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ABSTRACT

INTRODUCTION. Meningitis and/or encephalitis are one of the main infectious diseases of the nervous
system. These diseases are most commonly caused by bacterial and viral etiological factors. In this publication,
meningitis and/or encephalitis caused by Neisseria meningitidis, Streptococcus pneumoniae, Haemophilus
influenzae and those with a viral origin — in Poland, most often caused by tick-borne encephalitis virus — are
presented in detail. In addition to epidemiological surveillance, immunoprophylaxis in the form of mandatory
and recommended vaccinations is used in Poland to prevent these infections.

AIM OF THE STUDY. The aim of this study was to to assess the epidemiological situation of meningitis and
encephalitis in Poland, in 2020.

MATERIAL AND METHODS. To analyse the epidemiological situation of neuroinfections in Poland were
used data sent to NIPH NIH — NRI by Voivodeship Sanitary and Epidemiological Stations and published in the
annual bulletins: “Infectious diseases and poisonings in Poland in 2020 and “Protective vaccination in Poland
in 2020 and individual epidemiological interviews registered in the EpiBaza system.

RESULTS. In 2020, a total of 831 cases of meningitis and/or encephalitis were registered in Poland. This is
a decrease in incidence of up to 62.9% compared to 2019. For infections of bacterial etiology, including cases
of neuroborreliosis (incidence of 2.40 per 100,000), the number of cases decreased by 60.4% (from 931 to 369).
In the viral infection group, there was a 64.9% decrease (from 1,318 to 462 cases). Of all registered cases, 56%
were infections with a viral etiology. Compared to 2019, the number of cases with an S. preumoniae etiology
decreased by 61.3% and for N. meningitidis by 41.1%. It is interesting to note that, in the case of H. influenzae,
we can speak of a 20% increase in cases compared to the previous year. In addition, we can see a decrease in the
incidence of tick-borne encephalitis — from 265 in 2019 to 158 in 2020 (a decrease of 40.4%)).

SUMMARY AND CONCLUSIONS. Overall, a downward trend in incidence was shown for both bacterial and
viral meningitis and/or encephalitis. The SARS-CoV-2 pandemic and the introduction of restrictions on person-
to-person contact and various forms of activity, resulting in a reduction in pathogen transmission, were key to
the significant reduction in the number of meningitis and/or encephalitis cases in 2020, but a reduction in the
availability of medical facilities or the completeness of case reports due to the burden of anti-epidemic measures
on the Sanitary Inspectorate cannot be excluded either. Only in the case of cases caused by H. influenzae was
a slight increase observed compared to the previous year (12 versus 10 cases). Meningoencephalitis and/or
encephalitis, due to its wide etiological range, poses a major challenge to the health care system, particularly in
terms of correct clinical diagnosis.
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STRESZCZENIE

WSTEP. Zapalenia opon mozgowo-rdzeniowych i/lub mézgu sg jednymi z glownych chorob zakaznych uktadu
nerwowego. Choroby te najczesciej spowodowane sg przez czynniki etiologiczne o charakterze bakteryjnym
oraz wirusowym. W opracowaniu szczegotowo przedstawiono zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych i/lub
moézgu w 2020 r. wywolane przez Neisseria meningitidis, Streptococcus pneumoniae, Haemophilus influenzae
oraz o podtozu wirusowym — w Polsce, najczesciej wywotywane przez wirus kleszczowego zapalenia mézgu.
W celu zapobiegania tym zakazeniom stosowana jest immunoprofilaktyka w postaci szczepien obowiagzkowych
i zalecanych.

CEL PRACY. Celem pracy byla ocena epidemiologiczna wystgpowania zachorowan na zapalenie opon mozgo-
wo-rdzeniowych i zapalenia mézgu w Polsce, w 2020 r.

MATERIAL I METODY. Do przeprowadzenia analizy sytuacji epidemiologicznej neuroinfekcji w Polsce wy-
korzystano dane nadsytane do NIZP PZH — PIB przez Wojewddzkie Stacje Sanitarno-Epidemiologiczne i pu-
blikowane w biuletynie rocznym: ,,Choroby zakazne i zatrucia w Polsce w 2020 r.” oraz ,,Szczepienia ochronne
w Polsce w 2020 roku” oraz indywidualne wywiady epidemiologiczne zarejestrowane w systemie EpiBaza.
WYNIKI. W roku 2020, zarejestrowano w Polsce ogotem 831 zachorowan na zapalenie opon mdzgowo-rdze-
niowych i/lub mézgu. Jest to spadek zachorowan az o 62,9% w poréwnaniu do 2019 r. W przypadku infekcji
o etiologii bakteryjnej, z uwzglednieniem przypadkéw neuroboreliozy (zapadalnosé 2,40 na 100 tys.) liczba
przypadkéw zmniejszyla si¢ 0 60,4% (z 931 do 369). W grupie infekcji o podtozu wirusowym odnotowano spa-
dek 0 64,9% (z 1 318 do 462 zachorowan). Sposrdd wszystkich zarejestrowanych zachorowan, 56% stanowity
infekcje o etiologii wirusowej. W poréwnaniu do 2019 r., liczba zachorowan o etiologii S. pneumoniae spadta
0 61,3%, a w przypadku N. meningitidis o 41,1%. Interesujace jest to, iz w przypadku H. influenzae, mozemy
moéwic o wzroscie zachorowan wzgledem roku ubiegtego o 20%. Ponadto, obserwujemy spadek zachorowan na
kleszczowe zapalenie mozgu — z 265 w 2019 roku do 158 w 2020 roku (spadek o 40,4%).

PODSUMOWANIE I WNIOSKI. Wykazano og6lng tendencj¢ spadkowg zachorowan, zarowno w przypadku
zapalen opon mozgowo-rdzeniowych i/lub mézgu o podtozu bakteryjnym, jak i wirusowym. Kluczowe znacze-
nie dla znacznego zmniejszenia liczby zachorowan na zapalenia opon i/lub mézgu w 2020 r. miata pandemia
SARS-CoV-2 i wprowadzenie ograniczenia kontaktow migdzyludzkich oraz réznych form aktywnosci, a w jej
wyniku ograniczenie transmisji patogendow. Nie mozna rowniez wykluczy¢ zmniejszenia dostgpnosci placowek
medycznych, czy kompletnos$ci zgtoszen przypadkéw w zwigzku z obcigzeniem Inspekcji Sanitarnej dziatania-
mi przeciwepidemicznymi. Jedynie w przypadku zachorowan wywotanych przez H. influenzae zaobserwowano
niewielki wzrost w pordwnaniu do roku poprzedniego (12 vs 10 przypadkow). Zapalenie opon mézgowo-rdze-
niowych i/lub moézgu z uwagi na swdj szeroki zakres etiologiczny, stanowi duze wyzwanie dla systemu opieki
zdrowotnej, w szczegolnos$ci w kwestii wlasciwego rozpoznania klinicznego.

Stowa kluczowe: zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych, zapalenie mozgu, epidemiologia, Polska, rok 2020

INTRODUCTION

With regard to etiology, meningitis and encephalitis
can be divided into bacterial and viral infections (1).

Meningitis and encephalitis of bacterial etiology,
caused by Streptococcus pneumoniae, Haemophilus
influenzae and  Neisseria meningitidis, pose
a particular risk to children and the elderly over
the age of 65. These infections are most commonly
transmitted by the droplet route (2). For wviral
meningitis and/or encephalitis, the predominant
etiological agent in Poland is the tick-borne
encephalitis virus (TBE). Infection occurs as a result
of a bite from a tick carrying the virus. The risk is
therefore greater for people spending time in forests
or wooded areas. Therefore, forest workers, farmers,
students and pensioners are most at risk (3). There are
also known cases of infection through consumption
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WSTEP

Ze wzgledu na etiologi¢, zapalenia opon mozgowo
-rdzeniowych oraz zapalenia mézgu mozna podzieli¢
na infekcje o podtozu bakteryjnym oraz wirusowym
.

Zapalenia opon mozgowo-rdzeniowych oraz zapa-
lenia moézgu o etiologii bakteryjnej, wywotane przez
Streptococcus pneumoniae, Haemophilus influenzae
oraz Neisseria meningitidis, stanowig szczeg6lne za-
grozenie dla dzieci oraz 0sob starszych powyzej 65 r.z.
Zakazenia te, najczesciej przenoszone sg droga kro-
pelkowa (2). W przypadku wirusowych zapalen opon
moézgowo-rdzeniowych i/lub moézgu, dominujgcym
czynnikiem etiologicznym w Polsce jest wirus klesz-
czowego zapalenia mozgu (KZM). Zakazenie nastg-
puje wskutek ukaszenia przez kleszcza bedacego no-
sicielem wirusa. Zatem ryzyko jest wicksze dla osob
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of unpasteurised milk from a viraemic animal,
particularly raw goat’s milk (4).

For the prevention of meningitis and/or encephalitis,
vaccines against diseases caused by N. meningitidis,
S. pneumoniae, H. influenzae as well as tick-borne
encephalitis virus are used in Poland. According to
the Protective Vaccination Program (PVP), in 2020,
meningococcal vaccination is the recommended
vaccination and can be administered to infants from
2 months of age, already at the first vaccination
visit, and to particularly vulnerable adolescents and
people over 65 years of age. For N. meningitidis, four
vaccines are available: monovalent conjugated vaccine
against serogroup C; recombinant (rDNA) monovalent
combined vaccine, adsorbed, against serogroup B;
quadrivalent conjugated vaccine against serogroups
A, C, W-135, Y and non-conjugated (polysaccharide)
vaccine against serogroups A, C — used in children
from 2 years of age and adults (5).

Since 1 January 2017, the vaccine against
S. pneumoniae has been included in the Immunization
Programme as a mandatory population-based
vaccination for children from 2 months to 5 years
of age and in high-risk groups with specific health
indications. (5).

Vaccination against H. influenzae type B is
compulsory for children from 2 months of age for about
twenty years. In addition, it is a vaccine recommended
for children under 6 years of age who have not been
vaccinated as part of compulsory vaccination and for
people with immunodeficiency according to individual
indications.

However, with regard to tick-borne encephalitis, the
Ministry of Health recommends vaccination against
TBE for all people residing in an area with an increased
incidence of the disease (5), working in forested
areas, travelling to forested areas professionally or for
recreation.

The morbidity and mortality from bacterial
meningitis, despite vaccination, antibiotic therapy
and general access to medical care, remains high
in both developing and developed countries. Viral
meningitis and/or encephalitis, on the other hand,
generally has a milder course and a good prognosis,
being cured within one or two weeks (6). In most
viral infections, symptomatic treatment is used. With
vaccination and adequate skin protection against ticks
(vectors) carrying viral infections, many infections
can be prevented (7). Early diagnosis and treatment
significantly improve the prognosis of patients,
reducing the length of hospitalisation and mortality of
patients with both bacterial and viral meningitis and/
or encephalitis (1).

spedzajacych czas w lesie lub/i w zalesionych okoli-
cach. Dlatego najbardziej narazeni sg pracownicy le-
$ni, rolnicy, osoby uczgce si¢ oraz emeryci (3). Znane
sa takze przypadki zakazenia poprzez spozycie niepa-
steryzowanego mleka od zwierzgcia bedacego w fazie
wiremii, w szczegolnosci surowego mleka koziego (4).

W celu profilaktyki zapalen opon mozgowo-rdze-
niowych i/lub moézgu, w Polsce stosowane sa szcze-
pionki przeciw chorobom wywolanym przez N. me-
ningitidis, S. pneumoniae, H. influenzae jak i wirusa
kleszczowego zapalenia mozgu. Zgodnie z Programem
Szczepien Ochronnych (PSO), w 2020 r. szczepienia
przeciw meningokokom sa szczepieniami zalecanymi
i moga by¢ stosowane u niemowlat od ukonczenia 2
miesigca zycia juz podczas pierwsze] wizyty szcze-
piennej oraz szczegdlnie narazonym na zachorowanie
nastolatkom i osobom powyzej 65 roku zycia. W przy-
padku N. meningitidis dostepne sa cztery szczepionki:
szczepionka skoniugowana monowalentna przeciw
serogrupie C; szczepionka rekombinowana (rDNA)
monowalentna zlozona, adsorbowana, przeciw sero-
grupie B; szczepionka skoniugowana, czterowalentna
przeciw serogrupom A, C, W-135, Y oraz szczepionka
nieskoniugowana (polisacharydowa), przeciw serogru-
pom A, C — stosowana u dzieci od ukonczenia 2 r. Z.
oraz u dorostych (5).

Od 1 stycznia 2017 roku szczepionka przeciw
S. pneumoniae znajduje si¢ w Programie Szczepien
Ochronnych jako obowigzkowe szczepienie popula-
cyjne dla dzieci od 2 m.z. do 5 r.z. oraz z grup pod-
wyzszonego ryzyka, ze szczeg6lnymi wskazaniami
zdrowotnymi (5).

Szczepionka przeciw H. influenzae typ B jest obo-
wigzkowa dla dzieci od 2 m.z. juz od ok. dwudziestu
lat. Ponadto jest to szczepionka zalecana dzieciom do
ukonczenia 6 roku zycia nieszczepionym w ramach
szczepien obowigzkowych oraz osobom z zaburzenia-
mi odpornosci wedtug indywidualnych wskazan.

Natomiast w odniesieniu do kleszczowego zapale-
nia moézgu, Ministerstwo Zdrowia zaleca szczepienia
przeciw KZM wszystkim osobom przebywajacym na
obszarze o zwickszonym wystepowaniu tej choroby
(5), wykonujacych prace na terenach zalesionych, wy-
jezdzajacych na tereny lesne zawodowo lub rekreacyj-
nie.

Zachorowalnos$¢ oraz $miertelno$¢ z powodu bak-
teryjnego zapalenia opon moézgowych, mimo szcze-
pien, stosowania antybiotykoterapii oraz og6lnego
dostepu do opieki medycznej, utrzymuje si¢ na wyso-
kim poziomie zarowno w krajach rozwijajacych sig,
jak 1 rozwinigtych. Z kolei, wirusowe zapalenie opon
moézgowo-rdzeniowych i/lub mézgu, ma z reguty 1zej-
szy przebieg, dobre rokowanie i zostaje wyleczone
w ciggu jednego lub dwoch tygodni (6). W wiekszo-
$ci zakazen wirusowych stosowane jest leczenie obja-
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AIM OF THE STUDY

The aim of this study is to assess the epidemiological
incidence of meningitis and encephalitis in Poland in
2020.

MATERIAL AND METHODS

The epidemiological evaluation of the incidence
of meningitis and/or encephalitis used data sent to
the NIPH NIH — NRI by Voivodeship Sanitary-
Epidemiological Stations, which are published in
annual bulletins, and individual epidemiological
interviews from the EpiBase electronic system for
recording epidemiological interviews were used (5, 8).

The classification of infections was based on the
case definitions of infectious diseases developed
for epidemiological surveillance (2020 version,
Department of Infectious Disease Epidemiology and
Surveillance, NIPH-NIH). Case definitions were used
for: N. meningitidis, S. pneumoniae, H. influenzae and
tick-borne encephalitis.

Theanalysisofthe vaccinationstatusagainstselected
diseases took into account the recommendations of the
»Protective Vaccination Program for 2020” (Annex to
the Communication of the Chief Sanitary Inspector of
16 October 2019).

RESULTS

MENINGITIS AND ENCEPHALITIS OF
BACTERIAL ETIOLOGY

In 2020, 369 cases of meningitis and/or
encephalitis of bacterial etiology, including cases of
neuroborreliosis, were registered in Poland (incidence
rate 0.96 per 100,000). This is a decrease of 60.4%
compared to the previous year, when the number of
cases was 921, (incidence 2.40 per 100,000) (Table 1).
Of the 369 cases, in 138 people (37.4%) the etiological
agent was one of three microorganisms: N. meningitidis,
S. pneumoniae, H. influenzae. There were 108 cases of
neuroborreliosis, representing 29.3% of all bacterial
infections (Table I).

Overall, the most cases of meningitis and/
or encephalitis were recorded in Wielkopolskie
voivodeship with 31 cases (incidence rate
0.89 per 100,000) and the lowest in Podlaskie
voivodeship with 5 cases (incidence rate 0.42 per
100,000). The highest incidence was recorded in
Zachodniopomorskie voivodeship (1.24 per 100,000)
and the lowest in Mazowieckie voivodeship (0.33
per 100,000) (Table II).
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wowe. Dzigki szczepieniom i odpowiedniej ochronie
skory przed kleszczami (wektorami) przenoszacymi
zakazenia wirusowe, wielu zakazeniom udaje si¢ za-
pobiec (7). Wczesna diagnostyka i leczenie znaczgco
poprawiaja rokowanie pacjentdéw, skracajac dtugosé
hospitalizacji i zmniejszajac $miertelno$¢ pacjentow
zarowno z bakteryjnym, jak i wirusowym zapaleniem
opon mozgowo-rdzeniowych i/lub moézgu (1).

CEL PRACY

Celem pracy jest ocena epidemiologiczna wystepo-
wania zachorowan na zapalenie opon mézgowo-rdze-
niowych oraz zapalenia mozgu w Polsce w 2020 roku.

MATERIAL I METODY

Do oceny epidemiologicznej wystepowania zapa-
lenia opon mézgowo-rdzeniowych i/lub zapalenia mo-
zgu wykorzystano dane przesylane do NIZP PZH —
PIB przez Wojewodzkie Stacje Sanitarno-Epidemiolo-
giczne, ktore publikowane sg w biuletynach rocznych
oraz jednostkowe wywiady epidemiologiczne z elek-
tronicznego systemu rejestracji wywiadéw epidemio-
logicznych EpiBaza (5, 8).

Klasyfikacja zakazen zostata dokonana w oparciu
o definicje przypadkow chorob zakaznych opracowa-
nych na potrzeby nadzoru epidemiologicznego (wer-
sja obowigzujaca w roku 2020, Zaktad Epidemiologii
Chorob Zakaznych i Nadzoru, NIZP-PZH). Defini-
cje przypadkow zastosowano dla: N. meningitidis, S.
pneumoniae, H. influenzae oraz kleszczowego zapale-
niu mozgu.

Analiza stanu zaszczepienia przeciw wybranym
chorobom uwzgledniata zalecenia ,,Programu Szcze-
pient Ochronnych na rok 2020 (Zatacznik do Komu-
nikatu Gtéwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 16
pazdziernika 2019 r.).

WYNIKI

ZAPALENIE OPON MOZGOWO-
RDZENIOWYCH I ZAPALENIE MOZGU
O ETIOLOGII BAKTERYJNEJ

W roku 2020, w Polsce zarejestrowano 369 zacho-
rowan na zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych i/lub
moézgu o etiologii bakteryjnej z uwzglgdnieniem przy-
padkow neuroboreliozy (zapadalnos¢ 0,96 na 100 tys.).
Jest to spadek o 60,4% w poroéwnaniu do roku ubiegte-
g0, kiedy liczba zachorowan wyniosta 931, (zapadal-
no$¢ 2,40 na 100 tys.) (Tab. I). W grupie 369 przypad-
kow, u 138 osob (37,4%) czynnikiem etiologicznym
byt jeden z trzech drobnoustrojow: N. meningitidis,
S. pneumoniae, H. influenzae. Odnotowano 108 przy-
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In the case of etiological factors such as N.
meningitidis, H. influenzae, S. pneumoniae and other
specified/unspecified, a higher incidence was reported
among men than women. The largest difference
was in incidence for infections with other specified/
unspecified etiology: 0.31 per 100,000 for men and
0.25 for women and S. pneumoniae: 0.21 per 100,000
for men and 0.16 per 100,000 for women. In 2020,
compared to 2019, we see a decrease in the incidence
of men with diseases caused by: N. meningitidis, S.
pneumoniae. For H. influenzae infections the incidence

padkow neuroboreliozy, co stanowi 29,3% wszystkich
zakazen bakteryjnych (Tab. I).

Ogotem, najwigcej zachorowan na zapalenie opon
mozgowo-rdzeniowych i/lub mézgu o etiologii bak-
teryjnej, zarejestrowano w wojewodztwie wielkopol-
skim — 31 przypadkéw (zapadalnosé 0,89 na 100 tys.),
najmniej za§ w wojewodztwie podlaskim — 5 przypad-
kow (zapadalno$¢ 0,42 na 100 tys.). Najwyzsza zapa-
dalnos$¢ odnotowano w wojewddztwie zachodniopo-
morskim (1,24 na 100 tys.), a najnizsza w wojewodz-
twie mazowieckim 0,33 na 100 tys. (Tab. II).

Table I. Meningitis and/or encephalitis - number of cases and incidence per 100,000 population by etiological agent in 2019

and 2020 - IN TOTAL*

Tabela 1. Zapalenia opon i/lub mézgu - zachorowania i zapadalnos¢ na 100 tys. mieszkancéw wg czynnika etiologicznego

w 2019 oraz 2020 roku - OGOLEM*

2019 2020
Etiology | Disease | Etiological factor . Incidence . Incidence
Cases Incidence . Cases Incidence .
in total in total
Neisseria. 96 0.25 56 0.15
meningitidis
2 Haemophilus 10 0.03 12 0.03
k= influenzae
<
< Streptococcus
S,
§ preumoniae 190 0.47 70 0.18
.Té o other specified
2 § (G00.2-G00.8; 122 0.32 2.40 41 0.11 0.96
s § G04.2)
= other unspecified
%D (G00.9: G04.2) 177 0.46 67 0.17
£ reported in other 0 011 15 0.04
diseases * ’ ’
Lyme 294 0.77 108 0.28
neuroborreliosis
tick-borne 265 0.69 158 0.41
herpesviral 21 0.05 11 0.03
g= other specified 8 0.02 2 0.01
£ unspecified 63 0.16 22 0.06
& ;
2 reported in
g .
other diseases, 1 0.03 ) 0.01
not elsewhere
£ classified 343 1.21
> enteroviral 134 0.35 13 0.03
herpesviral 2 0.005 4 0.01
= other specified
5 and unspecified 807 2.1 247 0.64
g :
g reported in
other diseases, 7 0.02 3 0.01
not elsewhere
classified
TOTAL (RAZEM) 2249 831

* without neuroborreliosis due to new registration method / bez neuroboreliozy w zwiagzku z wprowadzeniem odrgbne;j

rejestracji
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Table II. Bacterial meningitis and/or encephalitis. Number of cases and incidence per 100,000 population by voivodeships

in 2020 - IN TOTAL

Tabela II. Bakteryjne zapalenie opon i/lub mézgu. Liczba zachorowan oraz zapadalno$¢ na 100 tys. mieszkancow wg

wojewoddztw w 2020 roku - OGOLEM

. ) Number of incident cases in quarters Number of Incidence
Voivodeship 1 11 111 v cases - total | per 100,000

Poland 2019 168 156 157 156 637 1.66

2020 133 53 43 32 261 0.68
Dolnoslaskie 10 2 1 2 15 0.52
Kujawsko-Pomorskie 15 3 5 2 25 1.21
Lubelskie 6 7 0 1 14 0.67
Lubuskie 2 2 1 6 0.59
Lodzkie 5 5 4 0 14 0.57
Matopolskie 12 2 2 5 21 0.62
Mazowieckie 4 2 3 18 0.33
Opolskie 2 0 0 8 0.82
Podkarpackie 10 1 4 2 17 0.80
Podlaskie 3 0 2 0 5 0.42
Pomorskie 11 2 4 1 18 0.77
Slaskie 17 3 3 5 28 0.62
Swigtokrzyskie 3 2 1 8 0.65
Warminsko-Mazurskie 7 2 2 1 12 0.84
Wielkopolskie 11 8 8 4 31 0.89
Zachodniopomorskie 8 7 2 4 21 1.24

in men was slightly higher compared to the previous
year. In contrast, among women, there was a decrease
in incidence for N. meningitidis by 0.12 per 100,000
and S. pneumoniae by 0.18 per 100,000 compared to
2019. Among women, the incidence for infections with
the etiology of H. influenzae has not changed from the
previous year and is 0.03 per 100,000.

Analysing the incidence by place of residence, in
2020 — in rural areas, we note a decrease infections
with S. preumoniae etiology by 0.3 per 100,000, for
infections with etiology of other specified/unspecified
by 0.54 per 100,000, N. meningitidis by 0.14 per 100,000.
We observe an increase in H. influenzae infections by
0.03 per 100,000 compared to the previous year. On the
other hand, in urban areas, we observe a decrease in
incidence for infections with S. preumoniae etiology
by 0.28 per 100,000 and for infections with other
specified/undetermined etiology by 0.47 per 100,000,
N. meningitidis by 0.08 per 100,000. For H. influenzae
infections, the incidence did not change in relation to
2019 and is 0.03 per 100,000 (Table IIT).

In 2020, those most at risk of bacterial meningitis
and/or encephalitis were in the 45-64 age range (29.7%
of all infections) and children under four years of age.
(almost 23.6% of all infections reported). The highest
number of infections, as well as incidence of infections
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W przypadku czynnikéw etiologicznych takich
jak: N. meningitidis, H. influenzae, S. pneumoniae
oraz innych okreslonych/nieokre$lonych odnotowano
wyzsza zapadalnos¢ wérod mezczyzn niz kobiet. Naj-
wigksza réznica dotyczyta zapadalnosci w przypadku
zakazen o innej okreslonej/nieokreslonej etiologii:
0,31 na 100 tys. dla m¢zczyzn i 0,25 dla kobiet oraz
S. pneumoniae: 0,21 na 100 tys. dla me¢zczyzn oraz
0,16 na 100 tys. dla kobiet. W 2020 r. w poréwnaniu
do 2019 r., obserwujemy spadek zapadalnos$ci me¢z-
czyzn na choroby wywotane przez: N. meningitidis,
S. pneumoniae. W przypadku zakazen H. influenzae
zapadalno$§¢ u mezczyzn byla nieznacznie wyzsza
w porownaniu do poprzedzajacego roku. Natomiast
wsrod kobiet odnotowano spadek zapadalnosci na
choroby wywotane przez N. meningitidis o 0,12 na
100 tys. 1 S. pneumoniae o 0,18 na 100 tys. w porow-
naniu do 2019 r. W grupie kobiet zapadalno$¢ w przy-
padku infekcji o etiologii H. influenzae nie zmienita
si¢ wzgledem roku poprzedzajacego i wynosi 0,03 na
100 tys.

Analizujac zapadalno$¢ wg miejsca zamieszkania,
w 2020 roku — w obszarach wiejskich odnotowujemy
spadek zakazen o etiologii S. pneumoniae o0 0,3 na 100
tys., w przypadku zakazen o etiologii innych okreslo-
nych/nieokreslonych o 0,54 na 100 tys., N. meningiti-
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with S. pneumoniae etiology, was observed in persons
in the age range 45-64. In the group of children under
4 years of age, a predominance of infections with other
specified/undetermined etiology was recorded (25.9%
of all pneumococcal infections). The highest number of
infections caused by N. meningitidis occurred among
children under 4 years of age — 41.1% of all infections
(Table IV).

Neisseria meningitidis. In 2020, 56 cases of
meningococcal meningitis and/or  encephalitis
were reported (incidence of 0.15 per 100,000). This
represents a decrease in infections of approximately
41.1% relative to 2019 (Table I). The highest incidence
was registered among children under 4 years of age.
(1.20 per 100,000), and infections in this group account
for approx. 41.1% of all meningococcal meningitis and/
or encephalitis

In 2020, N. meningitidis infections were more
common in men, regardless of place of residence.
It also showed a decrease in incidence among men
relative to 2019, from 0.28 to 0.19 per 100,000.
Among women, there was also a decrease in incidence
from 0.22 to 0.10 per 100,000. For meningococcal
infections, the incidence in rural and urban areas is
comparable, with a slightly higher incidence in urban
areas, respectively: 0.16 and 0.12 per 100,000. In 2020,
the opposite relationship is shown: a slightly higher
incidence in the city: 0.16 per 100,000 compared to the
countryside: 0.12 per 100,000 (Table III).

In 2020, the highest number of N. meningitidis
cases was reported in Wielkopolskie voivodeship with
10 cases (incidence rate of 0.29 per 100,000), while
the lowest number of cases was reported in Lubuskie
voivodeship, where no cases were reported. 1 case each
was recorded in Lodzkie (incidence 0.04 per 100,000),
Opolskie (incidence 0.10 per 100,000) and Podlaskie
(incidence 0.08 per 100,000) voivodeships. Compared
to 2019, a decrease in the number of meningococcal
infections was observed in most voivodeships,
or remained at the same level. In the case of two
voivodeships, an increase in the number of infections
compared to the previous year was observed: the
Kujawsko-pomorskie voivodeship — by 33.3% and the
Matopolskie voivodeship — by 25%. Additionally, the
highest number of meningococcal infections occurred
in the first quarter of 2020 — 38 cases, then a decrease
was observed until the fourth quarter — to 3 cases
(Table V).

In 2020, the number of people vaccinated against
diseases caused by N. meningitidis was 100 440, 1.5
per cent more than in 2019 (98 952 persons). In this
group, 94.84% were children and adolescents under 19
years of age (2).

Haemophilus influenzae type B. The number
of cases of meningitis and/or encephalitis caused by
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dis 0 0,14 na 100 tys. Obserwujemy wzrost zakazen
H. influenzae o 0,03 na 100 tys. wzgledem roku po-
przedniego. Natomiast na obszarach miejskich, ob-
serwujemy spadek zapadalnosci w przypadku zaka-
zen o etiologii S. pneumoniae o 0,28 na 100 tys. oraz
w przypadku zakazen o etiologii innych okreslonych/
nieokreslonych o 0,47 na 100 tys., N. meningitidis
0 0,08 na 100 tys. W przypadku zakazen H. influenzae
zapadalno$¢ nie zmienita si¢ wzgledem 2019 r. 1 wy-
nosi 0,03 na 100 tys. (Tab. III).

W 2020 r., najbardziej narazone na bakteryjne za-
palenie opon mdézgowo-rdzeniowych i/lub mozgu byty
osoby w przedziale wieku 45-64 (29,7% wszystkich
zakazen) oraz dzieci do 4 r.z. (prawie 23,6% wszyst-
kich zgloszonych zakazen). Najwyzszg liczba zaka-
zen, jak i zapadalno$¢ o etiologii S. pneumoniae zaob-
serwowano u os6b w przedziale wieku 45-64. W gru-
pie dzieci do 4 r.z. zycia zanotowano przewage zaka-
zen o etiologii innej okreslonej/nieokreslonej (25,9%
wszystkich zakazen pneumokokowych). Najwicksza
liczba zakazen wywotanych N. meningitidis wystapita
wsrod dzieci do 4 roku zycia — 41,1% wszystkich za-
kazen (Tab. I'V).

Neisseria meningitidis. W 2020 r., odnotowano 56
przypadkow meningokokowego zapalenia opon mo-
zgowo-rdzeniowych i/lub moézgu (zapadalnos¢ 0,15
na 100 tys.). Oznacza to spadek zakazen o ok. 41,1%
wzgledem 2019 r. (Tab. I). Najwyzsza zapadalno$¢ za-
rejestrowano wsrod dzieci ponizej 4 r.z. (1,20 na 100
tys.), 1 zachorowania w tej grupie stanowia ok. 41,1%
wszystkich zapalen opon mézgowo-rdzeniowych i/lub
mozgu o etiologii meningokokowej (Tab. IV).

W 2020 r., zakazenia N. meningitidis wystepowaly
czesciej u mezezyzn, niezaleznie od miejsca zamiesz-
kania. Wykazano réwniez spadek zapadalnosci wsrod
mezezyzn wzgledem 2019 1., z 0,28 do 0,19 na 100 tys.
Wsrod kobiet, rowniez odnotowano spadek zapadalno-
$ci z 0,22 do 0,10 na 100 tys. W przypadku zakazen
meningokokowych, zapadalno$¢ na wsi i w miescie
jest porownywalna, z nieznacznie wyzszg zapadalno-
$cig w miescie, odpowiednio: 0,16 1 0,12 na 100 tys.
W roku 2020, wykazano zalezno$¢ odwrotng: nie-
znacznie wyzsza zapadalno$¢ w miescie: 0,16 na 100
tys. w porownaniu do wsi: 0,12 na 100 tys. (Tab. III).

W 2020 r., najwigcej zachorowan wywolanych
N. meningitidis odnotowano w wojewddztwie wielko-
polskim — 10 przypadkéw (zapadalnosé 0,29 na 100
tys.), najmniej za§ w wojewodztwie lubuskim — gdzie
nie odnotowano zachorowan. Po 1 przypadku zano-
towano w wojewodztwie 1odzkim (zapadalnos¢ 0,04
na 100 tys.), opolskim (zapadalno$¢ 0,10 na 100 tys.)
i podlaskim (zapadalnos¢ 0,08 na 100 tys.). W po-
rownaniu do 2019 r., w wigkszosci wojewddztw za-
obserwowano spadek liczby zakazen meningokoko-
wych, lub utrzymala si¢ ona na tym samym pozio-
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Table V. Meningococcal disease: meningitis and/or encephalitis. Number of cases and incidence per 100,000 population

by voivodeships in 2020

Tabela V. Choroba meningokokowa: Zapalenie opon mdzgowych i/lub mézgu. Liczba zachorowan oraz zapadalno$¢ na

100 tys. mieszkancow wg wojewodztw w 2020 roku

) ) Number of incident cases in quarters Number of Incidence
Voivodeship 1 11 111 v cases - total | per 100,000

Poland 2019 33 24 16 23 96 0.25

2020 38 9 6 3 56 0.15
Dolnoslaskie 1 1 0 0 2 0.07
Kujawsko-Pomorskie 3 0 0 1 4 0.19
Lubelskie 1 1 0 0 2 0.10
Lubuskie 0 0 0 0 0 0.00
Lodzkie 0 0 1 0 1 0.04
Matopolskie 4 0 1 0 5 0.15
Mazowieckie 7 1 0 0 8 0.15
Opolskie 0 1 0 0 1 0.1
Podkarpackie 3 0 1 0 4 0.19
Podlaskie 1 0 0 0 1 0.08
Pomorskie 4 1 0 1 6 0.26
Slaskie 4 0 0 0 4 0.09
Swigtokrzyskie 1 1 1 0 3 0.24
Warminsko-Mazurskie 2 0 0 0 2 0.14
Wielkopolskie 6 2 2 0 10 0.29
Zachodniopomorskie 1 1 0 1 3 0.18

H. influenzae type B increased from 10 cases in 2019
to 12 in 2020 — an increase of 16.7%. The incidence,
however, remains the same — 0.03 per 100,000, in both
2019 and 2020 (Table I). In 2020, the incidence was
registered in 7 voivodeships: Dolno$laskie — 1 case,
Kujawsko-pomorskie — 2 cases, Matopolskie — 3 cases,
Mazowieckie — 2 cases, Podkarpackie — 2 cases,
Podlaskie — 1 case, Zachodniopomorskie — 1 case (1).
The incidence among men was higher than among
women (0.04 vs. 0.03 per 100,000). There was also
a higher incidence in rural areas than in urban areas
(0.04 vs. 0.03 per 100,000) (Table III).

The highest number of H. influenzae type B
infections was recorded in the age group 25-44, and
65+, accounting for 66.7% of all infections caused
by this etiological agent. In the age group 0-4 years,
there were 2 infections (incidence — 0.10 per 100,000)
(Table IV).

In 2020, the vaccination status of 2-year-olds
(primary vaccination) against H. influenzae in
individual voivodeships ranged from 89.3% in
Lubuskie voivodeships to 98.0% in Warminsko-
mazurskie voivodeships (4).

Streptococcus pneumoniae. In 2020, a total of 70
cases (incidence of 0.18 per 100,000) of meningitis
and/or encephalitis caused by S. pneumoniae were

mie. W przypadku dwoch wojewddztw obserwowano
wzrost liczby zakazen w stosunku do poprzedzajgcego
roku: wojewodztwo kujawsko-pomorskie — o 33,3%
oraz wojewodztwo matopolskie — 0 25%. Dodatkowo,
najwigksza liczba zakazen meningokokowych wy-
stgpita w I kwartale roku 2020 — 38 przypadkdéw, na-
stepnie obserwujemy spadek az do IV kwartatu — do
3 przypadkow (Tab. V).

W 2020 r. liczba o0s6b zaszczepionych przeciw
chorobom wywolywanym przez N. meningitidis wy-
niosta 100 440, czyli o 1,5% wigcej niz w 2019 roku
(98 952 0sob). W tej grupie 94,84% stanowity dzieci
i mtodziez do 19 r.z. (2).

Haemophilus influenzae typu B. Liczba zachoro-
wan na zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych i/lub
moézgu wywotane przez H. influenzae typu B wzro-
sta z 10 przypadkow w 2019 roku do 12 w roku 2020
— co stanowi wzrost o 16,7%. Zapadalno$¢ pozostaje
jednak na tym samym poziomie — 0,03 na 100 tys.,
zaro6wno w roku 2019, jak i w 2020 (Tab. I).

W 2020 r. zachorowania zarejestrowano w 7 wo-
jewddztwach: dolnoslagskim — 1 przypadek, kujaw-
sko-pomorskim — 2 przypadki, matopolskim — 3 przy-
padki, mazowieckim — 2 przypadki, podkarpackim
— 2 przypadki, podlaskim — 1 przypadek, zachodnio-
pomorskim — 1 przypadek (1). Zapadalno$¢ wsrod
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registered in Poland (Table I). Compared to 2019, this
is a decrease of 61.3%.

The highest incidence was recorded in the
voivodeships: Slaskie and Zachodniopomorskie — 10
each. The incidence was 0.22 per 100,000 and 0.59
per 100,000 respectively. The highest incidence was
recorded in the Zachodniopomorskie voivodeship:
0.59 per 100,000 and the lowest in the Mazowieckie
voivodeship: 0.06 per 100,000 (Table VI). The
incidence of meningitis and/or encephalitis caused by
S. pneumoniae was higher in urban than in rural areas
(0.21 per 100,000 in urban areas and 0.14 per 100,000
in rural areas). Both urban and rural areas showed
a decrease in incidence compared to 2019. 50% of all
pneumococcal infections were reported in the 45-64
age group. In comparison, this age group also saw the
highest number of infections in 2019 (accounting for
38.7% at that time). In the age group 0-4, there was
a72.2% decrease in the number of infections compared
to 2019 (18 infections in 2019 vs. 5 in 2020) (Table IV).

In 2020, 189 481 people were vaccinated against
S. pneumoniae, with the highest percentage in the
Mazowieckie voivodeship (14.9%) (4). In contrast,
it should be noted that the percentage of children
in the 2017-2019 birth cohort vaccinated against
pneumococcal disease is 93.3-95.7%. This is

mezczyzn byta wyzsza niz u kobiet (0,04 vs. 0,03 na
100 tys.). Odnotowano takze wyzsza zapadalno$¢ na
wsi niz miescie (0,04 vs. 0,03 na 100 tys.) (Tab. III).

Najwigkszg liczbe zakazen H. influenzae typu B
odnotowano w grupie wieku 25-44, oraz 65+, co sta-
nowi 66,7 % wszystkich zakazefi wywotanych przez
ten czynnik etiologiczny. W grupie wieku 0-4 lata
wystapity 2 zachorowania (zapadalnos¢ — 0,10 na 100
tys.) (Tab. IV).

W 2020 r. stan zaszczepienia 2-latkéw (szczepienie
pierwotne) przeciw H. influenzae w poszczegdlnych
wojewodztwach zawieral si¢ w przedziale od 89,3%
w wojewodztwie lubuskim do 98,0% w wojewodztwie
warminsko-mazurskim (4).

Streptococcus pneumoniae. W 2020 r. zarejestro-
wano w Polsce ogdtem 70 zachorowan (zapadalno$¢
0,18 na 100 tys.) na zapalenie opon mézgowo-rdze-
niowych i/lub mézgu wywotanych przez S. pneumo-
niae (Tab. ). W poréwnaniu do 2019 r., jest to spadek
0 61,3%.

Najwigcej zachorowan odnotowano w wojewddz-
twach: §lgskim i zachodniopomorskim — po 10. Za-
padalnos$¢ wyniosta kolejno: 0,22 na 100 tys. i 0,59 na
100 tys. Najwyzsza zapadalno$¢ zanotowano w wo-
jewodztwie zachodniopomorskim: 0,59 na 100 tys.,
a najnizszg w wojewodztwie mazowieckim: 0,06 na

Table VI. Disease caused by S. pneumoniae : meningitis and/or encephalitis. Number of cases and incidence per 100,000

population by voivodeships in 2020

Tabela VI. Choroba wywotana przez S. pneumoniae, inwazyjna: zapalenie opon moézgowych i/lub mézgu. Liczba
zachorowan oraz zapadalnos$¢ na 100 tys. mieszkancéw wg wojewddztw w 2020 roku

Voivodeship Number of incident cases in quarters Number of Incidence
1 I 111 v cases - total | per 100,000

Poland 2019 43 60 34 53 190 0.49

2020 42 15 5 8 70 0.18
Dolnoslaskie 6 1 0 1 8 0.28
Kujawsko-Pomorskie 5 1 0 0 6 0.29
Lubelskie 2 3 0 0 5 0.24
Lubuskie 1 2 0 0 3 0.30
Lodzkie 2 0 0 0 2 0.08
Matopolskie 1 1 0 1 3 0.09
Mazowieckie 2 0 0 1 3 0.06
Opolskie 3 1 0 0 4 0.41
Podkarpackie 4 0 0 1 5 0.24
Podlaskie 0 0 0 0 0 0.00
Pomorskie 4 0 1 0 5 0.21
Slaskie 5 2 2 1 10 0.22
Swigtokrzyskie 0 0 0 1 1 0.08
Warminsko-Mazurskie 1 0 0 0 1 0.07
Wielkopolskie 1 2 1 0 4 0.11
Zachodniopomorskie 5 2 1 2 10 0.59
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a vaccination that is well perceived by parents and
caregivers, despite the recorded 4.0% increase in
the number of mandatory vaccination evaders, from
48,609 in 2019 to 50,575 people in 2020.

MENINGITIS AND ENCEPHALITIS OF VIRAL
ETIOLOGY

In 2020, 462 cases of viral meningitis and/or
encephalitis were registered (incidence 1.21 per
100,000), a decrease of up to 64.9% compared to 2019.
More than half of the cases (53.5%) were reported as:
other specified and unspecified viral meningitis (247
cases; incidence 0.64 per 100,000). In contrast, 34.2%
were cases of tick-borne encephalitis. This means that
87.5% of all cases were reported in these two groups
(Table I).

Tick-borne encephalitis (TBE). A total of 158
cases of tick-borne encephalitis, a decrease in the
number of cases, compared to 2019, of 40.4%. Only in
two voivodeships did the incidence deviate significantly
from other voivodeships, raising the overall incidence
to 0.41 per 100,000. These were Podlaskie voivodeship
(6.63 per 100,000) and Warminsko-mazurskie
voivodeship (2.11 per 100,000). 68.4% of all cases were
reported in Podlaskie and Mazurskie voivodeships

100 tys. (Tab. VI). Zapadalno$¢ na zapalenie opon
mozgowo-rdzeniowych i/lub mézgu wywolane przez
S. pneumoniae byta wyzsza w miescie niz na wsi (0,21
na 100 tys. na terenach miejskich oraz 0,14 na 100 tys.
na obszarach wiejskich). Zaréwno w przypadku ob-
szaro6w miejskich jak i wsi obserwujemy spadek zapa-
dalno$ci w porownaniu do 2019 r. o 50% wszystkich
zakazen pneumokokowych, odnotowany w grupie
wieku 45-64. Dla poréwnania, w roku 2019 w tej gru-
pie wieku réwniez zaobserwowano najwigcej zaka-
zen (co stanowito wowczas 38,7%). W grupie wieku
0-4, odnotowano spadek liczby zachorowan o 72,2%
wzgledem roku 2019 (18 zachorowan w roku 2019 vs.
5 w roku 2020) (Tab. IV).

W 2020 r., przeciw S. pneumoniae zaszczepio-
no 189 481 dzieci z kohorty urodzeniowej w 2020 r.,
z czego najwigkszy odsetek odnotowano w wojewodz-
twie mazowieckim (14,9%) (4). Natomiast podkresli¢
nalezy, ze odsetek dzieci z rocznikow 2017-2019 za-
szczepionych przeciw pneumokokom wynosi 93,3-
95,7%. Jest to szczepienie dobrze postrzegane przez
rodzicow i1 opiekunéw, pomimo odnotowanego 4,0%
wzrostu liczby osob uchylajacych si¢ od obowigzku
szczepien obowiazkowych, z 48 609 w 2019 roku do
50 575 oséb w 2020 1.

Table VII. Tick-borne encephalitis. Number of cases and incidence per 100,000 population by voivodeships in 2020
Table VII. Kleszczowe zapalenie moézgu. Liczba zachorowan oraz zapadalnos$¢ na 100 tys. mieszkancow wg wojewodztw

w 2020 roku
Voivodeship Number of incident cases in quarters Number of Incidence
I 11 111 v cases - total | per 100,000

Poland 2019 21 41 104 99 265 0.69

2020 12 22 98 26 158 0.41
Dolnoslaskie 4 0 4 0 8 0.28
Kujawsko-Pomorskie 0 0 1 0 1 0.05
Lubelskie 1 1 2 2 6 0.29
Lubuskie 0 0 0 0 0 0.00
Lodzkie 1 0 1 0 2 0.08
Matopolskie 0 0 11 1 12 0.35
Mazowieckie 1 3 10 0 14 0.26
Opolskie 0 1 1 0 0.20
Podkarpackie 0 0 0 0 0.00
Podlaskie 5 15 44 14 78 6.63
Pomorskie 0 0 2 0 2 0.09
Slaskie 0 0 0 0 0.00
Swietokrzyskie 0 0 2 1 3 0.24
Warminsko-Mazurskie 0 2 20 8 30 2.11
Wielkopolskie 0 0 0 0 0 0.00
Zachodniopomorskie 0 0 0 0 0 0.00
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(49.4% — Podlaskie, 19% — Warminsko-mazurskie),
i.e. in the area of north-eastern Poland.

In 5 voivodeships, no case of TBE was reported
at all, these are: Lubuskie, Podkarpackie, Slaskie,
Wielkopolskie and  Zachodniopomorskie. The
distribution of cases presented quarterly, despite the
significant decrease, is comparable to 2019. However,
there is a noticeable greater difference between Q3 and
Q4 (Q3 — 98, Q4 — 26) than in the previous year (Q3 —
104, Q4 — 98). Still, the peak incidence is in Q3, which
is even more pronounced in 2020 (Table VII).

A total of 58,119 people have been vaccinated
against the TBE, in 2020. Comparing this to 2019,
there was a decrease of 33.9%. The highest number
of vaccinations was performed in the Mazowieckie
voivodeship (14,324 people), while the lowest number
was performed in the Lubuskie voivodeship (788
people), which is similar to 2019. It is difficult to
determine what was the main reason for the decrease
in the number of vaccinations, one could try to link
it to a change in priorities due to the SARS-CoV-2
epidemic, but to get a better idea of the situation, it
would be necessary to compare this with data from
2021 and 2022 (4).

SUMMARY AND CONCLUSIONS

In 2020, an overall downward trend in
incidence was observed in Poland for both
meningitis and/or encephalitis of bacterial and
viral etiology. Compared to 2019, this is a decrease
of approximately 62.89%. For cases caused by
H. influenzae, there was an increase (by two cases)
against 2019. As a result of the outbreak SARS-
CoV-2, the introduction of lockdown and sanitary
restrictions, there has been a decrease in cases of
meningitis and/or encephalitis. Measures applied to
reduce the transmission of SARS-CoV-2, resulted
at the same time in a reduction in the transmission
of other droplet and airborne pathogens. The impact
of the limited accessibility of health care facilities
to patients and the lack of completeness of invasive
disease reporting recorded by routine surveillance,
due to the increased burden on the Sanitary Inspection
Service associated with waves of COVID-19 cases,
cannot also be excluded (2).

The decrease in incidence can also be explained by
the availability of effective vaccines. The introduction
of compulsory vaccination against S. pneumoniae
since 2017 also illustrates the decreasing trend in
meningitis and/or encephalitis cases. Vaccination
against N. meningitidis remains in the recommended
vaccination group. It is very likely that the introduction
of compulsory vaccination against N. meningitidis, as
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W 2020 r. zarejestrowano 462 przypadki wiruso-
wych zapalen opon i/lub moézgu (zapadalno$¢ 1,21 na
100 tys.), co stanowi spadek az 0 64,9% w stosunku do
2019 roku. Ponad potowa zachorowan (53,5%) zostata
zaraportowana jako: inne okreslone i nieokreslone wi-
rusowe zapalenia opon mozgowych (247 przypadkow;
zapadalno$¢ 0,64 na 100 tys.). Natomiast 34,2% byly
to przypadki kleszczowego zapalenia mézgu. Oznacza
to, ze 87,5% wszystkich zachorowan zostato zarapor-
towane w tych dwoch grupach (Tab. I).

Kleszczowe zapalenie mézgu (KZM). Ogotem
zgloszono w 2020 r. 158 zachorowan na kleszczowe
zapalenie mozgu, oznacza to spadek liczby przypad-
kow, w poréwnaniu do roku 2019, o 40,4%. Jedynie
w dwoch wojewodztwach zapadalno$¢ znacznie od-
biegala od innych wojewoddztw, podnoszac jedno-
czes$nie 0ogodlng zapadalno$¢ do poziomu 0,41 na 100
tys. Bylo to wojewddztwo podlaskie (6,63 na 100 tys.)
oraz wojewddztwo warminsko-mazurskie (2,11 na
100 tys.), w pozostatlych zapadalno$¢ nie przekraczata
0,35 na 100 tys. 68,4% wszystkich zachorowan zostato
zgloszonych w wojewodztwie podlaskim i mazurskim
(49,4% — podlaskie, 19% — warminsko-mazurskie),
czyli na obszarze potnocno-wschodniej Polski. W 5
wojewddztwach w ogole nie odnotowano zadnego
przypadku KZM, sg to: lubuskie, podkarpackie, $la-
skie, wielkopolskie oraz zachodniopomorskie. Roz-
ktad zachorowan przedstawiony kwartalnie, pomi-
mo znacznego spadku, jest porownywalny z 2019 r.
Jednak zauwazalna jest wicksza roznica miedzy Q3
a Q4 (Q3 — 98, Q4 — 26) niz w roku poprzednim (Q3
— 104, Q4 — 98). Nadal szczyt zachorowan przypada
na Q3, co w roku 2020 jeszcze bardziej jest widoczne
(Tab. VII).

Szczepieniu przeciw KZM, w 2020 roku, podda-
to si¢ tgcznie 58 119 o0sob. Poréwnujac to do 2019 r.,
nastapit spadek o 33,9%. Najwigcej szczepien wyko-
nano w wojewodztwie mazowieckim (14 324 osob),
natomiast najmniej w lubuskim (788 o0sob), czyli po-
dobnie jak w 2019 r. Trudno okresli¢ co bylo gtéwnag
przyczyna spadku liczby szczepien, mozna sprobowac
powigzaé to ze zmiang priorytetdw z uwagi na epi-
demi¢ SARS-CoV-2, jednak, aby mie¢ lepszy oglad
sytuacji, nalezatoby poréwnac to z danymi z lat 2021
oraz 2022 (4).

PODSUMOWANIE I WNIOSKI
W 2020 roku, zaobserwowano w Polsce ogdlng ten-

dencje spadkowa zachorowan, zar6wno w przypadku
zapalen opon moézgowych i/lub mézgu o etiologii bak-



Karolina Mrozowska-Nyckowska, Jakub Zbrzezniak, Iwona Paradowska-Stankiewicz

proposed by experts, would offer the possibility of
a greater reduction in incidence in the long term.

In the case of TBE, as in other disease entities,
there has been a significant decrease in incidence and
vaccination rates, which may be related to the SARS-
CoV-2 outbreak and reduced reporting due to limited
access to specialist diagnostics (9). The decrease in
the incidence of TBE in 2020 may also be related to
a change in seasonal tick dynamics and/or movement
restrictions. The so-called hard lockdown in force in
Poland from March to April 2020, was associated with
a ban on access to forests and parks, which reduced the
risk of exposure to tick bites and human contact (10).
Data show that despite the different epidemiological
situation as a result of the pandemic, the seasonality
of tick-borne encephalitis is still well established (11).
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