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Stowo wstepne
przewodniczacej
3 zarzadu

Ubiegty rok zostanie zapamietany jako rok peten wyzwanh
dla ECDC. Epidemia goraczki krwotocznej Ebola, ktéra
pojawita sie w 2014 r. w Afryce Zachodniej, szybko stata
sie problemem globalnym — i powaznym wyzwaniem
dla ECDC. Jako przewodniczaca ECDC jestem dumna,
ze nasze Centrum odgrywa wazng role we wspieraniu
unijnej i miedzynarodowej reakcji na epidemie gorgczki
krwotocznej Ebola.

Biorgc pod uwage wszystkie wyzwania, przed ktérymi
stato ECDC, to niezwykte, ze Centrum jednak udato sie
zrealizowaé prawie 85% planowanych zadai. Nawet pod
nieplanowang presjag ECDC bardzo utrzymywato wysoki
poziom jakosci w swojej pracy.

Najwazniejszym i najbardziej miarodajnym potwierdzeniem,
jakie zarzad otrzymat odnosnie do wartosci dodanej
i przydatnosci ECDC, byto sprawozdanie koficowe z drugiej
niezaleznej zewnetrznej oceny Centrum. Wedtug tego
sprawozdania z oceny ECDC ma dobra zdolnos¢ szybkiego
reagowania na zagrozenia dla zdrowia i dziataniawwarunkach
kryzysowych. W sprawozdaniu tym potwierdzono réwniez, ze
Centrum we wszystkich dziedzinach dostarcza profesjonalne
produkty dobrej jakosci, ma wiarygodnoS¢ naukowg i jest
zazwyczaj zrodtem wartosci dodanej na poziomie UE. Wnioski
te wzmacniaja moje osobiste przekonanie, ze ECDC stato sie
osrodkiem silnej sieci taczacej najwazniejszych ekspertow
w zakresie choréb zakaznych i laboratoria zajmujgce sie
zdrowiem publicznym w catej Europie. Centrum raz za
razem potwierdzato swoja warto5¢ — ostatnio w najbardziej
widoczny sposdb jako gtéwny atut Europy w reagowaniu na
goraczke krwotoczng Ebola.

Dr Francoise Weber
Przewodniczgca zarzadu
22 lutego 2015 1.

Wprowadzenie
dyrektora

| S

Wspieranie Komisji i pafstw cztonkowskich w wykonywaniu
decyzji nr 1082/2013/UE' jest priorytetem w wieloletnim
programie strategicznym ECDC na lata 2014—2020. W zwigzku
z tym dostosowaliSmy unijny system wczesnego ostrzegania
i reagowania na zagrozenia zdrowia publicznego w celu
rozszerzenia zakresu rodzajow zagrozeh zdrowia, ktére mozna
zgtasza¢ w tym systemie. W wieloletnim programie strategicznym
przewidziano réwniez wzmocnienie funkcji wspierania gotowosci
ECDC w 2014 r., a takze dodatkowe wsparcie wysitkdw naszych
partneréw w zakresie wykonywania decyzji nr 1082/2013/UE.

Wieloletni program strategiczny i plan ECDC dotyczacy zagrozeh
dla zdrowia publicznego postuzyty zapewnieniu naszego wsparcia
reakcji na szczeblu UE na epidemie goraczki krwotocznej Ebola.
ZmobilizowaliSmy odpowiednich specjalistow, a nasi eksperci
w zakresie kontroli zakazen zapewnili potrzebna wiedze fachowa
na temat Srodkéw higieny przeciwko wirusowi Ebola. Nasz zesp6t
ds. gotowosci przeprowadzit badania dotyczace gotowosci
panstw cztonkowskich do zarzadzania przypadkami goraczki
krwotocznej Ebola, a nasz zesp6t ds. szkoleh w zakresie zdrowia
publicznego opracowane poradniki poSwiecone bezpiecznemu
stosowaniu Srodkéw ochrony indywidualnej. Walka z epidemia
gorgczki  krwotocznej Ebola byta tak naprawde wysitkiem
zespotowym i pokazata ECDC w najlepszym wydaniu: jako jeden
zespot, ktory jest elastyczny i zorientowany na Swiadczenie ustug
oraz dazy do doskonatosci naukowej.

Chociaz zakohczono realizacje planu ECDC dotyczacego zagrozefi
zdrowia publicznego w kontekscie goraczki krwotocznej Ebola,
epidemia w Afryce Zachodniej nie jest jeszcze w petni pod
kontrolg. ECDC rozmieScito w Gwinei pieé zespotdw, ktére
pozostang tam przynajmniej do potowy 2015 r.

Dr Marc Sprenger
Dyrektor ECDC
2 marca 2015 I.

1 Decyzja Parlamentu Europejskiego i Rady nr1082/2013/UE z dnia 22
pazdziernika 2013 r. w sprawie powaznych transgranicznych zagrozefi
zdrowia oraz uchylajgca decyzje nr2119/98/WE




Siedziba gtéwna ECDC w Tomteboda

ECDC i jego rola w dziedzinie zdrowia

publicznego

Zatozone w 2005 r. Europejskie Centrum ds.
Zapobiegania i Kontroli Choréb (ECDC) to agencja Unii
Europejskiej, ktéra odpowiada za zapewnienie Europie
lepszej ochrony przez chorobami zakaznymi, z siedziba
w Sztokholmie, w Szwecji. ECDC okreSla, ocenia
i podaje do wiadomosci aktualne i nowe zagrozenia
dla zdrowia ludzkiego powodowane chorobami
zakaznymi,  wspierajagc  pahstwa  cztonkowskie
Unii Europejskiej w dziataniach majacych na celu
zapewnienie gotowosci i reakcji z ich strony. Centrum
stuzy panstwom cztonkowskim UE/EOG doradztwem
naukowym, petnigc role pewnego Zzrédta informacji
i zasobow we wszystkich obszarach zwigzanych ze
zdrowiem publicznym.

W 2014 r. ECDC dysponowato podstawowym budzetem
w wysokosci 60,4 mln EUR.

Na dziefi 31 grudnia 2014 r. ECDC zatrudniato 277
statych pracownikéw, ktérzy zajmowali sie nadzorem
nad chorobami, wykrywaniem epidemii, doradztwem
naukowym, technologiami informacyjnymi, komunikacja
i administracja.

Zdrowie publiczne
przedmiotem naszej
dziatalnoSci

Jedna z mocnych stron ECDC jest jego zdolnos¢
do szybkiego reagowania na zmieniajgca sie
epidemiologie choréb zakaznych. ECDC obstuguje
i utrzymuje trzy systemy, z ktérych kazdy ma zasadnicze
znaczenie dla jednego konkretnego obszaru zwalczania
choréb: EWRS (wykrywanie zagrozef), EPIS (zwiad
epidemiologiczny) oraz TESSy (nadzér nad chorobami).

System wczesnego ostrzegania i reagowania (EWRS)
to poufny system komputerowy, ktéry umozliwia
panstwom cztonkowskim i Komisji Europejskiej
wysytanie ostrzezef o zdarzeniach zdrowotnych, ktére
moga mieé konsekwencje dla UE, wymiane informacji
oraz koordynacje dziatah podejmowanych w ramach
reakcji wymaganej do ochrony zdrowia publicznego.
System z powodzeniem byt juz wykorzystywany




Vytenis Andriukaitis (komisarz do spraw zdrowia i bezpieczefistwa Zzywnosci) i Marc Sprenger (dyrektor ECDC)
spotkali sie z Denisem Coulombierem (kierownik, Dziatu ds. Nadzoru i Wsparcia w zakresie Reagowania ECDC) w
Centrum Dziatah w Sytuacjach Nadzwyczajnych ECDC

w przypadku zachorowafi na SARS, grype pandemiczna
A(H1N1) oraz - ostatnio — goraczke krwotoczng Ebola.

System informacyjny stuzacy prowadzeniu zwiadu
epidemiologicznego (EPIS) to bezpieczna platforma
komunikacjiinternetowej, umozliwiajgca miedzynarodowa
wymiane informacji epidemiologicznych, ktére moga
wskazywaé na ogniska chordb zakaznych.

Europejski system nadzoru (TESSy) to wysoce
elastyczny system baz danych do gromadzenia
informacji na temat choréb. Dane dotyczgce choréb
zakaznych zgtasza do tego systemu trzydziesci jeden
panstw UE/EOG.

ECDC wspiera réwniez prace Komisji Europejskiej
i pafstw cztonkowskich w ramach Komitetu ds.
Bezpieczefistwa Zdrowia UE, aby zapewni¢ staty
przeptyw informacji na temat najnowszych wydarzef
i synchronizacje Srodkéw ochrony zdrowia publicznego.




Podsumowanie
roku 2014
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Centrum Dziatan w Sytuacjach Nadzwyczajnych ECDC: Plan operacyjno-ratowniczy ECDC w zakresie zdrowia publicznego pozwala na szybkie
uruchomienie Srodkoéw w celu wsparcia reagowania na poziomie UE na powazne transgraniczne zagrozenia zdrowia

Wspieranie gotowosci

Planowanie gotowo5ci jest niezbedne dla efektywnego
reagowania na ogniska choroby i epidemie, chociaz
rodzaje podejscia w tej dziedzinie zwykle réznig sie
w zalezno$ci od panstwa.

Komisja  Europejska i pafAstwa cztonkowskie
zobowiazaty sie wiec — za poSrednictwem Komitetu
ds. Bezpieczefistwa Zdrowia UE - do dalszego
podnoszenia poziomu swojej gotowosci. Zwiekszanie
gotowosci, a takze zapewnianie interoperacyjnosci
krajowych planéw gotowosci miedzy panhstwami
i sektorami — zgodnie z art. 4 decyzji nr 1082/2013/
UE w sprawie powaznych transgranicznych zagrozef
zdrowia — stanowig ambitny program dla wszystkich
partneréw. ECDC zapewni pomoc techniczng i wsparcie
w catym tym procesie.

Od powstania ECDC 10 lat temu planowanie gotowoSci
zawsze byto najwyzszym priorytetem. Dwa gtéwne
filary gotowosci to Centrum Dziatah w Sytuacjach
Nadzwyczajnych (EOC) oraz unijny system wczesnego
ostrzegania i reagowania na zagrozenia dla zdrowia
publicznego (EWRS).

Rok 2014 byt pierwszym rokiem wykonywania
decyzji nr 1082/2013/UE w sprawie powaznych
transgranicznych zagrozefi zdrowia. ECDC zapewnito
Komisji wsparcie techniczne w odniesieniu do szeregu
zadah zwigzanych z wykonaniem art. 4 tej decyzji, w
szczegblnosSci w zakresie opracowania kwestionariusza
dla panstw cztonkowskich na temat rozwigzah
w dziedzinie gotowosci oraz pewnych poczatkowych
prac nad metodyka, wskaznikami i narzedziami
stuzgcymi do oceny gotowo5ci.




Z poradnika ECDC na temat bezpiecznego stosowania srodkéw ochrony indywidualnej w leczeniu choréb wysoce zakaznych: bezpieczne usuwanie

respiratora

W sierpniu nacisk przesunat sie na goraczke
krwotoczng Ebola i to, czy panstwa cztonkowskie UE sg
przygotowane do zarzadzania mozliwymi przypadkami
zachorowafi na te chorobe. ECDC poproszono
o wsparcie Komisji w opracowaniu kwestionariusza
na ten temat. Poczatkowym celem tej pracy byto
ocenienie ogblnego ryzyka dla UE w ramach szeregu
kompleksowych, szybkich ocen ryzyka, a jednoczesnie
rozwigzanie konkretnych probleméw, takich jak
procedury ewakuacji medycznej obywateli UE
narazonych na wirusa Ebola. PéZniej nacisk przesunat
sie na dostepnosS¢ tézek w izolatkach dla chorych
na goraczke krwotoczng Ebola oraz na poradniki
posSwiecone bezpiecznemu stosowaniu Srodkéw
ochrony indywidualnej przez pracownikéw stuzby
zdrowia leczgcych tych chorych.

W marcu ECDC przeprowadzito symulacje kryzysu
— na podstawie zmienionego i zaktualizowanego
planu operacyjno-ratowniczego w zakresie zdrowia
publicznego - aby przetestowaé swojg zdolnosé
reagowania na kryzys pojawiajacy sie w weekend.
We wrzesniu eksperci z Centrum uczestniczyli

w dziataniach prowadzonych przez Komisje na
potrzeby sprawdzenia wspétpracy na poziomie UE
przed zagrozeniem chemicznym. W pazdzierniku
odbyto sie pierwsze spotkanie sieci krajowych punktéw
kontaktowych ECDC ds. gotowosci. Miato ono na celu
zrozumienie brakéw i potrzeb na szczeblu krajowym
i unijnym; wytoniono takze grupe koordynacyjna,
ktéra ma pomagac¢ Centrum w jego pracy. Ponadto
ECDC zlecito szereg studiéw przypadku i przegladéw
literatury na temat gotowos$ci na zagrozenia zdrowia’
i opublikowato podrecznik dotyczacy sposobu
organizowania symulacji kryzysu w warunkach zdrowia
publicznego w UE?2.

1 Europejskie Centrum ds. Zapobiegania i Kontroli Choréb. Planowanie
gotowosci w zakresie wirusow uktadu oddechowego w pafistwach
cztonkowskich UE - Trzy studia przypadku dotyczace gotowosci na
koronawirus MERS-CoV w UE. Sztokholm: ECDC; 2015.

2 Europejskie Centrum ds. Zapobiegania i Kontroli Choréb. Podrecznik na
temat symulacji w warunkach zdrowia publicznego w UE — Jak opracowac
symulacje w ramach reagowania sektora zdrowia publicznego na choroby
zakazne. Sztokholm: ECDC; 2014.
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Alice Friaux, epidemiolozka ECDC, prowadzi zajecia na temat
zapobiegania rozprzestrzenianiu sie wirusa Ebola w Gwinei

Absolwenci kursu gromadzq sie na zewnqtrz budynku szkoleniowego

Gorgczka krwotoczna Ebola i jej
konsekwencje dla zdrowia w UE

Pierwsze przypadki w epidemii goraczki krwotocznej Ebola
w Afryce Zachodniej odnotowano w dniu 22 marca 2014 1. —
we wstepnych doniesieniach mowa byta o 49 przypadkach
w Gwinei. Do kofica roku WHO poinformowato, Ze 7890 0s6b
zmarto w wyniku tej choroby, a w regionie odnotowano ponad
20 000 prawdopodobnych, potwierdzonych i podejrzanych
przypadkéw zachorowania'.

Pomimo wczesniejszych, znacznie bardziej ograniczonych
ognisk goraczki krwotocznej Ebola dane naukowe na temat tej
choroby byty skape. ECDC szybko utworzyto baze dowodowa,
kt6ra miata zapewni¢ odpowiedzi na niekt6re z najpilniejszych
pytain dotyczacych kontroli zakazef, medycznej ewakuacji
lotniczej do Europy, wtasciwego stosowania Srodkéw ochrony
i badaf przesiewowych na granicach. Zagadnienia te miaty
decydujgce znaczenie nie tylko dla Afryki Zachodniej, ale
takze dla Europy, gdzie w ramach medycznej ewakuacji
lotniczej przybywali pierwsi ewakuowani pracownicy stuzby
zdrowia zarazeni wirusem Ebola.

Monitorowanie rzeczywistej liczby przypadkéw zachorowan
na goraczke krwotoczng Ebola w Afryce Zachodniej byto

1 Swiatowa Organizacja Zdrowia. Dane i statystyki dotyczace goraczki
krwotocznej Ebola. [Internet]. 2014 [26 lutego 2015 r.]. Dostepne pod
adresem: http://apps.who.int/gho/data/view.ebola-sitrep.ebola-
summary-20141231?lang=en

trudne, a panstwa dotkniete ta epidemig napotykaty wiele
probleméw w gromadzeniu danych. ECDC zdecydowato
sie przyjac inne podejscie i poparto wtasnym autorytetem
opinie naukowe, ktére miaty bezposrednie konsekwencje dla
zdrowia publicznego w Europie. Podczas sytuacji kryzysowej
zwigzanej z epidemig goraczki krwotocznej Ebola ECDC
opublikowato szereg dokumentéw na temat tej choroby w
kontekscie europejskim. Na przyktad Centrum regulamie
badato gotowo3s¢ panstw cztonkowskich do zarzadzania
przypadkami zachorowah na goraczke krwotoczng Ebola,
opracowato na potrzeby panstw cztonkowskich UE definicje
przypadku w odniesieniu do tej choroby oraz ocenito
ryzyko przenoszenia wirusa Ebola poprzez oddawanie krwi.
Ponadto ECDC opublikowato sprawozdania na temat badan
przesiewowych na wejsciu i na wyjsciu, medycznej ewakuacji
lotniczej, postepowania w sektorze zdrowia publicznego
z osobami, ktére miaty kontakt z chorymi na gorgczke
krwotoczng Ebola w UE, oraz postepowania w sektorze
zdrowia publicznego z pracownikami opieki zdrowotnej
powracajacymi z obszaréw, na ktérych wystepuje ta choroba.

ECDC — we wspotpracy z WHO i Globalng Epidemiologiczng
Siecig Ostrzegania i Reagowania (GOARN) — rozmiescito
réwniez w Gwinei zespoty ekspertéw w dziedzinie zdrowia
publicznego i zobowigzato sie wysytaé ekspertéw do paistw
dotknietych epidemia do czerwca 2015 1.
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Dr Zoltdn Kis, farmaceuta ze specjalizacjg w miedzynarodowym zdrowiu publicznym, sktada sprawozdanie z misji do Guéckédou, w Gwinei. Dr Zoltdn Kis
uczestniczy w Europejskim Programie Szkoleri w zakresie Mikrobiologii (EUPHEM) w paristwach cztonkowskich, jak réwniez jest wyszkolonym cztonkiem
Mobilnego Laboratorium Unii Europejskiej (EMLab) na potrzeby szybkiego rozmieszczania laboratorium w ztoZzonych pojawiajgcych sie sytuacjach

EPIET i EUPHEM: zapewnienie europejskiej
epidemiologii w terenie tak potrzebnego bodzca

EPIET, europejski program szkolenia w zakresie
epidemiologii interwencyjnej, ktéry powstat na 10 lat
przed ustanowieniem ECDC, jest obecnie w petni wtgczony
w zakres dziatafi Centrum. EPIET i jego partnerski program
EUPHEM, kt6ry posSwiecony jest szkoleniu w zakresie
mikrobiologii w dziedzinie zdrowia publicznego, sa
finansowane przez ECDC. Wpynagrodzenia sg jednak
wyptacane z grantéw ECDC (dla stypendystéw objetych
programem UE) albo przez uczestniczace instytucje
szkoleniowe (w przypadku stypendystéw objetych
programem pafstwa cztonkowskiego).

W dwuletnim programie nauczania EPIET/EUPHEM ktadzie
sie wyrazny nacisk na przydzielanie stypendystéw do
instytucji zdrowia publicznego w catej Europie, w ktérych
sg oni w petni zaangazowani w codziennga prace zwigzang
ze zdrowiem publicznym.

Udziat w kursie wprowadzajacym i kolejnych modutach
szkoleniowych zapewnia podstawowe wprowadzenie
niezbedne do uzyskania kompetencji poprzez praktyke.

W 2014 r. zwerbowano nowg kohorte ztozong z 38
stypendystéw, natomiast 31 0séb ukoficzyto programy.
Wedtug stanu na koniec 2014 r. w programach EPIET/
EUPHEM uczestniczyto 77 oséb.

EPIET byt zawsze czym$ wiecej niz tylko programem
szkolen dla poczatkujgcych epidemiologéw terenowych.
Uczestnicy programu udzielaja pomocy na miejscu, aby
wspierac pafstwa cztonkowskie w reagowaniu na ogniska
choréb, i uczestnicza w miedzynarodowych misjach
humanitarnych. W 2014 r. jedenaScioro stypendystéw
EPIET znajdowato sie w Afryce Zachodniej, wspierajac
miedzynarodowe wysitki humanitarne w  zwigzku
z epidemia gorgczki krwotocznej Ebola.




Przygotowania do spotkania z krajowymi punktami kontaktowymi ECDC ds. mikrobiologii: Karl Ekdahl (kierownik Dziatu ds. ZdolnoSci i Komunikacji
w dziedzinie Zdrowia Publicznego), Kathryn Edwards (specjalistka ds. polityki), Amanda Ozin-Hofsdss (starsza specjalistka ds. mikrobiologii) i Marc

Struelens (gtowny mikrobiolog)

Zmieniajaca sie sytuacja pod wzgledem
mikrobiologii w dziedzinie zdrowia publicznego

Analiza catego genomu obecnie zmienia podejscie do
diagnostyki mikrobiologicznej i typowania, pomagajac
odkrywa¢ nowe markery wirulencji i lekoopornosci.
JednoczeSnie na rynek diagnostyczny trafiaja narzedzia
do szybkich przesiewowych badaf mikrobiologicznych
i badah lekoopornosci. W obu tych obszarach
technologia rozwija sie szybciej, niz postepuje proces
tworzenia polityki w tym zakresie w wiekszosci pafstw
cztonkowskich. Opracowany przez ECDC program
zdrowia publicznego w dziedzinie mikrobiologii
stanowi prébe zniwelowania tych rozbieznosci
poprzez krytyczng ocene doktadnosci i przydatnosci
tych nowych technologii dla zdrowia publicznego.
Pierwszym rezultatem tej oceny byto uzgodnienie przez
ECDC i jego sieci planu dziatania na rzecz stopniowego
i optacalnego wprowadzania technologii typowania
molekularnego oraz wymiany danych molekularnych
w ramach nadzoru nad chorobami na szczeblu UE.

Sekwenatory catego genomu mogq przeprowadza¢ analize genoméw
od bakterii po duze i ztozone organizmy. Wysokowydajne urzqdzenia
sekwencjonujgce DNA, takie jak te znajdujqce sie w BGl w Hongkongu,
mogq zastqpic 50 urzqdzen poprzedniej generacji,

a takze pomieszczenia petne sprzetu do amplifikacji E. coli
(klonowanie i zautomatyzowane segregowanie i rozktadania kolonii).
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Common food-borne diseases in the European Unj
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214 800 campylobacteriosis cases (44% hospitalised)

315 Salmonella outbreaks

'""* 6 500 yersiniosis cases (48% hospitalised) f"’" 6 000 VTEC* infections (37% hospitalised)
| 1 Yersinia outbreak l l ' 12 VTEC outbreaks

1% 1800 listeriosis cases (99% hospitalised) Btk s A ok
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Weciqz niezbedne: tradycyjna diagnostyka laboratoryjna w laboratorium w szwedzkim Smittskyddsinstitutet (Szwedzki Instytut Kontroli Choréb

Zakaznych)..

Etap pilotazowy nadzoru molekularnego na szczeblu UE,
ktéry objat trzy patogeny przenoszone przez zywnos¢
(Salmonella, Listeria i werotoksyczne Escherichia
coli) otrzymat pozytywng ocene w 2014 r. Wymiana
danych molekularnych stata sie czeScig rutynowego
nadzoru nad chorobami na szczeblu UE w odniesieniu
do tych patogendw i rozpoczety sie przygotowania do
rozszerzenia nadzoru molekularnego na inne patogeny,
na przyktad Neisseria meningitides, wielolekooporne
Neisseria gonorrhoeae, metycylinooporne szczepy
Staphylococcus aureus oraz szczepy Enterobacteriaceae
wytwarzajgce karbapenemazy.

Mikrobiologia odegrata wazng w reagowaniu na
szczeblu UE na epidemie goraczki krwotocznej Ebola
w Afryce Zachodniej. Jednym z kluczowych celéw
reagowania na szczeblu UE byto zapewnienie organom
ds. ochrony zdrowia we wszystkich pafstwach
cztonkowskich dostepu do laboratoriéw, w ktérych
mozna doktadnie i bezpiecznie przeprowadzi¢ badania
na obecno$¢ wirusa Ebola. Mikrobiolodzy ECDC
pracowali w ramach sieci QUANDHIP finansowanej

przez Komisje Europejska, aby zrealizowaé ten cel
i wymienia¢ dobre praktyki w zakresie metod badania.

Podobnie jak w poprzednich latach, sieci laboratoriow
powigzane z ECDC i programami Centrum dotyczacymi
choréb zorganizowaty systemy zewnetrznej oceny
jakosci na potrzeby ocenienia zdolnosSci laboratoriow
do badania kluczowych  patogenéw i cech
lekoopornoéci. Zewnetrzne oceny jakosci sg stale
postrzegane przez partneréw Centrum jako dziatania
zapewniajgce najwiekszg warto$¢ dodang na szczeblu
UE.




Aminopenicillins
Aminoglycosides
Carbapenems
Ceftazidime

‘ Fluoroquinolones

@ wetidillin

. Third-generation cephalosporins

. Vancomycin

. Combined resistance to
fluoroquinolones,

third-generation cephalosporins
and aminoglycosides

Antimicrobial
resistance in Europe

‘Each year, 30 EU/EEA countries report data on antimicrobial resistance to the European
Antimicrobial Resistance Surveillance Network (EARS-Net), hosted at ECDC.

. Five-year increase in resistance (2009 to 2013) B
3 ; Five-year decrease in resistance (2009 to 2013)

Bubble size = EU/EEA population-
weighted mean resistance in percentage
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Europejski Dzien Wiedzy o Antybiotykach

Juz od oSmiu lat 18 listopada jest Europejskim Dniem
Wiedzy o Antybiotykach: europejska inicjatywa
promocji zdrowia koordynowang przez ECDC i majaca
na celu podnoszenie poziomu wiedzy o racjonalnym
stosowaniu antybiotykéw. ECDC wspiera pafistwa
europejskie w rozpowszechnianiu wiedzy w tym dniu
i z jego okazji poprzez dostarczanie zestawdw narzedzi
zawierajacych najwazniejsze przestania i przyktadowe
materiaty komunikacyjne, ktére mozna dostosowaé
iwykorzysta¢ w kampaniach krajowych, w wydarzeniach
na poziomie UE oraz jako materiaty strategiczne
i medialne.

W 2014 r. w Europejskim Dniu Wiedzy o Antybiotykach
udziat wzieto ponad 40 pafistw. Swiatowa rozmowa
na serwisie Twitter wraz z europejskim czatem na
Twitterze w dniu 18 listopada potaczyta Europe,
Stany Zjednoczone, Kanade, Australie i Nowa
Zelandie. Wzrasta liczba dowodéw naukowych
potwierdzajgcych antybiotykoopornosé, a niektére
z najbardziej dramatycznych  zmian  zostaty
udokumentowane w 2014 r. w zaktualizowanych przez

ECDC danych UE dotyczacych opornosci na Srodki Use andbiotcs wisely m‘ 18 November 2014
. . . . 2 Pl and never agains EURD#EAN
przeciwdrobnoustrojowe i konsumpcji tych Srodkéw. o ssonr | D

Plakat kampanii, Europejski Dziefi Wiedzy o Antybiotykach w 2014 r.

18 November &

00:00 UTC #AntibioticDa
24-hour Global Twitter conversation
With partners from Australia, Canada,
New Zealand and the United States
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EUROPEAN
ANTIBIOTIC
AWARENESS DAY
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Swiatowa rozmowa na serwisie Twitter wraz z europejskim czatem na
Twitterze w dniu 18 listopada potqczyta Europe, Stany Zjednoczone,
Kanade, Australie i Nowq Zelandie dzieki wspolnemu hashtagowi
#AntibioticDay




Measles is more contagious
than you think

Measles is an acute, highly contagious viral

disease capable of producing epidemics. It is

very infectious and spreads easily among

unvaccinated people. A person with

measles infects an average of 12 to 18

previously uninfected people. .
Vaccination is the best way to

protect yourself and others

against measles, Measles S
1214 people

12 1 people . . ® . . & @
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The centre dots represent one person
affected by a disease. The connected dots
indicate the maximum and minimum
number of previously uninfected people
whao could get infected by a single

case of the disease.

Source: Plotkin 5. Grenstein W. Offit P. Vaccines.




Odra: nacisk na zwalczanie

Dwie dawki skojarzonej szczepionki przeciwko odrze,
Swince i rézyczce zapewniaja niemal catkowitg
ochrone przed odrg. Jezeli w petni zaszczepione
jest 95% ludnoSci, powstrzymuje to wirusa przed
rozprzestrzenianiem sie.

Wiekszos¢ pafistw w UE nie osiaggneta tego poziomu,
dlatego w UE nadal pojawiaja sie sporadyczne ogniska
odry.

ECDC wcigz wspiera pahstwa cztonkowskie w
wysitkach majacych na celu zwalczanie odry w Europie.
W kwietniu 2014 r. ECDC opublikowato sprawozdanie
specjalne na temat wdrazania planu dziatania ECDC
dotyczacego odry i rézyczki, w ktérym podsumowano
wyniki szeregu inicjatyw ECDC podjetych w latach 2012
i 2013 oraz przedstawiono nowg analize przyczyn, dla
ktérych w UE jak dotad nie udato sie wyeliminowaé
odry. W sprawozdaniu tym stwierdzono, ze pafistwa
cztonkowskie UE dysponuja wszystkimi elementami
potrzebnymi do wyeliminowania ordy i rézyczki, ale
konieczne jest podjecie wspélnego i dtugotrwatego
dziatania.

Nadz6r ECDC nad chorobami, ktérym zapobiegaja
szczepienia, w 2014 r. uzyskat znaczne wsparcie,
kiedy trzy sieci nadzoru (EUVac.Net, Europejska Sieé
Nadzoru nad Bakteryjnymi Chorobami Inwazyjnymi
oraz Europejska Sie¢ Nadzoru nad Btonicg) zostaty
potaczone w jedng sie¢ nadzoru nad chorobami.

W internecie narzedzia EU Vaccination Gateway oraz
Vaccine Scheduler nadal byty jednymi z najczesciej
uzywanych funkcji portalu internetowego ECDC.

Waccine Schedue

Recommended immunsstions for messkes
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Fakty a fikcja, dziennikarstwo tabloidowe kontra dowody naukowe: Gabriel Wikstrom, szwedzki minister zdrowia publicznego, odwiedzit ECDC

w szczytowym okresie kryzysu zwiqzanego z epidemiq gorqczki krwotocznej Ebola.

Tymczasem za kulisami zesp6t ECDC ds. prasy i mediow dostarczat informacje i zasoby dziennikarzom i pracownikom mediéw, oferujgc kompleksowe
spojrzenie na reagowanie UE na epidemie gorgczki krwotocznej Ebola w Afryce Zachodniej.

Kwestie komunikacyjne

W 2014 r. ECDC wydat ogétem 209 publikacji
naukowych.  Wszystkie  publikacje  przechodza
zorganizowany proces redakcyjny, ktéry ma na celu
zapewnienie, aby informacje publikowane przez ECDC
byty wiarygodne pod wzgledem naukowym i zrozumiate
dla kluczowych uzytkownikéow.

Z biegiem lat ECDC wypracowato znaczgcg obecnosé
w internecie, a takze aktywnie dziata w serwisach
Twitter, Facebook i YouTube. W 2014 r. do portalu
internetowego ECDC dodano nowga zaktadke dotyczaca
danych i narzedzi, wprowadzajac Atlas nadzoru nad
chorobami zakaznymi, ktéry uruchomiono w potowie
2014 r. Oferuje on interaktywny dostep do danych
dotyczacych nadzoru nad inwazyjnymi zakazeniami
Haemophilus influenzae, inwazyjng  postacig
posocznicy meningokokowej i gruZlica, przy czym dane
te oparte sg na przypadkach na poziomie UE.

Przez caty rok, ale szczegblnie w odpowiedzi na
pierwsze lokalne przeniesienie sie wirusa Ebola w
Europie w pazdzierniku 2014 r., ECDC Swiadczyto

dziennikarzom ustugi wysokiej jakosci. Centrum
Scisle wspotpracowato rowniez z Komisjg i Komitetem
ds. Bezpieczehstwa Zdrowia, w tym poprzez siec
petnomocnikéw ds. komunikacji ECDC, aby wspoméc
reagowanie komunikacyjne w catej UE.

W 2012 r. czasopismo naukowe Eurosurveillance
otrzymato swéj pierwszy impact factor, czyli wskaznik
prestizu i sity oddziatywania. Impact factor w 2014 r.
wynosit 4,65, co stawia Eurosurveillance w pierwszej
dziesigtce czasopism o chorobach zakaZnych.
W rankingu czasopism CDImago Eurosurveillance
wymienione zostato w pierwszej jednej czwartej
czasopism w czterech kategoriach (medycyna ogélna,
wirusologia, zdrowie publiczne, zdrowie Srodowiskowe
i higiena pracy). Wskazniki Google Scholar byty réwnie
korzystne — czasopismo to znalazto sie na czwartym
i dziesigtym miejscu wérdéd periodykéw poswieconych
epidemiologii i chorobom zakaznym.

Innym istotnym elementem podejscia ECDC do
komunikacji jest wspieranie gotowosci panstw.




RYSUNEK 3

Potozenie klinik leczenia choréb przenoszonych droga plciowa® oraz (i) wskaznik zdiagnozowanych przypadkéw rzezaczki®
wedlug specjalnego obszaru wynikowego nizszego rzedu (LSOA) w 2013 r. oraz (ii) wskaznik deprywacji z wielu przyczyn
jednoczesnie w 2010 r.© wedlug specjalnego obszaru wynikowego nizszego rzedu i wtadz lokalnych nizszego szczebla, Londyn

Rate of gonorrhoea

diagnoses®

0.0-100.8

100.9-283.1 GUM clinics
7 283.2-580.2 [ Local authority
0 580.3-1,204.8 IMD 2010 rank (quintile)

B 1.204.9-2.673.5 B Most deprived

+  GUM clinics =}
[CJuocat authority [
=
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1.396.151

Rysunek z artykutu tygodnika Eurosurveillance na temat nadzoru nad zakazeniami przenoszonymi drogq ptciowg.
Savage EJ, Mohammed H, Leong G, Duffell S, Hughes G. Improving surveillance of sexually transmitted infections using mandatory electronic clinical
reporting: the genitourinary medicine clinic activity dataset, England, 2009 to 2013. Euro Surveill. 2014;19(48)

Pojecie to odnosi sie do koordynacji dziatah
zwigzanych z efektywnym planowaniem i oceng
Srodkéw ochrony zdrowia publicznego w panstwach
cztonkowskich. Wspieranie gotowosci pafstw moze
miec szeroki zakres — od dziatafi zapobiegawczych
(np. promowanie szczepiefi) po gotowos¢ na wypadek
sytuacji wyjatkowej w odniesieniu do powaznych
ognisk choroby. Osigga sie to poprzez oferowanie
narzedzi na potrzeby oceny, wytycznych naukowych
oraz poprzez wymiane doSwiadczef i najlepszych
praktyk. Dobrym przyktadem dziatai ECDC w tym
obszarze jest kulturowe dostosowanie przewodnika
ECDC Porozmawiamy o ochronie, ktéry wspiera lekarzy
pierwszego kontaktu w rozmowach z rodzicami na
temat szczepien.




ECDC w skrocie

Odsetek (%)
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Wszystkie pafistwa cztonkowskie UE z wyjgtkiem Luksemburga i Chorwacji sq reprezentowane wsréd personelu Centrum.




Pracownicy
tymczasowi (22)

Stazysci (5)

Oddelegowani
eksperci

krajowi (4) Konsultanci (51) Personel kontraktowy (92) Personel zatrudniony na czas okreslony (182)

Personel niestatutowy (82) Personel statutowy — personel kontraktowy i personel zatrudniony na czas okreslony (274)

Odsetek i bilans geograficzny statutowych pracownikéw ECDC (personel kontraktowy i personel zatrudniony na czas okreslony) wedtug panstw
cztonkowskich na dziefi 31 grudnia 2014 r.

—

Budzet ECDC

Razem €1498737 @
€60 484 000

Y Wspoétdziatanie i wspétpraca
€1 560 840

Rozne
€5 499 273

Technologie informacyjne
i komunikacyjne
€9 577 069

Zarzadzanie zasobami
irozwoj organizacyjny
€9 385 991

Programy dot. choréb
€14 306 905

Funkcje podstawowe
i funkcje wsparcia
€18 655 185

Uwaga: Uwzgledniono wytqcznie gtowne kategorie budzetowe.
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