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Oddzial Analiz i Statystyld Medycznej

Gruzlica jest jedng
Z najstarszych  choréb
atakujgcych cztowieka od
wiekéw. Do potowy XIX
wieku nie znano przyczyn
tej choroby, a do jej zwal-
czania stosowano i zale-
cano zwiekszenie sit obronnych organizmu
poprzez dobre odzywianie, odpoczynek fizycz-
ny i psychiczny. Czasem pozwalato to zwal-
czy¢ chorobe, jednak w wiekszosci przypad-
kéw gruzlica byta nieuleczalna, bo nieznajo-
mos¢ jej przyczyn uniemozliwiata opracowanie
leczenia przeciwbakteryjnego. Przetom w le-
czeniu gruzlicy nastgpit po odkryciu w 1882
roku przez Roberta Kocha pratkow gruzlicy —
gtdwnych sprawcéw tej choroby.

Zapadalnos$¢ na gruZzlice wszystkich postaci

w Polsce i wojewddztwie Slgskim
na 100 000 ludnosci

Odkrycie to umozliwito naukowcom
poznanie budowy, fizjologii i strategii zyciowej
pratkéw, co z kolei pozwolito na rozpoczecie
prac prowadzacych do znalezienia skutecz-
nych metod niszczenia pratkdéw. Dzieki odkry-
ciom R. Kocha poczyniono postepy w profilak-
tyce. W roku 1921, po latach doswiadczen
francuscy naukowcy otrzymali pratki typu by-
dlecego o ostabionych wtasciwosciach choro-
botwoérczych. Zostaty one wykorzystane do
czynnego uodporniania ludzi przeciwko gruzli-
cy; organizm po zetknieciu z takimi pratkami
bardzo szybko uruchamia mechanizmy pamie-
ci immunologicznej.

Udato sie tez rozwigzac¢ problem kon-
troli skutecznosci uodpornienia, do czego
przydata sie substancja wyizolowana przez
R. Kocha, tzw. stara tuberkulina. Préba tuber-
kulinowa jest przydatna w diagnostyce i ocenie
postepow leczenia gruzlicy.

Zapadalno$¢ na gruZlice

wszystkich postaci
w Polsce i wojewddztwie $lgskim
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Choroba ta atakuje najczesciej ptuca, lecz moze sie réwniez umiejscowi¢ w innych organach
jak: uktad moczowo-piciowy, kostny, mézg, nerki. Gruzlica jest przekazywana przez cztowieka; zro-
dtem zakazenia najczesciej jest chory na gruzlice — pratkujacy.

Pratki przedostajg sie do uktadu oddechowego nowego zywiciela w malenkich kropelkach

plwociny osoby chore;j.

Zapadalnos$¢ na gruzlice wszystkich postaci

w Polsce wedtug wojewodztw w 2009 roku

wskazniki na 100 000 ludno$ci

Warmirsko-Mazurskie
Zachodniopomorskie

Kujawsko-Pomorskie,

Wielkopolskie

Dolnoslaskie
Opolskie

wsk. na 100 tys. ludn.

Mazowieckie

Matopolskie

(1 13,6 do 15,9
] 15,9do 19,0
[0 19,0 do 22,0
[0 22,0do 24,1
B 24,1do 29,4
W 29,4 do 34,3

Podczas kaszlu, kichania, odpluwania
osoba chora wydala pratki, ktére moga sie do-
sta¢ do ptuc innej osoby wraz z wdychanym
powietrzem. Samo wnikniecie pratkow do orga-
nizmu nie jest rownoznaczne z zakazeniem,;
zakazenie nie zawsze prowadzi do zachorowa-
nia, a sama choroba moze bardzo réznie prze-
biega¢ u poszczegdlnych oséb. Chorobg moz-
na sie zarazi¢ tylko od oséb z czynnym proce-
sem chorobowym.

Podlaskie

| Wielkopolskie | 136
| Lubuskie | 145
| Podlaskie | 15,2
| Podkarpackie | 15,9
| Matopolskie | 16,9
| Zachodniopomorskie | 17,0
| Opolskie | 19,0
| Kujawsko-Pomorskie | 195
| Warminsko-Mazurskie | 205
| Mazowieckie | 221
| Dolnoslaskie | 22,7
| Slaskie | 241
| Pomorskie | 248
| Lodzkie | 294
| Swietokrzyskie | 32,3
| Lubelskie | 343
| Polska | 216

Sposréd zakazonych pratkiem gruzlicy
ok. 5 —-10% oséb zachoruje na te chorobe
w ciggu swego zycia. Czynnikami zewnetrznymi
ostabiajgcymi organizm ludzki sg: niedozywie-
nie, zte warunki mieszkaniowe i sanitarne, prze-
ludnione, wilgotne mieszkania.
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Zapadalnos$¢ na gruzlice wszystkich postaci w Polsce w latach 2008 - 2009

wedfug wojewdodztw

wskazniki na 100 000 ludnoSci
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Do czynnikébw wewnetrznych
sprzyjajacych przejsciu zakazenia prat-
kiem gruzlicy w chorobe nalezg: scho-
rzenia ostabiajgce sity obronne organi-
zmu, m.in. zakazenie HIV, cukrzyca,
krzemica, choroby nowotworowe, cho-
roby krwi, stany po transplantacji, le-
czenie sterydami, szybka utrata masy
ciata.

Wszystkie te czynniki powodujg za-
tamanie sit obronnych cztowieka, czy-
nigc organizm bardziej podatnym na
rozwoj choroby, Dochodzi do ozywienia
Luspionych” pratkéw, co powoduje po-
stepowanie choroby. Typowe objawy
gruzlicy to:

Kaszel

Utrata masy ciata

Bol w klatce piersiowej

Nocnhe pocenie

Stany podgorgczkowe/gorgczka
% Z biegiem czasu moze wystgpi¢
krwioplucie
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Zapadalno$c¢ na gruzlice wszystkich postaci Pomimo wielkich sukcesow profilak-

w Polsce i wojewddztwie $lgskim wedtuqg pici tycznych, diagnostycznych i tera-
peutycznych, nadal istnieje problem

( 7\ gruzlicy; choroba ta sta-

nowi powazne zagroze-
nie dla ludnosci catego
50 17 Swiata. Rozwijajagca sie
turystyka oraz migracja
zarobkowa ludzi z krajow
ubogich o duzym nasile-
niu gruzlicy do krajéw o
ay - _ malejgcym wskazniku
AR IR AR - zachorowalnos$ci na te

N '- L !LI ki !...I tiI chorobe sprawia, ze

gruzlica nie ogranicza sie

-|ir| BES By LFS LS NF

2000|2003 [ 2004 | 2005 | 2006 | 2007 [ 2008 | 2008 | 2000 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2008 do okreélonego kraju czy
MeZczyini Kobiety regionu_
"Polska 409 36,1|341(328|308|314]298|301 191|175 162|162 14‘?|14,4 13,2|13,B W kazdym roku na
“Slaskie 518407 (417 37,0331 | 348|342 (353 | 200|145 152 | 16.0 12‘2| 13,7 11,1|13,6

Swiecie pojawia sie 8 — 9
min kolejnych chorych.

W 1995 roku gruzlica
zostata uznana za naj-
wiekszego zabojce sposrod wszyst-
kich choréb zakaznych; zmarty po-
nad 3 miliony oséb, a w samej Pol-
sce ponad tysigc.

\_ J

Zapadalnosc na gruZlice wszystkich postaci
Polska nalezy do krajow, w Polsce i wojewddztwie Slgskim wedfug grup wieku
w ktérych zapadalno$é na gruzli- w 2009 roku
ce jest stosunkowo wysoka. Na
kazde 100 tys. ludnosci w roku
2009 zarejestrowano 21,6 nowych

przypadkow gruzlicy, w woje- -
wodztwie $lgaskim 24,1 nowych
zachorowan.

Na gruzlice mezczyzni | 49 1
chorujg czesciej niz kobiety. 35

W Polsce w 2009 roku
zapadalnos¢ mezczyzn wynosita 30 1
30,1 na 100 tys. ludnosci i byta 25
wyzsza niz kobiet — 13,6 na 100
tys. ludnosci, natomiast w woje-
wodztwie $Slaskim odpowiednio: 15 A
35,3 mezczyzn i 13,6 kobiet na 10 |
100 000 ludnosci.

Tak jak w latach po- 5 1
przednich tak i w roku 2009, za- g =
rowno w wojewoddztwie sSlgskim, 0-14 1519 20-44 A5-64 65+
jak i w skali catego kraju zapa-
dalnos¢ na gruzlice narastata “ Polska mSlgskie
wraz z wiekiem chorych. .
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Z powodu gruzlicy umierajg
gtéwnie starsi chorzy. llos¢ zgo-
now z powodu gruzlicy wedtug
ptci wskazuje na duza dyspropor-
cje umieralnosci wsréd mezczyzn
w stosunku do kobiet.

Zgony na gruzlice wszystkich postaci
w Polsce i wojewddztwie Slaskim

r

W Polsce w 2008 roku e
wspotczynnik  zgonow mez- 6 1
czyzn wynosit 3,4 a kobiet 1,0
na 100 000 ludnosci; w woje- S
wodztwie slgskim odpowiednio
6,3 mezczyzn i 1,3 kobiet. %

W rankingu zgonéw z po-
wodu gruzlicy wojewodztwo 37
Slaskie ma najwyzszy wskaz-
nik  umieralnosci  sposréd 2
wszystkich wojewodztw, wy-
nosi on 3,7 na 100 000 ludno- B
Sci.

Nalezy podkreglic, ze ta | © ‘ : : ‘ : !
niekorzystna sytuacja epide- 2000 2003 2004 2005 2006 2007 2008
miologiczna obserwowana jest = Polska ® Slaskie
na przestrzeni ostatnich kilku \_
lat.

Zgony z powodu gruZlicy wszystkich postaci wedtug ptci
w Polsce i wojewddztwie Slgskim
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MezczyZni Kobiety
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Zgony z powodu gruzlicy wedtug wojewodztw

w latach 2007 — 2008

Folska

Zachodniopomorskie

Fodkarpackie

Wiellkopolskie

Warminsko-mazurskie

Matopolskie

Fodlaskie

Opolskie

Kujawsko-pomorskie

Fomorskie

Lubelskie

Mazowieckie

Dolnoslaskie

Swistokrzyskie

Lubuskie

tédzkie

Slaskie

Pomimo systematycznego
spadku rejestracji nowych przy-
padkow gruzlicy w wojewddztwie
Slgskim i w skali catego kraju na
przestrzeni ostatnich dziesieciole-
ci, gruzlica nadal stanowi powazny
problem zdrowotny. Slask to re-
gion, gdzie wystepuje wysoka
zapadalnos¢ i bardzo wysoka
umieralnos¢ z powodu gruzlicy,
zwlaszcza gdy poréwnujemy war-
tosci wskaznikow dla wojewodz-
twa Slaskiego z analogicznymi dla
Polski czy krajow Unii Europej-
skiej.

Aby odnies¢ catkowite

zwyciestwo w walce z gruzlicg
musi ming¢ jeszcze, co najmniej
kilkadziesigt lat. W tym czasie
niezbedne jest powstrzymanie
rosnacej fali zakazen bakteriami,
a to wigze sie z koniecznoscig
zmiany obyczajow wielu ludzi, np.
poprzez szeroko zakrojong oswia-
te zdrowotng, poprawienie niewy-
dolnej infrastruktury zdrowia pu-
blicznego, zwiekszenie naktadéw
na lecznictwo oraz stworzenie
skuteczniejszej szczepionki prze-
ciwgruzliczej, poniewaz nadal
istnieje ryzyko powrotu powszech-
nego wystepowania tej choroby.
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Zapadalno$¢ na gruZzlice w krajach Europy w latach 2000 i 2008
wspotczynniki na 100 000 ludnoSci
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| Kraj | 2000 | 2008 | Kraj | 2000 | 2008
| 1| Austria | 151 | | 16 | Latvia | 869 | 471
| 2 | Belgium | 127 | 94 | 17 | Lithuania | 852 | 668
| 3 |Bu|garia | | 41,2 | 18 |Luxembourg | 10,1 | 5,8
| 4 | cyprus | 42 | 63 | 19 | malta | 4,6 | 13
| 5 | Czech Republic | 14 | 84 | 20 | Netherlands | 88| 61
| 6 | Denmark | 103 | 67 | 21 | Norway | | 68
| 7 | Estonia | 579 | 331 | 22 | Poland | 207 | 21,2
| 8 || Finland | 104 | 66 | 23 | Portugal | 44 || 287
| 9 | France | 11| 91 | 24 | Romania | | 1151
| 10 || Germany | 11| 55 | 25 | Slovakia | 206 | 11,7
| 11 | Greece | 64 | 6 | 26 | Slovenia | 193 | 106
| 12 || Hungary | 352 | 16 | 27 | spain | 206 | 181
| 13 |Ice|and | | 1,9 | 28 |Sweden | 5,2 | 6
| 14 | Ireland | 106 | 107 | 29 | united Kingdom || 115 | 141
| 15 | italy | 82 | 74 | SUBTOTAL EU | 156 | 167

Materiaty zrédiowe:
Gruzlica i choroby uktadu oddechowego — Instytut GruZlicy i Choréb Ptuc, Zaktad Epidemiologii Organizacji Walki

z GruZlicg, Warszawa, 2010
"Program profilaktyki gruzlicy” — NFZ, 2006
www.biologia/pl , www.ausl.mo.it/news
luatld, WHO, Lekarze bez granic
“Surveillance Report- Tuberculosis surveillance in Europe 2008”, European Centre for Disease Prevention and Con-
trol/WHO Regional Office for Europe, Stockholm 2010.
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