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1. SYTUACJA EPIDEMIOLOGICZNA CHOROB ZAKAZNYCH POWIATU
TOMASZOWSKIEGO W I POLROCZU 2020 ROKU

Sytuacje epidemiologiczng chorob zakaznych w powiecie tomaszowskim
w I potroczu 2020 roku nalezy uzna¢ za ogolnie dobrg. Liczby zachorowan na niektore
choroby zakazne mial, podobnie jak w latach ubieglych, charakter sezonowy lub byt
kontynuacjg obserwowanych wczesniej trendow wieloletnich. W zwigzku z pandemig
zakazenia koronawirusem SARS-CoV-2 wystgpily w powiecie zachorowania na

COVID-19.

W I potroczu 2020 roku do Powiatowej Stacji Sanitarno - Epidemiologicznej
wptyngto 1158 zgleoszen chorob zakaznych oraz 108 zgloszen czynnikow
chorobotworczych. Przeprowadzono 453 dochodzen (wywiadéw) epidemiologicznych,
ktore dotyczyly zgloszonych zachorowan na COVID-19, boreliozg, salmonellozg,
gruzlice, wzw, bablowicg, lambrioze oraz kontaktu ze zwierzetami 1 narazeniem na

wscieklizng a takze kontaktu z COVID-19.

Dane epidemiologiczne dotyczace wystepowania wybranych chordb zakaznych
na terenie powiatu na przestrzeni kilku lat z uwzglednieniem I pétrocza 2020 roku zostaty
przedstawione w formie tabelarycznej (tabela 1) w oparciu o zgtoszenia ZLK-1, ktore

wptynety do PSSE w Tomaszowie Lubelskim i wykazane w meldunku MZ-56.

Tabela 1. Dane epidemiologiczne (liczby bezwzgledne, wskazniki zapadalnosci) dotyczace
wystepowania wybranych choréb zakaznych na terenie powiatu tomaszowskiego w latach
2016 — 2020 (I potrocze)

Jednostka 2016 rok 2017 rok 2018rok 2019 rok 2020rok

chorobowa I pétrocze
L.b. | Wsk.zap. | L.b. Wsk.zap. | L.b. Wsk. Zap| L.b. Wsk.zap.| L.b. | Wsk.zap|

1 | Salmoneloza— 4 4,6 7 8,1 9 10,5 9 106 | 1| 11
zatrucia pokarm.
- A02.0
2 | Salmoneloza—- | 1 1,1 0 0 0 0 0 0 0| O
posocznicaA02.1

3 | Salmoneloza— | 0 0 1 1,1 0 0 1 1,1 | 0 0

inne zakazenia
pozajelitowe
A02.2-8




Inne bakteryjne
zakazenia
jelitowe A04.4

1,1

1,1

Inne bakteryjne
zakazenia
jelitowe A04.7

66

75,9

50

58,0

48

56,2

37

43,8

59

Inne bakteryjne
zakazenia
jelitowe A04.8

1,1

Inne bakteryjne
zakazenia
jelitowe A04.9

146

167,9

116

1345

91

106,5

69

81,8

15

17,7

Inne bakteryjne
zakazenia
jelitowe u dzieci
do lat 2 A04

18

2,1

24

2,7

11

1,2

0,8

0,4

Inne bakteryjne
zatrucia
pokarmowe A
05.9

4,6

2,3

10

Inne bakteryjne
zatrucia pok.
A 05.9dolat2

0,1

11

Lamblioza
A07.1

169

194,3

91

105,5

15

17,5

3,5

1,1

12

Wirusowe

zakazenia
jelitowe A08.0

30

34,5

73

84,7

44

51,3

117

138,7

4,7

13

Wirusowe

zakazenia
jelitowe A08.1

31

35,6

38

44,0

37

43,3

14

16,6

2,3

14

Wirusowe
zakazenia jelit.
A08.2-3

2,3

4,6

10

11,7

17

20,1

15

Wirusowe

zakazenia
jelitowe A08.4

11

12,6

135

156,6

86

100,7

74

87,7

59

16

Wirusowe
zakazenia
jelitowe u dzieci
do lat 2 A08.0-4

37

42,5

69

8,0

53

6,2

70

8,3

13

1,5

17

Biegunka
i zapalenie
zotadkowo-
jelitowe A09

102

117,3

59

68,4

109

127,6

163

193,2

24

28,4

18

Biegunka
i zapalenie
zotadkowo-
jelitowe u dzieci
do lat 2 AQ9

13

1,5

16

1,8

24

2,8

31

3,6

0,5

19

Tularemia

(@)

(@)

o

1,1

o

o

20

Mikobakteriozy
—inne i BNO

1,1

3,4

o

1,1

o

o

21

Krztusiec

1,1

3,4

2,3




22 Plonica A38 90 | 103,5 | 60 69,6 42 | 49,1 | 49 | 58,1 | 9 | 10.6
23 Choroba 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
meningokokowa
inwazyjna
A39.0; A39.8
24 Roza A 46 34 | 39,1 23 26,6 20 | 234 18 | 213 | O 0
25 Kita 1 1,1 0 0 0 0 0 0 0 0
26 Borelioza 1941 223,1 | 96 | 111,3 | 97 | 113,6 | 128 | 151,7 | 38 | 45,0
z Lyme
A 69.2
27 | Ostre porazenie | 0 1 1,1 0 0 0 0 0 0
wiotkie u dzieci
w wieku 0-14 lat
28 | Stycznos¢ 38 | 43,7 41 47,5 44 | 515 | 58 | 68,7 | 18| 21,3
i narazenie na
wscieklizne
/potrzeba
szczepien/
29 Kleszczowe 0 0 1 1,1 3 3,5 0 0 0 0
zapalenie mozgu
A84
30 Wirusowe 1 1,1 0 0 3 3,5 0 0 0 0
zapalenie opon
mozgowych
A87.1-9;B02.1
31| Ospawietrzna | 329 | 378,3 | 331 | 384,0 | 403 | 471,9 | 316 | 374,780 | 94,8
32 Odra B 05 0 0 0 0 2 2,3 0 0 0 0
33| Rozyczka B 06 2 2,3 0 0 0 0 0 0 0 0
34 WZV;;)S/DUA 0 0 1 1,1 0 0 0 0 0 0
35| WZW typuB- | 1 1,1 2 2,3 1 1,1 0 0 2| 23
przewlekte i
BNO - B18.0-1
36| WZWtypuC 9 10,3 8 9,2 3 3,5 2 2,3 2| 23
przewlekte
B18.2
37 | WZWinneinie | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
okreslone
38 | Nowo wykryte 0 0 0 0 1 11 0 0 0 0
zakazenia HIV
39 Swinka B 26 2 2,3 2 2,3 1 1,1 1 1,1 0 0
40 | BablowicaB 67 | 0 0 0 0 2 2,3 0 0 11
41 Choroba 0 0 1 1,1 0 0 0 0 0
wywotana przez
Streptococcus
pneumoniae




posocznica
A40.3
42 | Zapalenieopon | ( 0 0 0 0 0 0 0 0 0
moézgowych inne
i nie okreslone
GO03
43 Bakteryjne 0 0 0 0 1 1,1 0 0 0 0
zapalenie opon
moézgowych
i/lub mézgu inne
okreslone GO1,
G04.2 w innych
chor.objetych
MZ-56
44 Bakteryjne 0 0 0 0 1 1,1 1 1,1 | 0 0
zapalenie opon
moézgowych
i/lub mdzgu inne
nie okreslone
G00.9, G04.2

45 | Grypa-ogotemJ | 14 | 16,1 1 1,1 17 | 199 | 32 | 37,9 |28 | 33,2
10-J11

46 Zatrucia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
pestycydami-
ostre T60

47 Zatrucie 0 0 0 0 2 2,3 0 0 0 0
grzybami T 62.0

48 Zakazenia 0 0 0 0 0 0 0 0 19| 22,5
SARS-CoV-2
(COVID-19)

2. ZACHOROWANIA | PODEJRZENIA ZACHOROWAN NA GRYPE

W omawianym okresie sprawozdawczym grypa nadal wymagala wzmozonego

monitoringu. Do PSSE w Tomaszowie Lubelskim wptyngto 81 sprawozdan Mz-55.

Z przeprowadzonej analizy Mz-56 oraz zbiorczych raportow o zachorowaniach
I podejrzeniach zachorowan na grype (Mz-55) przekazywanych do PSSE przez placowki
stuzby zdrowia w  sezonie grypowym 1 poza sezonem wynika, Ze
w I poétroczu 2020 roku zarejestrowano 4536 przypadkéw zachorowan i podejrzen
zachorowan na grype w nast¢pujacych grupach wiekowych: 0 - 4 lata - 646 osoby,
5 - 14 lat - 1301 osob, 15 - 64 lata - 2172 os6b, powyzej 65 lat - 417 o0sob.

Hospitalizowano 76 oséb.



W kwestii zachorowan, ktore byty w pierwszym kwartale 2020 roku diagnozowane
laboratoryjnie, w 28 przypadkach potwierdzono obecnos$¢ wirusa grypy. Wszystkie
potwierdzone przypadki (28 osob) dotyczyty wirusa grypy typu A. Dziesi¢¢ zachorowan
dotyczyto dzieci do lat 14. Wsérdéd osob diagnozowanych wirusa grypy typu B nie
wykryto. Probki do badan laboratoryjnych w kierunku potwierdzenia zakazenia wirusami
grypy pochodzily od pacjentéw, ktorzy byli hospitalizowani w SP ZOZ
w Tomaszowie Lubelskim z powodu ich stanu klinicznego lub wspétistniejacej choroby

oraz od pacjentéw poradni podstawowej opieki zdrowotnej z nadzoru SENTINEL.

W ramach nadzoru nad grypa SENTINEL pobrano i dostarczono do laboratorium
wirusologii WSSE w Lublinie 5 prob. Wirusa grypy typu A wykryto u 2 0soéb.,

a w pozostatych prébach wirusa grypy nie wyizolowano.
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2014 — 2020 (I pétrocze)



3. GRUZLICA
3a. DANE EPIDEMIOLOGICZNE

Nadal niepokojaca byla sytuacja epidemiologiczna w zakresie zachorowan
z powodu gruzlicy. W I potroczu 2020 roku zarejestrwano 12 zachorowania na gruzlice

1 podobnie jak w latach ubieglych dominowatly zachorowania wsrdd mezczyzn.

Dane epidemiologiczne dotyczace wystgpowania gruzlicy na terenie powiatu

tomaszowskiego na przestrzeni kilku lat zostaly przedstawione w formie wykresu

(wykres 2).
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Wykres 2. Dane epidemiologiczne dotyczace wystepowania gruzlicy (wszystkich postaci
ogolem) na terenie powiatu tomaszowskiego w latach 2012-2020 (I poétrocze)

3b. GRUZLICA W GRUPIE WIEKOWEJ DO 18 LAT

W pierwszym potroczu 2020 r. odnotowano 1 przypadek zachorowania w grupie

wiekowej u dzieci i mlodziezy do 18 r.z. W analogicznym okresie 2018, 2019 roku nie



zarejestrowano przypadkow zachorowan w tej grupie wiekowej.

3c. GRUZLICA A STRUKTURA ZATRUDNIENIA

Analizujac  zachorowania na gruzlice pod wzgledem struktury zatrudnienia,
zauwazono, ze zdecydowana wigkszo$¢ zachorowan na gruzlice wystapita wsrod

emerytow (tabela 2.).

Tabela 2. Struktura zatrudnienia oséb chorych na gruzlice w I potroczu 2020 r.

Pracujacy | Bezrobotni | Emeryci | Dzieci

Zachorowania na gruzlice ptuc 2 3 6 1

w I potroczu 2020r.

3d. POSTACI GRUZLICY

Wsroéd  zarejestrowanych przypadkow zachorowan na gruzlice wystepowaty

nastepujace postaci:
v' gruzlica pluc BK (-) — 6 przyp.

v' gruzlica pluc potwierdzona bakteriologicznie lub histopatologicznie

— 6 przyp.

3e. OGNISKA ZACHOROWAN NA GRUZLICE

W omawianym okresie sprawozdawczym nie odnotowano ognisk zachorowan

z powodu gruzlicy.

3f. POSTEPOWANIE ADMINISTRACYJNO - EGZEKUCYJNE w stosunku do

0s0b chorych na gruzlice i 0s0b ze stycznosci z osobg chorg na gruzlice.



Przepisy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen 1 chorob zakaznych u ludzi
naktadaja na osoby chore na gruzlice obowigzek leczenia gruzlicy oraz przewiduja
obowigzek leczenia szpitalnego osob chorych na gruzlice w okresie wydalania pratkow

gruzliczych (pratkowania).

W zwigzku z powyzszym sprawdzano wykonanie obowiazkow wynikajacych
z decyzji administracyjnych dotyczacych nadzoru nad chorymi oraz osobami ze stycznos$ci
z chorymi na gruzlice. Wszystkie osoby, ktore otrzymaty decyzje PPIS, zglosity si¢ do

konsultacji lekarskiej lub poddaty leczeniu.

3g. NADZOR EPIDEMIOLOGICZNY W ZAKRESIE GRUZLICY

Zgodnie z Ustawa o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob u ludzi (tj. Dz.
U. z 2019 r. poz.1239 z pdzn. zm.) prowadzono czynny nadzoér nad osobami ze stycznosci
z chorym na gruzlice pratkujacg pluc. Ze wzgledu na niepokojaca sytuacje
epidemiologiczng prowadzono rowniez czynny nadzor nad osobami ze stycznosci
z chorym na gruzlice niepratkujaca. Lacznie objeto nadzorem 43 o0soby z otoczenia
chorych.

Szczegotowe dane dotyczace prowadzonego nadzoru epidemiologicznego

w zakresie gruzlicy przedstawiono w formie tabelarycznej (tabela 3)

3h. WSPOLPRACA Z INNYMI INSTYTUCJAMI ODNOSNIE GRUZLICY

W ramach wspélpracy w zwalczaniu gruzlicy do Powiatowego Lekarza
Weterynarii w Tomaszowie Lubelskim wysylane sa zgloszenia powiadamiajgce
o rozpoznaniu gruzlicy u ludzi w gospodarstwach, w ktorych sa zwierzeta.
W omawianym okresie sprawozdawczym nie zaistniata potrzeba wyslania takiego

zgloszenia.

Petiac nadzor epidemiologiczny nad chorymi na gruzlice 1 osobami ze stycznosci,

wspotpracowano takze z lekarzami poz podleglych podmiotéw leczniczych, Poradnig



Gruzlicy i Chorob Phuc dla Dzieci w Zamos$ciu, Poradnig Gruzlicy i Chorob Phuc

w Tomaszowie Lubelskim, szpitalem SP ZOZ Oddzialem Gruzlicy i Chorob Pluc

w Tomaszowie Lubelskim, Sanatorium w Poniatowej oraz innymi psse w Wwoj.

lubelskim.

Tabela 3. Zestawienie danych za I poélrocze 2020 r. dotyczacych gruzlicy w zakresie danych
epidemiologicznych, nadzoru epidemiologicznego i postepowania administracyjnego

|I..Chorzy na gruzlice pluc -

Liczba osob z Kkontaktu

Sposab Kierowania na

12
a) liczba os6b pratkujacych - 6

b) liczba 0s6b niepratkujacych
-6

c) liczba decyzji na poddanie
si¢ hospitalizacji - 0

d) liczba decyzji na poddanie
si¢ leczeniu - 0

Il. Chorzy
pozaplucna — 0

na gruzlice

a) potwierdzong
bakteriologicznie — 0

b) niepotwierdzong
bakteriologicznie - 0

Zz chorym skierowanych na

badania:

badania w kategoriach:

- facznie 43

a) priorytet wysoki - 11
b) priorytet $redni - 25
C) priorytet niski - 7

Miejsce wykonania badan

przez osoby ze stycznosci:

a) ppoz -
zbadanych - 3

liczba 0sob

b) poradnie specjalistyczne-
liczba os6b zbadanych - 40

Rodzaje wykonanych badan

u 0s0b ze stycznosci:

a) zdjecie rtg ptuc —41

b) proba tuberkulinowa —
15

c) testy IGRA -0

a) decyzje administracyjne - 0
b) pisma- 0

c¢) liczba o0s6b ze stycznosci,
ktore nie zglosily si¢ na

badanie — 0

d) inne: skierowanie przez
lekarza pierwszego kontaktu -
43




Tabela 3. Dane z nadzoru epidemiologicznego nad chorymi na gruzlice i ich otoczeniem w I p6iroczu 2020r.

Lp. Powiat Liczba decyzji wcelu | Liczba osdb Liczba 0sob Liczba 0sob Badania Badania Rodzaj badan Sposéb Liczba Ogniska
Gruzlica | zobowigzania do skierowanych | skierowanych | skierowanych | wykonane | wykonane kierowania 0s0b, epidemiczne,
potrocze 2020 | poddania si¢ przez na badania na badania na badania tylko w Poradniach na badania ktore si¢ | krotki opis
roku — liczba | chorego: Priorytet Priorytet Priorytet w POZ Specjalistyczny przez PPIS: | nie
chorych 1) hospitalizacji wysoki sredni niski ch -pisma, zglosity
wtym 2) leczeniu -decyzje, na
pratkujacych ambulatoryjnego -inne, badanie
12, wtym 1) dot. zdjecie ptuc — | - decyzje - nie
6 0sob hospitalizacji - 0 38 0 wystapity
pratkujacych |2) dot. leczenia proba - pisma-0
ambulatoryjnego tuberkulinowa | - inne:
-0 11 25 7 3 40 -15 skierowani 0
e przez
lekarza
pierwszego
kontaktu -

43




4. ZAKAZENIA SARS-CoV-2 (COVID-19)

W 1 pétroczu 2020 roku zarejestrowano 264 zgloszen zachorowan / podejrzen
zachorowan na COVID-19. W Mz-56 zarejestrowano 19 zachorowan jako przypadki

potwierdzone. Wyzdrowialo 9 oséb i odnotowano 1 zgon.

Sposrod os6b u  ktorych stwierdzono zakazenie koronawirusem SARS-CoV-2

odnotowano:
e 8 przypadkow z kwarantanny po powrocie zza granicy
e 5 z kwarantanny po kontakcie z osobg zakazong
e 2 zachorowania w ZOL-u
e 4 -inne przypadki zachorowan

Liczba 0s6b z Ukrainy w kwarantannie granicznej, ktorym zostaty pobrane badania

w kierunku SARS CoV-2 — 255 w tym 8 oséb z wynikiem (+)

W omawianym okresie obj¢to nadzorem epidemiologicznym 1039 oséb.
OGNISKA INSTYTUCJONALNE COVID-19
Wystapity 2 ogniska instytucjonalne:

1. W ZOL - 2 osoby zakazone t.j. rehabilitantka i pensjonariuszka.

Pierwszy przypadek zakazenia wykryto w trakcie badan przesiewowych. Drugi
przypadek byt osobg z kontaktu. Oba mialy przebieg bezobjawowy. W trakcie
przeprowadzonego dochodzenia epidemiologicznego ustalono, ze kierunek zakazenia byt
od personelu medycznego do pensjonariuszki. Nie ustalono pacjenta ,,zero”. Wykonano
badania u wszystkich o0séb, ktorych dane podata osoba zakazona. Zakazen nie
potwierdzono, nikt nie podawal wystgpienia objawow chorobowych.

2. W stacii dializ nie dzialajace] w strukturze szpitala

Zachorowania wystapity wsréd pacjentow dializowanych na dwoch zmianach nie
majacych ze sobg kontaktu (inne dni dializowania, inne samochody transportujace,
wdrozone procedury dekontaminacyjne). Wsréd osdb z pierwszej zmiany wystapity
objawy chorobowe u jednej pacjentki (przebieg cigzki, zakonczony zgonem). Prawie

jednoczasowo wykryto bezobjawowe zakazenie koronawirusem SARS-CoV-2 u corki

10



w.w. chorej pacjentki. Od personelu medycznego i pozostalych pacjentéw uzyskano
wyniki negatywne. Wykonano badania w 8-ej dobie od kontaktu pozostalym pacjentom
z tej zmiany dializowanych. Zakazeniu ulegl jeszcze jeden pacjent. Wiecej zachorowan
wsrdd osob dializowanych na tej zmianie nie odnotowano.

W  celu uzyskania pelnego obrazu epidemiologicznego stacji dializ wykonano badania
wsrod pacjentow pozostatych zmian i1 pozostalego personelu medycznego (personel
pracuje rotacyjnie). Wsrod osob z ,,ostatniej” zmiany uzyskano od czterech pacjentow
wyniki potwierdzajace bezobjawowe zakazenie koronawirusem SARS-CoV-2 ( w tym 2
przypadki zakazenia wystapily u 0sob mieszkajacych na terenie powiatu
lubaczowskiego).

Wykonane badania 1 prowadzony monitoring stanu zdrowia nie wykazaly kolejnych
zachorowan wsrod personelu medycznego, pacjentow 1 0séb ze srodowiska domowego.

W toku dochodzenia epidemiologicznego starano si¢ ustali¢ zrodto zakazenia. Wszystkie
osoby dializowane majg wiele chorob wspotwystepujacych. Byly wczesniej
hospitalizowane w innych szpitalach np. w Zamosciu, Lublinie, Tomaszowie Lubelskim,
Fancucie. Nie podaja domowych ,, ryzykownych” kontaktow. Zrédto zakazenia trudne do
ustalenia.

Oba ogniska sg wygaszone.

Tabela 3. Dane dotyczaca ognisk zakazen w powiecie tomaszowskim:

Lp. Rodzaj Liczba | Liczba oséb | Liczba oséb Liczba Uwagi
ogniska ognisk | zakazonych w objetych | wykonanych
ognisku kwarantanna testow
1 Ognisko 2 4 28 51 -
domowe
2 Ognisko 3 8 (+ 2 osoby z 167 463 U o0s6b
instytucjonalne pow. zakazonych
lubaczowskiego dalsze
Stacja dializ) badania
w toku
Lacznie 3) 12 195 514

11




POBRANE PROBY W KIERUNKU ZAKAZENIA SARS-CoV-2
W omawianym okresie sprawozdawczym pobrano 935 préb do badania , w tym:
e na zlecenie lekarza rodzinnego — 117

e wsrdd osob bedacych na kwarantannie lub pod nadzorem epidemiologicznym -
w DPS, ZOL - 179
WYDANE DECYZJE

W I potroczu 2020 roku wydano 214 decyzji dotyczacych nalozenia obowigzku

kwarantanny lub skrécenia oraz 3 decyzje dotyczace natozenia obowigzku izolacji-

WIRUSOWE ZAPALENIE WATROBY

W I pétroczu 2020 roku nie odnotowano zachorowan na wirusowe zapalenie watroby

nieokreslone.
4a. WIRUSOWE ZAPALENIE WATROBY TYPU A

W omawianym okresie sprawozdawczym nie zarejestrowano zachorowan na wzw

typu A,

4b. WIRUSOWE ZAPALENIE WATROBY TYPU B

W 2020 roku na terenie nadzorowanego powiatu wystapity 2 zachorowania na wzw
typu B. Jeden przypadek zachorowania na WZW typu B BNO u 37 - letniej kobiety, ktora
nie byla szczepiona p/wzw typu B. Wykrycie HBs Ag (+) nastgpilo w badaniu
profilaktycznym w trakcie cigzy. Podczas prowadzonego dochodzenia epidemiologicznego
ustalono, ze chora miata wykonywany zabieg ortopedyczny — operacj¢ kolana. Drugie
zachorowanie u 36 - letniej kobiety, ktora nie byla szczepiona p/wzw typu B. Wykrycie
HBs Ag (+) rowniez nastgpito w badaniu profilaktycznym w trakcie cigzy. Podczas
prowadzonego dochodzenia epidemiologicznego ustalono, zZe chora nie miala
wykonywanych duzych operacji chirurgicznych. Osoby chore nie podaja przynaleznosci

do grup szczegbdlnego ryzyka.
12



Wykaz os6b z kontaktu z chorymi przestano do lekarza rodzinnego w celu podjgcia

dzialan zgodnie z kompetencjami.

W 2019r nie odnotowano zachorowan na wzw typu B w przeciwienstwie do 2018
roku, w ktérym zarejestrowano jeden przypadek zachorowania na WZW typu B BNO
U 24-letniej kobiety, ktora miata peilne szczepienie przeciwko WZW typu B. Ostatnig
dawke otrzymata w marcu 2000 roku. Wykrycie HBs Ag (+) nastgpilo w badaniu
profilaktycznym przed podjgciem pracy w laboratorium. Podczas prowadzonego
dochodzenia epidemiologicznego ustalono, ze chora miala wykonywany  zabieg

ortopedyczny — operacj¢ Sciegna Achillesa.
4c. WIRUSOWE ZAPALENIE WATROBY TYPU C

W 1 potroczu 2020 roku na terenie nadzorowanego powiatu nie wystgpilty

zachorowania na wzw typu C.

W 2019 roku zarejestowano 2 przypadki zachorowania na przewlekle wzw typu C.
Pacjentki (wiek 63 lata 1 81 lat) nie zglosily przynaleznosci do grup szczegdlnie
narazonych. Jako prawdopodobng droge zakazenia wskazano zabiegi medyczne. Wykaz
osob z kontaktu z chorymi przestano do lekarza rodzinnego w celu podjgcia dziatan
zgodnie z kompetencjami. Jedna osoba chora na wzw typu C (z powodu braku szczepien)

zostata zaszczepiona p/wzw B .

5. HIV

W I potroczu 2020 roku nie zarejestrowano zachorowania wywotanego przez wirus
uposledzenia odpornosci HIV podobnie jak w 2019 roku. W 2018 roku odnotowano jeden
przypadek zachorowania. Chory byl hospitalizowany w Oddziale Obserwacyjno-
Zakaznym dla Dorostych w SP ZOZ w Tomaszowie Lubelskim z powodu neuroboreliozy
pod postacig zapalenia opon moézgowo — rdzeniowych. Ze wzglgdu na nietypowa reakcje
na antybiotykoterapi¢ w trakcie hospitalizacji pobrano badanie w kierunku HIV. Pacjent
zostal przeniesiony na dalsze leczenie do Kliniki Choréb Zakaznych w Lublinie. Chory
podat, Ze jest osobg 0 orientacji heteroseksualnej. Ostatni kontakt seksualny mial miejsce

kilka lat temu na innym terenie Polski. Jest osobg samotng, mieszka z matka.
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6. SALMONELLOZA

W analizowanym okresie zarejestrowano jedno zachorowanie na salmonelloze
(Salmonella Enteritidis). Zatrucie pokarmowe wystapilo u 10 — letniej dziewczynki.

Zrodia zakazenia nie ustalono.

W 2019 roku zarejestrowano ogotem 10 zachorowan na salmonellozg. Pateczki
Salmonella wywotaly u 9 0s6b zatrucia pokarmowe 1 u 1 osoby zakazenie pozajelitowe.
W wyniku przeprowadzonej diagnostyki laboratoryjnej jako czynnik etiologiczny
7 zachorowan wykazano jako Salmonella Enteritidis, 1 zachorowanie jako Salmonella

Derby, 1 zachorowanie jako Salmonella Species oraz 1 zachorowanie (pozajelitowe) jako

Salmonella Hadar i Hindmarsch. W jednym przypadku jako domniemane zrodio
zakazenia wskazano jaja kurze lub migso drobiowe  (pochodzenie nieustalone),
a w drugim przypadku jaja kurze (pochodzenie nieustalone). W pozostatych przypadkach

zrodta zakazenia nie ustalono.

Nie zarejestrowano zbiorowych zatru¢ pokarmowych wywolanych przez pateczki

Salmonella.

7. INNE BAKTERYJNE ZAKAZENIA JELITOWE WYWOLANE PRZEZ
Clostridioides difficile

Sposroéd zgloszonych w 1 poétroczu 2020 roku 5 - u przypadkdéw zachorowan
1 odnotowano jako zakazenia szpitalne. Ogniska szpitalnego wywotanego przez ten

alertpatogen nie zarejestrowano.

W 2019 roku sposrod zgtoszonych 37 - u przypadkow zachorowan 14 odnotowano
jako zakazenia szpitalne. W 2019 roku zarejestrowano jedno ognisko szpitalne
wywotanych przez ten alertpatogen. Ognisko wystapito w szpitalu w SP ZOZ Oddziale
Gruzlicy i Choroéb Phuc. Zakazenie Clostridioides difficile w ognisku epidemicznym
potwierdzono u dwoch pacjentow. Personel nie zostat zakazony. W oddziale wzmozono
rezim sanitarny (kohortacj¢, ograniczenie przemieszczania pacjentow i personelu) oraz
edukacje personelu, pacjentow i rodziny. Ostatnio w 2017 r. zgloszono 2 ogniska szpitalne

wywolane przez ten alertpatogen.
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8. LAMBLIOZA (GIARDIOZA)

Od wielu lat obserwowano wysoki poziom zachorowan na lamblioze w roznych
grupach wiekowych. 2018 rok byt rokiem, w ktorym odnotowano wyjatkowo malg liczbe
przypadkoéw zachorowan na lamblioze - 15, jeszcze mniej - 3 zachorowania odnotowano
w 2019 roku i 1 zachorowanie w I potroczu 2020 roku. Zachorowanie dotyczyto rocznej
dziewczynki. W celu zobrazowania sytuacji epidemiologicznej na wykresie (wykres 3)

przedstawiono liczbg zachorowan w latach 2012 — 2020 (I p6trocze)
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Wykres 3. Liczba przypadkéw zachorowan na lamblioze na terenie powiatu tomaszowskiego
w latach 2012-2020 (I pétrocze)

9. BORELIOZA

W omawianym roku sprawozdawczym wplyneto 302 zgloszen zachorowan /
podejrzen zachorowan na borelioze, z czego 89 stanowity zgltoszenia powtorne. W Mz-56
zarejestrowano 38 borelioz z Lyme, w tym jako przypadki prawdopodobne — 21,
potwierdzone - 17, a 7 os6b hospitalizowano. 50 zgleszen zachorowan po

przeprowadzeniu wywiadow epidemiologicznych zakwalifikowano jako niespelniajace
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obowiazujacych kryteriow definicji. Borelioza rozpoznawana byla glownie u oséb

dorostych.

Analiza zarejestrowanych przypadkow wykazata rownie wysoki poziom

zachorowan na borelioze, jak w latach ubieglych, co pokazano na wykresie (wykres 4).
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Wykres 4. Zachorowania na borelioz¢ z Lyme¢ na terenie powiatu tomaszowskiego w latach
2016-2020 (I pétrocze)

Ze wzgledu na niespecyficzne i rozciggnigte w czasie objawy, niektére przypadki byly

zglaszane z opdznieniem.

Duza liczba rejestrowanych zachorowan wynikata m.in. z bardzo dobrej zgtaszalno$ci
przez placowki stuzby zdrowia, dostepnos¢ do Poradni Chorob Zakaznych, ktoéra
funkcjonuje przy SP ZOZ oraz diagnostyki ukierunkowanej na te jednostke chorobowag

I zamieszkania osob chorych na terenach zalesionych.

Tabela 4. Zachorowania na borelioze zarejestrowane w Mz-56 wedlug plei na terenie powiatu
tomaszowskiego w latach 2018-2020 (I potrocze)

2018 2019 2020 (I pétrocze)
Mgzczyzni Kobiety Mgzczyzni Kobiety Mgzczyzni Kobiety
48 49 66 62 22 16
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Biorgc pod uwagg zatrudnienie osob chorych na borelioze (w latach 2017 - 2020),

najwigksza grupe stanowili emeryci i rencisci. Doktadng analize struktury zatrudnienia

przedstawiono w tabeli (tabela 5).

Tabela 5. Struktura zatrudnienia osob chorych na borelioze¢ (zarejestrowane w Mz-56) na terenie
powiatu tomaszowskiego w latach 2017-2020r. (I pétrocze)

2020rok
(I potrocze)
Zawod 2017 rok 2018 rok 2019 rok

Emeryci i rencisci 38 30 43 8
Rolnicy 12 9 19 9
Lesnicy 2 1 8 1
Uczniowie/studenci 6 6 2 2
Pracownicy administracji 0 1 5 0
Gospodynie domowe 1 0 0 0
Stuzby mundurowe 0 0 0 0
Nauczyciele 4 0 0 0
Pracownicy stuzby

zdrowia 0 3 3 0
Prowadzacy wtasng

dziatalnos¢ 1 1 1 0
Pracownicy fizyczni 9 8 8 6
Bezrobotni 6 5 0 0
Dzieci przedszkolne 0 5 0 0
Brak danych 17 28 39 12
Suma 96 97 128 38
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Sposrod wszystkich zarejestrowanych w I potroczu 2020r. przypadkoéw boreliozy
z Lyme najwickszg liczbe stanowily zachorowania na posta¢ stawowg (21 przyp.), mniejsza
liczbe stanowily zachorowania pod postacig rumienia wedrujacego (17 przyp.). Dane

przedstawiono na wykresie kotowym (wykres 5).

Dane o zachorowaniach podano w liczbach

= posté stawowa = rumien wedrujacy
Wykres 5. Postaci boreliozy z Lyme wg kryteriow definicji zarejestrowane w powiecie
tomaszowskim w 2020r. (I pétrocze)
10. OSPAWIETRZNA

Na przestrzeni kilku lat zaobserwowano wysoka liczb¢ zachorowan na ospe

wietrzng, co zobrazowano na wykresie (wykres 6).
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Wykres 6. Dane epidemiologiczne dotyczace wystepowania ospy wietrznej na terenie powiatu
tomaszowskiego w latach 2016-2020 (I péirocze).
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11. OSTRE PORAZENIE WIOTKIE

W pierwszym potroczu 2020r. odnotowano 1 przypadek u 17-letniej dziewczynki ,

u ktorej rozpoznano Zespo6t Gullaina - Barrego G61.0.

Ostatni przypadek zarejestrowano w 2017 r. u 4- letniej dziewczynki, u ktorej

réwniez rozpoznano Zespol Gullaina - Barrego G61.0.

W ramach realizacji programu eradykacji poliomyelitis w I potroczu 2020r. wystano
do WSSE w Lublinie 25 meldunki dotyczace nadzoru nad stanem hospitalizacji dzieci
w wieku do 14 lat z ostrym porazeniem wiotkim w SP ZOZ

w Tomaszowie Lubelskim.
12. NARAZENIE NA WSCIEKLIZNE / POTRZEBA SZCZEPIEN

Sekcja Nadzoru Przeciwepidemicznego PSSE w  Tomaszowie Lub.
wspotpracowata ze stuzbami weterynaryjnymi w zakresie zwalczania chordb
odzwierzecych. W 1 potroczu 2020 r. przeprowadzono 63 dochodzenia
epidemiologiczne w zwiazku z kontaktem osob ze zwierzetami podejrzanymi o

wscieklizne.

Rokrocznie odnotowujemy wysoka liczbe oséb, u ktorych podjete byty
szczepienia p/wsciekliznie (wykres 7). W omawianym okresie sprawozdawczym 18

0s0b otrzymato szczepionke p/wsciekliznie.
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Wykres 7. Liczba os6b zaszczepionych p/wSciekliZznie w powiecie tomaszowskim
w latach 2012 — 2020 (I poétrocze)

Wplynla informacja Powiatowego Lekarza Weterynarii w Tomaszowie
Lubelskim o dodatnim wyniku w kierunku wscieklizny u 2 lisow. Potwierdzone

przypadki wscieklizny u lisow wystapily na terenie miesta Tomaszéw Lubelski.

13. WELOSNICA

Do PSSE w Tomaszowie Lubelskim w kwietniu 2020 r. wptyneto zgtoszenie
Powiatowego Lekarza Weterynarii w Tomaszowie Lubelskim o stwierdzeniu wtos$ni
w probce migsa pobranej od odstrzelonego dzika. Probke migsa do badania dostarczyt
wlasciciel migsa (osoba). Powiatowy Lekarz Weterynarii
w Tomaszowie Lubelskim wydat decyzje nakazujaca zniszczenie w cato$ci migsa
dzika w zaktadzie utylizacyjnym. Kontakt z dzikiem miata jedna osoba, ktora

oswiadczyla, ze migso nie zostato poddane konsumpcji 1 wlasciwie je zabezpieczono.

14. KRZTUSIEC

W analizowanym okresie na terenie powiatu nie odnotowano zachorowan
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na Krztusiec.

W ciggu ostatnich lat zachorowanie na krztusiec odnotowano 1 zachorowanie w

2016 r., 3 zachorowania w 2017 r. i 2 zachorowania w 20109r.

Zachorowania z 2019 r. wystapity u dwojki rodzenstwa. Przypadki wedlug
obowigzujacych  definicji  zakwalifikowano jako prawdopodobny - 1

I potwierdzony - 1.

Krztusiec — przypadek potwierdzony - rozpoznano u 2 — letniego chtopca
zaszczepionego czterema dawkami DTP zgodnie z obowigzujagcym PSO. Dziecko nie

bylo hospitalizowane.

Krztusiec — przypadek prawdopodobny - rozpoznano u 9 — letniej dziewczynki
zaszczepionej czterema dawkami DTP i jedng dawka Infanrix DTPa zgodnie z

obowigzujacym PSO. Dziecko nie byto hospitalizowane.

15. PALECZKI Enterobacteriaceae

Problem epidemiologiczny i terapeutyczny stanowig szczepy wytwarzajace
karbapenemazy. W I  poélroczu  2020r. nie  wplyngly  zgloszenia

o wystgpieniu alertpatpgendw u pacjentow z powiatu tomaszowskiego.

W 2018 r. do PSSE w Tomaszowie Lub. wptyne¢to zgloszenie dodatniego wyniku
biologicznego czynnika chorobotworczego Klebsiella pneumoniae MBL (+), w
reakcji PCR wykryto gen kodujgcy enzym NDM. Ten alertpatogen stwierdzono w
wymazie z odbytu i w moczu u 80-letniej kobiety z przewlekla infekcjg drog
moczowych oraz dlugotrwatg antybiotykoterapig. Szczepy zostaty potwierdzone w

KORLD w Warszawie.

W 2019 r. z Pracowni diagnostyki mikrobiologicznej SPZOZ Szpitala

Powiatowego w Lecznej wptynelto zgloszenie dodatniego wyniku biologicznego
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czynnika chorobotworczego Klebsiella pneumoniae MBL (+), NDM (+) u 59 letniego
me¢zczyzny.  Pacjenta  hospitalizowano w  SPZOZ  Szpitalu Powiatowym
w Lecznej. Powyzszy szczep zostal wykryty w wymazie z odbytu pobranym
w dniu przyjecia do szpitala (wczesniej hospitalizowany w SPZOZ Oddziat Chirurgii
Ogoblne; w Tomaszowie Lubelskim). Omawiany przypadek dotyczyt bezobjawowe;j
kolonizacji (choroba podstawowa: stan po odmrozeniu obu stoép). Szczep zostal

potwierdzony do KORLD w Warszawie.

Do rejestru nosicieli dopisano kolejng osobe z zakazeniem Klebsiella
pneumoniae MBL (+) z zakazenia szpitalnego w szpitalu w Zamosciu. Obecno$é

Klebsiella pneumoniae MBL (+) wykryto w krwi i moczu.

W chwili obecnej w rejestrze PSSE w Tomaszowie Lubelskim Enterobacteriaceae

KPC (+) mamy 5 nosicieli.

16.INNE DANE

Nie stwierdzono zachorowan na choroby wieku dzieciecego, przeciwko ktérym
od lat prowadzone sa szczepienia ochronne, takich jak poliomyelitis, r6zyczka, btonica

1 tezec noworodkow.

17.ZGONY Z POWODU ZAKAZEN I CHOROB ZAKAZNYCH

W omawianym roku zarejestrowano 2 zgony/podejrzenia zgonu z powodu chordb

zakaznych
Przyczyny zgonow:
U07.1 — podejrzenie COVID-19
UQ7.1 — potwierdzone laboratoryjnie zakazenie wirusem COVID-19

Zgony dotyczyly osob w wieku 77 lat i 65 lat.
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18. PODSUMOWANIE

Bioragc za kryterium oceny sytuacji epidemiologicznej liczbe zgloszonych
przypadkdéw zachorowan na choroby zakazne sytuacja epidemiologiczna powiatu
tomaszowskiego w zakresie chorob zakaznych w I podlroczu  2020r.
w porownaniu z poprzednim rokiem utrzymywala si¢ na nizszym poziomie.
Najczes$ciej rejestrowanymi na terenie powiatu chorobami zakaznymi byly ospa
wietrzna, borelioza z Lyme, biegunka i zapalenie Zoladkowo - jelitowe AQ9,
wirusowe zakazenia jelitowe, bakteryjne zakazenia jelitowe o kodzie A04.9,
styczno$¢ i narazenie na wscieklizne (potrzeba szczepien), zakazenia SARS -CoV

- 2, grypa typu A.

W nadzorze epidemiologicznym nad wybranymi chorobami zakaznymi

funkcjonuje elektroniczny system rejestracji wywiadow epidemiologicznych.

Zwraca uwage duza ilo$¢ przeprowadzonych dochodzen epidemiologicznych
przeprowadzonych A4 zwiazku z kontaktem 0sOb y osobg

z dodatnim wynikiem zakazenia w kierunku SARS-CoV-2.

Opracowywanie borelioz wigzalo sie z duzym nakladem pracy ze wzgledu na
duza liczbe wplywajacych zgloszen, ktore wymagaty weryfikacji, odsytania zgtoszen
do innych stacji. Ponadto doktadne przeprowadzenie wywiadow wymagato rozméw z

personelem medycznym.

W celu usprawnienia weryfikacji zgltaszanych przypadkow w PSSE funkcjonuje

elektroniczny rejestr borelioz z Lyme.

W ramach eradykacji programu poliomyelitis kontynuowano dziatania zwigzane

ze wzmozonym nadzorem nad ostrymi porazeniami wiotkimi /opw/.
Nie odnotowano zbiorowych zatru¢ pokarmowych.

W zwigzku z otrzymanymi zgtoszeniami chordb zakaznych w 1 potroczu 2020r.

23



przeprowadzono tacznie 453 dochodzen (wywiadéw) epidemiologicznych. Dla
poréwnania W 2019r. — 546 wywiadow, 2018 r. — 511 wywiadoéw, w 2017 r. — 616
wywiadow, w 2016 r. - 582 wywiady, w 2015 r. - 429 wywiadow.

Na dzien dzisiejszy priorytetem sg dzialania zwigzane z zapobieganiem
zakazeniom koronawirusem SARS-CoV-2. Podkreslamy, ze wcigz na terenie naszego
powiatu nie mamy tendencji spadkowych w zakresie innych zachorowan, np. na
gruzlicg. ZaobserwowaliSmy natomiast w b.r. zdecydowanie mniejszg liczbg
przypadkéw pogryzien przez psy, koty. Przypuszczamy, ze jest t0 zwigzane z

nakazami i zakazami, ktére narzucit nam ogtoszony stan epidemii.

Obecna sytuacja natozyla na nas obowigzki wobec oséb u ktorych podejrzewa sie
zakazenie Covid-19 lub sg chore oraz osob, ktore miaty z nimi kontakt. Kazdy w.w.

przypadek rozpatrywany jest indywidualnie.

W zaleznosci od sytuacji, na podstawie przeprowadzonego dochodzenia
epidemiologicznego, wynikow badan podejmowana jest decyzja, czgsto
w porozumieniu z lekarzem choréb zakaznych, o hospitalizacji, izolacji, kwarantannie
lub sprawowaniu nadzoru epidemiologicznego. Wyznaczane sg terminy kolejnych
badan. One rowniez ustalane sg indywidualnie. Nie jest to postepowanie”
schematyczne”. Dziatania nasze sg podejmowane z wielkg ostroznos$cig i1 dbatoscig o

zdrowie mieszkancow.
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