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Informacja prasowa
Wyprzedz sepse — ochron swoje dziecko!

Sepsa jest jednym z giéwnych zagrozen zdrowotnych XXI wieku. Powszechnie utoisamia sie jg z
zakazeniem typowo szpitalnym i gtdwnie dotyczacym oséb dorostych, w tym starszych. Tymczasem,
nawet do 80% przypadkéw® zakazern powodujacych sepse wystepuje w warunkach pozaszpitalnych.
Ponadto w jednakowym stopniu moga one dotyczyé dorostych, jak i dzieci2. Wspétczynnik umieralnosci
na sepse w Polsce jest wyzszy od zagrozen wyniktych z powodu gtéwnych schorzern nowotworowych i

zawalu serca. 13 wrzesnia 2018 r. bedziemy juz po raz siodmy obchodzi¢ Swiatowy Dzien Sepsy.

W 2017 r. Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) przyjeta rezolucje w sprawie sepsy, uznajac ja za
priorytetowy globalny problem zdrowotny. Wedtug szacunkéw WHO, na Swiecie umiera corocznie z
powodu sepsy co najmniej 6 — 8 milionédw osdb. Liczba przypadkow sepsy wynosi w naszym kraju co
najmniej 50 000 rocznie. Tak wysokie wskazniki $miertelnosci wynikajg z faktu, ze sepsa jest niezwykle
groznym zakazeniem ogdlnym, w przebiegu ktérego dochodzi do niewydolnosci wielu waznych dla zycia
narzgdéw, takich jak nerki, watroba, serce i ptuca. Ciezka sepsa rozwija sie bardzo gwattownie i moze

doprowadzi¢ do zgonu w ciggu kilku godzin.?

Sepsa nie jest chorobg. To zespdét objawdw towarzyszacych ) ) ) ]
Termin sepsis pochodzi od greckiego

silnemu zakazeniu organizmu drobnoustrojami. Rzadziej sg to [EEeEIT Il telcR i AR T,

grzyby lub wirusy; z reguly sepse wywotuja zakazenia [REAAE

bakteryjne. W warunkach pozaszpitalnych najczesciej sa to [V R et PRt e R R e e

zakazenia pneumokokami (Streptococcus pneumoniae), pateczka /;’:ég";’ia sie W)F’ismaCh Hipokratesa
at p.n.e.

hemofilng typu B (Haemophilus influenzae typu B) oraz

. . . . S g3 Zrodto: Sepsa, A. Kubler, Edra Urban & Partner,
meningokokami (Neisseria meningitidis). Wroctaw 2017.

1 Zrédto: CDC, 2018.

2 Scott L. Weiss; Global Epidemiology of Pediatric Severe Sepsis: The Sepsis Prevalence, Outcomes and Therapies Study; Am J Respir Crit Care Med
Vol 191, Iss 10, pp 1147-1157, May 15, 2015.

3 E. Kuchar; Sepsa i wstrzgs septyczny; Medycyna Praktyczna — Choroby zakazne; 08/2018.
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Rozwdj hipotez na temat pochodzenia sepsy.
e Proces powodujacy gnicie miesa, ropienie ran, zanieczyszczenie powietrza przez bagna. Hipokrates, 400 p.n.e.

e Subiektywne lub obiektywne objawy wywotane przez mikroby (zakazenie). Pasteur, XIX wiek
e Obraz sepsy zalezy od reakcji organizmu na zakazenie niz od samego czynnika zakaznego. Osler, XX wiek

Zrédto: Sepsa, A. Kubler, Edra Urban & Partner, Wroctaw 2017.

Istnieje 12 typdw meningokokéw, ale to 5 z nich odpowiada za az 95 proc. wszystkich zakazen.*
Epidemiologia IChM rdézni sie w zaleznosci od kraju. W Polsce meningokoki typu B odpowiadajg za
wiekszos¢ zachorowan w catym spoteczenstwie (68 proc.) i za ponad 80 proc. przypadkdéw w grupie dzieci w

1. roku zycia.®

Zakazenia meningokokowe moze nie sg czeste (w 2017 roku w Polsce zdiagnozowano 204 przypadki®), ale

najgrozniejsze ze wszystkich wymienionych wyzej. Meningokoki wywotujg inwazyjng chorobe

meningokowg — w ponad 80% jej przypadkéw wystepuje sepsa.’” Atak bakterii nastepuje btyskawicznie i
zaledwie w ciggu 24h moze spowodowad zgon lub kalectwo. Sg to m.in. uszkodzenia mdézgu wywotane
zapaleniem opon modzgowo-rdzeniowych, martwica skéry konczyn — palcow i catych rgk badz ndg,
wymagajgca amputacji. 1 osoba na 5 zapadajacych na inwazyjna chorobe mieningokokowg umiera®a 1 na 3

doswiadcza trwatych uszkodzen zdrowia®.

Choc¢ sepse wywota¢ mozZe kazde zakaZenie, to jednym z najgrozZniejszych sq
zakaZzenia meningokokowe. Bo sepsa, szczegdlnie u dzieci, powstaje gfdwnie w
przebiegu zakazern pozaszpitalnych. Sepsa meningokokowa przebiega

gwaftownie, grozi Smiercig lub kalectwem. Przyimuje sie, Ze kazde opdZnienie

rozpoznania sepsy o godzine zwieksza ryzyko smierci o 8 proc. Ale wspdfczesna

medycyna wie jak zapobiegac i leczy¢ zakaZzenia wywotane przez meningokoki.

Nalezy tylko na czas podjqgc¢ dziatania profilaktyczne i lecznicze. — mowi prof. dr

hab. Andrzej Kiibler z Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wroctawiu.

4 Skoczyniska A, Kuch A, Wasko | et al. Inwazyjna choroba meningokokowa u chorych ponizej 20. roku zycia w Polsce w latach 2009-2011. Pediatr Pol
2012; 87: 438-443.

5 KOROUN, Inwazyjna choroba meningokokowa w Polsce w 2016 r., www.koroun.edu.pl/pdf/ICHM2016.pdf

6 http://www.koroun.edu.pl/pdf/ICHM2017.pdf, dostep z 09/2018r.

7 Medycyna Praktyczna — Szczepienia, wydanie specjalne 1/2017

8 http://www.koroun.edu.pl/pdf/ICHM2017.pdf, dostep 09/2018

% Thompson MJ, et al.Lancet 2006;367:397-403
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Gtosne w mediach przypadki sepsy u dzieci, czy ogélnie zdrowych zotnierzy i studentéw, byty w wiekszosci
spowodowane przez meningokoki.> Ofiarami ataku tych bakterii sg osoby przebywajgce w zamknietych
spotecznosciach, z obnizong odpornoscig lub takie, u ktérych uktad odpornosciowy nie jest sprawny lub po
prostu nie zdgzyt nabra¢ petnej sprawnosci. A wiec takze najmtodsi: najczesciej ofiarami inwazyjnej choroby

meningokokowej s3 dzieci do 5-go roku zycia.®

Przed bakterig meningokokowa trudno jest tych najmtodszych uchroni¢, poniewaz ok. 10% spoteczeristwa™
jest jej naturalnymi nosicielami, a w Srodowiskach zamknietych, takich jak ztobki lub przedszkola, moze by¢
ich nawet 80%.'? Naturalnym $rodowiskiem wystepowania meningokokéw jest btona $luzowa nosa i gardta
wytgcznie cztowieka.r> W zwigzku z tym zarazié sie jest niezwykle tatwo, poniewaz bakterie przenosza sie
drogg kropelkowa, np. poprzez kaszel i kichanie, ale rowniez poprzez picie z jednej butelki, uzywanie

wspdlnych sztuécdw czy pocatunek.

Istnieje 12 typdw meningokokdw, ale to 5 z nich odpowiada za az 95 proc. wszystkich zakazen.'
Epidemiologia IChM rdzni sie w zaleznosci od kraju. W Polsce meningokoki typu B odpowiadajg za
wiekszos$¢ zachorowan w catym spoteczenstwie (68 proc.) i za ponad 80 proc. przypadkdw w grupie dzieci w

1. roku zycia.®

W przypadku zakazenia meningokokowego bardzo istotny jest czas reakcji. W ciggu 24 godzin moze ono
doprowadzié¢ do $mierci pacjenta.l’ Natychmiastowa reakcja jest wiec kluczowa dla ratowania zdrowia i
zycia chorego. Niestety, zakazenie meningokokami trudno jest szybko i jednoznacznie zdiagnozowaé,
poniewaz jego pierwsze objawy sg mato charakterystyczne. Goraczka, wymioty, brak apetytu, ogdlne
rozbicie - przypominajg objawy typowej grypy lub przeziebienia i mogg w tatwy sposéb by¢ mylnie

odczytane.®

10 KOROUN, Inwazyjna choroba meningokokowa w Polsce w 2016 r., www.koroun.edu.pl/pdf/ICHM2016.pdf

11Kalicki B., Mews J., Wawrzyniak A., Sepsa meningokokowa o pioronujgcym przebiegu [w:] Inwazyjna Choroba Meningokokowa, PZWL, Warszawa
2016

12 Grzesiowski P., Inwazyjne zakazenia meningokokowe u dzieci [w:] Pediatria po Dyplomie, Medical Tribune Polska, pazdziernik 2017

13 Kalicki B., Mews J., Wawrzyniak A., Sepsa meningokokowa o pioronujgcym przebiegu [w:] Inwazyjna Choroba Meningokokowa, PZWL, Warszawa
2016

14 Szenborn L., Inwazyjna choroba meningokokowa — dobre wiesci z pola rywalizacji cztowieka z bakteriami [w:] Praktyka Lekarska, czerwiec 2017
15 Skoczyniska A, Kuch A, Wasko | et al. Inwazyjna choroba meningokokowa u chorych ponizej 20. roku zycia w Polsce w latach 2009-2011. Pediatr
Pol 2012; 87: 438-443.

16 KOROUN, Inwazyjna choroba meningokokowa w Polsce w 2016 r., www.koroun.edu.pl/pdf/ICHM2016.pdf

17 Viner RM i wsp. Lancet Neurol. 2012;11:774-783

18 Jackowska T, Wagiel E. Inwazyjna choroba meningokokowa — praktyczne wskazéwki dla lekarzy. Postepy Nauk Medycznych 2014; XXVII:44-50
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Rozpoznanie sepy jest trudne, bo nie ma swoistych wskaznikdw laboratoryjnych i oparte jest gfdwnie na
obserwacji zmian czynnosci organizmu podczas zakazenia. U dziecka nagte zmiany zachowania, pogorszenie
kontaktu, zte samopoczucie, szybki oddech i bicie serca, gorgczka lub poczucie zimna, spocona skora i nagta
wysypka to objawy alarmowe (tzw.: ,red flag”) nakazujgce poszukiwanie kwalifikowanej pomocy

medycznej.” — mowi prof. Kiibler.

Program Szczepien Ochronnych w Polsce stopniowo uzupetniany jest o szczepienia dajace ochrone

dzieciom przed konsekwencjami najgrozniejszych zakazen bakteryjnych.

0Od 2007 roku obowigzkowe jest szczepienie przeciwko Haemophilus Influenzae typu B (HIB); od 2017r —
rowniez Streptococcus pneumoniae (dwoinka zapalenia ptuc). Szczepienia przeciw meningokokom

(Neisseria meningitis) sy w kalendarzu zalecane.

Jest szczepionka, ktdrq zalecamy zwtaszcza niemowletom dzieciom do 2.
roku zycia, bo one sq szczegdlnie narazone na inwazyjng chorobe wywotang
przez meningokoki. W Polsce szczepionka jest zalecana, cho¢ walczymy, by
wpisac jq do kalendarza szczepien. Zrobili to Brytyjczycy i Francuzi— ttumaczy
dr n. med. Alicja Karney z Instytutu Matki i Dziecka w Warszawie. - ,A

inwazyjna choroba meningokokowa stanowi powazne zagroZenie dla

1Y | zdrowia i Zycia pacjentow z powodu wielu powiktfan. Jest to choroba o
najszybszym przebiegu i najwiekszej smiertelnosci. Najbardziej niebezpieczna sytuacja jest wtedy, gdy

zakazZenie przebiega pod postaciqg sepsy lub sepsy ze wstrzgsem.

Zdajac sobie sprawe z tego zagrozenia latem tego roku miasto Kielce zaoferowato swoim najmtodszym
mieszkaricom bezptatne szczepienia przeciwko meningokokom typu B. Jutrzejszy Swiatowy dzieri Sepsy

moze by¢ dobrg okazjg do szerszej dyskusji na ten temat.
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