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W roku 2005 zarejestrowano w Polsce 20 importowanych zachorowan na zimnicg
(zapadalnos¢ 0,052 na 100 000), mniej 0 9 niz w 2004 r. i 0 6 niz wyniosta mediana za lata
1999-2003. Ogolnie pod koniec lat 90-tych rejestrowano co roku ponad 30 zawleczen malarii
do Polski, natomiast w latach 2000-2005 ich liczba waha si¢ pomigdzy 20 a 30 zachorowan.
Trzy sposrdd zgloszonych w 2005 roku zachorowan byty to nawroty malarii wywotanej
przez Plasmodium vivax, a pozostalych 17 to nowe zachorowania, ktérych czynnikiem
etiologicznym byt Plasmodium falciparum (16 przypadkéw) i Plasmodium vivax (1). We
wszystkich przypadkach rozpoznanie postawiono na podstawie badania parazytologicznego,
w 3 przypadkach dodatkowo uzupelionego badaniem PCR.

W trzech przypadkach przebieg kliniczny okreslono jako ci¢zki z powodu zespotu
wykrzepiania $rédnaczyniowego, niedokrwistosci lub zaburzen swiadomog$ci. W 2005 roku
nie odnotowano zgonéw z powodu malarii.

Wiek chorych miescit si¢ w granicach od 1 roku do 56 lat, najcze$ciej chorowaty osoby
pomigdzy 20-tym a 40-tym rokiem zycia (11 oséb). Odnotowano rowniez jedno zachoro-
wanie dziecka w wieku 1 rok, 1 osoby w grupie wieku 11-20 lat, 4 os6b w wieku 41-50
lat i 3 0s6b powyzej 50 roku zycia. Wérdd chorych bylo14 mezczyzn i 6 kobiet, sposrod
ktérych dwie byly w ciazy.

Podobnie do poprzednich lat wszystkie zgtoszone przypadki zimnicy zostaty do Polski za-
wleczone. W tabeli I przedstawiono kraje, w ktorych najprawdopodobniej doszto do zarazenia.
Wigkszo$¢ chorych przed zachorowaniem przebywata w Afryce (80%) w tym 6 w Nigerii, 2
osoby podrozowaty do Brazylii, a po jednej do Laosu i na Papug Nowa Gwineg. P. falciparum
byt czynnikiem etiologicznym wigkszosci zachorowan zawleczonych z Afryki, natomiast 2
sposrdod chorych zarazonych P, vivax podali jako miejsce nabycia choroby Brazylig.

Najczesciej celem podrozy byly wycieczki turystyczne (5 0sob) lub wizyty u rodziny
(4 osoby), wyjazdy shuzbowe i tymczasowa praca w danym kraju (3 osoby), a takze prowa-
dzenie dziatalnosci misyjnej (2 osoby). W przypadku 5 0séb, nie podano powodu wyjazdu.
Nawrdt malarii dotyczyt jednego imigranta i jednego misjonarza.

Dla 12 sposrod 17 przypadkow nowych zachorowan podano informacjg na temat sto-
sowania profilaktyki przeciwzimniczej. Stosowala ja wigcej niz potowa chorych (7 osob),
z ktérych co najmniej 4 w sposob niewlasciwy. Nadal wigc niezbedne jest propagowanie
wiasciwej profilaktyki przeciwzimniczej wsréd osob zamierzajacych wyjecha¢ do krajow
endemicznego wystepowania tej choroby, zgodnie z obowiazujacymi zaleceniami.
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Tabela 1. Importowane zachorowania na malari¢ w Polsce w 2005 r., wg kraju narazenia
Table 1. Number of imported malaria cases in Poland in 2005 by country of exposure

Liczba przy- Gatunek Plasmodium Liczba
padkow Pvivax | Pfalciparum ZgONoOw

Afryka RAZEM 16 1 15 -

Burkina Faso 1 -

Czad 1 -

Etiopia

Ghana

Kamerun

Kenia

Nigeria

Senegal

Wybrzeze Kosci Stoniowej

Zimbabwe

Ameryka RAZEM

Potudniowa | Brazylia

Azja RAZEM

Laos

Australia i RAZEM

Oceania Papua Nowa Gwinea

RAZEM

Kontynent i kraj zarazenia
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Zwraca uwagg wzglednie niska liczba zgtoszonych przypadkéw zimnicy. Przy wzra-
stajacym ruchu turystycznym nalezatoby oczekiwac czgstszych przypadkow zawleczenia
zimnicy do Polski. Mozna domniemywac, ze wzrasta odsetek osob podrézujacych, ktore
stosuja profilaktyke, ale niska liczba zarejestrowanych zachorowan prawdopodobnie $wiad-
czy rowniez o niekompletnym ich zglaszaniu.
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MALARIA IN POLAND IN 2005
SUMMARY

Twenty cases of malaria were reported in Poland in 2005. All of them were imported including 3
cases of relapse: 16 from Africa, 2 from South America, 1 from Asia and 1 from Oceania. In 16 cases
P. falciparum etiology was confirmed and in 4 — P. vivax. Among the cases 14 were men and 6 were
women. The youngest patient was 1 and the oldest 56, 11 of the patients were in the age group 21 to 40
years. Most commonly the reasons for travel were tourism or family visits (9 cases) and professional
or missionary travel (5 cases). In 7 cases some kind of chemoprophylaxis was documented, including
at least 4 for whom it was judged inappropriate. In other prophylaxis was not used (5 cases) or the
information was missing. No malaria deaths were reported in Poland in 2005.
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