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TADEUSZ WIJASZKA, MARIAN TRUSZCZYNSKI

Panstwowy Instytut Weterynaryjny — Panstwowy Instytut Badawczy, Al. Partyzantow 57, 24-100 Putawy

Wijaszka T., Truszczynski M.
Global occurrence in 2006-2007 of significant epizootic diseases, according to the OIE

Summary

In 2006 and early 2007, three major infectious diseases occurred in various parts of the world. The first was
the continuation in some countries of the highly pathogenic avian influenza (HPAI), due to virus subtype H5N1.
The second was the first documented expansion of bluetongue (BT) in the northern hemisphere reaching
a latitude as high as 52°36°41” N. The third was the reoccurrence of foot and mouth disease (FMD) in certain
areas of the world. In 2006 a total of 47 countries: Africa (8), Asia (15) and Europe (24), reported HPAI
outbreaks due to HSN1. This paper contains details about the global epidemic situation of this disease. The first
occurrence of BT in August 2006 in the Netherlands and afterwards in other Northern European countries was
related to climate changes in the direction of the greenhouse effect, enabling the colonization of this region by
different Culicoides species being vectors of BT virus. The epizootic situation of this disease, particularly in
Northern Europe, was characterized. FMD continued to be a major epizootic disease in the Middle East and
was difficult to control because of the traditional large-scale movements of animals in this region. The article
also mentions other countries where FMD was diagnosed in 2006 and 2007 such as Turkey, East Amman.
Israel, the Palestinian Autonomous Territories, Egypt, Botswana, Guinea, South African Republic, Demo-
cratic People’s Republic of Korea, People’s Republic of China, Vietnam, Ecuador, Argentina, Brazil and

Bolivia, and identifies its serotypes.
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W czasie trwania Sesji Generalnej OIE (20-25 maja
2007 r.) w Paryzu (1, 2) dr Karim Ben Jebara, kierow-
nik Departamentu Informacji o Zdrowiu Zwierzat (OIE
Animal Health Information Departament), przedsta-
wil sytuacje epizootiologiczng na §wiecie w roku 2006
1 poczatku 2007, koncentrujac si¢ na wystgpowaniu
3 najwazniejszych w tym okresie chorob. Pierwsza
znich byla utrzymujaca si¢ od poprzedniego roku wy-
soce chorobotworcza influenza ptasia (Highly Patho-
genic Avian Influenca, HPAI), wywotana przez pod-
typ wirusa grypy H5NI. Kolejnym wydarzeniem byto
rozszerzenie zasiggu wystepowania choroby niebies-
kiego jezyka na potkule poinocna do réwnoleznika
52°36°41” N, dotarcie na teren srodkowej 1 potnocne;j
Europy. Trzecia epizooti¢ stanowita pryszczyca, ktora
ponownie, po okresie przerwy, wystapita na kilku ob-
szarach kuli ziemskiej.

Obecna epizootia, a wlasciwie pandemia HPAI, mia-
ta swoj poczatek w potudniowo-wschodniej Azji przy
koncu 2003 . W 2004 r. rozszerzyla si¢ tam znacznie
1 przeszia do innych regionéw Azji oraz do Europy
1 Afryki.

W 2006 r. o wystapieniu HPAI, wywotanej przez
H5N1, informowato 8 panstw z Afryki, 15 z Azjii24

z Europy (1). Choroba dotyczyta drobiu i/lub ptakow
dzikich. W przypadku Europy wigkszos¢ potwierdzo-
nych przypadkow wystapito u ptakow nieudomowio-
nych. Bardzo mrozna zima w Europie centralnej w roku
2006 uwazana jest za przyczyng przesunigcia terenOw
zimowania ptactwa dzikiego nad Wtochy i region
Batkanow oraz Grecje (1). W rezultacie stwierdzono
tam liczne zachorowania i1 upadki ptakow, zwlaszcza
w pierwsze] polowie 2006 r. W szeregu krajow do
konca 2006 r. udato si¢ zlikwidowa¢ HPAI. Jednak
w Azji potudniowo-wschodniej oraz w niektorych in-
nych krajach, w tym w Egipcie i Nigerii, choroba na-
dal wystepowata endemicznie, a o wielu ogniskach nie
przekazywano informacji do OIE. W marcu 2007 r.
Chinska Republika Ludowa informowata o wystapie-
niu HPAI. Zastosowano tam zwalczanie metoda wy-
bijania oraz przeprowadzono masowe szczepienia
przeciw ptasiej grypie. Mimo zastosowania tak powaz-
nych srodkow, choroba wystepuje tam endemicznie.
W listopadzie 2006 r. HPAI ponownie pojawita si¢
w Republice Korei, a w Wietnamie w grudniu 2006,

5 miesigey po poprzedmm wybuchu, ktéry miat miej-
sce w sierpniu tego samego roku. Zastosowano tam
tzw. szczepienia dywanowe (blanket vaccination),
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Tab. 1. Liczba przypadkow infekcji powodowanej przez wirus niebieskiego jezy-

ka w roku 2006 i 2007 do konca marca (1)

121

nych, a Indonezja i Chinska Republi-
ka Ludowa po 1 przypadku $mierci

cztowieka w wyniku infekcji HSN1.

kol ot | etmeuiane | toac | Ban | W 2007 . informowano 7 Laosu o.7a-
o 295 300 0 0 695 chorowaniach 2 osob, z ktorych jed-
na zmarla, a z Chin o jeszcze jednym
Francja 7 0 0 0 L zachorowaniu. Szczegdétowe dane
Holandia 176 250 0 34 460 z zakresu epidemiologii HPAI poda-
BT 8 0 0 0 8 wane s% na biezaco nahodpowiednich
_ stronach internetowych, przygotowy-
Niemcy 624 302 13 13 952 wanych przez OIE i WHO.
Razem 1111 951 13 47 2122 Druga( vvaZnal epizootiq} Oméwiona{

anasilenie wystgpowania choroby spadto w porowna-
niu do okresu z 2004 1 2005 r. W Tajlandii HPAI, wy-
wolana przez H5N1, ponownie wystapita w styczniu
2007 r. Pierwsze, zdiagnozowane tam przypadki, miaty
miejsce w styczniu 2004 r. W Tajlandii stosuje sig
w zwalczaniu choroby metod¢ wybijania (stamping
out). Szczepienie ptactwa jest zabronione. W poczat-
ku 2007 r. HPAI, wywotana przez H5N1, ponownie
wystapita w Japonii, liczac od pierwszego wybuchu
w marcu 2004 r. W zwalczaniu stosuje si¢ metodg wy-
bijania. Szczepienia przeciw grypie ptasiej sa zakaza-
ne. Na Wegrzech chorobg u ptactwa dzikiego wyka-
zano u gesi w styczniu 2007 r., gdzie wczesniej zosta-
ta rozpoznana w czerwcu 2006 r. Z koncem styczna
2007 r. Wielka Brytania informowata OIE o wystapie-
niu HPAIL, wywotanej przez H5N1 u indykow. W lu-
tym 2007 L. ponowme rozpoznano grype ptasia we
wschodniej czg$ci kraju, ktora zlikwidowano w kwiet-
niu 2007 .

HPALI zostata rozpoznana w lutym 2007 r. w Paki-
stanie, ponownie, liczac od ognisk z 2006 r., a w La-
osie w lutym 2007 r. Stwierdzona zostata tez w Rosji,
w poblizu Morza Czarnego, w lutym 2007 r. u kur,
kaczek, gesi i indykow. Dodatkowo, powtornie liczac
od sierpnia 2006 r., ogniska choroby pojawily si¢
W pobhzu Moskwy W Kuwejcie grypa ptasia, o tej
samej jak wyzej etiologii, wystapita w marcu 2007 r.
w ogrodzie zoologicznym. Obszarami, na terenie kto-
rych rozpoznano w pierwszych miesigcach 2007 r.
HPAI, wywotana przez H5N1, byla tez okolica Ran-
gunu (Myanmar), region autonomiczny Chin — Hong-
kong, Afganistan, Bangladesz i Kambodza.

Na podstawie analizy sytuacji eplzootlologlcznej
mozna wnioskowacé, ze szereg krajow sposrod wymie-
nionych, w tym rowniez azjatyckich, dysponuje obec-
nie w zwalczaniu chorob zakaznych sprawniejsza stuz-
ba weterynaryjna. Niektore jednakze nie osiagnegty
wymaganego poziomu, by wykorzeni¢ grype ptasia,
czego skutkiem jest jej endemiczne zasiedlenie sig.
Powoduje to nawr6t wybuchow epidemii, zachorowan
oraz zej$¢ Smiertelnych u ludzi. Wtadze sanitarne Ni-
gerii informowaly w omawianym okresie o 1 przypad-
ku zachorowania 1 zej$cia $miertelnego cztowieka z po-
wodu zakazenia podtypem H5N1. Egipt potwierdzit
24 przypadki zachorowan ludzi, w tym 13 $miertel-

w czasie 75. Sesji Generalnej OIE (1,
2), byta choroba niebieskiego jezyka (bluetongue, BT).
Wyroznia si¢ 24 serotypy wirusa. Choroba wystepuje
w regionach o klimacie troplkalnym 1 umiarkowanie
cieptym. Obraz kliniczny jest zréznicowany. Roznia
si¢ tez pod wzgledem witasciwosci poszczegdlne se-
rotypy, wzglednie szczepy wirusa. Wektorami s licz-
ne cieplolubne gatunki Culicoides spp. W utrzymy-
waniu si¢ infekcji niezbedny jest wektor 1 gospodarz,
ktorym sa przezuwacze.

W sierpniu 2006 r. pierwszy przypadek choroby
niebieskiego jezyka stwierdzono na terenie Europy,
w umiarkowanym, ale w porownaniu np. do Grecji,
polozonym na pdtnoc, znacznie chtodniejszym klima-
cie — w Holandii, w prowincji Limburg. Referencyjne
Laboratorium w Pirbright (Anglia) potwierdzito, Zze
chodzi o BTV, serotyp 8 (BTV-8). Nastgpnie w Belgii
(18 sierpnia), w Niemczech (21 sierpnia), Francji (28
sierpnia) 1 Luksemburgu (24 sierpnia) wykazano BT.
W ciagu 2006 r. oraz do konca marca 2007 r. 460 ognisk
BTV-8 zostato zidentyfikowanych w Holandii, 695
w Belgii, 952 w Niemczech, 7 we Francji i 8 w Luk-
semburgu. Byly to pierwsze w ogéle przypadki BT
w tym obszarze Europy i po raz pierwszy zidentyfiko-
wano tam (1) BTV-8. Tabela 1 przedstawia przypadki
infekcji wywotanej przez BTV, z uwzglednieniem kra-
ju, gatunku zwierzecia i liczby zwierzat zakazonych.
Zgodnie z danymi opublikowanymi przez laboratorium
referencyjne w Pirbright, analiza sekwencji Seg-2
zizolatu holenderskiego Wykazala ze wirus pochodzi
z regionu Subsahary 1 r6zni si¢ nieznacznie w swym
genorme od szczepu szczepionkowego BTV-8. Sero-
typami innymi, czgsto izolowanymi w Europie potud-
niowej, sa BTV-1, BTV-2, BTV-4, BTV-9, BTV-15
iBTV-16.

Nie jest jasne, jak BTV-8 dotart do wymienionych
wyzej krajow. Wyklucza si¢ bowiem z regionu jego
wystepowania w Afryce transport przezuwaczy do
Europy. Aktualnie serotyp ten wystepuje u szeregu
gatunkow Culicoides spp. bytujacych w pétnocno-za-
chodniej Europie. U jednego sposrod nich — C. dewul-
fi — wykazano przy uzyciu PCR — wynik dodatni dla
BTV-8. Jako ze Culicoides dewulfi jest gatunkiem eu-
ropejskim (a nie afrykanskim), BT moze zacza¢ wy-
stgpowa¢ w krajach Europy o klimacie umiarkowa-
nym z mroznymi zimami — endemicznie, z ryzykiem
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wigkszej liczby zachorowan na wiosng i latem, kiedy
pojawia si¢ duzo osobnikéw tego gatunku (1).

Przypadki zachorowan na BT i mechanizmy poja-
wiania i szerzenia si¢ choroby w potnocno-zachodnie;j
czg$ci Europy nie rdznig si¢ od dotychczas obserwo-
wanych i badanych w krajach potudniowych. Nowym
zjawiskiem jest natomiast przesuwanie si¢ choroby
w kierunku potnocnym, co zwiazane jest z ocieple-
niem si¢ klimatu, a w konsekwencji z pojawieniem
si¢ dotychczas nie wystepujacych tam gatunkoéw ro-
dzaju Culicoides, potencjalnych wektorow BTV. Uza-
sadnia to prowadzenie badan dotyczacych ich wyste-
powania w tym regionie. Ze wzgledéw epidemiolo-
gicznych wazne jest tez nadzorowanie importu zwie-
rzat, zwlaszcza przezuwaczy, z krajow o cieptym kli-
macie, gdzie BT wystepuje endemicznie. Do zagro-
zen w sensie zawleczenia choroby i trwalego zasied-
lenia si¢ w Europie poinocnej zalicza si¢ rdéwniez co-
raz czgstsze obecnie podroze ludzi z krajow potudnio-
wych. Wymienione czynniki, sprzyjajace pojawianie
si¢ BT na terenach, na ktorych choroba ta wcze$niej
nie wystgpowata, stanowia roOwniez przyczyng poja-
wiania si¢ tam innych choréb zakaznych, ktére prze-
nosza owady cieptolubne, takich jak pomor afrykan-
ski 1 zapalenia mézgu koni (1).

Pryszczyca, jak wynikato z przedstawionych na 75.
Sesji Generalnej OIE danych, pozostawata w 2006
12007 r. (podobnie jak w latach poprzednich) gtéwna
choroba zakazna w regionie Srodkowego Wschodu.
Wywolywat ja serotyp O, A 1 w mniejszym stopniu
Azja 1. Jak zwykle, istnialy trudnosci w jej zwalcza-
niu ze wzgledu na majace miejsce state przepgdzanie
duzych stad zwierzat w obszarze od Afganistanu do
Iranu, Turcji i Azji Mniejszej. W Anatolii pozostawa-
ta jako choroba wystepujaca endemicznie, wywotywa-
na przez serotypy O i A. W Tracji ponownie pojawita
si¢ w styczniu 2007 r., a przyczyna byt serotyp A22.
Pryszczyce przy koficu 2006 r. stwierdzono rowniez
na terenie Jordanii i Ammanu Wschodniego, likwidu-
jacjaw lutym 2007 r. W okresie od stycznia do kwiet-
nia 2007 r. szereg ognisk pryszczycy notowano na ob-
szarze [zraela, wywolanych przez serotyp O, tak u byd-
ta jak tez matych przezuwaczy i gazel. Na terenie Au-
tonomicznych Terytoriow Palestyny ten serotyp wy-
stapil u matych przezuwaczy.

W roku 2006 pryszczyca pojawita si¢ w Egipcie,
gdzie stwierdzono 30 ognisk u bydta i bawotéw wzdhuz
delty Nilu. Obok stacjonarnie wystgpujacego tam typu
O 1 stosowania szczepionki z typem O1 pojawit sig
serotyp A. W centralnym regionie Botswany zidenty-
fikowano w kwietniu 2006 r. SAT2 i w czerwcu SAT1,
ale od lutego 2007 r. kraj ten uznany zostat za wolny
od pryszczycy ze strefa, w ktorej nie sa stosowane
szczepienia przeciw pryszczycy. W 2006 r. pryszczy-
cg rozpoznano w Gwinei. W RPA zidentyfikowano typ
SAT3 wirusa pryszczycy u bydta, ktore zakazilo sig
od bawotéow z Narodowego Parku Krugera. W kon-
sekwencji intensywnych dziatan RPA zostata uznana
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w 2007 r. za wolna od pryszczycy ze strefa, w ktorej
nie prowadzi si¢ szczepien przeciw tej chorobie. W Ko-
reanskiej Republice Ludowo- -Demokratycznej stwier-
dzono w styczniu 2007 r. typ O wirusa pryszczycy,
ktory, zdaniem koreanskiego inspektoratu weteryna-
ryjnego, zostat zawleczony z Chin Ludowych. W Chin-
skiej Republice Ludowej wykazano nowe ogniska,
wywolane przez typ Azja 1 w lutym 2007 r. Wietnam
informowal o wystapieniu pryszczycy w maju 2006 r.,

po raz pierwszy wywolanej tam przez typ Azja 1. Typ
O identyfikowano w styczniu 2006 r. W odniesieniu
do kontynentu amerykanskiego — w Boliwii stwierdzo-
no w styczniu 2007 r. ogniska wywotane przez sero-
typ O, ponownie liczac od wrzes$nia 2003. Rowniez
Ekwador, Argentyna i Brazylia informowatly o nowych
ogniskach pryszczycy w roku 2006. Na tym informa-
cja o sytuacji epizootiologicznej na §wiecie zostala
zakonczona (1). Dane dotyczace innych choréb listy
OIE znajduja si¢ w rocznych raportach (yearbooks)
OIE z roku 2005 1 2006 na temat ich wyst¢gpowania na
$wiecie. Uzyskiwane sa w ramach ogolnoswiatowego
systemu informacji o zdrowiu zwierzat (Worldwide
Animal Health Information System, WAHIS), dzigki
ktéremu zostato bardzo udoskonalone uzyskiwanie
i udostepnianie danych na temat sytuacji epizootiolo-
gicznej na $wiecie. W OIE uznano, ze czyni to zbed-
nym omawianie catosci tej tematyki w czasie sesji ge-
neralnych, jak miafo to miejsce dotychczas. W zwiaz-
kuz tym od teraz przedstawiane beda wylacznie naj-
wazniejsze z gospodarczego punktu widzenia choro-
by zakazne, co zapoczatkowano w czasie 75. Sesji
Generalnej OIE (1).
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