ogniskiem sal-
monelozowym, ktorego zrédlem byly trzy fermy jaj
znajdujace si¢ na terenie Polski. Pod koniec 2016 r.
liczba przypadkow zachorowan mogacych mie¢ zwia-
zek z tym mig¢dzynarodowym ogniskiem spadta, mimo
to, juz na poczatku 2017 r. odnotowano wzrost zgla-
szalnosci zakazen pateczkami Salmonella Enteritidis,
osiaggajacy najwicksza liczbe przypadkdw w maju,
a nastepnie we wrzesniu. W ramach dochodzenia epi-
demiologicznego dotyczacego tego ogniska, badania
WGS przeprowadzone dla krajow cztonkowskich UE
potwierdzity przynaleznosc¢ izolatow pochodzacych od
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molecular studies are not routinely carried out in
epidemiological surveillance of most EU countries,
including Poland (3).

Cases of intestinal and extraintestinal salmonellosis
are subject to mandatory reporting in Poland, and are
divided into confirmed and probable cases for intestinal
salmonellosis, in accordance with the applicable case
definitions established by the European Commission
and confirmed cases for extraintestinal salmonellosis
(as defined for the purposes of national surveillance).

In 2010-2013, a decrease in salmonellosis cases
was noted in Poland, although since 2014 an increase
has been observed, most likely due to the refining of
the epidemiological surveillance system as a result of
legal changes (4).

In April 2014, the Regulation of the Minister of
Health was introduced “(...) on biological pathogens
subject to notification, template forms for the
submission of positive results of tests for biological
pathogens and the circumstances of submission”(5).

The second significant reason for the increase
in the number of registered cases of salmonellosis
in recent years was the detection of an international
salmonellosis outbreak in 2016, whose source turned
out to be eggs originating from Poland (4).

Since July 2017, additional support for the
epidemiological surveillance system was given by
the introduction of an electronic case report form
for the registration of salmonellosis cases in the
Epidemiological Case Reporting System (SRWE),
thanks to which cases are registered on the basis of
consistent and equal criteria for all PSSE in accordance
with EU requirements.

The aim of the study is to assess the epidemiological
situation of salmonellosis in Poland in 2017 compared
to previous years.

MATERIAL AND METHODS

The assessment of the epidemiological situation
was performed on the basis of data from the
Epidemiological Case Reporting System (SRWE) —
salmonellosis excluding extraintestinal salmonellosis,
data from the annual bulletin “Infectious diseases
and poisonings in Poland in 2017 (NIPH-NIH, CSI,
Warsaw 2018) (6] information contained in the article
“Salmonellosis in Poland in 2015 and 2016”(4), data
recorded in the Register of Epidemic Outbreaks (ROE)
application, as well as information from sanitary-
epidemiological station laboratories sent by the
stations to the Department of Bacteriology NIPH-NIH,
and from the data of the Department of Department of
Demographic Studies of the Central Statistical Office.
Data on cases of intestinal salmonellosis and data on the
results of epidemiological investigations in foodborne

ludzi do dwoch klastrow, ktore byty przyczyng epide-
mii samonelozy w 2016 roku(2).

Rzeczywista liczba przypadkéw Salmonella Ente-
ritidis o profilach MLVA, zgodnych z profilami ogni-
skowymi z 2016 r. nie jest do konca oszacowana ze
wzgledu na fakt, iz badania molekularne nie sg bada-
niami rutynowo przeprowadzanymi w nadzorze epide-
miologicznym wiekszos$ci krajow UE, w tym rowniez
w Polsce (3).

W Polsce obowigzkowo rejestrowane sg przypadki
salmonelozy jelitowej oraz pozajelitowej, w podziale
na przypadki potwierdzone i prawdopodobne dla sal-
monelozy jelitowej, zgodnie z obowigzujacymi defi-
nicjami przypadkéw ustanowionymi przez Komisje
Europejska oraz przypadki potwierdzone dla salmone-
lozy pozajelitowej (zgodnie z definicjg stworzong na
potrzeby nadzoru krajowego).

W latach 2010-2013 w Polsce odnotowano spadek
liczby przypadkéw salmoneloz, natomiast od 2014
roku obserwuje si¢ wzrost najprawdopodobniej ze
wzgledu na uszczelnienie systemu nadzoru epidemio-
logicznego bedace skutkiem zmian prawnych (4).

W kwietniu 2014 roku wprowadzono rozporzadze-
nie Ministra Zdrowia ,,(...) w sprawie biologicznych
czynnikdéw chorobotworczych podlegajacych zglosze-
niu, wzorow formularzy zgloszen dodatnich wynikow
badan w kierunku biologicznych czynnikéw chorobo-
tworczych oraz okoliczno$ci dokonywania zgloszen”
(5).

Druga istotng przyczyng wzrostu liczby rejestrowa-
nych przypadkéw salmoneloz w ostatnich latach moze
by¢ wykrycie w 2016 roku opisanego powyzej mig-
dzynarodowego ogniska salmonelozowego, ktorego
zrodtem byty jaja pochodzace z Polski (4).

Od lipca 2017 roku dodatkowym wsparciem dla
systemu nadzoru epidemiologicznego byto wpro-
wadzenie elektronicznego formularza do rejestracji
przypadkow salmoneloz w Systemie Rejestracji Wy-
wiadow Epidemiologicznych (SRWE), dzi¢ki ktoremu
przypadki zachorowan sg rejestrowane na podstawie
spojnych i jednakowych dla wszystkich PSSE kryte-
riow zgodnych z wymogami UE.

Celem pracy jest ocena sytuacji epidemiologicznej
zachorowan na salmonelozy w Polsce w 2017 roku
w porownaniu do lat ubiegtych.

MATERIAL I METODY

Ocena sytuacji epidemiologicznej w Polsce w 2017 1.
zostata dokonana na podstawie danych z SRWE - sal-
monelozy z wylaczeniem salmoneloz pozajelitowych,
danych z rocznego biuletynu ,,Choroby zakazne i za-
trucia w Polsce w 2017 roku” (NIZP-PZH, GIS, War-
szawa, 2018) (6), informacji zawartych w artykule
Salmonelozy w Polsce w 2015 i 2016 roku (4), danych
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outbreaks, in which Salmonella was the etiological
factor, were collected and entered into the SRWE and
ROE system by sanitary and epidemiological stations.

Cases of intestinal salmonellosis were classified on
the basis of a case definition approved by the European
Commission.

A confirmed case of intestinal salmonellosis is one
that meets the clinical criteria (at least one symptom
of: diarrhea, fever, abdominal pain, vomiting) and
laboratory criteria (isolation of Salmonella other than
S. Typhi and S. Paratyphi from feces or blood*.

A probable case is a person meeting the clinical and
epidemiological criteria (at least one of the following:
human to human transmission, exposure from the
same source, animal to human transmission, exposure
to contaminated food/drinking water, environmental
exposure).

Extraintestinal salmonelloses were classified on
the basis of the definition created for the purposes
of national supervision, this definition contains a
description of a confirmed case. A confirmed case is
a person meeting the clinical criteria (at least one of
the following nine: sepsis, cholangitis, pneumonia or
bronchitis, meningitis, arthritis or bone inflammation,
inflammation of the kidneys or wurinary tract,
peritonitis, inflammation of other internal organs
(including abscesses), inflammation on the surface of
the body (including abscesses)) and laboratory criteria
(isolation of nontyphoidal Sal/monella from blood,
cerebrospinal, peritoneal or pleural fluid, bile, urine,
bronchial secretions or other clinical material (except
feces) depending on the location of the infection) (7).

* In order to separate gastroenteritis from other
forms of salmonellosis, when isolating Salmonella
from the blood (and not performing stool tests), at least
one symptom of gastroenteritis (diarrhea, abdominal
pain, vomiting) is important.

RESULTS

In Poland, a total of 10 000 cases of salmonellosis
in general were registered in 2017, 9 710 were cases
of intestinal salmonellosis, it is not known how many
of them are related to the international salmonellosis
outbreak. The remaining 290 are forms of extraintestinal
salmonellosis, 172 cases of sepsis and 118 cases of
other extraintestinal infections have been registered,
whose etiological factor was Salmonella other than S.
Typhi and S. Paratyphi. Compared to the previous year,
the number of cases of salmonellosis decreased by
only 27 cases. Morbidity per 100 thousand population
in 2017 amounted to 26,0, which constitutes a decrease
in incidence of 0,1 compared to 2016 (Tab. I).
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zawartych w aplikacji Rejestr Ognisk Epidemicznych
(ROE), a takze z informacji z laboratoriow stacji sani-
tarno-epidemiologicznych przekazywanych przez stacje
do Zaktadu Bakteriologii NIZP-PZH oraz z danych De-
partamentu Badan Demograficznych Gtownego Urzedu
Statystycznego. Dane dotyczace przypadkow zachoro-
wan na salmonelozy jelitowe oraz dane dotyczace wy-
nikow prowadzonych dochodzen epidemiologicznych
w ogniskach zatru¢ pokarmowych, w ktérych czynni-
kiem etiologicznym byly pateczki Salmonella, zostaly
zebrane oraz wprowadzone do systemu SRWE i ROE
przez stacje sanitarno-epidemiologiczne.

Przypadki zachorowan na salmonelozy jelitowe
klasyfikowano na podstawie definicji przypadku za-
twierdzonej przez Komisje¢ Europejska.

Przypadkiem potwierdzonym salmonelozy jelito-
wej jest przypadek spetniajacy kryteria kliniczne (co
najmniej jeden objaw z nastepujacych: biegunka, go-
raczka, bdl brzucha, wymioty) oraz kryteria laborato-
ryjne (izolacja pateczek Salmonella innych niz S. Ty-
phi i S. Paratyphi z katu lub krwi*.

Przypadek prawdopodobny to osoba spehiajaca
kryteria kliniczne i epidemiologiczne (co najmniej
jedno z nastgpujacych powigzan: przeniesienie z czto-
wieka na czlowieka, narazenie przez to samo zrddto,
przeniesienie ze zwierzecia na czlowieka, narazenie
przez skazong zywnos¢ / wode pitng, narazenie srodo-
wiskowe).

Salmonelozy pozajelitowe klasyfikowano na pod-
stawie definicji utworzonej na potrzeby nadzoru krajo-
wego, definicja ta zawiera opis przypadku potwierdzo-
nego. Przypadek potwierdzony to osoba spelniajaca
kryteria kliniczne (co najmniej jedno z nastgpujacych
dziewieciu: posocznica, zapalenie drog zotciowych,
zapalenie ptuc Iub oskrzeli, zapalenie opon mézgowo-
-rdzeniowych, zapalenie stawow lub kosci, zapalenie
nerek lub drég moczowych, zapalenie otrzewne;j, stany
zapalnej innych narzadow wewnetrznych (w tym rop-
nie), stany zapalne na powierzchni ciata (w tym rop-
nie) oraz kryteria laboratoryjne (izolacja niedurowych
pateczek Salmonella z probki krwi, ptynu mozgowo-
-rdzeniowego, otrzewnowego lub optucnowego, zoftci,
moczu, ropy wydzieliny drzewa oskrzelowego lub in-
nego materiatu klinicznego (z wyjatkiem katu), zalez-
nie od lokalizacji zakazenia(7).

* W celu rozdzielenia niezytu zotadkowo-jelitowe-
go od innych postaci salmoneloz, w przypadku izola-
cji pateczek Salmonella z krwi (i niewykonania badan
katu) istotne jest wystapienie przynajmniej jednego
objawu niezytu zotadkowo jelitowego (biegunka, bol
brzucha, wymioty).
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Table 1. Salmonellosis in Poland in 1985-2017. Number of cases, incidence per 100,000 population, percentage of

hospitalization and number of deaths

Tabela 1. Salmonelozy w Polsce w latach 1985-2017. Liczba zachorowan, zapadalno$¢ na 100 000 ludnosci, procent

hospitalizowanych oraz liczba zgonéw

Intestinal salmonellosis? Extraintestinal salmonellosis? Total
Year No. of | Incidence % No. of | Incidence % No. of | Incidence % No. of
cases rate hosp. cases rate hosp. cases rate hosp. | death
1985-1989% | 26 622 70.7 37.9 | 22726 67.5 48.7 | 49242 130.7 429 17
1990-1993% | 26455 69.2 46.9 | 19243 50.3 48.0 | 45784 119.8 47.3 10
1994-1998% | 26 675 69.0 52.1 64 0.17 939 | 26739 69.2 52.2 3
1999-2003% | 20 575 53.8 66.7 93 0.24 90.1 20 688 54.1 66.8 6
2004-2009% | 13210 34.6 70.6 140 0.37 91.1 13 362 35.0 70.8 6
2009 8 855 23.2 69.3 117 0.31 93.2 8972 23.5 69.6 6
2010 9549 25.0 69.7 183 0.48 86.3 9732 25.5 70.0 4
2011 8 652 22.5 69.4 161 0.42 93.2 8813 22.9 69.9 3
2012 8267 21.5 69.0 177 0.46 89.3 8 444 21.9 69.4 7
2013 7 407 19.2 72.0 171 0.44 87.7 7578 19.7 72.4 10
2014 8197 21.3 69.2 195 0.51 93.3 8392 21.8 69.7 13
2015 8418 21.9 71.3 232 0.60 38.8 8 650 22.5 71.8
2016 9701 25.2 70.5 326 0.85 89.9 10 027 26.1 71.1
2017 9710 25.3 62.6 290 0.75 87.9 10 000 26.0 63.3 10

Y change in registration: until 1993 only food poisoning, since 1994, food poisoning and other gastrointestinal infections
2 change in registration: up to 1993 other salmonellosis than food poisoning, since 1994, only extraintestinal infections

3 medians

) zmiana w rejestracji: do 1993 r. wylacznie zatrucia pokarmowe, od 1994 r. zatrucia pokarmowe oraz inne zakazenia zotadkowo-jelitowe
2 zmiana w rejestracji: do 1993 r. inne salmonelozy niz zatrucia pokarmowe, od 1994 r. wylacznie zakazenia pozajelitowe

¥ mediany

Data sources: Infectious diseases and poisonings in Poland. NIPH-NIH, MoH/CSI. Warsaw. Annual Reports: 1985-2017
Zrodto danych: Choroby zakazne i zatrucia w Polsce. NIZP-PZH, MZiOS / GIS. Warszawa, Roczniki 1985-2017

The percentage of hospitalization due to
salmonellosis in 2017 was 63.3%, which means a
decrease of 7.8 percentage points compared to the
previous year. A total of 6 332 people with salmonellosis
were hospitalized, of which 6 077 were cases of food
poisoning caused by Salmonella.

Among the group of sporadic cases, 74% of
cases were subjected to hospital treatment, while
among patients of food poisoning outbreaks of
salmonella origin, 29% were hospitalized. 83% of all
hospitalizations for intestinal salmonellosis related to
diseases with a moderate severity course, including
48% of children aged 0-6. Serious cases constitute less
than 6.3% of all persons referred for hospital treatment.

One of the factors attesting to the severity of the
disease is the number of days of hospitalization , in
Poland according to data from SRWE for 2017 results
indicate that in hospital wards patients with intestinal
salmonellosis spent 3 to 4 days, which confirms that
most of the hospitalized cases were of moderate
severity.

169 people were hospitalized due to sepsis, i.e. 98.3%
of all cases registered as sepsis, 86 hospitalizations
were due to other extraintestinal infections in which
Salmonella bacteria were the etiological factor.

WYNIKI

W Polsce w 2017 roku zarejestrowano lacznie
10 000 przypadkow zachorowan na salmonelozy ogé-
fem, 9 710 to przypadki salmonelozy jelitowej, nie jest
wiadome, jaka cz¢$¢ z nich ma zwigzek z migdzyna-
rodowym ogniskiem salmonelozowym. Pozostate 290
to postacie salmonelozy pozajelitowej: zarejestrowano
172 przypadki posocznic oraz 118 przypadkow innych
zakazen pozajelitowych, ktorych czynnikiem etiolo-
gicznym byty pateczki z rodzaju Salmonella inne niz S.
Typhi i S. Paratyphi . W poréwnaniu do roku poprzed-
niego catkowita liczba zachorowan na salmonelozy
byla nizsza jedynie o 27 przypadkoéw. Zapadalnosé na
100 tys. ludnosci w 2017 r. wyniosta 26,0, w poréw-
naniu z rokiem 2016 daje to spadek zapadalnosci o 0,1
(Tab. I).

Odsetek hospitalizacji z powodu salmoneloz wy-
niést w 2017 r. 63,3%, co oznacza spadek o 7,8 punk-
tow procentowych w poroéwnaniu do roku poprzed-
niego. Lacznie hospitalizowano 6 332 osoby chore na
salmonelozy, z czego 6 077 to przypadki zatru¢ pokar-
mowych wywolanych pateczkami Salmonella.

W grupie zachorowan sporadycznych 74% chorych
zostalo poddanych leczeniu szpitalnemu, natomiast
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From the total number of registered salmonellosis
in 2017 in Poland, the percentage of confirmed cases
was 92.1%, while probable cases constituted 7.9%.
Over the year, the proportion of cases meeting the
probable case criteria increased by 4.8 percentage
points compared to 2016 (Tab. II).

wsrod wszystkich chorych z ognisk zatru¢ pokarmo-
wych o etiologii salmonelozowej hospitalizowani
stanowili 29%. 83 % wszystkich hospitalizacji z po-
wodu salmoneloz jelitowych dotyczyto zachorowan
o $rednim przebiegu choroby, w tym 48% stanowity
dzieci w wieku 0-6. Przypadki cigzkie to niecate 6,3%
wszystkich 0sob skierowanych na leczenie szpitalne.

Table II. Salmonellosis in Poland in 2017. Number of cases and percentage by case definition and voivodeship
Tabela II. Salmonelozy w Polsce w 2017 r. Liczba i procentowy udzial zachorowan wg kategorii definicji przypadku

1 wojewodztw

Cases of salmonellosis
Total
Voivodeship probable confirmed
e | % | e | % | e | %

POLAND 789 7.9 9211 92.1 10 000 100.0
1. | Dolnoslaskie 0 0.0 368 100.0 368 100.0
2. | Kujawsko-pomorskie 32 7.3 407 92.7 439 100.0
3. | Lubelskie 74 9.1 737 90.9 811 100.0
4. | Lubuskie 18 15.3 100 84.7 118 100.0
5. | Lodzkie 9 1.3 685 98.7 694 100.0
6. | Malopolskie 155 11.8 1157 88.2 1312 100.0
7. | Mazowieckie 223 11.1 1789 88.9 2012 100.0
8. | Opolskie 14 6.7 196 933 210 100.0
9. | Podkarpackie 24 3.1 751 96.9 775 100.0
10. | Podlaskie 0 0.0 253 100.0 253 100.0
11. | Pomorskie 145 20.6 560 79.4 705 100.0
12. | Slgskie 11 1.4 800 98.6 811 100.0
13. | Swigtokrzyskie 47 143 281 85.7 328 100.0
14. | Warminsko-mazurskie 8 23 338 97.7 346 100.0
15. | Wielkopolskie 18 32 548 96.8 566 100.0
16. | Zachodniopomorskie 11 4.4 241 95.6 252 100.0

Data sources: Annual reports on cases of infectious diseases and poisonings in Poland (MZ-56)
Zrodto danych: Roczne sprawozdania o zachorowaniach na choroby zakazne, zakazeniach i zatruciach (MZ-56) nadestane do Zaktadu Epi-
demiologii Chorob Zakaznych i Nadzoru NIZP-PZH przez wojewddzkie stacje sanitarno-epidemiologiczne

Similarly to previous years, the summer season in
2017 was the period in which the most food poisonings
caused by Salmonella was recorded. An increase
in cases was observed in May, when there were 963
cases of salmonellosis, while in the month preceding,
626 cases. Peak incidence was reported in August,
1 424 salmonellosis cases were recorded, which is
more than a double increase in incidence compared to
April. A significant decrease in the number of cases of
salmonellosis has been visible since November. The
period from December to March is the period in which
the fewest cases are recorded (Fig. 1).

More cases were recorded in cities, 5 751
salmonellosis cases, the incidence was 24.9, 4 249
cases were registered in rural areas and the incidence
was 27.8 per 100 000 population.
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Jednym z czynnikéw $wiadczacym o cigezkoSci
choroby jest liczba dni hospitalizacji. W Polsce wedtug
danych z SRWE za 2017 rok wynika, Ze na oddziatach
szpitalnych chorzy z jelitowa postaciag salmonelozy
spedzali od 3 do 4 dni, co potwierdza, ze wigkszo$¢
hospitalizowanych zachorowan miata $redni przebieg.

Z powodu posocznicy hospitalizowano 169 osdb,
czyli 98,3 % wszystkich zachorowan zarejestrowa-
nych jako posocznica, 86 hospitalizacji to inne zaka-
zenia pozajelitowe, ktorych czynnikiem etiologicznym
byty bakterie z rodzaju Sa/monella.

W ogolnej liczbie zarejestrowanych salmoneloz
w 2017 r. w Polsce odsetek przypadkow potwierdzonych
wyniost 92,1%, natomiast przypadki prawdopodobne
stanowity 7,9%. Odsetek zachorowan spehiajacych kry-
teria przypadku prawdopodobnego wzrost o 4,8 punktu
procentowego w poréwnaniu do 2016 r. (Tab. II)
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Salmonelozy w Polsce w 2017 roku

In 2017, the largest number of salmonellosis cases,
similarly to 2016, was recorded in the Mazowieckie and
Matopolskie voivodeships (incidence respectively: 37.4
and 38.7). In the Mazowieckie voivodeship, the largest,
as much as 55%, increase in the number of cases was
observed from 1 291 casesin2016to2 012 casesin2017.
In the Matopolskie voivodeship, the number of cases
during the year increased by 28% and amounted to 1 312
cases of salmonellosis. An increase was also recorded
in the Lubelskie, Podkarpackie and Warmian-Masurian
voivodships. Similarly to the previous year, the fewest
cases were recorded in the Lubuskie voivodship, 118
cases, which also constitutes a decrease in the number
of cases in this province by almost 33% compared to the
previous year. The largest 39% decrease in the incidence
of salmonellosis was recorded in the Wielkopolskie
voivodeship, the incidence dropped from 26.8 in 2016
down to 16.2/10 000. Closely after the Wielkopolskie
voivodship, the largest decrease in incidence from 31.7
to 21.3/100 000 people were recorded in the Podlaskie
voivodeship (Tab. III).

The largest number of extraintestinal salmonellosis
in 2017 in Poland was recorded in the Mazowieckie
and Pomorskie voivodships, 39 cases were recorded in
both voivodships. At the same time, in the Pomorskie
voivodship the highest (1.68) incidence in the country
was observed, while in the Mazowieckie voivodeship
the largest 50% increase in the number of cases was
observed compared to 2016, while. A significant
difference in incidence took place in the Swietokrzyskie
voivodeship, between 2016 and 2017 the incidence
increased here by 55% and amounted to 1.12. (Tab. III).

The total number of extraintestinal salmonellosis
cases in Poland decreased by 11% compared to the
previous year. The least number of cases, because only
3 cases, were registered in the Podlaskie voivodship.
Almost two-fold and at the same time the largest
decrease in the number of cases over the year is visible
in the Wielkopolskie voivodeship, in 2016, 40 cases of
extraintestinal salmonellosis were registered here, while
in 2017, 21 cases. A significant decrease in incidence
was observed in the Podkarpackie voivodeship, from
1.32in 2016 to 0.61 in 2017. (Tab. III)

Foodborne infections of salmonellosis etiology in
2017, similarly to 2016, most often affected children
in the 0-4 age group, 3 574 cases were registered in
this group, 345 cases fewer than in 2016. Almost 25%
of the total number of patients in the 0-4 age group
were one-year-old children. In the age group 5-9 years,
there were 1 865 cases of foodborne infections caused
by Salmonella, which is a decrease of almost 11%
compared to the previous year.

Similarly to 2016, in 2017 extraintestinal
salmonellosis most affected people aged 60+, in this
group a total of 203 cases were reported, the incidence

Sezon letni w 2017 r. podobnie jak w latach po-
przednich byl okresem, w ktorym rejestrowano naj-
wigcej zatru¢ pokarmowych spowodowanych patecz-
kami Salmonella. Wzrost zachorowan zaobserwowa-
no w maju - 963 przypadki salmoneloz, natomiast
w miesigcu poprzedzajacym 626 przypadkow. Szczyt
zachorowan przypadl na sierpien. Odnotowano 1 424
przypadki salmoneloz, co w poréwnaniu do kwietnia
jest ponad dwukrotnym wzrostem zachorowan. Od li-
stopada widoczny jest znaczny spadek liczby zachoro-
wan na salmonelozy. Okres od grudnia do marca jest
okresem, w ktorym rejestruje si¢ najmniej przypadkow
(Ryc. 1).
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Fig. 1. Salmonellosis in Poland in 2011-2017. Number of
cases by month of onset

Ryc. 1. Salmonelozy w Polsce w latach 2011-2017. Liczba
zachorowan wg miesigca zachorowania

Wigcej zachorowan odnotowano w miastach, 5 751
przypadkow salmoneloz, zapadalno§¢ wyniosta 24,9,
na wsiach zarejestrowano 4 249 przypadkow, a zapa-
dalno$¢ wyniosta 27,8 na 100 tys. ludnosci.

W 2017 roku najwigksza liczbe przypadkow sal-
moneloz podobnie jak w roku 2016 zarejestrowano
w wojewodztwie mazowieckim oraz matopolskim (za-
padalno$¢ odpowiednio:37,4 i 38,7). W wojewodztwie
mazowieckim zaobserwowano réwniez najwickszy,
bo az 55% wzrost liczby zachorowan z 1 291 przypad-
kow w 2016 r. na 2 012 przypadkow w 2017 r. W wo-
jewodztwie matopolskim liczba zachorowan w ciggu
roku wzrosta o 28% i wyniosta 1 312 przypadkow sal-
moneloz. Wzrost odnotowano réwniez w wojewodz-
twie lubelskim, podkarpackim i1 warminsko-mazur-
skim. Najmniej przypadkoéw podobnie jak w roku po-
przednim zarejestrowano w wojewodztwie lubuskim,
byto to 118 zachorowan, co jednoczesnie jest spadkiem
liczby zachorowan w tym wojewodztwie o prawie
33% w pordéwnaniu do roku poprzedniego. Najwiek-
szy 39% spadek przypadkow zachorowan na salmo-
nelozy odnotowano w wojewodztwie wielkopolskim,
zapadalno$¢ spadta z 26,8 w 2016r. do 16,2/100 tys.
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was 2.22 new cases per 100 000 population. These cases
accounted for 70% of the total number of extraintestinal
salmonellosis registered in Poland in 2017 (Tab. IV).

Table III. Salmonellosis in Poland in 2011-2017. Number of

Zaraz po wojewddztwie wielkopolskim, najwigkszy
spadek zapadalnosci z 31,7 na 21,3/100 tys. ludno$ci
odnotowano w wojewodztwie podlaskim. (Tab. III)

cases and incidence per 100,000 population by voivodeship

Tabela III. Salmonelozy w Polsce w latach 2011-2017. Liczba zachorowan i zapadalno$¢ na 100 000 ludnosci wg wojewodztw

Salmonellosis - total Extraintestinal salmonellosis
28111;?2111)5 2016 2017 28111;?;);)5 2016 2017
Voivodeship 2 z 2 2 2 2
° o © o © o ° o © o © k=]

POLAND 8444 1 219 |10027| 26.1 [ 10000 | 26.0 | 177 | 0.46 326 0.85 290 0.75
1. | Dolnoslaskie 317 10.9 483 16.6 368 12.7 5 0.17 7 0.24 16 0.55
2. | Kujawsko-pomorskie 543 | 259 509 244 | 439 21.1 | 15 0.71 31 1.49 29 1.39
3. | Lubelskie 579 | 26.7 794 37.2 811 38.1 5 0.23 12 0.56 6 0.28
4. | Lubuskie 135 13.2 176 17.3 118 11.6 4 0.39 12 1.18 0.79
5. | Lodzkie 531 20.9 771 31.0 694 28.0 0.24 10 0.40 17 0.69
6. | Matopolskie 756 | 22.6 | 1023 | 303 | 1312 | 387 | 11 0.33 26 0.77 21 0.62
7. | Mazowieckie 1607 | 302 | 1291 | 24.1 | 2012 | 374 | 30 0.57 26 0.49 39 0.73
8. | Opolskie 136 134 254 | 255 210 21.2 0.50 9 0.90 10 1.01
9. | Podkarpackie 609 | 28.6 731 34.4 775 36.4 7 0.33 28 1.32 13 0.61
10. | Podlaskie 306 | 25.6 376 31.7 | 253 21.3 5 0.42 11 0.93 3 0.25
11. | Pomorskie 564 | 245 817 353 705 304 | 18 0.79 33 1.43 39 1.68
12. | Slaskie 633 13.7 863 18.9 811 17.8 | 27 0.58 42 0.92 35 0.77
13. | Swictokrzyskie 238 18.8 375 29.9 328 26.2 0.39 9 0.72 14 1.12
14. | Warminsko-mazurskie | 372 | 25.7 280 19.5 346 24.1 7 0.48 15 1.04 13 0.91
15. | Wielkopolskie 684 19.8 933 26.8 566 162 | 21 0.60 40 1.15 21 0.60
16. | Zachodniopomorskie 236 13.8 351 20.5 252 148 | 13 0.76 15 0.88 6 0.35

Data sources: Infectious diseases and poisonings in Poland. NIPH-NIH, CSI. Warsaw. Annual Reports: 2011-2017
Zrodto danych: Choroby zakazne i zatrucia w Polsce. NIZP-PZH, GIS, Warszawa. Roczniki 2011-2017
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Fig. 2. Salmonellosis in Poland in 2006-2017. Number and
percentage of undetermined serotypes

Ryc. 2. Salmonelozy w Polsce w latach 2006-2017. Liczba
i udzial procentowy przypadkéw o nieokreslonych
serotypach
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w 2017 r. w Polsce odnotowano w wojewodztwie mazo-
wieckim i pomorskim, w obu tych wojewodztwach zare-
jestrowano po 39 przypadkoéw zachorowan. Jednoczesnie
w wojewodztwie pomorskim zaobserwowano najwigk-
sza (1,68/100 tys.) zapadalno$¢ w skali kraju, natomiast
w wojewodztwie mazowieckim zaobserwowano 50%
wzrost liczby zachorowan w poroéwnaniu do 2016 roku..
Znaczna rdznica w zapadalnosci miata miejsce w woje-
wodztwie swigtokrzyskim. Migdzy 2016 a 2017 rokiem
zapadalno$¢ wzrosta tu o 55% i wyniosta 1,12. (Tab. III)

Ogolna liczba przypadkow salmonelozy pozajelitowej
w Polsce w poréwnaniu do roku poprzedniego zmniejszyta
si¢ 0 11%. Najmniej przypadkow, bo tylko 3, zarejestrowa-
no w wojewodztwie podlaskim. Prawie dwukrotny i zara-
zem najwiekszy spadek liczby zachorowan widoczny jest
wojewodztwie wielkopolskim. W 2016 r. zarejestrowano
tu 40 przypadkow, natomiast w 2017 1. 21 przypadkow sal-
moneloz pozajelitowych. Znaczacy spadek zapadalnosci
zaobserwowano w wojewodztwie podkarpackim, z 1,32
w 2016 1. do 0,61 w 2017 roku (Tab. III).
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Salmonelozy w Polsce w 2017 roku

Table IV. Salmonellosis in Poland in 2011-2017. Number o
cases by age

f cases, incidence per 100,000 population, and percentage of

Tabela IV. Salmonelozy w Polsce w latach 2011-2017. Liczba zachorowan, zapadalno$¢ na 100 000 ludnosci i udziat

procentowy wg wieku

Salmonellosis - total Extraintestinal salmonellosis
2011-2015 2011-2015
(median) 2016 2017 (median) 2016 2017
Age . . . . . .
group | g | o z2 | g 2 g Z2 | g z2 | g z2 | g9
s |2 | 5 |8 s |5 5|8 | 5|3 s |3
S1EBE| 2 |BE| | 2 |BE| = | 2| B8] 2 |88 | 2|28 =
Total | 8444 | 26.0 | 10027 | 26.1 [100.0| 10000 | 26.0 | 100.0 | 177 | 0.46 | 326 | 0.85 |100.0| 290 | 0.75 | 100.0
0 536 | 1479 | 605 |165.8| 6.0 570 |1479| 5.7 10 | 2.77 8 2.19 | 25 3 0.78 1.0
1 923 | 233.7 | 943 |253.1| 94 882 233.7| 8.8 7 1.65 6 1.61 1.8 4 1.06 1.4
2 781 | 213.7 | 830 |223.0| 83 798 |213.7| 8.0 5 1.18 3 0.81 0.9 2 0.54 | 0.7
3 656 | 189.9 | 829 |218.5| 8.3 708 |189.9| 7.1 1 0.25 2 0.53 | 0.6 5 1.34 1.7
4 589 | 1664 | 731 |186.1| 7.3 632 |166.4| 6.3 1 0.25 0 0.00 | 0.0 2 0.53 | 0.7
0-4 3549 190.1 | 3938 [209.2| 39.3 | 3590 |190.1| 359 | 25 1.21 19 1.01 5.8 16 | 0.85 | 5.5
5-9 [1315] 90.2 | 2100 [{101.3| 209 | 1870 | 90.2 | 18.7 5 0.24 11 053 | 34 5 0.24 1.7
10-19 | 711 | 269 990 | 264 | 99 | 1004 | 26.9 | 10.0 5 0.13 5 0.13 1.5 3 0.08 1.0
20-29 | 469 11.9 426 83 | 42 594 | 119 | 59 5 0.08 10 0.19 | 3.1 6 0.12 | 2.1
30-39 | 421 9.4 453 7.1 | 45 592 9.4 5.9 8 0.13 12 0.19 | 3.7 10 | 0.16 | 3.4
40-49 | 323 8.2 376 73 | 3.7 434 8.2 43 10 | 0.20 21 0.41 6.4 13 | 025 | 45
50-59 | 481 9.9 452 87 | 45 498 9.9 5.0 30 | 0.56 49 095 | 15.0| 34 | 0.68 | 11.7
60+ [ 1091 | 155 | 1292 [ 145|129 | 1418 | 155 | 142 | 92 1.16 | 199 | 2.23 | 61.0 | 203 | 2.22 | 70.0

Data sources: Infectious diseases and poisonings in Poland. NIPH-NIH, CSI. Warsaw. Annual Reports: 2011-2017
Zrodto: Choroby zakazne i zatrucia w Polsce. NIZP-PZH, GIS, Warszawa. Roczniki 2011-2017

As part of epidemiological surveillance, in 2017,
277 foodborne outbreaks caused by Salmonella were
reported, 37 more than in the previous year. Altogether
2 758 patients were recorded in these outbreaks, of
which almost 800 were hospitalized. In 232 outbreaks,
Salmonella Enteritidis was the isolated etiological
agent. In 22 salmonellosis outbreaks, the number of
patients exceeded 30. The largest outbreak caused by
the Sal/monella bacterium in 2017 was food poisoning
in a kindergarten in the Mazowieckie voivodeship. 134
people became ill, including 118 children. Of all the
patients, 50 people were hospitalized. An equally large
outbreak of salmonellosis included foodborne infections
at a wedding in the Lublin voivodeship. A total of 133
people fell ill, including 13 children from 0 to 14 years
old, 22 adults and 3 children were hospitalized.

The data indicates that right after kindergartens, the
places where infections with Salmonella most often
occurred, with the number of cases over 30, were
wedding halls. (Tab. V).

As in previous years, in 2017 in Poland the most
commonly isolated Salmonella serotype was Salmonella
Enteritidis. During the year, 7 553 cases of infection with
this serotype were isolated, which accounts for almost
92% of all specified isolates causing salmonellosis cases.
Salmonella Typhimurium came in second in terms of
frequency of occurrence, 328 cases were registered,

Zakazenia pokarmowe o etiologii salmonelozowej
w 2017 r., podobnie jak w 2016, najczesciej dotyczyty
dzieci w przedziale wieku 0-4 lata, w grupie tej zareje-
strowano 3 574 przypadki zachorowan, o 345 przypad-
kow mniej niz w 2016 roku. Prawie 25% Iacznej liczby
chorych z przedzialu wiekowego 0-4 lata stanowity za-
chorowania rocznych dzieci. W grupie wieku 5-9 lat od-
notowano 1 865 przypadkow, co w porownaniu do roku
poprzedniego stanowi spadek o prawie 11%.

Podobnie jak w roku 2016, w 2017 . salmoneloza po-
zajelitowa dotyczyta w najwigkszym stopniu 0s6b w wie-
ku 60+ - w tej grupie odnotowano tacznie 203 przypadki
zachorowan, zapadalno$¢ wyniosta 2,22 nowych zacho-
rowan na 100 000 ludnosci. Przypadki te stanowity 70%
acznej liczby salmoneloz pozajelitowych zarejestrowa-
nych w Polsce w 2017 roku. (Tab. IV).

W ramach nadzoru epidemiologicznego w 2017 r.
zgtoszono 277 ognisk zatru¢ pokarmowych spowodo-
wanych paleczkami Salmonella, jest to o 37 wigcej niz
w roku poprzednim. W ogniskach tych lacznie odno-
towano 2 758 chorych, sposrod nich prawie 800 osob
byto hospitalizowanych. W przypadku 232 ognisk izo-
lowanym czynnikiem etiologicznym byta Salmonella
Enteritidis. W 22 ogniskach salmonelozowych liczba
chorych przekroczyta 30 osoéb. Najwickszym ogni-
skiem wywotanym przez bakteri¢ Sa/monella w 2017 1.
bylo zatrucie pokarmowe w przedszkolu w wojewodz-
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of which 34% were from the Pomorskie voivodeship.
Another serotype that accounted for less than 2% of cases
in total were S. Infantis bacilli, the majority of which were
isolated in the Mazowieckie voivodeship. The distribution
of the three most common serotypes in 2017 is comparable
to that of the previous year. The increase in relation to 2016
is visible in the case of the Dublin serotype, the number
of cases in 2017 having increased from 1 to 20 cases, 18
of them were sporadic cases, while the other two were
cases belonging to a foodborne outbreak, all 20 cases were
registered in the L.odzkie voivodeeship

twie mazowieckim. Zachorowaly w nim 134 osoby,
w tym 118 dzieci. Sposrod wszystkich chorych hospi-
talizowano 50 osob. Rownie duzym ogniskiem sal-
monelozowym bylo zatrucie pokarmowe na weselu
w wojewodztwie lubelskim. Zachorowaty tacznie 133
osoby, w tym 13 dzieci w wieku od 0 do 14 lat, hospi-
talizowano 22 osoby doroste oraz 3 dzieci.

Z danych wynika, ze po przedszkolach, miejscami,
w ktorych najczeséciej dochodzito do zatru¢ pateczka-
mi Salmonella, z liczba chorych powyzej 30 0sob byty
sale weselne. (Tab. V)

Table VI. Salmonellosis in Poland in 2016-2017. Number of cases by serotype and province
Tabela VI. Salmonelozy w Polsce w latach 2016-2017. Liczba zachorowan wg typu serologicznego pateczek Salmonella

oraz wojewodztw

Voivodeship
Poland _;2 é
5 g
Serotype of .| E ° 9 g~ 2| §
Salmonella g | & L = = 214 25| &
21 2|2 % | 8 g | e |8 AEEIREE
S| 2| | 8 = 21 e g | g2 =
7} %2 - Z R =} £ ~ [Z] ) £ @ % =
2016 (2017 |81 = 22| 2| &| 2 |Z| 5 |2|5|8|SlEg 22
SlS| 2|22 2| 8|22 |2|E|%|2|558 2%
Al Alala| =] = |d|la|la|a|®n|wn|?E 2N
Total 10028 {10 001|368 | 439 | 811 [ 118694 |1312({2012|210| 775 [ 253 | 705|811 |328| 346 | 566 |253
Enteritidis 7543 | 7553 |319(204|714 (100|382 |1149(1386| 191 | 712 | 204 | 285 | 659 [288| 258 | 493 (209
Typhimurium 356 328 (22| 5 | 14| 5 | 31 10 42 11 17 | 10 [ 111} 11 | 3 15 18 | 3
Infantis 116 28614195 |3]15] 5 22 2 | 11 [ 18| 4 |14 |1 8 3
Virchow 44 35 - 19 1 1| 4 - 6 - 1 1 1|21 7 1 -
Dublin 1 20 - - - - 120 - - - - - - - - - - -
Derby 21 18 1 2 1 - - - 4 1 - 3 - -1 2 2 1 1
Newport 16 16 - - - - 2 1 6 - - - 2 4 11 - - -
Agona 10 14 - - - 1 - - 9 - 1 - -] - 1 - 1
Hadar 17 11 1 3 - - 1 - 1 - - - - 2 - - 3 -
Kentucky 12 10 1 - 1 - - - 4 2 1 1 - -] - - - -
Schleissheim 5 9 - - - - - 5 - - 2 - - - |1 - 1 -
Indiana 15 7 - 2 - - 1 - 1 - - - 1 - - 1 - 1
Mbandaka 14 7 - 1 1 - - - 4 - - - - - - - - 1
Litchfield - 7 - - - - - 2 5 - - - - - - - - -
Other 78 77 41415 1] 2 13 2 4 916 1|9 |4]| 2 4 13
Not . 1780 | 1761 | 16 [200| 69 | 7 |236| 135 | 509 | 1 | 26 | 7 [294[110|27| 52 | 42 |30
determined

Data sources: Annual reports on salmonellosis cases by an etiological agent and age sent to the Department of Epidemiology and Surveil-
lance of Infectious Diseases, NIPH-NIH by the provincional sanitary-epidemiological station

Zrédlo: Roczne sprawozdania o zachorowaniach na salmonelozy wg czynnika etiologicznego i wieku nadestane do Zaktadu Epidemi-
ologii Chorob Zakaznych i Nadzoru NIZP-PZH przez wojewodzkie stacje sanitarno-epidemiologiczne

In 2017, the serological type of Salmonella was not
determined among 1 761 patients, the number being
slightly lower compared to 2016 — by 1%. Most such
isolateswereregistered inthe Kujawsko-Pomorskie (45%),
Pomorskie (42%), Lodzkie (34%), and Mazowieckie
(25%) voivodships. At the same time, the Mazowieckie
voivodship has the largest, almost 3-fold increase in

Podobnie jak w latach ubieglych, tak i w 2017 r.
w Polsce wciaz najczesciej izolowanym serotypem
bylta Salmonella Enteritidis. W ciggu roku wyizolowano
7 553 przypadki zakazenia tym serotypem, co odpo-
wiada prawie 92% wszystkich okreslonych izolatow
bedacych przyczyna zachorowan na salmonelozy. Na
drugim miejscu pod wzgledem czestosci wystgpowa-

473



Matgorzata Milczarek, Matg

orzata Sadkowska-Todys i inni

unspecified Salmonella bacilli, compared to 2016. The
situation is reversed in the Pomorskie voivodeship,
where, despite the large number of unspecified isolates,
a decrease of 31% was recorded, while in the Lodzkie
voivodeship a decrease of 37% compared to the previous
year. The lowest number of unspecified Salmonella
serotypes in 2017 were recorded in the Opolskie (1) and
Lubuskie (7) and Podlaskie voivodeships (Tab. VI).

The largest number of unspecified serological types of
Salmonella was recorded among children in the 0-4 age
range, amounting to 603 cases, 95 less than in 2016. A
decrease in unspecified Salmonella isolates also appeared
in patients in the 5-9 age group, while in the 30-39 and
60+ age groups an increase was recorded (Tab. VII)

nia byta Salmonella Typhimurium, zarejestrowano 328
przypadkow, z czego 34 % stanowity przypadki z wo-
jewodztwa pomorskiego. Kolejnym serotypem, ktory
odpowiadatl za niecate 2% zachorowan tacznie byty
pateczki S. Infantis, ktorych najwiecej wyizolowano
w wojewodztwie mazowieckim. Rozklad trzech naj-
czesciej wystepujacych w 2017 r. serotypow jest po-
réwnywalny do rozktadu z roku poprzedniego. Wzrost
w odniesieniu do 2016 jest widoczny w przypadku
serotypu Dublin, liczba zachorowan w 2017 r. wzro-
sta z 1 do 20 przypadkow, 18 z nich to zachorowania
sporadyczne, natomiast pozostale dwa to przypadki
z ogniska zatrucia pokarmowego, wszystkie 20 przy-
padkoéw zarejestrowano w wojewodztwie todzkim.

Table VII. Salmonellosis in Poland in 2017. Number of cases by serotype and age
Tabela VII. Salmonelozy w Polsce w 2017 r. Liczba zachorowan wg typu serologicznego pateczek Salmonella oraz wieku

Total Age group

Serotype of

Salmonella I:;;)Sf % 0 1 2 3 4 | 04 | 59 [10-19|20-29 | 30-39 | 40-49 | 50-59 | 60 +
Total 10001| 100.0 | 570 | 882 | 798 | 708 | 633 [3591 1870|1004 | 594 | 592 | 434 | 498 | 1418
Enteritidis 7553 755 | 407 | 664 | 651 | 583 | 485 | 2790 | 1498 | 814 | 449 | 429 | 305 | 334 | 934
Typhimurium 328 33 24 34 19 9 13 99 22 14 35 31 35 31 61
Infantis 128 1.3 13 12 3 2 32 7 11 6 5 10 55
Virchow 35 0.3 5 3 1 1 - 10 5 - 1 3 12
Dublin 20 0.2 - 2 3 - 2 7 4 1 2 - 1 2 3
Derby 18 0.2 - 3 - - - 3 - 1 - - 1 3 10
Newport 16 0.2 2 1 - - 1 4 2 2 1 2 - 2 3
Agona 14 0.1 1 - 1 - 2 4 2 2 - - - 4
Hadar 11 0.1 1 1 - 1 - 3 1 - 2 - 1 - 4
Kentucky 10 0.1 - 1 1 - - 2 - - - 2 1 1 4
Schleissheim 9 0.1 7 1 - - - 8 - - - - - 1 -
Indiana 7 0.1 2 2 - - - 4 - 1 - 1 - - 1
Mbandaka 7 0.1 1 - - - - 1 - 1 3 1 - - 1
Litchfield 7 0.1 - - - - - - - - 1 2 1 2 1
Other 77 0.8 7 5 3 3 3 21 8 7 2 7 2 21
Not determined | 1 761 | 17.6 | 100 | 153 116 | 109 | 125 | 603 | 329 | 152 81 111 81 100 | 304

Data sources: Annual reports on salmonellosis cases by an etiological

agent and age sent to the Department of Epidemiology and Surveillance

of Infectious Diseases, NIPH-NIH by the provincional sanitary-epidemiological station
Zrédto: Roczne sprawozdania o zachorowaniach na salmonelozy wg czynnika etiologicznego i wieku nadestane do Zaktadu Epidemiologii

Chorob Zakaznych i Nadzoru NIZP-PZH przez wojewoddzkie stacje

In 2017, sanitary-epidemiological stations in
Poland tested a total of 494 832 people for the presence
of Salmonella and Shigella. Among 450 422 tested
people working in contact with food, 0.2% of the
laboratory tests were positive for salmonellosis. An
identical percentage has been recorded for the last 5
years. Positive results for Salmonella bacteria were also
obtained in contacts of cases, they constituted 8,1%
of all people examined by sanitary-epidemiological
stations (Tab. VIII).
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sanitarno-epidemiologiczne

W 2017 r. typu serologicznego pateczek Salmonel-
la nie okreslono wsrod 1761 chorych, liczba ta w po-
réwnaniu do roku 2016 spadta w bardzo nieznacznym
stopniu - 0 1%. Najwigcej takich izolatow zarejestro-
wano w wojewodztwie kujawsko-pomorskim (45%),
pomorskim (42%),t6dzkim (34%) oraz w mazowiec-
kim (25%). Jednocze$nie w wojewddztwie mazowiec-
kim obserwuje si¢ najwiekszy, prawie 3-krotny wzrost
nieokreslonych pateczek Salmonella, w poréwnaniu
do roku 2016. Odwrotna sytuacja jest w wojewodztwie
pomorskim, gdzie mimo duzej liczby nieokreslonych
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Data contained in the SRWE indicates that in 2017,
3 844 people whose case was qualified as confirmed
were treated with antibiotics or chemotherapeutics. In
this group the majority were children up to 6 years of

age.

izolatow zarejestrowano ich spadek o 31%, natomiast
w wojewodztwie 10dzkim spadek o 37% w poréwna-
niu do roku poprzedniego. Najmniej nieokreslonych
serotypow Salmonella w 2017 r. odnotowano w woje-
wodztwie opolskim (1) i lubuskim (7) oraz podlaskim
(7). (Tab. VI)

Table VIII. Salmonellosis in Poland in 2017. Results of bacteriological examinations of different groups of persons: cases,
convalescents, carriers, contacts, food staff and others
Tabela VIII. Salmonelozy w Polsce w 2017 r. Wyniki badan bakteriologicznych w kierunku pateczek Salmonella i Shigella
prowadzonych w laboratoriach stacji sanitarno-epidemiologicznych wg grup badanych osob

Tested groups Number of Number of people positive for Sallmonella
tested people Total (%) S. Typhi | S. Paratyphi | other Salm. | Shigella

Cases 13103 1360 10.4 5 1 1354 7
Convalescents 6970 2792 40.1 - 1 2791 3
Carriers 5083 1315 25.9 3 1 1311 3
Contacts 13 181 1072 8.1 1 4 1 067 7
Professionals 450 422 852 0.2 - 1 851

Other 6073 25 0.4 - - 25 -

Data sources: Annual reports on results of laboratory tests for Salmonella and Shigella sent to the Department of Bacteriology, NIPH-

NIH by the provincional sanitary-epidemiological station

Zrédto: Roczne sprawozdania z badan laboratoryjnych w kierunku zakazen wywotanych przez pateczki Salmonella i Shigella
nadestane do Zaktadu Bakteriologii NIZP-PZH przez wojewddzkie stacje sanitarno-epidemiologiczne

The number of cases of foodborne infections of
salmonellosis etiology that were associated with
traveling outside of Poland in 2017 amounted to 38
cases, representing 0.4% of all foodborne infections
caused by Salmonella registered in the country. In this
group of patients 90% of them were children, mostly
up to the age of one. Most cases were brought from
Hungary (5), Turkey (5) as well as from Thailand
(3) and Greece (3). All cases were related to going
on vacation, from May to September, 1 case of food
infection from Thailand occurred in December and
concerned an adult consuming seafood and regional
cuisine. Of the imported cases, almost half of the
patients had the Enteritidis serotype isolated. Three
serotypes were also isolated, which were not isolated
in autochtonous cases in 2017, they are S. Blegdam, S.
Rissen, S. Bovismorbificans.

CONCLUSIONS

In Poland, the increase in the number of registered
cases of salmonellosis in recent years can be partially
explained by the implementation of the Regulation
of the Minister of Health on “reporting results of
biological testing of pathogens” in 2014, which was
intended to refine the system, and thus ensure greater
and better quality reporting of infectious diseases.

The second reason for the increase in the number
of registered salmonellosis cases in 2017 may be the

Najwigksza liczbe nieokreslonych typéw serolo-
gicznych bakterii Salmonella zarejestrowano wsrod
dzieci w przedziale wiekowym 0-4, byly to 603 przy-
padki, o 95 mniej niz w 2016 roku. Spadek nieokreslo-
nych izolatéw Salmonella pojawit si¢ rowniez u cho-
rych w grupie wiekowej 5-9, natomiast w grupie 30-39
oraz 60+ zarejestrowano wzrost. (Tab.VII)

W 2017 r. w Polsce stacje sanitarno—epidemiolo-
giczne przebadaty lacznie 494 832 osoby w kierun-
ku obecnosci pateczek Salmonella i Shigella. Wsrdd
450 422 zbadanych, pracujacych w kontakcie z zyw-
no$cig osob u 0,2% badania miaty wynik pozytywny
w kierunku salmonelozy. Doktadnie taki sam odsetek
odnotowywano w ostatnich 5 latach. Wyniki dodat-
nie w kierunku bakterii Salmonella otrzymano row-
niez u 0sob z kontaktu z chorymi, stanowili oni 8,1%
wszystkich zbadanych przez stacje sanitarno-epide-
miologiczne. (Tab. VIII)

Dane zawarte w SRWE wskazuja, ze w 2017 r.
u 3 844 osob, ktorych przypadek zakwalifikowano
jako potwierdzony, zastosowano leczenie antybiotyka-
mi lub chemioterapeutykami. W grupie tej wigkszo$¢
stanowity dzieci do 6 r.z.

Liczba przypadkow zakazen pokarmowych o etio-
logii salmonelozowej, ktore miaty zwiazek z podro-
zowaniem poza granice Polski wyniosta w 2017 r. 38
zachorowan, co stanowi 0,4% wszystkich zakazen po-
karmowych spowodowanych pateczkami Sal/monella
zarejestrowanych w kraju. W tej grupie chorych 90%
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2016 international salmonellosis outbreak, where
the source of infection were eggs from Poland, but
the actual number of cases related to this outbreak in
Poland is unknown.

Of all salmonellosis cases reported in the ECDC
annual report on zoonoses, Salmonella Enteritidis is
still the most common serotype present in the entire
EU and Poland. On a national scale, this serotype
remains at a similar level as in previous years, while on
a European scale an increase in S. Enteritidis isolates
has been noted. The main reason for this increase is the
change in reporting data from Poland. The electronic
system implemented in 2017 allowed reporting of
individual data containing information about the
serotype for the first time, and not only aggregated
data as was the case thus far. Excluding the number
of Enteritidis serotypes from Poland from the ECDC
report, their occurrence would be at a similar level as
in previous years.

The percentage of hospitalizations in Poland in
recent years has remained at a similar, high but stable
level, which indicates that there are still too few
referrals for patient diagnostic tests by primary care
physicians. Patients with gastroenteritis, whose general
condition does not indicate the need for hospitalization
should be diagnosed at outpatient level. The number
of people hospitalized in the EU varies from country
to country. According to ECDC data, when compared
to the other 13 European Community countries that
reported hospitalization, Poland is the country in
which the percentage was the highest. The number of
children hospitalized up to 14 years old in Poland also
exceeds the average of the other Member States.

In Poland, in a country where salmonellosis is
endemic, determining whether a case is an imported
case is often a problem, whilst taking into account
the total number of registered salmonellosis, the few
confirmed cases imported from other countries do not
play a significant role. The situation is different in the
Nordic countries such as Finland, Norway, Sweden
and Iceland. These countries report a relatively low
number of registered salmonellosis cases from their
territories, of which almost 80% as in the case of
Finland are cases imported from other countries.

The introduction of the electronic salmonelosis
case report form in 2017 to the SRWE allowed for
technical improvement of collecting individual data on
cases, which resulted in the possibility of sending them
in this form to the European level for the first time.
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W Polsce wzrost liczby rejestrowanych przypad-
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wyjasni¢ wprowadzeniem w zycie w 2014 roku Roz-
porzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie zglaszania
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przypadkow salmoneloz w 2017 r moze by¢ trwajace
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we, ktorego zrodlem byly jaja pochodzace z Polski,
jednak rzeczywista liczba przypadkéow zwigzanych
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Sposrod wszystkich przypadkéw salmoneloz zgho-
szonych w rocznym raporcie ECDC dotyczacym zo-
onoz, najczesciej wystgpujacym serotypem zarowno
w catej UE jak i w Polsce jest Salmonella Enteritidis.
W skali kraju serotyp ten pozostaje na podobnym po-
ziomie jak w poprzednich latach, natomiast w skali eu-
ropejskiej odnotowano wzrost liczby izolatéw S. Ente-
ritidis. Glownym powodem tego wzrostu jest zmiana
w raportowaniu danych z Polski. Wprowadzony system
elektroniczny pozwolit na zaraportowanie w 2017 r.
po raz pierwszy danych indywidualnych zawieraja-
cych informacje o serotypie, a nie tak jak do tej pory
jedynie danych zagregowanych. Wylaczajac z raportu
ECDC liczbe serotypoéw Enteritidis z Polski, ich wy-
stepowanie plasowaloby si¢ na podobnym poziomie
jak w latach ubiegtych.

Procent hospitalizacji w Polsce na przestrzeni ostat-
nich lat pozostaje na wysokim, ale statym poziomie, co
od lat wskazuje na wciaz zbyt mala liczbe skierowan na
badania diagnostyczne pacjentow przez lekarzy pierw-
szego kontaktu. Pacjenci z niezytem zotadkowo-jeli-
towym, ktorych stan ogoélny nie wskazuje na potrzebe
hospitalizacji, powinni by¢ diagnozowani na poziomie
lecznictwa ambulatoryjnego. Liczba oséb poddanych
hospitalizacji w UE r6zni si¢ w zalezno$ci od kraju,.
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Wedtug danych ECDC Polska w poréwnaniu do pozo-
statych 13 panstw Wspolnoty Europejskiej, ktore zgto-
sity przypadki hospitalizacji, jest krajem, w ktorym
odsetek ten byt najwigkszy. Liczba hospitalizowanych
dzieci do 14 roku zycia w Polsce rowniez przewyzsza
$rednig w pozostatych krajach cztonkowskich.

W Polsce, w kraju, w ktérym salmoneloza wy-
stepuje endemicznie, ustalenie, czy dany przypadek
jest przypadkiem importowanym czesto stanowi pro-
blem, jednocze$nie biorac pod uwage ogdlng liczbe
rejestrowanych salmoneloz, nieliczne, potwierdzone
przypadki zachorowan zawleczonych z innych rajow
nie odgrywaja istotnej roli. Inaczej sytuacja wyglada
w krajach nordyckich takich jak: Finlandia, Norwegia,
Szwecja czy Islandia. Panstwa te raportujag na swo-
im terenie stosunkowo niskg liczbe rejestrowanych
przypadkow salmoneloz, z czego prawie 80%, tak jak
w przypadku Finlandii jest przypadkami zawleczony-
mi z innych krajow.

Wprowadzenie w 2017 roku do SRWE elektronicz-
nego formularza rejestracji przypadkow salmonelozy
pozwolito na techniczne usprawnienie gromadzenia
indywidualnych danych dotyczacych zachorowan, co
w rezultacie dalo mozliwos$¢ po raz pierwszy przesta-
nia ich w takiej formie na poziom europejski.
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