ZU INSTITUT ZA JAVNO ZDRAVLJE
PODGORICA

Obavjestenje za javnost

Za period od subote, 23.08.2008 do petka 01.09.2668ine u Centar za kontrolu i
prevenciju bolesti Instituta za javno zdravlje ktige 1225 prijava zaraznih bolesti i
spiskova oboljelih sa dijagnozama koje se odnosekoigni gastroenterokolitis (Tabela
1). Pored ovoga, epidemioloske ekipe koje na temmilaze oboljele Elanove njihovih
porodica i sprovode epidemioloSko anketiranje,stegju i zn&ajan broj oboljelih koji se
zbog blazih tegoba ili drugih razloga nijesu jaWldravstvenoj sluzbi. Najve broj
oboljelih (398) registrovan je u nedjelju, 24.08030

Tabela 1. Broj registrovanih slajeva sa simptomima akutnog gastroeneterokolitisa u
Podgorici po danima na osnovu pristiglih prijava

22.08 | 23.08] 24.08 25.08 26.08 27.p08 28|08 29.88.08| 31.08] 01.09.

8 80 398 224 134 102 86 73 74 45 1

Broj registrovanih oboljelih od storiaih tegoba se polako priblizavdekivanom broju
oboljelih za ovaj period godine.

Oboljeli sa stom&im tegobama registruju se u svim dobnim grupanadéla 2).

Tabela 2 Broj registrovanih slgjeva sa simptomima akutnog gastroeneterokolitisa u
Podgorici po uzrastu

Uzrast 0-6 godina | Uzrast 7-14 godina Uzrast 15-19 Uzrast 20 i viSe
godina godina

323 302 114 486

Oboljele osobe koje su do sada epidemioloski ardqetj najese su imale tegobe u vidu
bolova u trbuhu, poviéanja, proliva, malaksalosti i poviSene temperai{irabela 3).

Bolest je obino zapd@injala bolovima u trbuhu i povéanjem da bi poslije jedan do 3
sata nastupio proliv. Jedan broj anketiranih ogebaao samo povtanje, a jedan samo



proliv bez povrdanja. Tegobe nade anketiranim licima su trajale od 5 do 8&sova,
nage&e (medijana) oko 3Basova ili u prosjeku oko Jasova.

Tabela 3 Registrovane tegobedun®boljelim koji su epidemioloski anketirani (n=370

Tegobe Broj %

Bolovi u trbuhu 149 84,2
Proliv 142 80,2
Povr&anje 141 79,7
Malaksalost 159 89,8
PoviSena temperatura 97 54,8
Glavobolja 74 41,8
Kolaps 19 10,7

Na Infektivnoj klinici KCCG i u Institutu za bolaesijece KCCG hospitalizovano je vise
desetina oboljelih lica koja su, ¢hib nakon rehidratacije i odmora (jedan do dva dena
Infektivnoj klinici i neSto duze u Institutu za lesti djece zbog spedifiosti organizma
male djece i lakSe sklonosti dehidrataciji) otpodt&iwtama u dobrom opStem stanju.
Trenutno, na Infektivnoj klinici je hospitalizovar®lica, a u IBD 14 dijece.

Sto se tte geografske distribucije oboljelih oni su registmi u svim dijelovima
Podgorice.

Preduzete mjere

U ponedjeljak, 25.08.2008.g., u ranim jutarnjimireat nakon Sto su telefonskim putem
potvrdene informacije da je u Domu zdravlja Podgorigisteovano masovnije javljanje
pacijenata sa stortiaim tegobama i nakon sprovedenog anketiranja diboljea koja su
primljena prethodne o na Infektivhu kliniku KCCG koja nijesu utvrdilaopezanost
slucajeva koji bi mogli ukazati na izvor infekcije, st je u saradnji sa Sanitarnom
inspekcijom Ministarstva zdravlja, rada i socijajrstaranja dogovorio pajanu kontrolu
vode i namirnica. Institut je organizovao sastasakukovodiocima Gradskog vodovoda
gdje je predlozeno da se kao preventivha mjerapdjborisanje vode za 8.

Od Doma zdravlja Podgorice zatrazeno je da se Ipt$alju prijave o obolijevanju od
zaraznih bolesti sa adresama oboljelih kako biepidloSke ekipe mogle da sprovedu
terensko ispitivanje i epidemiolosko anketiranjelgdih. Obzirom da je klinika slika
upkivala na zaraznu etiologiju, najvjerovatnije virusrputem elektronskih i pisanih
medija dat je savjet gdfanima da se pajaju mjere léne i opSte higijene, natito
higijene ishrane kako bi se sptij® prenoSenje infekcije sa bolesnih na zdrave esob
Zbog zn&ajnog broja oboljele djece kod koje postoji mégost dehidratacije dat je
savjet da se mala djeca pomno prate i da se rpdidinah po u®avanju znakova
dehidratacije obrate zdravstvenoj sluzbi.



Do ponedijeljka 01.09.2008 mikrobioloski su ateae 164 lice od oboljelih lica. Kod 15
(9,1%) lica utvdeno je prisustvo Rota virusa a kod dvije (1,2%)b@sAdeno virusa. Do
sada, u uzorcima stolica nijesu izolovane patodaheerije.

Obzirom da klinéka slika kod oboljelih uptuje na Noro viruse (Kaplanovi kriterijumi) i
na Rota viruse zaiju dijagnostiku u vodi i Zivotnim namirnicama (®oro viruse ni u
stolici) laboratorija Instituta nije opremljena,ta@ena je pomoSZ0. SZO je izrazila
spremnost da poS3alje jedan tim koji bi Institutumegao, prvenstveno, u dijagnostici
odnosno u prebacivanju uzoraka stolice oboljelipojedinih namirnica u neku od
mikrobioloSkih laboratorija koje su akreditovanesithne SZO.

Izvor infekcije za sada nije ut@@en. Njegovo otkrivanje jako oteZzava negativan
bakterioloski nalaz tj. najvjerovatnija virusoloSkatiologija obolijevanja koju
mikrobioloSka laboratorija Instituta nije u magwsti da dokaze u bilo kojoj vrsti
eventualno inkrimisane vode za&@ii drugih Zivotnih namirnica.

Institut nastavlja sa terenskim i laboratorijskistrazivanjima icim dode do novih
saznanja, odmate obavijestiti Ministarstvo.

EpidemioloSka prognoza

Ukoliko se potvrdi da se radi o Rota virusima i dbarusima @ekuje se dae zbog
velike kontagioznosti ovih virusa u narednom peuiditi zna&ajan broj novih sléajeva
obolijevanja kojice se javljati usled prenoSenja bliskim kontaktom.

Pojatana Itna higijena moze zgajno smanijiti ali ne i u potpunosti sptijg prenoSenje
ovih virusa koji stvaraju i zri@ajne probleme u zdravstvenim ustanovama i Skolama.
Zbog toga je Institut poslao pismo Ministratsvu gujete i nauke da se pojacaju mjere
higijene u predskolskim i Skolskim ustanovama yucjrevencije mogieg Sirenja
infekcije.



