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Actualitatea temei. Salmonelozele sunt boli
infectioase cu raspandire universala, ce afecteaza
omul si toate speciile de animale domestice, precum
si numeroase specii de animale salbatice.

Materiale. Pentru efectuarea studiului au fost
folosite rapoartele statistice despre morbiditatea
prin salmoneloze in perioada 2003-2012, in raionul
Stefan-Voda.

Rezultate. Analiza epidemiologica a morbidita-
tii prin salmoneloza in dinamica multianuala consta-
ta ca aceasta infectie se manifesta printr-o ciclicitate
de 3-4 ani. In ultimii 3 ani, procesul epidemic tinde
spre scadere, insa se mentine la un nivel inalt. Indicii
morbiditatii in ultimii 3 ani sunt mult mai mici decat
media pe tara.

In anul 2012, morbiditatea prin salmoneloza a
fost de 1,83 ori mai scazuta decat media pe republica.
Cel mai inalt nivel al morbiditatii prin salmoneloza
in raion a fost inregistrat in anul 2003 (56,83 cazuri
la 100 mii populatie), iar cel mai jos —in 2012 (18,13
cazuri la 100 mii populatie).

Rezultatele analizei incidentei prin salmoneloze
in diferite grupe de varsta denota ca in anii 2003-
2012 ponderea copiilor cu varste intre 0 si 17 ani
constituie 45,5%, a adultilor — 54,5%.

Analiza morbiditatii prin salmoneloze la copii
(0-17 ani) indica predominarea morbiditatii in gru-
pa de varsta 0-2 ani. in perioada 2003-2012, indicii
intensivi medii la 1000 copii au constituit 26%o in
grupa de varsta 0-2 ani, urmata de 6,18%o in grupa
de 3-6 ani si 2,6%o la copiii de 7-17 ani. Ponderea
medie a copiilor cu varsta de 0-2 ani in morbiditatea
totala constituie circa 26,4%, iar in morbiditatea celor
de 0-17 ani - 57,14%. Grupele de varsta 7-17 ani si
3-6 ani alcatuiesc 23,46% si, respectiv, 19,38% din
numarul total de cazuri inregistrate la copii.

Analiza nivelului morbiditatii pe localitati de-
monstreaza ca in raion sunt afectate 85% din locali-
tati. O incidenta mai sporita se inregistreaza atat in
localitatile cu un numar mare al populatiei, cat si in
cele cu numar de populatie redus.

Analiza morbiditatii pe lunile anului denota
ca salmoneloza se caracterizeaza prin sezonalitate.
Cele mai multe cazuri sunt inregistrate in perioada
calda a anului. Cresterea sezonierd a fost inregistrata
in lunile mai - octombrie, atingand valori maxime
in luna iulie.
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in perioada de studiu au fost inregistrate peste
20 de focare cu cazuri multiple, ceea ce inseamna un
potential epidemic inalt al salmonelozelor. Cauza
aparitiei focarelor cu cazuri multiple sunt deficientele
in respectarea procesului tehnologic de pregatire si
comercializare a produselor alimentare.
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Introducere. Rotaviroza este cauza principald a
deshidratarii prin diaree la copii, in special cu varste
intre 2 si 3 ani, fiind semnalata in toate ariile geogra-
fice, inclusiv in tarile dezvoltate. In SUA, cercetérile
epidemiologice din ultimii ani au evidentiat faptul ca,
din cei 3,9 milioane nou-nascuti, 3,5 milioane prezin-
ta cazuri de gastroenterite provocate de rotavirusuri.
Anual, sunt necesare peste 500.000 de consultatii, iar
n 50.000 de cazuri este nevoie de spitalizare.

in Asia, Africa, America Latina se inregistrea-
za anual aproximativ 3-5 miliarde de cazuri de
rotaviroza, iar 5-10 milioane se soldeaza cu decese.

in intreaga lume, pentru cei 130 milioane de
nou-ndscuti, se raporteazd anual peste 100 milioane
de episoade de gastroenterita, dintre care 16 milio-
ane sunt cazuri severe, urmate de 600.000-900.000
de decese.

Inca in 1989, specialistii OMS atentionau
asupra faptului ca infectia cu rotavirus constituie
0 cauza majora a diareii cu deshidratare severa la
copiii mici din tarile industrializate, determinand
40-60% din totalul spitalizarilor. in tarile in curs de
dezvoltare, desi predomina diareea cu alte etiologii,
rotavirusurile sunt cauza a 20-40% din imbolnavirile
severe la copii. Dupa o incubatie de 2-7 zile, invazia
se caracterizeaza printr-un debut brusc in 1 din 50
de cazuri, cu varsaturi, diaree apoasa, abundenta
si exploziva, febra si tendinta de aparitie rapida
a deshidratarii si a acidozei. Dupa o evolutie cu o
durata medie de 4-8 zile, in functie de momentul
depistarii si instituirii terapiei, bolnavii trec printr-o
convalescenta de cateva zile, cu revenire treptatad la
normal. In formele clinice severe, se pot inregistra
decese sau o convalescenta prelungita.
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OMS recomanda introducerea vaccinului in
toate programele nationale de imunizare. Docu-
mentul de pozitie actualizat include urmatoarele
recomandari ale OMS:

. Vaccinul impotriva infectiei cu rotavirus trebuie
inclus in toate programele nationale de imunizare
si sa fie considerat o prioritate, in special in tarile
cu frecventa inalta a mortalitatii prin rotaviroza.

. Utilizarea de vaccinuri impotriva infectiei cu
rotavirus ar trebui sa fie parte a unei strategii
cuprinzatoare, pentru a controla bolile diarei-
ce, cu cresterea atat a preventiei (promovarea
alaptarii exclusive si timpurii, spalarea mainilor,
aprovizionare cu apa si canalizare), cat si a tra-
tamentului.

. Planurile pentru introducerea de vaccinuri
impotriva infectiei cu rotavirus ar trebui sa fie
luate in consideratie in epidemiologia bolii la
varstad reala de vaccinare evaluarea impactului
estimat asupra sanatatii publice si tvaluarea
riscurilor potentiale.n plus, ar trebui sa fie luate
in consideratie evaluarea cost-eficienta, pro-
blema de accesibilitate a vaccinului, impactul
financiar si operational al sistemului de livrare
aimunizarilor siexaminarea atenta a practicilor
de imunizare actuale.

. Introducerea de vaccin impotriva infectiei cu
rotavirus ar trebui sa fie insotita de masuri ce
ar asigura o acoperire mare de vaccinare si
administrarea la timp a fiecarei doze.

. Impactul epidemiologic in urma vaccinarii
impotriva infectiei cu rotavirus ar trebui sa fie
monitorizat.

Rezultate. Din anul 2008, in mun. Chisinau este
implementatd supravegherea de santinela a infectiei
rotavirale in randul copiilor pana la 5 ani, spitalizati
cu diaree acuta. In ultimii ani, se observa o tendinta
de crestere a morbiditatii, asociata cu extinderea
capacitatii investigatiilor de laborator la rotaviroze
si includerea adaugatoare, din anul 2012, a IMSP
Spitalul Clinic Municipal pentru Copii nr. 1 in supra-
vegherea de santinela a rotavirozelor. Cazurile au
fost diagnosticate numai la copii. Numarul cazurilor
de infectie rotavirala in mun. Chisindu s-a majorat,
incepand cu anul 2008 — de la 17,34 pana la 199,99
la 100000 locuitori in anul 2012.

Cele mai multe cazuri de infectie rotavirala s-au
inregistratin lunile septembrie - martie, cu o scadere
brusca a cazurilor in luna noiembrie.

Grupa de risc major o reprezinta copiii cu varste
dela 1 pana la 3 ani (83,29 - 86,8 cazuri la 1000 copii).

Infectia a fost inregistrata preponderent la copiii
neorganizati (82,6%), iar la cei organizati constituie
17,4%. Au fost inregistrate 48 focare multiple, in-
clusiv 4 izbucniri epidemice in grupe, provocate de
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rotavirusi, cu implicarea a 30 copii din 4 institutii
prescolare. Au facilitat declansarea izbucnirilor mai
multi factori, printre care: frecventarea gradinitelor
de catre copiii bolnavi, depistarea si izolarea tardiva a
surselor de infectie, nerespectarea cerintelor igienice
(suprasolicitarea grupelor, nerespectarea regimului
de dezinfectie etc.).

Din luna iulie a anului 2012, in Republica Mol-
dova s-a inceput vaccinarea copiilor contra infectiei
rotavirale cu vaccinul Rotarix. Ca urmare, se asteapta
o reducere a morbiditatii prin infectia rotavirala in
grupele de risc sporit de infectare, precum si redu-
cerea generala a indicilor morbiditatii prin BDA.
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Actualitatea temei. Aceasta grupa de maladii
reprezinta o problema majora de sanatate publica,
atat prin frecventa inalta, cat si prin manifestarile
clinice grave. Boala diareica acuta (BDA) este una
dintre cele mai raspandite boli infectioase din lume.
Prevalenta a fost estimata de la 3 pana la 5 miliarde
cazuri pe an, dintre care de la 5 panad la 10 milioane
duc la deces.

Materiale. Studiul actual a inclus morbiditatea
prin BDA la copii cu varsta de pana la 17 ani, inregis-
trate in raionul Stefan Voda in perioada 2008-2012.

Rezultate. Din totalul morbiditatii prin BDA,
copiilor de pana la 17 ani le revine 78,4%, nivelul
mediu al morbiditatii fiind de 615,4%000. Morbidi-
tatea la copii este de 3,6 ori mai inalta comparativ
cu populatia adulta. Nivelul minim al morbiditatii
prin BDA a fost inregistrat in anul 2008 si a consti-
tuit 576,9%000, iar cel maxim —in 2009, constituind
700,9%000, si este caracteristic pentru toate grupele
de varsta. Aceastd ascendenta este determinata de
calamitatile naturale (inundatii) ce au avut loc pe raul
Nistru in anul 2009.

Urmarind procesul epidemic in bolile diareice
acute, constatam ca mai frecvent sunt afectati copiii
cu varsta de pana la doi ani. In acest contingent de
varsta sunt inregistrate 65% cazuri din totalul morbi-
ditatii prin BDA inregistrat la copii si 50,5% cazuri din
numarul total de cazuri de BDA in aceasta perioada. in




