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ÚVOD


V roku 2010 bolo z okresu Poltár individuálne hlásených celkom 149 prípadov prenosných ochorení, z toho potvrdených 60, možných 88, pravdepodobných 1, nepotvrdených 0, nosič 2. Počet spracovaných a do systému vložených prípadov za rok 2010 – 149.

Počet spracovaných ohnísk: 54

Počet chránených kontaktov očkovaním za rok 2010: 2629, inak 48. V 247 prípadoch boli vykonané v ohnisku nákazy epidemiologické vyšetrovania a prijímané protiepidemické opatrenia. V ohniskách nákazy v súvislosti s ohrozením besnotou bolo vakcinovaných 7 osôb.

Opatrenia prijaté rozhodnutím: 248, pokynom na mieste: 247. 

V roku 2010 žiadny lekár nevyužil hlásenie cez internet (aj negatívne hlásenie).

Pracovníci oddelenia epidemiológie vykonávali ŠZD v zdrav. zariadeniach, obsah ktorého je písaný v kapitole „nozokomiálne nákazy“.

Z hľadiska dopadu na zdravie obyvateľstva sa za veľmi závažné javia sepsy (za rok 2009 nebola riešená žiadna septikémia), bakteriálne meningitídy (G00 – 0 prípadov). 

Z nákaz preventabilných očkovaním sme zaznamenali vysoký výskyt Vírusovej hepatitídy A (45 prípadov), nulový výskyt VHB, 0 prípadov VHC –chronická. Výrazný nárast incidencie ochorenia v porovnaní s minulým obdobím poukazuje na pokles premorenosti obyvateľstva vírusovou hepatitídou A. To viedlo k objavovaniu prípadov ochorenia aj u dospelých v strednom a staršom veku. Naposledy v r.2003 – 3 prípady.

Od r.1998 je v SR zavedené plošné očkovanie novorodencov proti VHB, pričom už v predchádzajúcom období boli očkované vybrané rizikové skupiny obyv. Počet ročne hlásených prípadov za posledných 10 rokov je veľmi nízky (posledné 1 ochorenie v r.2002). Epidemiol. charakter výskytu VHB: dg.B16.   

Vykonanie kontrol ochranného očkovania a ich vyhodnotenie prispieva k udržaniu a zvyšovaniu úrovne zaočkovanosti a kvality realizácie imunizácie. Dôsledné plnenie imunizačného programu vedie k dosiahnutiu požadovanej imunity populácie voči nákazám preventabilným očkovaním a tým k znižovaniu ich incidencie, resp. k ich eliminácii. 

OKRES POLTÁR:

Okres Poltár sa nachádza na juhu stredného Slovenska v BB kraji. Historický región Novohrad. Nadmorská výška 240 m.n.m. Rozloha: 476,1 km2, počet obyvateľov: 22 573. Okresné mesto – Mesto Poltár, rozloha 30,529 km2. Národnostné zloženie obyvateľstva: Slováci 82,49%, Rómovia 15,95%, Maďari 0,51%, Česi 0,41% a iní.
I.
DEMOGRAFICKÉ
TRENDY

a. populačné zmeny  1-12.2010: 

počet narodených detí ………….150 (r.2009 – 157)

počet mŕtvorodených  ………….     0 (r.2009– 1)

počet exitovaných detí do 1 roka ...   0 (r.2009 – 6)

predčasne narodených ....  18 (r.2009 – 14)

Dojčenecká úmrtnosť.......0

Perinatálna úmrtnosť.......0

Vekové zloženie obyvateľstva podľa pohlavia k 31.12.2009:

Porovnanie rokov 2008, 2009:

Počet obyvateľov podľa pohlavia na území okresu Poltár v r.2009 poklesol oproti r.2008 (muži - pokles, ženy - pokles). Počet obyvateľov spolu v r.2009 je 22 573 ( v r.2008: 22 636), počet mužov: 10 977 (r.2008– 11 030), počet žien: 11 596 (r.2008 – 11 606). Priemerný vek  bol 39,67. Index starnutia bol 155,74. 


Štruktúra v % k 31.12.2009 - vo vekovej skupine 0-14 u mužov bola  14,74

Vo vekovej skupine 15-59M/54Ž  (produktívny vek) bola 62,30%. Vo vekovej skupine 60+ M/55+Ž (poproduktívny vek) bola 22,96 %.

b. socioekonomická štruktúra:

Počet zásobovaných obyvateľov pitnou vodou z verejných vodovodov: 16 441 (72,83%). ČOV v obciach okresu Poltár: Cinobaňa, Hrnčiarske Zalužany, Kokava nad Rimavicou, Málinec, Poltár, Rovňany, Uhorské, Utekáč, Zlatno.

Pracovné a životné podmienky: Rómska populácia (zraniteľné a rizikové skupiny).

Databáza rómskych obcí s charakteristikami osídlenia, popisom infraštruktúry a počtom obyvateľov v jednotlivých obciach.

Charakteristiky osídlenia: Lokalizácia osídlenia

                                             Poloha osídlenia

                                             Vzdialenosť osídlenia(v m)

                                             Bariéra

                                             Vysporiadanosť pozemkov

Infraštruktúra v rómskych osídleniach:

Dostupnosť inžinierskych sietí:

Vodovod

Kanalizácia

Elektrina

Plyn                                                    

Verejné osvetlenie

Prístupová cesta

Infraštruktúra majority:

Dostupnosť inžinierskych sietí v obci:

Vodovod

Kanalizácia

Elektrina

Plyn

Obydlia v rómskych osídleniach:

Celkový počet obydlí

Podiel legálnych obydlí

Podiel obydlí napojených na inžinierske siete:

Vodovod
Kanalizácia

Plyn, Elektrina

Obyvatelia rómskych osídlení:          

Počet obyvateľov:                                             

V osídlení

Pripadajúcich na jedno obydlie

Podiel na celkovom počte obyvateľov

Názov obce: Breznička – počet  rómskych obyvateľov 8

Mesto/ Obec :obec

Lokalizácia osídlenia: extravilán

Poloha osídlenia: mimo obce

Vzdialenosť osídlenia(v m):20

Bariéra: potok

Vysporiadanosť pozemkov: vysporiadané

Vodovod: nie

Kanalizácia: nie

Elektrina :áno

Plyn: nie

Verejné osvetlenie :áno

Prístupová cesta: asfaltová

Dostupnosť IS v obci: Vodovod: áno

                                      Kanalizácia: nie

                                      Elektrina: áno

                                      Plyn: áno

Celkový počet obydlí:1

Podiel legálnych obydlí:100,0

Podiel obydlí napojených na IS:Vodovod:0,0

                                                       Kanalizácia:0,0

                                                       Plyn:0,0

                                                       Elektrina:100,0

Počet obyvateľov: V osídlení:8

Pripadajúcich na 1 obydlie:8,0

Podiel na celkovom počte obyvateľov:1,1

Bezdomovci: v okrese Poltár nie je ubytovňa pre bezdomovcov.

c. zdravotnícke služby vo vzťahu k prenosným ochoreniam:

Nemocničná starostlivosť: 

       Okres Poltár nemá nemocničné lôžkové zariadenie, pacienti sú hospitalizovaní vo Vš.NsP Lučenec, n.o.

Primárna zdravotnícka starostlivosť:

V Poltári je zriadená neštátna poliklinika od roku 2005, ktorá sídli na Ulici slobody č.491/4.

Rozsah ambulancií v okrese: všeobecné ambulancie pre dospelých – 10, všeobecné ambulancie pre deti a dorast – 6, ambulancie zubného lekárstva - 6, amb. odborní lekári 12. Jedná sa o neštátne zdravotnícke zariadenia.

Infektologická ambulancia v okrese nie je, pacienti sú ošetrení v infektologickej amb. v Lučenci.

HERMED s.r.o. Kalinovo -  LSPP pre detský dorastový vek a pre dospelých v Poltári.

Spoloč.vyšetrovacie a liečebné zložky: Hemat. a biochem. laboratórium, RTG pracovisko a sonograf. vyšetrovňa, rehabilitačné pracovisko.

Stanica rýchlej záchrannej pomoci je 1x v Poltári a 1x v Kokave nad Rimavicou – prevádzkovateľom je FALCK s.r.o. Košice.

Sociálne služby a iné služby mimo zdravotnícky systém:

Utečenecký tábor ani azylový dom v okrese nie sú.

Zariadenia na riešenie nepriaznivej sociálnej situácie z dôvodu ťažkého zdravotného postihnutia, nepriaznivého zdravotného stavu alebo z dôvodu dovŕšenia dôchodkového veku:  DD a DSS – Sušany , DD a DSS – Poltár , ZOS – Poltár , ZOS -  Kokava n/Rimavicou, Betánia Kalinovo – Ošetrovateľské a opatrovateľské centrum, TILIA - DSS Slaná Lehota, DD a DSS Hrnčiarske Zalužany, Detský domov Poltár, ISC Málinec. Celkový počet klientov:161.

Imunizácia sa vykonáva podľa očkovacieho kalendára lekármi prvého kontaktu, ktorí sú metodicky usmerňovaní epidemiolog. oddelením. K 31.8.2010 bola vykonaná kontrola očkovania u očkujúcich lekároch. Úroveň zaočkovanosti v okrese bola od: 95,1% - 99,1%.

Očkovanie v zariadeniach soc. služieb k 31.8.2010  proti sezónnej chrípke: 149 (93 %).


d. determinanty pre šírenie prenosných ochorení:

Spolupráca a výmena informácií s Regionálnou veterinárnou a potravinovou správou v Lučenci je na uspokojivej úrovni.

Riešenie problematiky zvýšeného výskytu hlodavcov, hmyzu zabezpečujú DDD firmy: Peter Pračko fy PRAKTIKS Mýtna, Dušan Kutner, Bábolna BIO SLOVAKIA – obchodná činnosť, Weisenpacherová Fiľakovo.

Zariadenia pre pobyt migrantov v okrese Poltár nemáme.

II.
STRUČNÁ
EPIDEMIOLOGICKÁ
CHARAKTERISTIKA
OKRESU


Epidemiologickú situáciu v r.2010 možno celkovo hodnotiť ako priaznivú. Dôsledným plnením Národného imunizačného programu SR je v súčasnosti nízky výskyt infekčných ochorení. Naďalej sa udržal priaznivý trend výskytu tých respiračných nákaz, ktorým možno predchádzať očkovaním. Zdravotné uvedomenie a správanie obyvateľov má vzrastajúci trend. Socioekonomická, hygienická a sanitárna úroveň sa mierne zlepšuje.


Epidémia a mimoriadna situácia závažného charakteru riešená u dg.B15 (epidémia EPI Cinobaňa  - 35 potvrdených prípadov).


Skupina alimentárnych infekcií – A01 Brušný týfus, Paratýfus sa nevyskytli.


V analyzovanom roku 2010 bolo zaznamenaných A02 – 8 potvrdených ochorení na Salmonelózu a 0 vylučovaní - A02N, čo predstavuje chorobnosť 35,44/100000 obyv. 1 potvrdených prípadov A02.0 a 1 potvrdený prípad A02.2. Pokles o 1 prípad (r.2009 – 9 ochorení). Index 10/09 je 0,89. Index 10/P je 0,32. Priemer 2005-2009 je 25,4. Najviac ochorení (4) sa vyskytlo v základnej škole. Najviac ochorení (4) v mesiaci september, november (3). Na Salmonelózu ochoreli u dg. A02.0 – 2 muži, 5 žien, u dg. A02.2 – 1 žena. Vylučovanie (A02N) nebolo zaznamenané.

Lokalizované salmonelové infekcie  (A02.2) zaznamenané v 1 prípade u ženy v mesiaci apríl vo veku 55-64 ročných v obci Kokava nad Rimavicou. 

Importované ochorenia sa nevyskytli.

Rozdelenie podľa typu ohniska: ohnisko domácnosť – 3 ochorenia, iné – 2 ochorenia. 

Prípady Salmonelóz končiace letálne neboli.

Rozbor potravín v r.2010 nebol. Ochorenia sa vyskytovali formou sporadických prípadov, rodinná epidémia nebola. Aktívne vyhľadané prípady neboli. Z celkom 8 potvrdených prípadov bolo 57,14% liečených za hospitalizácie. Medzi dominujúce faktory prenosu patrili vajcia a vaječné výrobky (2), mlieko a mliečne výrobky (1), domáce zákusky (1). Ako etiolog. agens potvrdených prípadov sa uplatnila S. Enteritídis (sérotyp) u chorých (abs.7 – 87,50%). Salmonella skupiny B, fagotyp  Salmonella enterica susb.p. enterica monofázická O: 4,5,12, H: i,-, (abs.1 – 12,50%).  

 Salmonelóza sa povinne hlási do ECDC so sídlom v Štokholme (medzinárodná surveilance).

A03   Bacilárna dyzentéria –nebolo zaznamenané žiadne ochorenie.

A03.1 Šigelóza zapríčinená Shigella flexneri – 0 prípadov  ( naposledy v r.2008 – 1 ochor.).

A03.3  Šigelóza zapríčinená Shigella sonnei – 0 prípadov (r.2009 – 1 ochor.).

Vylučovanie A03N nebolo zistené. 

Alimentárne ochorenia so zdrojom infekcie, či faktorom prenosu nákazy v infikovanom zdroji pitnej vody riešené neboli.

A04  Iné bakteriálne črevné infekcie 1 potvrdený prípad (A04.0)  

A04.5- zaznamenaných 0 prípadov. (r.2008 – 0 prípadov). Etiol. agens Campylobacter jejuni nebolo potvrdené. 

A04.8 Iné špecifikované bakteriálne črevné infekcie - 0 prípadov

A08  - Vírusové a iné špecifik. črevné infekcie – zaznamenaný 1 potvrdený prípad (A08.0) predstavuje chorobnosť 4,43/100000 obyv. Priemer 2005-2009 je 1,6. Index 10/P je 0,63 (v r.2009 – 0 prípadov). 1 ochorenie u ženy vo vek. skupine 65+ ročných v mesiaci júl v obci Hrnčiarske Zalužany.

Skupina vírusových hepatitíd B15 Akútna hepatitída A: hlásených 45 prípadov (r.2009 – 0) – výrazný nárast incidencie ochorenia v porovnaní s minulým obdobím poukazuje na pokles premorenosti obyvateľstva VHA. Celkom 45 potvrdených prípadov, z toho 35 prípadov v epidémii EPI Cinobaňa. Naposledy 3 prípady v roku 2003. 

Dg, B16 Akútna hepatitída B: počet hlásených prípadov 0 od r.2003. B17  Iné akútne VH počet hlásených prípadov 0 od r.1994, (v r.1993 – 2 prípady B17.8  Akútna hep. NaNb). B18 chronická VH – B18.2 Chronická VHC –hlásených 0 prípadov (r.2009 – 1 prípad). B19 Nešpecifikovaná VH – 0 prípadov ( od r.2007 – 0prípadov).

Skupina respiračných nákaz – Chrípková sezóna 2009/2010: Celkový počet ochorení ARO v období od 1.k.t. do 52.k.t. bol 10 071 (chorobnosť 55747,9, rok 2009 – 12 554. Celkový počet CHPO spolu 1187 (chorobnosť 6570,6), r.2009 - 120. Počet komplikácií 113 (r.2009 – 62). Pokles komplikácií o 51. Najviac komplikácií (52) pripadlo na otitídy 46,02 % z počtu komplikácií, na druhom mieste (31) sinusitída 27,43% z počtu komplikácií, na treťom mieste (30)  bronchopneumónie a pneumónie 26,55% z počtu komplikácií. Chrípková sezóna 2009/2010 bola poznamenaná epidemickým vývojom v 1.k.t.vo vekovej skupine 0-5 ročných detí (maximálna chorobnosť 6577,9), v .40.k.t. vo vekovej skupine 0-5 ročných detí (chorobnosť na ARO 8862,9). Úmrtia v dôsledku chrípky hlásené neboli. Klinické a laboratórne hlásenia chrípky zo SR do EISS.

J10 – Chrípka, nebol izolovaný potvrdený prípad (r.2009 – 0 prípadov).

Zloženie očkovacej látky aktualizuje SZO pred každou chrípkovou sezónou na základe výsledkov sledovania cirkulácie vírusov chrípky v populácii a analýzy ich antigénnych vlastností v rámci Globálneho programu surveillance chrípky, do ktorého je zapojené aj Slovensko. Registrované očkovacie látky v SR: Fluarix (Glaxo SmithKline), Vaxigrip (Sanofi Aventis), Begrivac a Influvac (Solvay Pharma). 

 V okrese PT počet zaočkovaných detí do 15 roku života proti sezónnej chrípke:110, proti pandemickej chrípke: 10, proti IPN: 18. Počet zaočkovaných osôb umiestnených v zariadeniach sociálnych služieb: Počet osôb 161, z toho zaočk. 149 osôb (93%) proti sezónnej chrípke. Proti IPN: .0.

Vykonaná kontrola mimoriadneho odporúčaného očkovania proti pandemickej chrípke k 30.11.2010. Počet zaočkovaných zdravotníckych pracovníkov Panenzou: 6. Ostatné osoby (nezdravotnícki pracovníci) bez bližšieho triedenia: 118. Spolu zaočkovaných osôb 134. Na očkovanie boli použité dostupné očkovacie látky registrované v SR.        


J10.7, SARI (Severe Acute Respiratory Infection) – Európska sieť WHO pre surveillance chrípky (EuroFlu) a európska sieť ECDC pre surveillance (TESSy) zaviedli v chrípkovej sezóne 2009/2010 osobitné sledovanie, virologické vyšetrovanie a individuálne hlásenie tzv. SARI od 1.12.2009. Toto sledovanie sa javí ako najracionálnejší a zároveň efektívny spôsob monitorovania súčasnej chrípkovej pandémie.

Hlásených 0 prípadov. 


J10,9, Pandemický vírus chrípky A (H1N1) 2009 abs .počet potvrdených prípadov – 0. 

U dg. A16 – Tuberkulóza pľúc nebolo hlásené žiadne  ochorenie za posledných 10 rokov. Vakcína proti tuberkulóze má už 90 rokov. Od jej zavedenia v roku 1921 sa výrazne znížila úmrtnosť detí na tuberkulózu na celom svete. Dnes sa uvažuje o postupnom ukončení povinného očkovania proti TBC a sústredení opatrení na rizikové skupiny obyvateľstva. 

  Výskyt nákaz ovplyvnených v súčasnosti už aj očkovaním- u dg Varicella (B01.9) – Ovčie kiahne bez komplikácie - 67 možných prípadov predstavuje chorobnosť 296,81/100000 obyv. Index 10/09 je 0,75, index 10/P je 1,06. Pokles prípadov oproti r.2009 o 22. Priemer 2005-2009 je 63,4. Ochorelo 30 mužov a 37 žien. Najviac ochorení (20) v mesiaci január, (11) – február, (10) – marec, (9) – november. Vo vek. skupine 05 - 09 ročných detí (27), 01 – 04 roč. (17). Dostupné očkovacie látky VARILRIX – samostatná vakcína, PRIORIX-TETRA – kombinovaná vakcína od 15.mesiaca veku pre odporúčané očkovanie detí v SR.

U dg B02  Herpes zoster  (pásový opar) – 11možných prípadov(B02.9 41 (r.2009 – 8 prípadov) predstavuje chorobnosť 48,73/100000 obyv. Index 10/09 je 1,38, index 10/P je 1,22. Priemer 2005-2009 je 9 prípadov . Vzostup prípadov o 3 viac. Najviac ochorení vo vek. skupine 65+ r. abs (5), 55 – 64 ročných (4). B02.3 –zosterové choroby oka- hlásených 0 prípadov. 

U dg. A38 Scarlatína – hlásené 2 prípady potvrdené u 2 žien v mesiaci august (1), november (1) (v r.2009 - 0 prípadov). 

U dg. B27 Inf. mononukleóza – hlásených 0 prípadov.


V skupine neuroinfekcií sa zaznamenali tieto diagnózy: A39 – 0 prípadov. Dg.A86: abs. počet hlásených prípadov – 0. Dg.A87 Vírusová meningitída – A87.9 Nešpecif. vírus. meningitída – hlásené 2 možné prípady (v r. 2009 – 0 prípadov). Dg G00 Bakteriálny zápal mozgov. plien nezatriedený inde – hlásených 0 prípadov. U dg G00.9 Nešpecifik. bakteriál. zápal mozgov. plien – hlásených 0 prípadov. G04.9 Nešpecif. encephalitída – hlásený 1 možný prípad u ženy v mesiaci január v obci Kalinovo. Dg G61 Zápalová polyneuropatia – abs. počet hlásených prípadov - 0. Dg G61.0, Polyradikuloneuritída (GBS) – Syndrom Guillan-Barré (slabosť svalov/ochrnutie): 0 prípadov (r.2009 – 2 prípady).   


V skupine ochorení - Zoonózy a nákazy s prírodnou ohnivosťou u dg A21 Tularémia – 0 výskyt za posledných 10 rokov. Dg A81 Pomalé vírusové infekcie CNS – 0 výskyt od r. 2005. Dg A84 Vírusov. encefalitída prenášaná kliešťami – A84.1 – 0 prípadov (r.2009 – 1 prípad). Dg B58 Toxoplazmóza – 0 výskyt od r. 2007. B83 Iné helmintózy – 0 výskyt za posledných 10 rokov. U dg A69 Iné spirochétové infekcie – 0 prípadov (r.2009 u dg. A69.2 – 1 prípad). Z20.3 Kontakt alebo ohrozenie besnotou – hlásených 7 možných prípadov (r.2009 – 7 prípadov poranení) v mesiacoch apríl (1), máj (1), júl (1), september (2), december (2). Klinická forma nezistená (7). Mechanizmus prenosu: 6x pohryzenie, 1x poškriabanie. Chorobnosť 30,92/100000 obyv. Index 10/P bol 1,03. 


V skupine Nákaz kože a slizníc A33-A35 – 0 prípadov. A46 Erysipelas – hlásených 0 prípadov  za posledných 10 rokov. U dg B86 Svrab – hlásených 0 prípadov (r. 2009 – 1 možný prípad). Stav pravdepodobne nezodpovedá realite. 


V skupine -  Pohlavné choroby – 0 prípadov A53.0, 0 prípadov  A63.0 (v r. 2009 – 0  prípadov). Dg. Syfilis, Gonorea sa povinne hlásia do ECDC so sídlom v Štokholme. Zaznamenáva sa vek, pohlavie, sex. správanie.

Dg. B20 – B24 AIDS, infekcia HIV: Ochorenia AIDS ani pozitivita anti HIV (1,2) protilátok na území okresu zachytené neboli. V r.2010 bolo 5 ústnych osobných konzultácií ohľadne testovania anti – HIV protilátok.

V skupine Iné infekcie – nezaradené A40, A41, A02.1  neboli hlásené.

V skupine Nozokomiálne nákazy – okres Poltár nemá nemocničné lôžkové zariadenie, pacienti sú hospitalizovaní vo VšNsP Lučenec,n.o. 

III.
Všeobecné
kritéria

Tabuľka I.1. – Výskyt prenosných ochorení v okrese Poltár porovnávacie indexy

	Kód
MKCH 
	Ochorenie

	Rok
2010
	Rok
2009
	Index
10/09
	Priemer
05-09
	Index
09/P

	Chorobnosť

	.
Priemer chor.
05-09


	
	
	abs
	abs
	Rel
	Abs
	Rel
	na 100 000
	Na 100 000


	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	A 02
	Salmonelosis ochorenie
	8
	9
	0,89
	25,2
	0,32
	35,44
	111,08

	A 02N
	Salmonelosis -vylučovanie
	0
	1
	0,00
	0,6
	0,00
	0,00
	2,64

	A 03
	Dyzentéria
	0
	1
	0,00
	1,6
	0,00
	0,00
	7,05

	A040
	Inf. Enteropat..Escherichia coli
	1
	0
	0,00
	0
	0,00
	4,43
	0,00

	A 045
	Iné bakt.inf.-Campylob.
	0
	0
	0,00
	1,6
	0,00
	0,00
	7,05

	A 08
	Virus.a iné špecif.črevné infekcie
	1
	0
	0,00
	1,6
	0,63
	4,43
	7,05

	A 38
	Scarlatína
	2
	0
	0,00
	0,6
	3,33
	8,86
	2,64

	A 39
	Meningokoková infekci
	0
	1
	0,00
	0,4
	0,00
	0,00
	1,76

	A 69
	Iné spirochétové infekcie
	0
	1
	0,00
	1,2
	0,00
	0,00
	5,29

	A 84
	Vír.encef.prenášaná kliešťami
	0
	1
	0,00
	0,4
	0,00
	0,00
	1,76

	A 87
	Vírusová meningitída
	2
	0
	0,00
	1,4
	1,43
	8,86
	6,17

	B 01
	Varicella
	67
	89
	0,75
	63,4
	1,06
	296,81
	279,47

	B 02
	Herpes zoster
	11
	8
	1,38
	9
	1,22
	48,73
	39,67

	B15
	Akútna hepatitída A
	45
	0
	0,00
	0
	0,00
	199,35
	0,00

	B 182
	VHC chronická
	0
	1
	0,00
	1,2
	0,00
	0,00
	5,29

	B 19
	Nešpec.vírusová hepatitída
	0
	0
	0,00
	0,2
	0,00
	0,00
	0,88

	B 27
	Infekčná mononukleóza
	0
	1
	0,00
	2,6
	0,00
	0,00
	11,46

	B 58
	Toxoplasmóza
	0
	0
	0,00
	0,4
	0,00
	0,00
	1,76

	B 86
	Scabies
	0
	1
	0,00
	2,2
	0,00
	0,00
	9,70

	G 00
	Meningitis
	0
	1
	0,00
	0,4
	0,00
	0,00
	1,76

	G61
	Polyneuropatia
	0
	2
	0,00
	0,4
	0,00
	0,00
	1,76

	Z 203
	Ohrozenie besnotou
	7
	7
	1,00
	6,8
	1,03
	31,01
	29,97


Tabuľka I.2. – Špecifická chorobnosť viazaná na pohlavie v okrese Poltár 2010

	Kód
MKCH
	Ochorenie
	Chorobnosť
v r. 2010
	Z toho

	
	
	
	Muži
	Ženy

	
	
	Abs
	na 100 000
	abs
	na 100 000
	Abs
	na 100 000

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	A 020
	Salmonenelosis ochorenie
	7
	31,01
	2
	18,22
	5
	43,12

	A 022 
	Lokalizované salmonelové infekcie
	1
	4,43
	0
	0,00
	1
	8,62

	A040
	Infekcia enteropatogénnymi

Escherichia coli
	1
	4,43
	1
	9,11
	0
	0,00

	A080
	Rotavírusová enteritída
	1
	4,43
	0
	0,00
	1
	8,62

	A38
	Scarlatina
	2
	8,86
	0
	0,00
	2
	17,25

	A528
	Neskorý latentný syfilis
	2
	8,86
	1
	9,11
	1
	8,86

	A879
	Nešpecifik.vírus.mening.
	2
	8,86
	2
	18,22
	0
	0,00

	B 019
	Varicella
	67
	296,81
	30
	273,30
	37
	319,08

	B 029
	Herpes zoster
	11
	48,73
	3
	27,33
	8
	68,99

	B15
	Akútna hapatitída A
	45
	199,35
	23
	209,53
	22
	189,72

	G049
	Nešpecifik.encefalitída
	1
	4,43
	0
	0,00
	1
	8,62

	Z 20.3
	Ohrozenie besnotou
	7
	31,01
	3
	27,33
	4
	34,49

	Z225
	Nosič vírusovej hepatitídy
	2
	8,86
	1
	9,11
	1
	8,62


Tabuľka I.3. – Vekovošpecifická chorobnosť na prenosné choroby v okrese Poltár

	Kód MKCH
	Ochorenie 

	Hodnota
	Veková  skupina
	Sum

	
	
	
	0
	1-4
	5-9
	10-14
	15-19
	20-24
	25-34
	35-44
	45-54
	55-64
	65+
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14
	15

	A 02N
	Salmonelosis vylučovanie
	ab
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.l00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0,00
	0.00
	0.00
	0,00
	0,00

	A 020
	Salmonelosis ochorenie
	Ab
	0
	1
	2
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	0
	7

	
	
	Rel
	0,00
	125,31
	195,69
	154,80
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	71,05
	0,00
	31,01

	A 022
	Lokalizované salmonelové infekcie
	ab
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	1

	
	
	rel
	0.00
	0,00
	0,00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	35,52
	0.00
	4,43

	A040
	Infekcia enteropatog.

Escherichia coli
	Ab
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	
	
	Rel
	462,96
	0,00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0,00
	0.00
	0.00
	0.00
	4,43

	A080
	Rotavírusová enteritída
	Ab
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	1

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0,00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0,00
	31,51
	4.43

	A38
	Scarlatína
	Ab
	0
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2

	
	
	Rel
	0.00
	125,31
	97,85
	0,00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0,00
	0.00
	0.00
	8,86

	A528
	Neskorý latentný syfilis
	Ab
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	0
	0
	0
	2

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0,00
	0,00
	0.00
	0.00
	0.00
	63,19
	0,00
	0.00
	0.00
	8,86

	A879
	Nešpecifik.vírus.mening.
	Ab
	0
	0
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2

	
	
	rel
	0,00
	0,00
	195,69
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	8,86

	B 019
	Varicella bez komplikácie
	Ab
	7
	17
	27
	10
	6
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	67

	
	
	Rel
	3240,74
	2130,33
	2641,88
	773,99
	399,73
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	296,81

	B 029
	Zoster bez komplikácie
	Ab
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	1
	0
	4
	5
	11

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0,00
	0,00
	0.00
	0.00
	26,85
	31,60
	0,00
	142,10
	157,53
	48,73

	B15
	Akútna hepatitída A
	Ab
	1
	8
	4
	7
	8
	6
	5
	3
	1
	1
	1
	45

	
	
	Rel
	462,96
	1002,51
	391,39
	541,80
	532,98
	367,42
	134,26
	94,79
	30,93
	35,52
	31,51
	199,35

	G049
	Nešpecifik.encefalitída
	Ab
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	
	
	Rel
	0.00
	0,00
	0,00
	77,40
	0,00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	4,43

	Z 203
	Ohrozenie besnotou
	Ab
	0
	0
	3
	1
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	7

	
	
	Rel
	0.00
	0,00
	293,54
	77,40
	133,24
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	31,51
	31,01

	Z225
	Nosič vírusovej hepatitídy
	Ab
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	1
	0
	0
	2

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.l00
	0.00
	31,60
	30,93
	0,00
	0,00
	8,86


Tabuľka 1.4. – Sezónnosť výskytu prenosných chorôb v okrese Poltár 2010

	Kód MKCH
	Ochorenie 

	Hodnota
	M e s i a c 
	
	SUM

	
	
	
	JAN
	FEB

	MAR
	APR
	MÁJ
	JÚN
	JÚL
	AUG
	SEP
	OKT
	NOV
	DEC
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14
	15
	16

	A 02
	Salmonelosis ochorenie
	abs
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	4
	0
	3
	0
	7

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	                    Vylučovanie
	abs
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	A 022
	Lokalizované salmonelové infekcie
	abs
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	A040
	Infekcia enteropatogénnymi Escherichia coli
	abs
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	1

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	A080
	Rotavírusová enteritída
	abs
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	A 38
	Scarlatina
	abs
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	1
	0
	2

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	A528
	Neskorý latentný syfilis
	abs
	0
	0
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	A879
	Nešpecifik.vírus. mening.
	abs
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	B 019
	Varicella
	abs
	20
	11
	10
	6
	2
	0
	0
	0
	0
	2
	9
	7
	67

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	B 029
	Herpes zoster
	abs
	2
	1
	0
	0
	0
	2
	0
	1
	1
	1
	3
	0
	11

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	B15
	Akútna hepatitída A
	abs
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	3
	11
	7
	12
	10
	1
	45

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	G049
	Nešpec.encefalitída
	abs
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Z203
	Ohrozenie besnotou
	abs
	0
	0
	0
	1
	1
	0
	1
	0
	2
	0
	0
	2
	7

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Z 225 
	Nosič vírusovej hepatitídy
	abs
	0
	0
	0
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Tabuľka 1.5. Vývoj vybraných prenosných ochorení v okrese Poltár

za posledných 10 rokov

	KÓD

MKCH
	Ochorenie


	Hod

nota
	2001
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	2008
	2009
	2010

	1
	2
	3
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14

	A 01
	Brušný týfus,paratýfus


	Abs
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	
	Rel
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	A 02
	Salmonelózy
	Abs
	84
	73
	72
	81
	27
	26
	46
	18
	9
	8

	
	
	Rel
	356,02
	317,67
	313,60
	353,82
	117,94
	114,53
	203,31
	79,52
	39,76
	35,44

	A 02N
	Vylučovanie
	Abs
	7
	1
	0
	4
	0
	0
	1
	1
	1
	0

	
	
	Rel
	29.67
	4.35
	0.00
	17.47
	0.00
	0.00
	4.42
	4.42
	4,42
	0,00

	A 03
	Dyzentéria
	Abs
	2
	0
	3
	3
	5
	1
	0
	1
	1
	0

	
	
	Rel
	8.48
	0.00
	13,07
	13,10
	21,84
	4,41
	0,00
	4.42
	4,42
	0,00

	A040
	Inf. enteropatog. E.coli
	Abs
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0,00
	4,43

	A 04.5
	Kampylobakt. enteritída
	Abs
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	6
	0
	0
	0

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	8,81
	26.52
	0.00
	0,00
	0,00

	A 08
	Vírusové črev.infekcie
	Abs
	0
	0
	0
	0
	0
	3
	2
	3
	0
	1

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	13,22
	8.84
	13.25
	0,00
	4,43

	A 38
	Scarlatína
	Abs
	6
	13
	1
	0
	1
	1
	1
	0
	0
	2

	
	
	Rel
	25,43
	56,57
	4,36
	0,00
	4,37
	4,41
	4,42
	0.00
	0,00
	8,86

	A 39
	Meningokoková infekcia
	Abs
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	1
	0

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	4.37
	0.00
	0.00
	0.00
	4,42
	0,00

	A 69.2
	Lymeská choroba
	Abs
	0
	0
	0
	2
	3
	0
	1
	1
	1
	0

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	8,74
	13,10
	0.00
	4,42
	4.42
	4,42
	0,00

	A 81
	Creutzfeld.-Jakobova chor.
	Abs
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	4.37
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0,00
	0,00

	A 84
	Kliešťová encephalitída
	Abs
	1
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	1
	0

	
	
	Rel
	4,24
	0,00
	0,00
	0,00
	4,37
	0,00
	0,00
	0.00
	4,42
	0,00

	A 87
	Meningitis seróza
	Abs
	6
	3
	1
	6
	0
	2
	2
	3
	0
	2

	
	
	Rel
	25,43
	13,05
	4,36
	26,21
	0,00
	8,81
	8,84
	13,25
	0,00
	8,86

	B 01
	Varicella
	Abs
	112
	90
	205
	122
	74
	25
	44
	85
	89
	67

	
	
	Rel
	474,70
	391,64
	892,90
	532,91
	323,24
	110,13
	194,47
	375,51
	393,18
	296,81

	B 02
	Herpe zoster
	Abs
	16
	8
	7
	5
	6
	9
	10
	12
	8
	11

	
	
	Rel
	67,81
	34,81
	30,49
	21,84
	26,21
	39,65
	44,20
	53,01
	35,34
	48,73

	B 15
	Akútna hepatitída A
	Abs
	0
	10
	3
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	45

	
	
	Rel
	0.00
	43,52
	13,07
	0.00
	0.00
	0.00
	0,00
	0.00
	0,00
	199,35

	B 16
	Akútna hepatitída B
	Abs
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	
	0

	
	
	Rel
	0.00
	4.35
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0,00
	0,00

	B 18.2
	Chronická VH C
	Abs
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	1
	2
	1
	0

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	8.81
	4.42
	8.84
	4,42
	0,00

	B 19
	Nešpecif. vír. .hepatitída
	Abs
	1
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0

	
	
	Rel
	4.24
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	4.41
	0.00
	0.00
	0,00
	0,00

	B 27
	Infekčná mononukleóza
	Abs
	1
	6
	2
	3
	5
	2
	3
	2
	1
	0

	
	
	Rel
	4,24
	26,11
	8,71
	13,10
	21,84
	8,81
	13,26
	8.84
	4,42
	0,00

	B 58
	Toxoplazmóza
	Abs
	0
	0
	0
	0
	1
	1
	0
	0
	0
	0

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	4,37
	4,41
	0,00
	0.00
	0,00
	0,00

	B 86
	Svrab
	Abs
	5
	3
	2
	0
	2
	5
	1
	2
	1
	0

	
	
	Rel
	21,19
	13.05
	8,71
	0.00
	8,74
	22,03
	4,42
	8.84
	4,42
	0,00

	G 00
	Bakter.zápal mozg.plien
	Abs
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	1
	1
	0

	
	
	Rel
	0.00
	0.00
	0.00
	4,37
	0.00
	0.00
	0.00
	4.42
	4,42
	0,00

	G 61
	Zápalová polyneuritída
	Abs
	3
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	0

	
	
	Rel
	12,72
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00
	8,84
	0,00

	Z 20.3
	Ohrozenie besnotou
	Abs
	19
	6
	9
	9
	5
	8
	7
	7
	7
	7

	
	
	Rel
	80,53
	26,11
	39,20
	39,31
	21,84
	35,24
	30,94
	30.92
	30,92
	31,01

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


IV.
EPIDEMIOLOGICKÁ SITUÁCIA


IV.1. Skupina alimentárnych infekcií


IV.1.1  A 01 Brušný týfus a Paratýfus



- bez výskytu


IV.1.2  A 02 Iné infekcie salmonelami




Hlásených a potvrdených bolo 8 ochorení (7 potvrdených) prípadov A02.0, 1 potvrdený prípad (A02.2) predstavuje chorobnosť 35,44/100000 obyv. Index 10/09 je 0,89. Index 10/P je 0,32. Priemer 2005-2009 je 25,4. Ochorenia sa vyskytli počas 3 mesiacov roka, najviac ochorení pripadlo na mesiac september (4), november (3). Najviac ochorení podľa kolektívov v základnej škole (4), iné (3). Typ ohniska: domácnosť (3), iné (2), nezistené (2). Najvyššia vekovo špecif. chorobnosť bola u 05-09 ročných, 10-14 ročných (2), 55-64 (2) ročných. Ochorenia sa vyskytovali formou sporadických prípadov, rodinná epidémia nebola. Aktívne vyhľadané prípady neboli. Z celkom 8 potvrdených prípadov bolo 57,14% liečených za hospitalizácie. Medzi dominujúce faktory prenosu patrili vajcia a vaječné výrobky (2), mlieko a mliečne výrobky (1), domáce zákusky (1). Rozbor potravín v r.2010 nebol. Ako etiolog. agens potvrdených prípadov sa uplatnila S. Enteritídis (sérotyp) u chorých (abs.7 – 87,50%). Salmonella skupiny B, fagotyp  Salmonella enterica susb.p. enterica monofázická O: 4,5,12, H: i,-, (abs.1 – 12,50%).  

Nebolo zaznamenané žiadne vylučovanie (nosič) A02N (r.2009 – 1 vylučovanie).

Prípady Mimočrevnej lokalizácie salmonelózy A02.2 – 1 potvrdený prípad u ženy v mesiaci apríl vo veku 55-64 ročných v obci Kokava nad Rimavicou. Dg pri príjme: C34.3 Zhubný nádor priedušiek a pľúc. Vek 59 rokov, zamestnanie: dôchodkyňa, cestovateľská anamnéza , konzum potravín – nezistený. Hospitalizovaná na odd. rádioterapie Vš NsP Lučenec,n.o. od 24.3. do 13.4.2010 (21 dní). Dátum odberu urokultúry: 2.4.2010 – výsledok Salmonella Skup. B, kontrolné odbery moč – 2x negat. 5.4.2010 TzR – negatívny. Izolácia: na 1 lôžkovej izbe. Citlivosť na ATB: Nolicin, Augmentin, Furantoin, Polimycín. Izolovaný kmeň zaslaný na fagotypizáciu do NRC pre fagotyp. Salmonel ÚVZ SR v Bratislave. 24.4.2010 identifikovaný kmeň: Salmonella skupiny B, fagotyp  Salmonella enterica susb.p. enterica monofázická O: 4,5,12, H: i,-, (abs.1 – 12,50%).  

Prípady Salmonelóz končiace letálne: neboli. Ochorenia na Salmonelózy v súvislosti s pobytom v cudzine neboli. 

Salmonelóza sa povinne hlási do ECDC so sídlom v Štokholme (medzinárodná surveillance).

Tabuľka  – Prehľad epidémií v roku 2010

(3 a viac ochorení v epidemiologickej súvislosti)
                                                                                                                                                                                      Tabuľka č. 5
	P.
Č.

	Miesto
	Čas

	Počet
Ochorení

	Sérotyp

	Faktor prenosu

	Poznámka


	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	
	
	
	
	
	


S a l m o n e l ó z y

(frekvencia izolovaných typov od chorých a vylučovateľov v r. 2010)
	P.č.
	Izolované typy
Salmonell
	U chorých
	U vylučovateľov

	
	
	Abs
	%
	Abs
	%

	1.
	S.enteritídis
	7
	87,50
	-
	-

	2.
	S.Skupiny B S.enterica 
	1
	12,50
	-
	-

	
	Spolu
	8
	100
	-
	-



IV.1.3 A03 Bacilová dyzentéria




Priaznivý trend výskytu za posledných 10 rokov. Nebolo zaznamenané žiadne ochorenie. V r.2009 – 1 ochorenie (A03.3. Za posledných 16 rokov najvyšší výskyt v r.1993 – 26 ochorení.

Vylučovanie A 03N – nebolo zaznamenané od r.2000.


IV.1.4 A04 Iné bakteriálne črevné infekcie



Abs. počet hlásených prípadov  - 1 potvrdený prípad (A04.0), predstavuje chorobnosť 4,43/100000 obyv. Etiol.agens E.coli/EPEC enteropatogénne O125 potvrdené kultivačne zo stolice zastúpené 100%-ami. V r.2009 – o prípadov. Ochorenie u 0 roč. chlapca v mesiaci august v obci Cinobaňa mimo kolektív.



IV.1.5 A05 Iné bakteriálne otravy potravinami 




- bez výskytu

IV.1.6 A08 Vírusové a iné špecifikované črevné infekcie



A08 – abs. počet hlásených prípadov – 1 potvrdený prípad  (A08.0), predstavuje chorobnosť 4,43/100000obyv.Priemer 2005-2009 je 1,6. Index 10/P je 0,63.

A08.0 - Rotavírusová enteritída  –hlásený a potvrdený 1 prípad kultivačne zo stolice u ženy 65+ v mesiaci júl v obci Hrnčiarske Zalužany. Dostupné a registrované vakcíny v SR proti rotavírusu sú Rotarix a RotaTeq – živé, perorálne vakcíny.      



A08.2: Adenovírusová enteritída: 0 prípadov (r.2009 – 0 prípadov).

IV.1.7 A09 Hnačka a gastroenteritída pravdepodobne inf. pôvodu




- bez výskytu


IV.2 Skupina vírusových hepatitíd


IV.2.1 B15 Akútna hepatitída A




Abs. počet hlásených a konfirmovaných prípadov – 45 potvrdených, predstavuje chorobnosť 199,35/100000 obyv. V r.2009 – 0 výskyt. Ochorelo 23 mužov a 22 žien. Najvyššia vekovo špecifická chorobnosť vo vekov. skupine 15-19 (8), 10-14 (7), 01-04 r.(8). Kolektívy: iné (16), ZŠ (13), mimo kolektív (8), z toho vo veku 0-5 rokov – 6 detí. Najviac ochorení podľa povolania: nepracujúci/dieťa 17, nepracujúci /študent 10. Najviac ochorení v mesiaci august (11), október (12), november (10). Zastúpenie obcí s maximom ochorení Cinobaňa (17), Málinec (18). Formy ikterické 37, anikterické 8, počet hospitalizovaných 32, aktívne vyhľadaných 14, ochorenia po očkovaní 4x. V predmetných obciach bola nízka premorenosť obyvateľstva vírus. hepatitídou A. Ochoreli prevažne osoby z neštandardného sociálneho prostredia. 

Zoznam epidémií: EPI Cinobaňa – Dátum vzniku prvého ochorenia:16.7.2010, dátum vzniku posledného ochorenia 30.11.2010, počet chorých –35, počet exponovaných 795, formy: ikterické 27, anikterické 8, počet hospitalizovaných – 22, aktívne vyhľadaných 14, ochorenia po očkovaní 4x.

V ohnisku nákazy sa nariadila dezinfekcia prostredia, sociálnych zariadení a predmetov spoločného užívania. Opatrenia prijaté rozhodnutím 248, pokynom na mieste 247. Zvýšený zdravotný dozor a lekársky dohľad sa nariadil v počte 2629. 

Tab. Prehľad VH-A v epidemiologickej súvislosti v okrese Lučenec v r. 2010

	P.č.
	Kraj/okres
	Čas
	Počet
	Susp.faktor prenosu

	1.
	BB-Lučenec EPI Cinobaňa
	16.7.2010 – 30.11.2010
	35
	Kontaminované prostredie

	
	
	
	
	


IV.2.2 B16 Akútna hepatitída B




Nebol hlásený žiadny prípad (r.2009 – 0). Pravidelné očkovanie dojčiat (paragr.6 ods.2 Vyhl.č 585/2008 Z.z., v znení Vyhl.č.273/2010 Z.z.:3.4., 5.-6.,11.-12.mes.)

IV.2.3 B17 Iné akútne vírusové hepatitídy




0 prípadov. 

IV.2.4 B18 Chronická vírusová hepatitída




0 prípadov.

Základné vyšetrenia, ktoré indikuje všeobecný lekár pre dospelých a všeobecný lekár pre deti a dorast (podľa OU MZ SR o štandardizácii diagnostiky, liečebných postupov a dispenzarizácie pacientov pri chronických hepatitídach B a C, č.04533-105/2007-OZSO) u osôb pod lekárskym dohľadom.


IV.2.5 B19 Nešpecifikovaná vírusová hepatitída

· bez výskytu. Naposledy 1 prípad v r.2006 a v r.2001.

Tabuľka  – Analýza hepatitíd B vzhľadom na druh anamnézy

	Veková
Skupina
	Akútna

VHB
Spolu
	Z     t  o h  o

	
	
	pozitívna   anamnéza
	Negatívna
anam.

	
	
	Amb
	Hospit
	Kúpele
	soc.zar.
	iné
	

	Roky
	Abs
	Abs
	Abs
	Abs
	abs
	abs
	Abs

	0
	
	
	
	
	
	
	

	1-4
	
	
	
	
	
	
	

	5-9
	
	
	
	
	
	
	

	10-14
	
	
	
	
	
	
	

	15-19
	
	
	
	
	
	
	

	20-24
	
	
	
	
	
	
	

	25-34
	
	
	
	
	
	
	

	35-44
	
	
	
	
	
	
	

	45-54
	
	
	
	
	
	
	

	55-64
	
	
	
	
	
	
	

	65+
	
	
	
	
	
	
	

	Spolu
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-


Tabuľka  – Analýza iných akútnych vírusových hepatitíd vzhľadom na druh anamnézy

	Veková
Skupina
	Akútna

VHC

Spolu
	Z     t  o h  o

	
	
	pozitívna   anamnéza
	Negatívna
anam.

	
	
	Amb
	Hospit
	Kúpele
	soc.zar.
	iné
	

	Roky
	Abs
	Abs
	Abs
	Abs
	abs
	abs
	Abs

	0
	
	
	
	
	
	
	

	1-4
	
	
	
	
	
	
	

	5-9
	
	
	
	
	
	
	

	10-14
	
	
	
	
	
	
	

	15-19
	
	
	
	
	
	
	

	20-24
	
	
	
	
	
	
	

	25-34
	
	
	
	
	
	
	

	35-44
	
	
	
	
	
	
	

	45-54
	
	
	
	
	
	
	

	55-64
	
	
	
	
	
	
	

	65+
	
	
	
	
	
	
	

	Spolu
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-


IV.2.6 Z22.5 Nosič vírusovej hepatitídy




Abs .počet hlásených prípadov – 2 potvrdené prípady (Hrnčiarska Ves1, Hrnčiarske Zalužany 1). Sérum: HBsAg  konfirm. test pozitívny v 2 prípadoch

- u 46 roč. invalid. dôchodcu z Hrnčiarskej Vsi. Nosičstvo zistené pri internom vyšetrení- (dg.K30 Dyspepsia). Hospitalizácia 1 deň na odd. vnútorného lekárstva VšNsP Lučenec, n.o. Pacient z neštandardného sociálneho prostredia. Rodin. príslušníkom ponúknuté vyšetrenie séra a následné očkovanie proti VHB pri negat. výsledkoch.

- u 40 roč. operátora strojnej výroby z Hrnčiarskych Zalužian. Nosičstvo zistené pri darcovstve krvi. Prijaté protiepidemické opatrenia. Prípad neizolovaný.   

Stanovenie HBsAg je skríningovým vyšetrením na zistenie prítomnosti infekcie vírusom hepatitídy. Diagnostické súpravy EIA/ELISA používané na jeho stanovenie, sú extrémne citlivé (skríning darcov krvi).

Cieľové skupiny osôb na očkovanie:

I. Povinné očkovanie osôb, ktoré sú vystavené zvýšenému nebezpečenstvu vybraných nákaz (paragr.7 ods.2 Vyhl.č.585/2008 Z.z., v znení Vyhl.č.273/2010 Z.z. ATC kód J07BC01 vakcína proti VHB). 

II. Osoby žijúce v spoločnej domácnosti s nosičom HBsAg, alebo osobou chorou na vír. zápal pečene typu B, u ktorej sa labor. vyšetrením zistí, že nemá protilátky proti hepatitíde typu B. 

Rodinným kontaktom v počte 3 bolo ponúknuté očkovanie proti VHB (3) dávky, v prípade negativity HBsAg a anti HBs.

IV.3 Skupina respiračných nákaz


IV.3.1 A36 Diftéria - Záškrt

· bez výskytu.

Úroveň zaočkovanosti u pravidelného povinného očkovania a preočkovania vo vybraných ročníkoch narodenia 2009 – 1996 v okrese Poltár bola od 95,1% do 99,1%.


IV.3.2 A37 Divý kašeľ – Pertussis




- bez výskytu.
Podrobný popis povinného pravidelného očkovania v správe o výsledkoch kontroly očkovania v okrese Poltár za obdobie od 1.9.2009 do 31.8.2010.


IV.3.3 A38 Šarlach – Scarlatína




Hlásené 2 potvrdené prípady kultivačne výterom z mandlí s pozitívnym výsledkom, EA Streptococcus skup A, klinická forma kožná 2x. 2 ochorenia predstavujú chorobnosť 8,86/100000 obyv., Index 10/P je 3,33 (r.2009 – 0). 


IV.3.4 B01 Ovčie kiahne – Varicella




Abs. počet hlásených prípadov – 67možných prípadov (B01.9), predstavuje chorobnosť 296,81/100000 obyv. Index 10/09 je 0,75. Index 10/P je 1,06. Priemer 2005-2009 je 63,4.

                        B01.9 – Varicella bez komplikácie – celkom 67 možných prípadov u 30 mužov a 37 žien. Pokles o 22 prípadov oproti r.2009. Najviac prípadov (20) v mesiaci január, v mesiaci február (11), v mesiaci marec (10).Podľa vekových skupín najviac prípadov (27) u 05-09 ročných detí (17)  vo vek. skupine 01-04 ročných.. Predmetnému ochoreniu je v súčasnosti možné predchádzať očkovaním.


IV.3.5 B02 Plazivec pásový – Herpes zoster




Hlásených 11 možných prípadov počas 7 mesiacov roka.

                                    B02.9 Zoster bez komplikácie – hlásených celkom 11 možných prípadov (3 muži, 8 žien). Najviac ochorení (5) vo vekovej skupine 65+ ročných dospelých. Chorobnosť v r. 2010 bola 48,73/100 000 obyv. Index 10/09 je 1,38, index 10/P je 1,22. Priemer 2005 – 2009 je 9. V r.2009 bolo hlásených 8 prípadov.


IV.3.6 B05 Osýpky – Morbilli




- bez výskytu. Eliminácia osýpok sa udržuje dôsledným plnením imunizačného programu. Očkovanie proti morbillám, rubeole a parotitíde: v roč. narodenia 2008 bola zaočkovanosť 95,1%, v ročníku 2007 -  98,7%.  Preočkovanie v ročníku narodenia 1998 bolo na 99,1%, Na očkovanie bola použitá vakcína  Priorix. Pravidelne týždenne sledujeme výskyt osýpok


IV.3.7 B06 Ružienka – Rubeola




- bez výskytu, ani nebolo vyslovené podozrenie na výskyt tohto och.


IV.3.8 B26 Mumps – Parotitis epidemica




- bez výskytu od r.1994, ani nebolo vyslov. podozrenie na výskyt  och.


IV.3.9 B27 Infekčná mononukleóza




B27.9 Nešpecif. infekčná mononukleóza - Hlásených 0 potvrdených prípadov (r.2009- 1 prípad). 


IV.3.10 J10,J11 Chrípka a akútne respiračné ochorenia



J10 Chrípka – u Dg.J10.9, pandemická chrípka A (H1N1) 2009 nebol izolovaný žiadny prípad virolog. vyšetrením metódou RT-PCR. V r.2009 – 1 potvrdený prípad. 

Očkovanie proti chrípke a proti invazívnym pneumokokovým nákazám u osôb umiestnených v zariadeniach sociálnych služieb v okrese Poltár: počet osôb 161, z toho zaočkovaných 149 (93%). Počet očkovaných vakcínou proti IPN bolo u 0 osôb. Očkovanie proti chrípke u detí do 15 rokov veku: proti pandemickej chrípke 10, proti sezónnej chrípke 110, proti IPN 18. Počet zaočkovaných zdravotníckych pracovníkov Panenzou – 6. Počet ostatných osôb/nezdravotnícki pracovníci, bez bližšieho triedenia: 118, spolu 134 osôb. Bola vykonaná kontrola mimoriadneho odporúčaného očkovania k 30.11.2010 proti pandemickej chrípke.   

Chrípková sezóna 2009/2010: Celkový počet ochorení ARO v období od 1.kt. do 52.kt.2010 bol 10071, čo predstavuje chorobnosť 55747,9/100000 osôb v starostlivosti hlásiacich lekárov, r.2009 12554. Celkový počet CHPO abs. bol  1187, čo predstavuje chorobnosť 6570,6, r.2009 – 120. Počet komplikácií 113 ( r.2009 – 62). Vzostup komplikácií o 51. Najviac komplikácií (52) pripadlo na otitídy, na druhom mieste (31) sinusitída, na treťom mieste (30) bronchopneumónie a pneumónie. Chrípková sezóna 2009/2010 bola poznamenaná epidemickým vývojom v 1.k.t. vo vekovej skupine 0-5 roč. detí (maxim. chorobnosť 6577,9), v 40. k.t. vo vekovej skupine 0 - 5 ročných detí ( maxim. chorobnosť na ARO 8862,9).

Neevidovali sme prípady J10.7 -  SARI (ťažké ARO s pneumóniou, ktoré si vyžiadali hospitalizáciu). Úmrtia, u ktorých bol izolovaný pandemický vírus A (H1N1) 2009 neboli zaznamanané. 

Úmrtia v dôsledku chrípky ako prvotnej príčiny smrti hlásené neboli. 

K mimoriadnym protiepidemickým opatreniam nebolo nutné pristúpiť.  

Projekt EISS – european influenzae surveillance scheme – prostredníctvom lekárov prvého kontaktu pre dospelých a deti sa odoberá biologický materiál od chorých pacientov a prostredníctvom RÚVZ sa materiál odosiela k podrobnej identifikácii vírusu chrípky do NRC pre chrípku v Bratislave. 


SZO (WHO) 10.8. 2010 vyhlásila koniec pandémie, 19.3.2010 sa zrušili pohotovostné služby pracovníkov oddelenia OEPID RÚVZ Lc vykonané v súlade s usmernením o úprave opatrení v súvislosti s pandemickým vírusom chrípky A (H1N1) 2009, ktoré boli zaslané listom HH SR č.OE/8601/2009 dňa 11.12.2009.

IV.3.11 A15 Tuberkulóza




A16, Tbc pľúc hlásených 0 prípadov (r.2009 – 0 prípadov).

BCG vakcína je jednou z najbezpečnejších, najpoužívanejších vakcín vo svete. Má už 90 rokov. Na Slovensku sa zaviedlo povinné očkovanie proti tuberkulóze v roku 1953.

Očkovanie novorodencov proti TBC – zaočkovanosť na okresnej úrovni v ročníku narodenia 2009 dosiahla 98,3%. Na očkovanie bola použitá BCG vaccine SSI. Preočkovanie tuberkulín negatívnych detí ročník narodenia 1998 bolo dosiahnuté na 100%.


IV.4 Neuroinfekcie


IV.4.1 A39 Meningokoková infekcia

· hlásených 0 prípadov (r.2009 – 1 prípad.

Pravidelne týždenne sledujeme výskyt meningitíd.


IV.4.2 A86 Nešpecifikované vírusové encefalitídy




Hlásených 0 prípadov (r.2009 – 1 prípad).


IV.4.3 A87 Vírusová meningitída




Abs. počet hlásených prípadov – 2 možné prípady (A87.9) -  Nešpecifikovaná vírusová meningitída predstavuje chorobnosť 8,86/100000 obyv. Index 10/P je 1,43. Priemer 2005-2009 je 1,4. V r.2009 – hlásených 0 prípadov.


IV.4.4 G00  Bakteriálny zápal mozg. plien nezatriedený inde

· hásených  0  prípadov.

IV.4.5 G03.8  Meningitída vyvolaná inými špecifik. príčinami 

· nulový výskyt od r. 2007.


IV.4.6 G04  Meningoencefalitis akuta

                   G04.9 Nešpecif. encephalitída – hlásený 1možný prípad u 12 roč. žiačky ZŠ z Kalinova. Dátum PP: 26.1.2010 – necitlivosť pery a ľ. ruky, bolesti hlavy, TT 39°C, spavosť, plačlivosť, pozit. meningeálne príznaky. Očné pozadie: zmazaný okraj terča TZN vpravo. Neurologické vyšetrenie: Kvadrusymptomatológia s prevahou vľavo. Dátum hlásenia: 24.2.2010. Hospitalizovaná na infekčnom oddelení – JIS od 29.1. – 10.2.2010 (13 dní). Po úprave klinického stavu prepustená do domácej liečby.  


IV.4.7 G61 Zápalová polyneuritída




 Nebol zaznamenaný žiadny prípad (r.2009 – 2 možné prípady. Priemer 2005-2009 je 0,4.

Očkovanie proti poliomyelitíde podrobne rozpísané v Správe o výsledkoch kontroly očkovania v okrese Poltár.

V udržiavaní certifikácie eradikácie poliomyelitídy v SR je potrebné naďalej pokračovať vo všetkých doteraz vykonávaných aktivitách surveillance poliomyelitídy, ku ktorým patrí aj vykonávanie pravidelného virologického vyšetrovania odpadových vôd na zistenie prítomnosti poliovírusov vo vonkajšom prostredí. Mesto Poltár má čističku odpadových vôd, ale v tejto lokalite sa  nevyšetrujú odpadové vody na prítomnosť poliovírusov vo vonkajšom prostredí. V okrese Poltár nie je určené odberové miesto odpadovej vody.

Pravidelne týždenne sledujeme výskyt akútnych chabých paréz (ACHO) a detskej obrny.

IV.5 Zoonózy a nákazy s prírodnou ohniskovosťou

IV.5.1 A21 Tularémia

· nulový výsky.

IV.5.2 A27 Leptospiróza

                       - nulový výskyt. Táto diagnóza sa povinne hlási do ECDC.


IV.5.3 A32 Listerióza




- nulový výskyt.


IV.5.4 A69  Iné spirochétové infekcie




Celkom hlásených 0 prípadov (r.2009 – 1 potvrdený prípad). 

         Lymeská choroba v roku 2010 v okrese Poltár









	Vek
pohlavie
profesia
	Štádium ochorenia

	Akvirácia
infekcie,
lokalita

	Vektor
	Výsledky
vyšetrení
	Lokalizácia
procesu


	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	
	
	
	
	



IV.5.5 A78 Horúčka Q

· nulový výsky.

IV.5.6 A81  Pomalé vírusové inf. CNS

· nulový výskyt.


IV.5.7 A 84 Vírusová encefalitída prenášaná kliešťami

Zaznamenaný 0 výskyt  (r.2009 – 1 potvrdený prípad A84.9).


IV.5.8 B58 Toxoplazmóza




- nebolo hlásené žiadne ochorenie od r.2007. Stav pravdepodobne nezodpovedá realite, ale odráža nízky počet indikácií k diagnostike ochorenia.
Tabuľka  Laboratórne overenie hlásených chorých na toxoplazmózu

v okrese Poltár
	Laborat.
Metodika
	Počet
Chorých
	Vyšetrené 2 a viac vzoriek
	Vyšetrené 1 krát

	
	
	so signif.vzost.
alebo pokles
titrov
	s nesignif.
dynam. alebo
stoj.titre
	Negatívne
	Pozitívne
	Negatívne

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	ELISA
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	KFR
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	NIFR
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	INÉ-MPA
	-
	-
	-
	-
	-
	-


Tabuľka  Toxoplazmóza podľa veku, klinických foriem a pohlavia

za rok 2010 v okrese Poltár
Klinické formy a pohlavie
	Dokončený
Vek
	Lymfadenitída
	Pat.grav.
alebo pôrod
	Gynek.
Ochorenie
	Očné
ochorenie
	Neudaná
Forma
	Bezpríznaková
Nákaza
	S p o l u

	
	 M        Ž
	 M        Ž
	 M        Ž
	 M        Ž
	 M        Ž
	 M        Ž
	 M        Ž

	0
	
	
	
	
	
	
	

	1-4
	
	
	
	
	
	
	

	5-9
	
	
	
	
	
	
	

	10-14
	
	
	
	
	
	
	

	15-19
	
	
	
	
	
	
	

	20-24
	
	
	
	
	
	
	

	25-34
	
	
	
	
	
	
	

	35-44
	
	
	
	
	
	
	

	45-54
	
	
	
	
	
	
	

	55-64
	
	
	
	
	
	
	

	65+
	
	
	
	
	
	
	

	S p o l u
	-
	-
	-
	        -
	-
	-
	         -               


IV.5.9 B68 Tenióza

· nulový výskyt.


IV.5.10 Z20.3 Kontakt alebo ohrozene besnotou




Hlásených bolo 7 možných poranení podozrivým zvieraťom (r.2009 – 7 poranení). Chorobnosť 31,01/100000 obyv. Index 10/09 bol 1,00. Index 10/P bol 1,03. Poranení boli 3 muži a 4 ženy. Poranenia zaznamenané v mesiacoch apríl (1), máj (1), júl (1), september (2), december (2). Poranenia spôsobili 3 druhy zvierat, najčastejšie pes neznámy 4x. V 6 prípadoch sa jednalo o pohryzenie, v 1 prípade poškriabanie podozrivým zvieraťom. Klinická forma: nezistená 7x. Z hľadiska lokalizácie najviac poranení na nohe (4). Vakcinovaných bolo 7 osôb. Z vakcín bol použitý V-Verorab 35 dávok (r.2009 – 35 dávok  Verorab).  

Druh zvieraťa:   pes neznámy: 4, mačka neznáma: 2, veverička: 1

Druh poranenia:  pohryzenie: 6x,  poškrabanie: 1x

Lokalizácia poranenia:  noha 4x, stehno 1x, tvár 1x, predkolenie 1x

Poranenia sa vyskytli v obciach Cinobaňa (3), Kokava nad Rimavicou (1), Poltár (2), Zlatno (1). 

Uvedený výskyt zodpovedá priemeru posledných 5 rokov. Priemer 05-09 bol 6,8. Priemer chorobnosti 2005 - 2009 bol 29,96.

Tabuľka                                        Typy  vakcín

	Typy vakcín

	Tuzemské
množstvo (počet dávok)
	Importované
množstvo (počet dávok, druh)

	Vakcíny z mozgového
Tkaniva
	-
	-

	Tkanivová vakcína

	-
	35  Verorab

	Vakcína pripravovaná na
kuracích embryách
	-
	-

	Vakcína pripravovaná na
Ľudských embryách
	-
	-


Tabuľka                         Aplikácia vakcín

	
	Počet osôb

	Len vakcína
	7

	Vakcína + sérum
	-

	Len sérum
	-


Tabuľka                Počet vakcinovaných osôb pri kontakte so zvieraťom

	Živočíšny druh
	Počet vakcinovaných osôb

	Pes
	4

	Mačka
	2

	Veverička
	1

	
	


Výskyt zoonóz a nákaz s prírodnou ohniskovosťou

v absolútnych číslach v okrese Poltár
	Ochorenie
	R O K     V Ý S K Y T U

	
	1999
	2000
	2001
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	2008
	2009
	2010

	Tularémia
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Antrax
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Brucelosis
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Listeriosis
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Erysipeloid
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Pomalé vírus.inf.
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Noduli mulgenti
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Kliešť.encephalitis
	2
	-
	1
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	1
	-

	Ornitosis
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Molluscum  contag.
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Q-horúčka
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Malária
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Lymská borrelióza
	7
	3
	-
	-
	-
	2
	3
	-
	1
	-
	1
	-

	Leptospiróza
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Dermatophytosis
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Teniosis
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Toxoplasmosis
	13
	1
	-
	-
	-
	-
	1
	1
	-
	-
	-
	-

	Uhryznutie
	10
	19
	19
	6
	9
	9
	5
	8
	7
	7
	7
	7

	Trichinelóza
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-



IV.6  Nákazy kože a slizníc


IV.6.1 A33 – A35 Tetanus




- nulový výskyt.

V sledovanom okrese sa dosiahla vysoká zaočkovanosť detskej populácie proti tetanu.

IV.6.2 A46 Erysipelas




Hlásených 0 prípadov. (r.2009 – 0 prípadov).


IV.6.3 A48.0 Plynová gangréna




- nulový výskyt (r.2009 – 0 prípadov).

IV.6.4 B86 Svrab – Scabies




Hlásených 0 prípadov (r.2009 – 1 prípad. Stav pravdepodobne nezodpovedá realite.


IV.7 Iné infekcie – nezaradené

IV.7.1 A40 Streptokoková septikémia




- nulový výskyt.

IV.7.2 A41 Iné septikémie




- nulový výskyt.

IV.8 Nozokomiálne nákazy

       Okres Poltár nemá nemocničné lôžkové zariadenie, pacienti sú hospitalizovaní vo Vš.NsP, n. o. Lučenec.

V Poltári je zriadená neštátna poliklinika od roku 2005, ktorá sídli na Ulici slobody č.491/4. 

Rozsah ambulancií v okrese: všeobecné ambulancie pre dospelých – 10, všeobecné ambulancie pre deti a dorast – 6, ambulancie zubného lekárstva - 6, amb. odborní lekári 12. Jedná sa o neštátne zdravotnícke zariadenia.

Infektologická ambulancia v okrese nie je, pacienti sú ošetrení v infektologickej amb. v Lučenci

HERMED.s.r.o. Kalinovo -  LSPP pre detský dorastový vek a pre dospelých v Poltári.

Spoloč. vyšetrovacie a liečebné zložky: Hemat. a biochem. laboratórium, RTG pracovisko a sonograf. vyšetrovňa, rehabilitačné pracovisko.

Stanica rýchlej záchrannej pomoci je 1x v Poltári a 1x v Kokave nad Rimavicou – prevádzkovateľom je FALCK s.r.o. Košice.

Akvirovanie nákazy zo ZZ nebolo hlásené. 

Prehľad o výkone ŚZD v ambulantných zariadeniach v roku 2010 v okrese Poltár

	Okres
	počet ambulancií praktických lekárov pre deti a dorast
	počet ambulancií praktických lekárov pre dospelých
	počet stomatologických ambulancií
	počet odborných ambulancií
	počet zariadení sociálnych služieb pre deti
	počet zariadení sociálnych služieb pre dospelých
	Počet polikliník v okrese

	Poltár
	6
	10
	6
	12
	2
	7
	1


Celkový počet ŠZD v ZZ bol 24x - kontrola HER v 7 v zdravotníckych zariadeniach, kontrola ochrany nefajčiarov 13x , kontrola očkovania 4x.

V ambulanciách a lekárni je 16 funkčných HVS, z ktorých bolo otestovaných bioindikátormi 5 a 4 AUT, z ktorých boli testované 2. Počet vyradených HVS v priebehu roka bolo 1.Opakovane kontrolovaný 0 HVS.

Od marca 2009 prešli zdravotnícke zariadenia okresu Poltár pod odd. epidemiológie v rámci posudzovania projekt. Dokumentácií v územnom, kolaudačnom konaní, resp. zmeny účelu využitia stavby, uvedenia priestorov do prevádzky a  schvaľovania prevádzkových poriadkov ZZ. Počas r.2010 bolo vydaných 5 rozhodnutí k uvedeniu priestorov do prevádzky a schválenie prevádzkových poriadkov. V rámci kolaudácií stavieb neboli vydané záväzné stanoviská.

       Tab. IV.8.9 Prehľad o výkone ŠZD ZZ v roku 2010 v okrese Poltár

	Zdravotnícke zariadenie/oddelenie
	Celkový počet ZZ
	vykonaný ŠZD
	SPOLU

	
	
	komplex. Previerky
	V súvislosti s NN
	Kontrola náprav. Opatrení
	Iba mikrobiálny monitoring
	

	lôžk. Odd. - OIKM/JIS
	 -
	-
	-
	-
	-
	-

	lôžk. Odd.- chirurg. Smer
	 -
	-
	-
	-
	-
	-

	lôžk. Odd. - nechirurg. Smer
	 -
	-
	-
	-
	-
	-

	amb. všeobecní lekári
	16
	1
	-
	-
	-
	1

	amb. odborní lekári
	12
	1
	-
	-
	-
	1

	Stomatológovia
	6
	0
	-
	-
	-
	0

	Iné
	4
	5
	-
	-
	-
	5

	SPOLU
	38
	7
	-
	-
	-
	7


Tab. IV.8.13 Inventarizácia sterilizačných prístrojov a kontrola ich funkčnosti v okrese Poltár
	 
	Výsledky testovania

	
	Celk. počet steriliz
	počet kontrolo-vaných
	% kontrolovaných
	počet pozitív-nych
	% pozit.

z počtu kontrolo-vaných
	opakovane kontrolované
	počet opakovane pozit
	Počet vyradených

	AUT
	4
	2
	50
	-
	-
	-
	-
	-

	HVZ
	16
	5
	31,2
	-
	-
	-
	
	7

	FS
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Plazma
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	EO
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Iný
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	SPOLU
	20
	7
	40,6
	-
	-
	-
	-
	



IV.9 Pohlavné choroby


IV.9.1 A50 – A53  Syfilis




A52 Neskorý syfilis – hlásené 2 prípady




A52.8 Syfilis – Neskorý latentný syfilis – 1 pravdepodobný prípad a 1 potvrdený prípad u muža a ženy v mesiaci marec (1), apríl (1) v obci Hrnčiarske Zalužany (2), vo vek. skupine 35-44 ročných dospelých.




A53.0 Syfilis – latentný, nešpecifik. – hlásených 0 prípadov (r.2009 – 0 prípadov).


IV.9.2 A54 Gonokoková infekcia




- nulový výskyt.

IV.9.3 A63 Iné prevažne sexuálne prenášané choroby




 A63.0 Anogenitálne bradavice (venerické) hlásených 0 prípadov (r.2009 – 0 prípadov).

IV.9.4 B20 – B24 Choroby vyvolané vírusom HIV 




Ochorenia AIDS ani infekcia HIV (pozitivita anti HIV 1,2) protilátok na území okresu zachytené neboli.

Poradenská činnosť pre prevenciu AIDS, infekciu HIV, telefonické a osobné konzultácie v súvislosti s vyšetrením  HIV, AIDS – 5x.

Vydanie medzinárodných certifikátov o negativite protilátok HIV (anti - HIV 1,2)/AIDS agent antibodies): 0.

V. ZDRAV. SLUŽBY VO VZŤAHU K PRENOSNÝM  OCHORENIAM

       Okres Poltár nemá nemocničné lôžkové zariadenie, pacienti sú hospitalizovaní vo Vš.NsP, n. o. Lučenec.

V Poltári je zriadená neštátna poliklinika od roku 2005, ktorá sídli na Ulici slobody č.491/4. 

Rozsah ambulancií v okrese: všeobecné ambulancie pre dospelých – 10, všeobecné ambulancie pre deti a dorast – 6, ambulancie zubného lekárstva - 6, amb. odborní lekári 12. Jedná sa o neštátne zdravotnícke zariadenia.

Infektologická ambulancia v okrese nie je, pacienti sú ošetrení v infektologickej amb. v Lučenci

HERMRD.s.r.o. Kalinovo -  LSPP pre detský dorastový vek a pre dospelých v Poltári.

Spoloč. vyšetrovacie a liečebné zložky: Hemat. a biochem. laboratórium, RTG pracovisko a sonograf. vyšetrovňa, rehabilitačné pracovisko.

Stanica rýchlej záchrannej pomoci je 1x v Poltári a 1x v Kokave nad Rimavicou – prevádzkovateľom je FALCK s.r.o. Košice.

Sociálne služby a iné služby mimo zdravotnícky systém:

Utečenecký tábor ani azylový dom v okrese nie sú.

Zariadenia na riešenie nepriaznivej sociálnej situácie z dôvodu ťažkého zdravotného postihnutia, nepriaznivého zdravotného stavu alebo z dôvodu dovŕšenia dôchodkového veku:  DD a DSS – Sušany , DD a DSS – Poltár , ZOS – Poltár , ZOS -  Kokava n/Rimavicou, Betánia Kalinovo – Ošetrovateľské a opatrovateľské centrum, TILIA - DSS Slaná Lehota, DD a DSS Hrnčiarske Zalužany, Detský domov Poltár, ISC Málinec. Celkový počet klientov:161.

Imunizácia sa vykonáva podľa očkovacieho kalendára lekármi prvého kontaktu, ktorí sú metodicky usmerňovaní epidemiolog. oddelením. K 31.8.2010 bola vykonaná kontrola očkovania u očkujúcich lekároch.

Úroveň zaočkovanosti v okrese bola od: 95,1% - 99,1%.

Očkovanie v zariadeniach soc. služieb k 31.8.2010  proti sezónnej chrípke: 149 (93 %).

d. Determinanty pre šírenie prenosných ochorení:

Spolupráca a výmena informácií z Regionálnou veterinárnou a potravinovou správou v Lučenci je na uspokojivej úrovni.

V meste Poltár majú Všeobecne záväzné nariadenie Mesta Poltár o chove a držaní zvierat.

Mesto Poltár nemá vybudovaný a zriadený žiaden útulok pre psov a mačky, ani pre iné zvieratá. 

Riešenie problematiky zvýšeného výskytu hlodavcov, hmyzu zabezpečujú DDD firmy: Peter Pračko fy „PRAKTIX“ Mýtna, Dušan Kutner, Bábolna BIO SLOVAKIA – obchodná činnosť, Weisenpacherová Fiľakovo.

Zariadenie pre pobyt migrantov v okrese Poltár nemáme. 

VI. OSTATNÉ ČINNOSTI

a. Preventívne programy a projekty

6.1.Národný imunizačný program SR

6.2. Surveillance infekčných chorôb

Projekt  EISS – european influenzae surveillance scheme – prostredníctvom lekárov prvého kontaktu pre dospelých a deti a dorast sa odoberá biologický materiál od chorých pacientov a prostredníctvom RÚVZ sa materiál odosiela k podrobnej identifikácii vírusu chrípky do NRC UVZ pre chrípku v Bratislave. 

V rámci projektu PHARE pre odbory epidemiológie sme zapojení do posilnenia epidemiologickej a laboratórnej surveillance infekčných ochorení. 

6.3. Informačný systém prenosných ochorení

Projekt PHARE EÚ – zabezpečiť ovládanie informačného systému EPIS (ISEPIS) na oddelení epidemiológie. Ovládanie ISEPIS zrealizované na oddelení epidemiológie.

6.4. Nozokomiálne nákazy

6.6. Mimoriadne epidemiologické situácie

6.7. Enviromentálna surveillance poliomyelitídy a sledovanie VD  PV

6. 8. Prevencia HIV/AIDS za rok 2010
V rámci : Prvý december Svetový deň boja proti HIV/AIDS, uverejnený článok dňa 3.12.2010 v Mestských novinách Lučenec. Preventívna aktivita so symbolom červenej stužky zaslaná 19 pediatrom v spáde.

Na oddelení epidemiológie sa netestuje bezplatne ani anonymne, vykonáva sa poradenská činnosť pre prevenciu choroby AIDS, infekciu HIV, telefonické a osobné konzultácie v súvislosti s vyšetrením HIV – statusu pacienta: v počte 5. Vydanie medzinárodných certifikátov o negativite protilátok anti –HIV v počte 0 . 

Odpočet plnenia Programov a projektov oddelenia epidemiológie k 31.12.2010 a odpočet plnenia Programového vyhlásenia vlády SR na úseku verejného zdravotníctva na roky 2006-2010 k 31.12.2010 bol vypracovaný samostatne.

b. Špecializované činnosti

Odborné aktivity na úseku epidemiológie za rok 2010

1.Vypracovanie výročnej správy a vyhodnotenie hlavných úloh za odd. epidemiológie v r. 2010 /+ vyžiadanie údajov, podkladov, spolupráca so štatistickým úradom / + odpočet plnenia Programov a projektov, odpočet plnenia Programového vyhlásenia vlády SR.

2.Aktualizácia havarijného plánu

3.Aktualizácia členov výjazdových skupín pre prípad vzniku vtáčej chrípky a členov výjazdovej skupiny pri výskyte mimoriadnej epidemiologickej situácie / hrozby a naliehavé situácie/, t. z. úmyselné vypustenie biologických a chemických látok

4.Hlásenie ARO a CHPO týždenne v roku  2010 a sumár za rok 2010

5.Napľňanie EPIS

6.Metodické vedenie očkujúcich lekárov ohľadne imunizácie /zaslanie očkovacieho kalendára, hlásenie o počte zaočkovaných proti chrípke a pneumokokovej infekcii,  rozposlanie tabuľky - Výsledky kontroly očkovania k 31. 8. 2010 za okres PT 

7.Šetrenie v ohniskách nákaz, šetrenie epidémie EPI Cinobaňa, 

8.ŠZD-HER v ambulantných ZZ

9.Európsky imunizačný týždeň + Regionálna kampaň -  dezinfekcia rúk - aktivity

10.Šetrenie prenosných ochorení v spolupráci s ošetr. lekármi

11.Výzvy na kontrolu sterilizačnej techniky

12.Výzvy lekárom na spoluprácu k EPIS
13.Spolupráca s RVPS

14.Kontrola očkovania v okrese Poltár 

15.Vypracovanie písomnej správy o výsledkoch kontroly očkovania

16.Konzultačné písomné vyjadrenia pre OHŽP k schvaľovaniu prevádzkových poriadkov

17.Konzultácie s lekármi ohľadne vypracovania prevádzkových poriadkov

18.Zabezpečenie odberov pre sentinelových lekárov

19.Konzultácie ohľadne očkovania, očkovanie do cudziny

20.Konzultácie ohľadne prenosných ochorení.

21.Spolupráca s organizáciami mimo rezort zdravotníctva a inými odd. RÚVZ

22.Rozhodnutia k prevádzkovým poriadkom + uvedeniu priestorov zdravotn. zariadení do prevádzky a schvaľovanie prevádzkových poriadkov + záväzné stanoviská k územnému konaniu stavby, kolaudačnému konaniu stavby a k zmene účelu využitia priestorov, prerušené konania v rámci rozhodovacej činnosti

23.Kontrola fajčenia v ZZ

24.Vzdelávanie-odborné semináre v rámci RÚVZ so sídl. v Lučenci

25.Účasť na celoslovenských poradách a  a odborných seminároch

26.Vypracovanie štatistiky

27. Sumarizácia ambulantnej zdravotnej siete v okrese Pt

28.Plnenie opatrení prijatých v SR vzhľadom na vyhlásenie Pandemickej fázy č.6 SZO

29. Zabezpečenie odvozu pitevného materiálu (podozrenie na chrípku A H1N1) do virolog. laboratória v B. Bystrici pre spádovú oblasť okresov Lučenec, Poltár, Rimavská Sobota, Veľký Krtíš, Zvolena, Krupina.

Spolupráca RÚVZ so sídl. v Lučenci mimo rezort zdravotníctva: 

Bod 1 a 2  platí pre:

Bod 1 a 2  platí pre:

OR HaZZ  v Lučenci  /Okr. riaditeľstvo hasičského a záchranného zboru/

OR PZ SR v Lučenci / Okr. riaditeľstvo policajného zboru/

OÚ v Lučenci –odbor krízového riadenia

1. Aktualizácia výjazdových skupín RÚVZ Lučenec v prípade výskytu vtáčej chrípky a pandémie ľudskej chrípky.

2. Aktualizácia výjazdovej skupiny RÚVZ Lučenec pri výskyte mimoriadnej epidemiologickej situácie /hrozby a naliehavé situácie/, t. z. úmyselné vypustenie biologických a chemických látok/.


Regionálna veterinárna a potravinová správa- lx mesačne zaslanie mesačnej analýzy inf. ochorení za okr. LC a PT a spolupráca v prípade výskytu vtáčej chrípky.

Mesto Lučenec- Mestský úrad –spolupráca s OVČ, aktualizácia koordinačnej skupiny RH.

OÚ v Lučenci + Mesto Poltár- aktualizácia koordinačnej skupiny RH

Fyzické osoby: informácie + konzultácie ohľadne očkovania, očkovanie do zahraničia, ohľadne HIV (5x)  vydávanie medzinárodných očkovacích preukazov 0.

Mestské noviny – uverejnenie článkov: 3x

Rezort školstva- predškolské a školské zariadenia – konzultácie inf. ochorení a očkovanie, odborné články v rámci aktivít EIT pre MŠ, ZŠ, SŠ  + regionálna kampaň – dezinfekcia rúk. ÚSS pre deti a dospelých – konzultácie ohľadne očkovania proti chrípke a invaz. pneumokovým infekciám. 



Činnosť odboru/oddelenia epidemiológie

	Odbor/oddelenie epidemiológie
	Počet

	Epidemiologické vyšetrovanie v ohniskách nákazy (okrem NN)


	· prvá. návšteva v ohnisku

· opakované návštevy v ohnisku

· počet vyšetrených osôb

· zvýšený zdravotný dozor

· lekársky dohľad

· iné protiepidemické ochorenia
	54

-

2079

2629

2629

48

	Odber vzoriek na mikrobiologické vyšetrenie (okrem NN):
	· vzorky biologického materiálu celkom

· vzorky materiálu z vonkajšieho prostredia:

· voda

· potraviny

·  iné
	-

-

-

-

-

	Výpisy potrebných údajov k spracovaniu nákaz, ev. analýz
	· z chorobopisov

· zo zdravotných záznamov

· z laboratórnych protokolov

·  iné
	1

2

-

149

	Imunizačný program
	· metodické návštevy lekárov

· kontrola očkovania (počet očkovancov)
· kontrola skladovania očkovacích látok

·  iné
	6

1691

6

312

	Evidencia sérologických vyšetrení
	· VH

· ochorenia imunizačného programu

· iné sérologické vyšetrenia
	47

-

-

	Analýza epidemiologickej situácie
	· denná

· týždenná

·  mesačná

· ročná

· iná

· príprava podkladov
	69

52

12

1

5

71

	Poradenstvo
	· v zdravotníctve

· v ohniskách rodinných

· v ohniskách kolektívnych
	24

54

14

	Odborné expertízy
	· správa

· rozbor

· podklad

· stanovisko

·  expertíza
	-

-

-

-

	Prednášková činnosť
	· Prednášky
	-

	Publikačná činnosť
	· Publikácie
	-

	Účasť na konferenciách
	· Aktívna

·  Pasívna
	-

3

	Práca na osobitných štúdiách a programoch
	· zber podkladov

· sumarizácia

· analýza

· iné (príprava)
	-

-

-

-

	Potvrdenie o epidemiologickej situácii
	5

	Vydané certifikáty (AIDS)
	-

	NN – cielená kontrola HER a BOT v súvislosti s výskytom NN
	· kontroly pracoviska

·  opakované návštevy

·  odber vzoriek zo sterilných materiálov

·  odber vzoriek z prostredia

·  odber vzoriek z ovzdušia

·  odber vzoriek dezinfekčných prostriedkov

·  odber iných vzoriek

·  počet testovaných HVS

·  počet testovaných AUT

·  počet testovaných EO

·  počet testovaných FS

·  iná sterilizačná technika
	-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-



	NN –  ŠZD - kontrola HER a BOT
	· kontroly pracoviska

· opakované návštevy

· odber vzoriek zo sterilných materiálov

· odber vzoriek z prostredia

· odber vzoriek z ovzdušia

· odber vzoriek dezinfekčných prostriedkov

· odber iných vzoriek

· počet testovaných HVS

· počet testovaných AUT

· počet testovaných EO

· počet testovaných FS

·  iná sterilizačná technika
	24

-

-

-

-

-

-

5

2

-

-

-



	Epidemiologické vyšetrovanie v súvislosti s chorobou z povolania
	· počet osôb

· počet vzoriek odobratého materiálu

· počet vyžiadaných potvrdení
	-

-

-

	Týždenné spracovanie chrípky a chrípke podobných ochorení
	· v okrese

· v kraji
	52

-

	ŠZD
	· štúdie projektov

· konzultácie

· spracovanie

·  kolaudácia
	-

19

3

2


Personál oddelenia tvoria:


Evidenčný počet zamestnancov odd. epid.: 4, prepočítaný na úväzok: 3,8 priemerný evidenčný počet: 4.

Personál oddelenia tvorili do 31.12.2010: 

Odborný radca – lekár - vedúci oddelenia  -  úv. 1,0   MUDr. Simona Fančiová

Radca – úv. 1,0  Bc. Ildikó Fungáčová

T. Abelovská - DAHE, - úv. 1,0

D. Budáčová – AHS špecialista, úv.0,8.

	Personálne obsadenie odd. epidemiológie v RÚVZ Lučenec v r.2010

	Lekári
	Iní vysokoškoláci
	DAHE
	AHS
	Iní  SZP
	Iní nezdravotn.prac

	1
	1


	1
	1
	-
	-


Na oddelení nie je ambulancia pre očkovanie do zahraničia, ale vedúci oddelenia s poverenou hl. referentkou poskytujú poradenstvo v tejto oblasti vrátane vydávaní medzinárodných očkovacích preukazov a medzinárodných certifikátov o negativite HIV protilátok pred pobytom v zahraničí. Ambulancia pre prevenciu tzv. cestovateľských nákaz nie je zriadená ale potrebné informácie formou telefonických a osobných konzultácií boli vykonané v počte 15. Poradenstvo sa poskytovalo v oblasti očkovania, sterilizácie, dezinfekcie, prevádzkových poriadkov.

Vedúca lekárka sa pravidelne zúčastňovala GP VSÚ so zápisnicou (10x), prevádzkových porád organizácie v počte 3. Celkove sa zamestnanci oddelenia zúčastnili na vlastnom vzdelávaní, školeniach, pracov. seminárov 15x. Odborné vzdelávanie - prehlbovanie kvalifikácie 4 zamestnancov.

Spolupráca s pracovníkmi iných oddelení RÚVZ pri riešení pracov. úloh bola na dobrej úrovni. Všetky príkazy vedúceho služobného úradu ako aj pracovné úlohy boli splnené včas v požadovanom rozsahu.

Chod poradne prenosných ochorení (VHA,VHB,VHC), poradňa pre HBsAg pozit.osoby, črev. nákazy, pediatrami konzultované termíny očkovania) - odborné písomné správy, podklady, individuálne konzultácie.

Zdravotno – výchovné aktivity v rámci EIT boli zamerané na rómske komunity, na zdravotníckych pracovníkoch, na laickú verejnosť v počte 188 aktivít, uverejnil sa  1 článok v Mestských novinách Lučenec.

c. Mimoriadne úlohy

 Mimoriadne epidemiologické situácie

Stratégie súvisiace s pripravenosťou a kontrolou prenosných ochorení predstavujúcich závažnú hrozbu pre obyvateľstvo(pandémia, bioteroristické útoky).

Rýchla a koordinovaná reakcia na zdravotné hrozby:

V roku 2010 v spádovom území RÚVZ nebolo potrebné riešiť mimoriadnu situáciu hrozby úmyselného vypustenia biologických a chemických látok.

V prípade výskytu mimoriadnej epidemiologickej udalosti alebo situácie sa využíva hlásenie v systéme rýchleho varovania, ktoré bolo v roku 2010 uskutočnené v 16 prípadoch (VHA).

Pandemická pripravenosť

Boli aktualizované Havarijné plány  pri výskyte mimoriadnej epid. situácie pre okres Lučenec a Poltár osobitne s konkrétnymi úlohami a kontaktnými osobami. Bol aktualizovaný samostatný plán pre prípad výskytu pandémie ľudskej chrípky a výskytu vtáčej chrípky (Pandemický plán) .Všetci zamestnanci oddelenia epidemiológie sú členmi výjazdovej skupiny pre prípad výskytu vtáčej chrípky a sú kompletne vybavení OOPP a materiálnym vybavením pre potreby dezinfekcie.  

Je zabezpečená vzájomná pružná informovanosť s praktickými lekármi a zamestnancami RVaPS – spolupráca pri vyšetrovaní niektorých zoonóz. Dôsledne sa plnili prípisy a listy ÚVZ SR.

Kapacity na zvládnutie pandémie chrípky a riešenie osobitných zdravotných hrozieb.

V roku 2010 boli aktualizované údaje kontaktných osôb pracovných skupín na ÚVZ SR  v prípade výskytu mimoriadnej epidemiologickej situácie.

Hlásenie výskytu ochorení na chrípku a chrípke podobné ochorenie sa v programe EPIS uskutočňuje každý pracovný týždeň počas celého roka. 

V chrípkovej sezóne, alebo pri podozrení na chrípkové ochorenie aj mimo sezóny, sentineloví lekári a infekčné odd. VšNsP Lučenec, n.o. odoberajú biologický materiál na verifikáciu chrípky, ktorá bola v našom regióne verifikovaná v chrípkovej sezóne 2009/2010 - J10 – 0x,   Pracovníkmi odd.epidemiológie sa plnia opatrenia v súvislosti s vyhlásením 6. pandemickej fázy SZO. 

Aktualizované zloženie výjazdových skupín:

Zloženie troch pracovných skupín na likvidáciu možných  ohnísk vtáčej chrípky za RÚVZ so sídlom v Lučenci:

1.MUDr.Simona Fančiová,odborný radca oddelenia epidemiológie-vedúci zásahovej skupiny-mobil: 0918621924

Členovia: MVDr.Mária Martišová, Valéria Lörenčíková, Alexander Kolenkáš

2.MUDr. Jarmila Lehotayová, MPH, regionálny hygienik - vedúci zásahovej skupiny-mobil:0905536551

Členovia: Mgr. Alžbeta Nagyová, Tatiana Abelovská, Janka Sabóová

3.Ing. Edita Krekáčová, odborný radca OPPL a toxikológie - vedúci zásahovej skupiny - mobil: 0915803730

Členovia: Bc.Ildikó Fungáčová, Bc.Eva Hanesová, Július Svoreň

Aktualizácia Podrobného plánu opatrení pre prípad pandémie chrípky 2009.

Členovia vájazdovej skupiny RÚVZ Lučenec pre územný obvod okresov Lučenec a Poltár.

Aktuálne platné kontaktné údaje za RÚVZ Lučenec.

MUDr. Jarmila Lehotayová, MPH, regionálna hygienička: tel.č./fax - 047/4322567, služ.mobil – 0905536551, e-mail – lc.jarmila.lehotayova@uvzsr.sk

MUDr. Simona Fančiová, vedúca odd.epidemiológie: tel.č. 047/4323572, služ.mobil – 0918601924, e-mail – lc.simona.fanciova@uvzsr.sk 

Členovia výjazdovej skupiny pri výskyte mimoriadnej epidemiologickej situácie (hrozby a naliehavé situácie), t.z.úmyselné vypustenie biologických a chemických látok )

MUDr. Jarmila Lehotayová, MPH - regionálny hygienik
Ing. Edita Krekáčová, vedúca OPPL a toxikológie - za poľnohosp.pracovné priestory

MVDr. Mária Martišová - pri ohrození potravín

MUDr. Simona Fančiová - pri mimoriadnej epidemiologickej situácii(MES)

Janka Sabóová – pri ohrození ovzdušia vôd. 

