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Krajowy Osrodek Referencyjny ds. Diagnostyki Bakteryjnych ©
Zakazen Osrodkowego Uktadu Nerwowego (KOROUN)

Zadania

1. Monitorowanie bakteryjnych 2. Dzialalnos¢

zakazen inwazyjnych w Polsce konsultacyjna

poprzez:
 ustalanie i potwierdzanie ich etiologii 3 o DZ i a*a I n OS,C,

- charakteryzowanie kolekcji polskich izolatow

« oznaczanie wrazliwosci na antybiotyki stosowane w leczeniu e d u k a Cyj n a
i chemioprofilaktyce zakazen, dla terapii empirycznej

- typowanie serologiczne szczepdéw, niezbedne do kreowania polityki szczepien

- genotypowanie dla celéw epidemiologicznych, umozliwiajace badania nad
pokrewienstwem szczepow (wazne w sytuacjach podejrzenia epidemii)

KROUN



Osrodek monitoruje ©

» Poczatkowo, bakteryjne, pozaszpitalne,
zakazenia osrodkowego uktadu nerwowego

> A obecnie takze inne inwazyjne zakazenia
obejmujace pozaszpitalne zakazenia tozyska
krwi (sepsis) i inne krwiopochodne
(np. pneumonia, arthritis septica)




Najczestsze pozaszpitalne
bakteryjne patogeny inwazyjne

Streptococcus pneumoniae
Neisseria meningitidis
Haemophilus influenzae
Streptococcus pyogenes
Streptococcus agalactiae
Listeria monocytogenes

Escherichia coli



Inwazyjna

Monitorowanie to ©

. Ciggte, systematyczne zbieranie danych

. analiza i interpretacja

. upowszechnianie (ang. ,,to those who should know")
. zastosowanie (interwencje)

- monitorowanie interwencji

i Kazdy program monitorowania musi znalez¢

odbicie (zastosowanie) w kontroli (leczeniu)
| prewencji zakazen



Monitorowanie mikrobiologiczne - cele ©

Ustalenie:

Czynnika
etiologicznego

Czynnika
zakazenia

etiologicznego
kolonizacji

Cech czynnika
etiologicznego
zakazenia

(antybiotykowrazliwosc,
mechanizmy opornosci, grupy/
serotypy, zjadliwosc)




Monitorowanie mikrobiologiczne

Niezbedne

Jako narzedzie w
monitorowaniu
epidemiologii
zakazen, choréb

zakaznychiich
ewolugji

(zmiennosci)

Dla charakterystyki
czynnikow
etiologicznych

Inwazyjna
Bakteryjna

DIRWAVEINIIENIE
zmian sytuacji
epidemiologicznej

(ognisko vs przypadek
sporadyczny, zastepowanie
szczepow/klondw, identyfikacja
patogendw alarmowych itp)
celem podejmowania
optymalnych interwencji




Monitorowanie mikrobiologiczne © i,

Szczegolnie wazne

W zakazeniach Dla drobnoustrojow W tworzeniu
inwazyjnych z dostepna I uaktualnianiu
immunoprofilaktyka schematow
postepowania

/e wzgledu na ich czesto (szczepienia) diagnOStycznegO

piorunujacy przebieg,

wysoka $miertelnos¢, | tera pEUtycznegO
powiktania i coraz bardziej .
ograniczone mozliwosci Dla drobnoustrojow

skutecznej terapii z niebezpiecznymi .
(antybiotykoopornosc). mechanizmami opornosci




Monitorowanie zakazen/czynnikéw etiologicznych © i,

Niezbedne

W s.zpiFaIu, | Do podejmowania
regionie, kraju wiasciwych decyzji
profilaktyki

(chemio- i immuno-)
Jako podstawa dla indywidualnego
terapii pacjenta i dla regionu
empiryczne; /panstwa:

» do oceny zmian sytuacji

epidemiologicznej po wprowadzeniu
szczepien

- meningokoki cipro-R
. przy podejmowaniu decyzji o

szczepieniach masowych
| interwencyjnych

- do wyboru grup wiekowych do

szczepien

- do oceny skutecznosci szczepien

(direct, indirect)



Przydatnos¢ KOROUN-u sprawdzona w , real life" (1) ~ Baktanma

Woj. Zachodniopomorskie (2004)

. 1V.03 -1V.04: 21 przypadkéw IChM

- Ogotem 9 zgonow Va
« Zgony - tylko z powodu sepsy z zespotem
Waterhouse-Friderichsena

21 przypadkow IChM 9 Zgonow

Zmiana systemu rejestracji

« do 2004 - raportowano tylko przypadki ZOMR wywotane
przez: H. influenzae, N.meningitidis oraz ,inne bakteryjne,
okreslone i nieokreslone" ( w tym S. pneumoniae)

Zroédto: Dane wiasne KOROUN




Inwazyjna

Monitorowanie © i,

11 Potencjat epidemiczny meningokokow
ujawnit sie w Polsce, od 2006 roku, kiedy to
miaty miejsce liczne ogniska epidemiczne.

Byly one zwigzane z pojawieniem i rozprzestrzenieniem sie w naszym kraju klonu
N. meningitidis serogrupy C, nalezacego do hiperwirulentnego i
hiperepidemicznego kompleksu klonalnego ST-11/ET-37



Ogniska IChM w Polsce
2006-2007

, Warszawa 1.2017
[ Skwierzyna 111.2006

(

r' | Kluczbork 2006]
75 .
B, % | Bytom VI.ZOOGJ

/
[ Brzeg 11.2007 j

Zroédto: Dane wiasne KOROUN



Inwazyjna

Przydatnos¢ KOROUN-u sprawdzona w , real life" (2) ~ Bakteryjna

11 Dzieki dziatalnosci KOROUNu
bylismy gotowi do merytorycznego
wspomagania stuzb sanitarno-
epidemiologicznych, lekarzy i
innych pracownikow ochrony
zdrowia

Diagnostyka w tym molekularna, informacje dla
specjalistow, prasy i ogotu spoteczenstwa.



Inwazyjna
Bakteryjna

Monitorowanie

i1 Pojawienie sie tego niezwykle groznego
kKlonu wskazuje na potrzebe ciggtego
monitorowania zakazen meningokokowych
celem podejmowania optymalnych dziatan
profilaktycznych.



Monitorowanie, poczatek i po ogniskach IChM ©® i,

Liczba izolatow / PCR+
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Zroédto: Dane wiasne KOROUN



Powotanie sieci BINet, 2008

Ogodlnopolska Sie¢ Monitorowania Inwazyjnych
Zakazen Bakteryjnych nabytych poza szpitalem

Cel

Poprawa rozpoznania

sytuacji epidemiologicznej
pozaszpitalnych inwazyjnych
zakazen bakteryjnych w Polsce

Kazde laboratorium/szpital moze wysytac izolaty i materiat kliniczny z zakazen
inwazyjnych do diagnostyki w KOROUN

ISINET

®

Inwazyjna
Bakteryjna



Kalendarium ©

Powstanie KOROUN
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Zroédto: Dane wiasne KOROUN



Najwazniejsze wydarzenia w historii dziatalnosci KOROUN ©
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3 Weryfikacja wynikow badan laboratoryjnych wybranych gatunkéw bakterii odpowiedzialnych za pozaszpitalne
! "Inwazyjna choroba meningokokowa i inne zakazenia osrodkowego uktadu nerwowego - zasady postepowania” zakazenia inwazyjne jest realizowana ze $rodkéw budzetu parstwa z czesci, ktorej dysponentem jest Minister 4 Whole Genome Sequencing - sekwencjonowanie catego genomu

2 "Rekomendacje postepowania w zakazeniach bakteryjnych osrodkowego ukfadu nerwowego” Zdrowia wg Ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi > referencyjna metoda serotypowania Streptococcus pneumoniae, reakcja pecznienia otoczek



Nalezy zapamietaé, ze monitorowanie sytuacji ’ Balkierya
epidemiologicznej pozwala:

- na ustalanie najczestszych czynnikow - poznawanie profilu ich wrazliwosci na leki
etiologicznych zakazen, ich charakterystyke - mozliwos¢ biezgcej modyfikacji standardow
i zmiennosc¢ terapeutycznych i profilaktycznych

. okreslanie ich potencjatu epidemicznego  ukierunkowane interwencje

11 Aby monitorowanie byto efektywne kosztowo
musz3a by¢ podejmowane dziatania
wynikajace z danych uzyskiwanych w wyniku
monitorowania
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Prof. dr hab. n. med. Waleria Hryniewicz



