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Stowo wstepne
przewodniczacego
zarzadu

L 3

Mimo Ze =zostatem wybrany na przewodniczacego
zarzagdu ECDC dopiero niedawno, od wielu lat jestem
zaangazowany w rozw6j Centrum. Dlatego tez gdy Centrum
obchodzito swojg dziesigta rocznice, bez problemu
mogtem doceni¢ petny zakres osiggnie¢ ECDC z ostatniego
dziesieciolecia. Niemniej 2015 r. nie polegat jedynie na
patrzeniu w przeszto$¢. Byt to rok peten ciezkiej pracy i
statego postepu:

e we wspéOtpracy z WHO i miedzynarodowymi
artnerami Centrum przyczynito sie do zakofczenia
ezprecedensowej pandemii goraczki krwotocznej
Ebola w Afryce, organizujac kilka misji w terenie po
swoim przewodnictwem w Gwinei;

e wdrozono decyzje nr 1082/2013/UE" w sprawie
powaznych transgranicznych zagrozen zdrowia;

e ECDC opracowato 42 szybkich ocen ryzyka w celu
wsparcia panstw cztonkowskich i Komisji;

e ECDC opracowato nowe narzedzia, ktére zapewniaja
bezposredni dostep do danych specjalistom w
dziedzinie zdrowia, decydentom oraz osobom
odpowiedzialnym za ksztattowanie polityki w Europie.

Korzystajac z okazji, pragne ztozy¢ najszczersze
podziekowania Francoise Weber, ktéra byta skuteczna,
ceniong i szanowang przewodniczaca zarzadu, oraz
Marcowi Sprengerowi, ktéry kierowat Centrum w latach
2010-2015. Podczas swojej kadencji Marc Sprenger
skonsolidowat strukture organizacyjna ECDC, rozwinat
dtugoterminowa strategie Centrum oraz reprezentowat
Centrum na licznych miedzynarodowych wydarzeniach.

Pragne rowniez podziekowaé Andrei Ammon, ktéra
objeta funkcje p.o. dyrektora w maju 2015 r. Wyniki
przedstawione w niniejszym sprawozdaniu dowodzg
Jej owocnego zaangazowania w realizacje misji ECDC
polegajacej na ochronie zdrowia publicznego w Europie.

Daniel Reynders, przewodniczgcy zarzqdu ECDC
15 lutego 2016 r.

* Decyzja Parlamentu Europejskiego i Rady nr 1082/2013/UE z dnia 22
pazdziernika 2013 r. w sprawie powaznych transgranicznych zagrozei zdrowia

Wprowadzenie
dyrektora

Obchodzone dnia 22 wrzeénija 2015 r. 10-lecie ECDC stanowito
kamiefi milowy, a takze okazje do spojrzenia wstecz, do
Swietowania _oraz do przyjrzenia si¢ wyzwaniom, przed
ktorymi staniemy w przysztosci. Nie jest zatem przypadkiem
fakt, Ze niezwtocznie po_ zakoficzeniu obchodéw rocznicy
ECDC spotkato sie ze swoimi zainteresowanymi stronami na
wspélnym posiedzeniu strategicznym.

W ostatnim roku spotkatam sie kilkakrotnie z Katefing
Koneé¢ng, postankg do Parlamentu E‘urope&'skiego, ktéra
jest osobg wyznaczong do kontaktéw ECDC, a takze
gracule w_ Komisji Ochrony Srodowiska Naturalnego,
drowia  Publicznego i _'Bezpieczefistwa  Zywnosci,
Poinformowatam ﬁamq Konecna o naszej pracy zwigzanej
z okreslonymi chorobami, o nadchodzacych’ projektach
oraz 0 naszych poszukiwaniach nowej siedziby. Rok 2015
byt réwniez ‘rokiem przygotowania pierwszego jednolitego
dokumentu programowego na_ lata 2017-2019, zgodnie
z novqyrl?Ewymoglem Komisji Europejskiej dla wszystkich
agencji UE.

Agencje europejskie potgczyty sity, aby wspélnie opracowac
podejscie ,Jedno zdrowie”. Centrum kontynuowato réwniez
walke przeciwko opornosci na Srodki przeciwdrobnoustrojowe
- konieczne jest zwrécenie wiekszej uwagi na ten problem w
wymiarze globalnym.

W 2015 r. ECDC $ciSle monitorowato przeptywy migrantéw
do Europy w cglu.szybki.eﬁo zidentyfikowania potencjalnego
ryzyka wystapienia ognisk choréb zakaznych dla populacji
uchodzcow w UE/EOG.

ECDC oddelegowato tacznie 89 ekspertéw w celu udzielenia
wsparcia w _zwigzku z wybuchem epidemii gorgczki
krwotocznej Ebola w Afryce Zachodniej. Centrum bardzo
wysoko ocenia zaangazowanie panstw cztonkowskich, ktére
moze oznaczal poczatek nowej ery wspétpracy, Ig)opartej
ramami prawnymi w postaci decyzji nr 1082/2013/UE".

Poczawszy od pierwszego kwartatu 201? r., ECDC monitoruje
rozprzestrzenianie sie choroby wywolywanej przez wirus
Zika, stale aktualizula}c ocene ryzyka dla EuroEy. W grudniu
Centrum_opublikowato szybka ‘ocene ryzyka dotyczaca

wirusa Zika oraz.ﬂego potencjalnego zwigzku z matogtowiem
i syndromem Guillaina-Barrégo.

Uptywa_obecnie prawie dziesieEé miesiecy, odkad objetam
stanowisko p.o. dyrektora w ECDC. Pragne podziekowaé
Marcowi Sprengerowi za jego oddanie ECDC w ciggu ostatnich
pieciu lat. Pragne réwniez wyrazi¢ swoja wdziecznosé
zarzadowi ECDC za okazane mi zaufanie oraz za wsparcie
prac Centrum. Jako p.o. dyrektora koncentrowatam sie na
zapewnieniu niezaktoconej pracy Centrum i bede nadal to
czyni¢ do czasu objecia stanowiska przez nowego dyrektora.

Andrea Ammon, p.o. dyrektora ECDC
20 marca 2016 r.




zdjecia pracownikéw

Ochrona zdrowia publicznego Europy

Zatozone w 2005 r. Europejskie Centrum ds. Zapobiegania
i Kontroli Choréb (ECDC) to agencja Unii Europejskiej z
siedzibg w Sztokholmie, w Szwecji, ktéra odpowiada za
zapewnienie Europie lepszej ochrony przez chorobami
zakaznymi. ECDC okresla, ocenia i podaje do wiadomosci
aktualne i nowe zagrozenia dla zdrowia ludzkiego
powodowane chorobami zakaznymi, wspierajac 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 Zrddta informacji w
swojej dziedzinie.

Na dzieA 31 grudnia 2015 r. ECDC zatrudniato 260
statutowych pracownikéw, ktérzy zajmowali sie nadzorem
nad chorobami, wykrywaniem epidemii, doradztwem
naukowym, technologiami informacyjnymi, komunikacjg i
administracjg. W 2015 r. ECDC dysponowato budzetem w
wysokosci 58,4 mln EUR.

Jedng z mocnych stron ECDC jest jego zdolno$¢ do
szybkiego reagowania na zmieniajaca 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 (nadz6r nad chorobami).

System Wczesnego Ostrzegania i Reagowania dotyczqcy
zagrozen dla zdrowia publicznego (ang. Early Warning
and Response System on Public Health Threats, EWRS)
umozliwia pafistwom cztonkowskim i Komisji Europejskiej
wysytanie ostrzezeh o zdarzeniach zdrowotnych, ktére
wymagaja skoordynowanego reagowania na poziomie
UE. System z powodzeniem byt juz wykorzystywany w
przypadku szeregu wybuchéw epidemii, na przyktad
SARS, grypy pandemicznej A(HiN1) oraz - ostatnio —
gorgczki krwotocznej Ebola.

System informacyjny stuzgcy prowadzeniu zwiadu
epidemiologicznego  (ang.  Epidemic  Intelligence
Information System, EPIS) to bezpieczna platforma
komunikacji internetowej, umozliwiajaca ECDC wymiane
informacji epidemiologicznych z miedzynarodowymi
partnerami w celu wykrywania sygnatéw ostrzegawczych,
ktére poprzedzajg wybuchy epidemii.

Europejski  system nadzoru (ang. the European
Surveillance System, TESSy) to wysoce elastyczny system
baz danych do gromadzenia informacji na temat choréb.
Dane dotyczace choréb zakaznych zgtasza do tego
systemu wszystkie trzydziesci jeden pafistw UE/EOG.




Srodki ochrony indywidualnej: stypendysci EPIET poznajg przedsmak tego, na czym polega praca pracownika opieki
zdrowotnej w strefie wybuchu epidemii gorgczki krwotocznej Ebola

Nauczanie i szkolenie

ECDC posiada oczywiste uprawnienia do szkolenia.
Co roku Centrum przeprowadza imponujaca
liczcbe szkolefi. Jego program szkoleniowy EPIET
jest jedynym ogélnoeuropejskim programem w
zakresie epidemiologii terenowej. Program opiera
sie na przestance, ze utrzymanie i poprawa zdrowia
publicznego w Europie wymaga wspélnego zestawu
norm epidemiologicznych. Stypendysci EPIET, ktérzy
— w ramach wtasnej edukacji — pracuja przez znaczny
okres w placéwkach zdrowia publicznego poza swoimi
krajami pochodzenia, znajduja sie w idealnej pozycji,
aby wnies¢ te unikalng perspektywe do swoich
instytutow krajowych.

EUPHEM uzupetnia EPIET i oferuje szkolenia praktyczne
w zakresie technologii badawczych w laboratoriach
mikrobiologicznych w catej UE i w Norwegii.

Budowanie potencjatu

ECDC, we wspétpracy z ekspertami ze wszystkich
paaAstw UE, rutynowo opracowuje standardowe
metody, materiaty szkoleniowe, kursy dla treneréw
do wykorzystania w pafstwach cztonkowskich.
Stypendysci i absolwenci ECDC nie tylko podnosza
swoja wiedze techniczna, ale réwniez rozwijaja
prawdziwie europejskie spojrzenie na epidemiologie,

ktore pomaga im na przyktad w prowadzeniu
transgranicznych badan choréb lub wdrazaniu nowych
norm europejskich, takich jak definicje przypadku dla
choréb wymagajacych zgtoszenia.

Gotowos¢

ECDC wspiera pafnstwa cztonkowskie w opracowywaniu
planéw gotowosci w celu zminimalizowania skutkéw
kryzysowych zdarzefi zwigzanych ze zdrowiem, takich
jak wybuch epidemii grypy pandemicznej czy import
przypadkéw wysoce zarazliwej wirusowej goraczki
krwotocznej. Reagowanie kryzysowe jest regularnie
testowane za poSrednictwem symulacji. Dostepne sa
dodatkowe moduty szkoleniowe, ktére umozliwiaja
painstwom cztonkowskim prowadzenie wtasnych
symulacji.

Doradztwo naukowe

ECDC rutynowo organizuje panele ekspertow w celu
przygotowywania porad naukowych dotyczacych
choréb zakaznych na potrzeby UE. W zaleznosci od
poziomu dowodéw i metodyki porady te sg zazwyczaj
udzielane w formie wytycznych, systematycznego
przeglgdu lub opinii eksperckiej. Kategorie te zostaty
wprowadzone w marcu 2015 r. i wszystkie publikacje
z kategorii doradztwa naukowego sg odpowiednio
oznaczone.
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Streptomyces sq rodzajem bakterii produkujgcym najwiecej antybiotykéw, w tym antybiotykéw bakteriobéjczych, grzybobéjczych i

immunosupresyjnych

Opornosc na Srodki przeciwdrobnoustrojowe
oraz zakazenia zwigzane z opieka zdrowotna

Pomimo niedawnych sukcesow wiedza na temat
ostroznego korzystania z antybiotykéw jest staba w
wielu panstwach cztonkowskich, w szczegélnosci w
otaczeniu ze Srodkami zapobiegania zakazeniom
i ich kontroli. Do niedawna pafistwa cztonkowskie
nie wymieniaty najlepszych praktyk zapobiegania
i kontroli w zakresie odpornosci na Srodki
przeciwdrobnoustrojowe i zakazeA zwigzanych z
opieka zdrowotng. ECDC wraz ze swoimi partnerami
podejmuje starania, aby to zmienic.

Wraz z Europejska Agencja Lekéw i Europejskim
Urzedem ds. Bezpieczefistwa Zywnosci ECDC
opublikowato pierwsz?/ wspélny raport dotyczacy
zintegrowanej analizy spozycia Srodkow
przeciwdrobnoustrojowych i wystepowania opornosci
na Srodki przeciwdrobnoustrojowe u bakterii
znajdujacych sie w ciele ludzi i zwierzat stuzacych do
produkcji zywnosci. Przy opracowywaniu tego raportu
wykorzystano podejscie ,,Jedno zdrowie” do opornosci
na Srodki f)rzeciwdrobnoustrojowe oraz uznano,
ze zdrowie ludzkie jest nieodtacznie zwigzane ze
zdrowiem zwierzat i Srodowiskiem.

ECDC opublikowato Swoja druga ocene
rozprzestrzeniania sie wytwarzajacych karbapenemy
bakterii nalezagcych do rodziny Enterobacteriaceae w

Europie, dokumentujac, ze 34% wszystkich pafstw
UE/EOG zgtosito albo rozprzestrzenianie sie miedzy
regionami, albo sytuacje endemiczna. Dwa lata
wczeéniej, w 2013 r., odsetek ten wynosit zaledwie
15% (szeS¢ panstw).

W listopadzie ECDC opublikowato swojg coroczna
aktualizacje unijnych danych na temat opornosci
na Srodki przeciwdrobnoustrojowe i ich spozycia.
Aktualizacja ta obejmowata wszystkie dane dostepne
z dedykowanych baz danych EARS-Net* i ESAC-Net**.

Ponad 40 panhstw z catej Europy uczestniczyto w
Europejskim Dniu Wiedzy o Antybiotykach, ktéry
przypadat 18 listopada i ktory towarzyszyt pierwszemu
Swiatowemu Tygodniowi Wiedzy o Antybiotykach
zorganizowanemu przez WHO. W ramach tego dnia
odbyty sie wydarzenia i kampanie na poziomie
krajowym  poSwiecone ostroznemu  stosowaniu
antybiotykéw, w tym europejski czat na Twitterze
w dniu 18 listopada, ktéry potaczyt Europe, Stany
Zjednoczone, Kanade, Australie i Nowag Zelandie
hashtagiem #AntibioticResistance.

* Europejski system nadzorowania opornosci na srodki przeciwdrobnoustrojowe
** Europejska sie¢ nadzorowania konsumpcji srodkéw przeciwdrobnoustrojowych




Nowe choroby i choroby przenoszone

przez wektory

Wybuch epidemii goraczki krwotocznej
Ebola w Afryce Zachodniej, kt6érg zarazito sig
ponad 28 o000 o0séb i na ktéra zmarto pona
11 000 0s6b, zdominowat prace w ramach Progiramu
nowych chor6b i choréb przenoszonych przez wektory.

Niemniej w 2015 r. odnotowano réwniez kilka innych
znaczacych ognisk i epidemii nowych choréb i choréb
przenoszonych przez wektory: wirusa Zika, gorgczki
powrotnej przenoszonej przez wszy, wirusa Borna,
goraczki Chikungunya, goraczki Q i schistosomatozy.

Réwnolegle z pracami nad wybuchami epidemii
w ramach Programu nowych ~choréb i choréb
przenoszonych — przez = wektory  opublikowano
zaktualizowane mapy zasiegu wystepowania wektoréw
choréb, takich jak komary, kleszcze i muchy piaskowe
oraz kontynuowano publikowanie danych w czasie
rzeczywistym na temat przypadkéw zachorowah na
gorgczke Zachodniego Nilu w Europie.

Wybuch epidemii gorgczki krwotocznej Ebola w Afryce
Zachodniej w marcu 2014 r. byt pierwszym kryzysowym
wydarzeniem, na ktére zareagowato ECDC i jego
artnerzy na podstawie decyzji nr 1082/2013*. W
istopadzie 2014 r., gdy w Gwinei nadal pojawiaty sie
liczne lokalne ogniska dgorqczki krwotocznej Ebola,
gmerykafiskie Centra ds. Zapobiegania Choréb i
Swiatowa Organizacja Zdrowia zwrdcity sie do ECDC

o wsparcie dziatah w zakresie kontroli nadzoru w
Gwinei poprzez rozmieszczenie francuskojezycznych
ekspertow. Zaledwie cztery tygodnie pdézniej ECDC
wystato pierwszych ekspertéw do Gwinei. Wszystkie
rozmieszczenia ekspertow ECDC byty koordynowane
za posrednictwem lobalnvtv Epidemiologicznej Sieci
Ostrzegania i Reagowania WHO oraz we wspotpracy z
Komisja Europejskg. Przed oficjalnym zakofczeniem
misji w_pazdzierniku 2015 r. ECDC_wskazato 89
ekspertéw do rozmieszczenia w Afryce Zachodnie;.

* Decyzja Parlamentu Europejskiego i Rady nr 1082/2013/UE z dnia 22
pazdziernika 2013 r. w sprawie powaznych transgranicznych zagrozei zdrowia




Przyjecie Srodkéw dotyczqcych szczepien i innych Srodkéw stuzqcych zarzgdzaniu produkcjg drobiu doprowadzito do zmniejszenia liczby zakazen
Salmonella enterica serovar Enteritidis w Wielkiej Brytanii. Pomimo tego zmniejszenia, w Wielkiej Brytanii miato miejsce kilka ognisk zachorowan na S.
Enteritidis fagotyp 14b (PT14b), ktére byly kojarzone z jajami kurzymi pochodzgcymi spoza Wielkiej Brytanii.

Choroby przenoszone droga pokarmowag i
wodng oraz choroba legionistow

Nowe technologie takie jak zautomatyzowane
typowanie molekularne oraz sekwencjonowanie
catego genomu patogenéw zapowiadajg precyzyjny
i optacalny nadzér choréb. ECDC popiera te zmiany i
udziela wsparcia wszystkim pafAstwom cztonkowskim,
ktore chca wdrozy¢ sekwencjonowanie catego genomu
zaréwno do celéw rutynowego nadzoru, jak i badania
nagtych wystgpiei choréb przenoszonych droga
pokarmowg i wodna.

Zautomatyzowane sekwencjonowanie catego
genomu ostatecznie stanie sie standardowg metoda
identyfikowania patogenéw choréb przenoszonych
droga pokarmowg i wodng do celéw zwigzanych ze
zdrowiem publicznym. Organizacje, ktére wdroza te
nowa technologie, moga spodziewac sie znacznych
oszczednoSci czasu i pieniedzy.

ECDC, EFSA i europejskie laboratoria referencyjne
opracowaty infrastrukture techniczng i operacyjna
prowadzonej przez ECDC bazy danych podejscia
»Jedno zdrowie” dotyczacej typowania molekularnego,
ktéra obejmuje trzy gtowne patogeny (Listeria,
Salmonella i VTEC) wyizolowane z zywnoS$ci i paszy,

u ludzi i zwierzat. W nadzorze na poziomie UE coraz
czesciej wykorzystuje sie dane molekularne, poniewaz
zapewniajg one skuteczny sposéb wykrywania
sygnatéw, ktére w przeciwnym razie nie zostatyby
wykryte.

W pazdzierniku 2015 r. grupa ekspertow FWD-
NEXT opublikowata opinie ekspercka dotyczaca
wprowadzenia metod typowania nastepnej generacji
w odniesieniu do choréb przenoszonych droga
pokarmowg i wodnag w UE. Dokument obejmuje
caly proces typowania od dostarczenia prébek i
sekwencjonowania po analize i wymiane danych.

W 2015 r. ECDC kontynuowat swéj program zewnetrznej
oceny jakosci w celu podniesienia norm dotyczacych
mikrobiologii zdrowia publicznego oraz zapewnienia
wystarczajgcej zdolnoSci na potrzeby testowania
mikrobiologicznego  we  wszystkich  pafistwach
cztonkowskich.




Wirusowe zapalenie wqtroby typu B: ,,Wirus czai sie tam, gdzie sie najmniej tego spodziewasz”. Plakat kampanii zdrowia publicznego na dworcu
kolejowym, Diisseldorf, Niemcy

HIV, zakazenia przenoszone droga
ptciowa oraz wirusowe zapalenie watroby

Wiele panstw cztonkowskich ma rozdrobione ustugi
w zakresie zapobiegania i opieki w odniesieniu do
HIV, zakazen przenoszonych droga ptciowg oraz
wirusowego zapalenia watroby, co naraza na szwank
widoczno$é, stabilno$¢ finansowa, a ostatecznie
rébwniez skuteczng prewencje i kontrole. ECDC
wspierato pafAstwa cztonkowskie w wysitkach na
rzecz przezwyciezenia tego rozdrobnienia, wskazujac
najlepsze praktyki oparte na dowodach.

ECDC  kontynuowato  monitorowanie  wdrazania
deklaracji dublifiskiej dotyczacej zwalczania HIV/
AIDS w Europie i Azji Srodkowej oraz opublikowato
kompleksowy raport z monitorowania uzupetniony
szeScioma przeglagdami dowoddéw oraz szeScioma
technicznymi sprawozdaniami tematycznymi.

W trakcie Europejskiego Tygodnia Badaf pod katem
HIV-WZW ECDC uruchomito Test Finder, internetowe
narzedzie do wyszukiwania, ktére znajduje najblizsza
placéwke przeprowadzajacg badania na obecnosé
wirusa HIV po wpisaniu kodu pocztowego lub nazwy
miasta. ECDC opracowato réwniez narzedzie do
modelowania HIV, aby wesprze¢ pafistwa cztonkowskie
w szacowaniu wystepowania i wspétczynnika zakazen
HIV w ich populacjach. Narzedzie to wykorzystuje dane
dotyczgce nadzoru do szacowania liczby nosicieli

wirusa HIV, rocznej liczby nowych zakazef, Sredniego
czasu uptywajacego od zakazenia do diagnozy oraz
liczby 0séb wymagajacych leczenia.

Przez caty rok ECDC nadal koordynowato nadzorowanie
zakazef HIV na poziomie UE. Roczny raport z nadzoru
nad HIV/AIDS w Europie, przygotowany we wspétpracy
z Biurem Regionalnym WHO dla Europy, zostat
opublikowany przy okazji Swiatowego Dnia AIDS
przypadajacego 1 grudnia.

W lipcu ECDC opublikowato raportz nadzoru pokazujacy
najnowsze tendencje w opornosci szczepéw N.
gonorrhoeae na Srodki przeciwdrobnoustrojowe.

Zakoniczono prace nad oceng wptywu wytycznych ECDC
dotyczacych zakazef chlamydiami oraz opublikowano
ich wyniki: Qualitative evaluation of the impact of the
2009 ECDC guidance document 'Chlamydia control
in Europe' (Ocena jakoSciowa wptywu wytycznych
ECDC z 2009 r. pt. ,,Kontrola zakazeh chlamydiami w
Europie™).

W 2015 r. opracowano wytyczne dotyczace
przedporodowych  badah  przesiewowych  pod
katem réznych zakazef przenoszonych droga
ptciowa, wirusowego zapalenia watroby i HIV, ktére
opublikowano na wiosne 2016 r.
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Prébki do badari szczepéw wirusa ptasiej grypy

Grypa i inne wirusy uktadu oddechowego

Co roku grypa sezonowa odpowiada za znaczny
odsetek zachorowalnosci i $miertelnoSci. Obcigzenie
grypa sezonowg poteguje grypa odzwierzeca oraz inne
pojawiajace sie wirusy uktadu oddechowego, ktére
réwniez stanowia zagrozenie dla zdrowia publicznego.

Potrzebny jest skuteczny nadzér wirusologiczny i
epidemiologiczny, aby ukierunkowaé europejskie
programy szczepieh na grype sezonowa. W 2009 r.
Rada Unii Europejskiej przyjeta zalecenie, w ktérym
okreslono cel zaktadajacy objecie szczepieniem 75%
populacji oséb starszych i innych grup ryzyka.

ECDCwspiera pafistwa cztonkowskie UE w ich wysitkach
na rzecz zapewnienia silnej gotowosci (pandemicznej),
na przyktad poprzez wzmocnienie nadzoru nad grypa
oraz poprzez wsparcie srodkéw zgodnych z decyzjg nr
1082/2013/UE w sprawie powaznych transgranicznych
zagrozef dla zdrowia.

ECDC kontynuowato swéj program wspélnego nadzoru
nad grupg we wspétpracy z Biurem Regionalnym
WHO dla Europy. Réwniez we wspétpracy z Biurem
Regionalnym WHO dla Europy eksperci ECDC ds.
grypy wniesli wktad w opracowanie cotygodniowego

biuletynu dla Europy poSwieconego grypie sezonowej
— Flu News Europe.

Wirusy grypy odzwierzecej i innej pojawiajace sie
wirusy uktadu oddechowego byty monitorowane
w czasie rzeczywistym za posrednictwem funkcji
zwiadu epidemiologicznego ECDC. ECDC regularnie
ocenia ryzyko stwarzane przez te wirusy, zwtaszcza
w przypadku zgtoszeni dotyczacych nietypowych
lub nieoczekiwanych zachorowaf wsrdd ludzi, oraz
publikuje wyniki: 14 sposréd 42 szybkich ocen ryzyka
opublikowanych przez ECDC w 2015 1. (33%) dotyczyto
grypy i innych wiruséw uktadu oddechowego.

ECDC wsparto szereg badafi nad skutecznosciag
szczepionek  przeciwko grypie sezonowej w
Europie. Dowody na niskg skuteczno$¢ szczepionek
stosowanych w sezonie 2014-2015 stanowity
istotny sygnat dla organéw ds. ochrony zdrowia w
pafistwach cztonkowskich, poniewaz umozliwity im
rozwazenie dodatkowych wariantéw, takich jak leki
przeciwwirusowe dla grup populacji o wysokim ryzyku.
Z lewej strony: Monitorowanie na biezqco liczby przypadkéw
zachorowari na grype: Przez caly sezon zachorowar na grype ECDC co

tydzien publikowato grafiki, ktore stanowity wizualne podsumowanie
wszystkich danych dotyczqcych grypy.




Fiolka z tuberkuling. Dawka dwéch jednostek tuberkuliny w roztworze o,1 ml jest wstrzykiwana pod gérng warstwe skory i odczytywana 48-72 godzin

poézniej. To wstrzykniecie Srodskdrne jest nazywane probg Mantoux.

Gruzlica

Z okazji Swiatowego Dnia Gruzlicy ECDC i Biuro
Regionalne WHO dla Europy wydaty zaktualizowana
edycje swojego kompleksowego raportu na temat
gruzlicy: Tuberculosis surveillance and monitoring in
Europe 2015 (Nadzorowanie i monitorowanie gruzlicy
w Europie).

Na potrzeby Swiatowego Dnia Gruzlicy 2015 ECDC
skoncentrowato sie na trzech najwazniejszych
przestaniach:

e Przy obecnym tempie rocznego spadku o 6%
obszar UE/EOG bedzie wolny od gruzlicy dopiero w
przysztym stuleciu. Aby wyeliminowac te chorobe
np. do 2050 r., Europa musiataby zmniejszac liczbe
zachorowai przynajmniej dwukrotnie szybciej.

e Europa potrzebuje interwencji opracowywanych
indywidualnie. W  pafistwach o najnizszym
wskazniku zachorowah odsetek zachorowafi na
gruzlice utrzymuje sie na tym samym poziomie lub
bardzo wolno sie zmniejsza i wiekszoS¢ pacjentow
to cudzoziemcy. Pafistwa o wysokim wskaZniku
zachorowain na gruzlice zmagaja sie z wyzszymi
odsetkami ponownego zakazenia i nawrotu choroby
i zgtaszaja znacznie wiecej przypadkéw zachorowanh
na gruzlice wielolekooporna.

e Cel polegajacy na wyeliminowaniu gruZlicy bedzie
mozna osiaggnaé tylko woéwczas, gdy obecne
narzedzia i interwencje beda stosowane bardziej
wydajnie i beda uzupetniane o nowe, skuteczniejsze
metody.

W marcu ECDC wsparto pierwszg konferencje ministrow
panstw objetych Partnerstwem Wschodnim poSwiecong
gruzlicy i wielolekoopornosci, zorganizowana przez
totewska prezydencje UE.

W przegladzie dowodéw dla decydentéw ECDC
nakreslito warianty aktywnej eliminacji gruZzlicy.
Opracowano kilka raportow zawierajacych wytyczne
naukowe na temat gruzlicy oraz wszczeto prace nad
udzieleniem wsparcia dla pieciu panstw uznanych
przez WHO za pafistwa o wysokim priorytecie.

U géry z lewej strony: Gram-dodatnie prqtki gruzZlicy.

U gory na Srodku: Leki na gruzlice, szpital dla dzieci chorych na
gruzlice, Rumunia

U gory z prawej strony: Pojemniki na posiew plwociny Miedzynarodowa
Federacja Stowarzyszen Czerwonego Krzyza i Czerwonego Potksiezyca
W srodku z prawej strony: Punkt wydawania lekéw, szpital dla dzieci
chorych na gruzlice, Rumunia

U dotu: Stanowisko do radiografii
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Choroby, ktorym zapobiega szczepienie

Wdrazanie  skutecznych  krajowych  programéw
szczepieh w catej Europie byto jednym z
najwazniejszych  sukceséw zdrowia publicznego
ostatnich dziesiecioleci. Choroby zakazne, ktére w
przesztosci zabijaty tysigce dzieci, teraz staty sie
rzadkoscia.

Programy szczepief sg jednak kwestionowane, dlatego
tez ECDC jest coraz czesciej proszone o aktywne
dziatanie w charakterze promotora wiedzy i Zrddta
wytycznychtechnicznych. Do przyktad6w takichwyzwan
naleza: zagrozenie powrotem polio (wyeliminowanego
w Europie w 2002 r.) na kontynent; znaczace rozmiary
populacji niezaszczepionej lub niewystarczajaco
zaszczepionej w catej UE (zgrupowanej w konkretnych
lokalizacjach lub rozproszonej); ciagle pojawiajace sie
ogniska choréb takich jak odra i r6zyczka; oraz dowody
potwierdzajace, ze stabnaca ochrona zapewniana przez
szczepienia lub mutacje patogenu mogg podwazac
skutecznos¢ niektérych programéw szczepieh, na
przyktad szczepief przeciwko krztuscowi.

Osiem choréb, ktérym zapobiega szczepienie,
dodano do nowego internetowego Atlasu nadzoru
nad chorobami zakaznymi, ktéry szybko zostat uznany
za przydatne narzedzie dla os6b zajmujacych sie
zdrowiem publicznym, ktére potrzebujg szybkich i
wiarygodnych historycznych danych na temat choréb.
Nieche¢ do szczepien byta przedmiotem dwéch
raportéw, odbyta sie ogdlnoeuropejska konferencja
poswiecona niecheci do szczepiefi wsréd pracownikow
placéwek opieki zdrowotnej oraz, na wniosek Komisji

Europejskiej, ECDC monitorowato niedobory szeregu
szczepionek w Europie.

Narzedzie EU Vaccine Scheduler (unijny harmonogram
szczepieh) pozostaje jednym z najpopularniejszych
element6éw portalu internetowego ECDC, ktéry w 2015
r. odnotowat okoto 400 000 odwiedzin.

Na rynek weszto szereg nowych szczepionek, czesto
przeznaczonych dla os6b dorostych, aby poméc im
unikngé powaznych choréb w wieku Srednim oraz aby
zwalcza¢ zakazenia oportunistyczne w starszym wieku.
W 2015 r. ECDC zaczeto badaé¢ obszar uodparniania
dorostych, majac na celu ustalenie harmonograméw
szczepieh, ktore wykraczaja poza okres dziecifistwa
i dojrzewania i obejmujg caty okres zycia. W tym
kontekscie potrzebnych jest wiecej badan z udziatem
wielu pahstw poSwieconych skutecznosci szczepief,
bezpieczehstwie szczepief oraz zasiegowi szczepien.

W 2015 r. ECDC udoskonalito systemy nadzoru
wskaznikowego nad krztuscem i inwazyjna choroba
pneumokokowa. Nadzér nad obydwiema chorobami
jest prowadzonych za posrednictwem sieci opartych na
szpitalach, w ramach ktérych eksperci laboratoryjni,
epidemiolodzy oraz klinicySci wspétpracuja nad
wykrywaniem i  diagnozowaniem  przypadkéw

zachorowafi tak szybko, jak to mozliwe.

Szczepienia sq uwazane za najwiekszy sukces w dziedzinie zdrowia
publicznego.




Just the tip of the iceberg

Salmenelio infections are among the most common food-borme infections affecting humans in the EU, However, the reported case
numbers are much lower than the actual number of circulating infections. ECDC has developed a tool that estimates the frequancy
of exposure o Salmanella, which Is much closer to the true Incldence of Solmoenella in the population than the reported number.
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Komunikacja w zakresie zdrowia

Informowanie o ryzyku i komunikacja w sytuacjach
kryzysowych, w oparciu o niezalezng ocene ryzyka
dla zdrowia publicznego, stanowi podstawowy
aspekt pracy ECDC. Zdolnos¢ szybkiego dostarczania
wiarygodnych z naukowego i technicznego punktu
widzenia informacji na temat zagrozen dla zdrowia
publicznego moze w wielu przypadkach pomédc w
zatagodzeniu sytuacji kryzysowej.

W 2015 r. ECDC opublikowato tacznie 170 raportéw, w
tym 42 szybkie oceny ryzyka i 83 raporty z nadzoru.
Liczba oséb, ktére zapisaty sie, aby otrzymywaé
comiesiecznego maila na temat publikacji, wzrosta
do 2312. Wydawany przez ECDC Weekly Influenza
Surveillance  Overview  (Cotygodniowy przeglad
nadzoru nad grypa) zostat potaczony z internetowym
serwisem Flu News Europe (Aktualnosci na temat grypy
w Europie), opracowywanym we wspétpracy z WHO.

W Wieloletnim Programie Strategicznym ECDC na lata
2014-2020 podkre$la sie potrzebe udostepnienia
danych Centrum w interaktywnych formatach online
zapewniajgcych wartos¢ dodang. Jest to jedna z
gtownych przyczyn, dla ktérych ECDC coraz czesciej
publikuje dane, grafiki, mapy i infografiki w postaci
materiatébw do pobrania, niechronionych prawami
autorskimi. Podejscie to utatwia partnerom i
zainteresowanym stronom wykorzystywanie tresci
ECDC we wtasnych produktach z zakresu komunikacji.

Sekcja Data and Tools (Dane i narzedzia) na portalu
internetowym ECDC zostata rozszerzona i stuzy obecnie
jako punkt dostepu do licznych interaktywnych
danych, map i infografik. Nowe narzedzia takie jak
interaktywny Atlas nadzoru nad chorobami zakaznymi
ECDC jest réwniez dostepny za posrednictwem strony
internetowej ECDC.

Pomimo  rosnacego  zainteresowania  goraczka
krwotoczng  Ebola  liczba  odwiedzin  portalu
internetowego ECDC utrzymata si¢ na niezmienionym

Z lewej strony: Infografika ECDC na temat salmonellozy. ECDC
udostepnia infografiki, ktére nie sq chronione prawami autorskimi,
za posrednictwem swoich kont w mediach spotecznosciowych i swojej
strony internetowej.

poziomie. Ogélnie rzecz ujmujac, w 2015 r. odnotowano
1 160 000 Ssesji uruchomienia strony internetowej
w poréwnaniu z 1 200 000 W 2014 r. Liczba osdb
obserwujgcych ECDC na Twitterze wzrosta z 9 0ooo do
12 600. Liczba 0s6b obserwujgcych na Twitterze konto
ECDC poswiecone wybuchom epidemii wzrosta z 700 w
2014 r. do okoto 1 100 w 2015 1., co stanowi tendencje
obserwowana dla wszystkich kont ECDC na Twitterze.

Przez caty rok ECDC Swiadczyto profesjonalng ustuge
biura prasowego dla dziennikarzy zajmujacych sie
tematyka zdrowia publicznego. ECDC, w Scistej
wspotpracy z Komisjg Europejska i Komitetem
ds. Bezpieczefistwa Zdrowia, wniosto wktad w
og6lnounijne reagowanie komunikacyjne dotyczace
goraczki krwotocznej Ebola, na przyktad uczestniczac
w konferencji Ebola Lessons Learned (Ebola -
wyciagniete wnioski) zorganizowanej przez Komisje
Europejska w pazdzierniku 2015 r.

W listopadzie ponad 40 pafstw w catej Europie
uczestniczyto ~w  dziataniach  towarzyszacych
Europejskiemu Dniu  Wiedzy o Antybiotykach
2015, w ramach ktérego odbywaty sie kampanie
poSwiecone ostroznemu stosowaniu antybiotykow.
ECDC wspétpracowato takze z WHO przy pierwszym
Swiatowym Tygodniu Wiedzy o Antybiotykach i
zorganizowato ogélnoSwiatowy czat na Twitterze w
dniu 18 listopada.

ECDC  kontynuowato  opracowywanie  narzedzi
komunikacji w zakresie zdrowia oraz udzielato wsparcia
pafistwom w ich wysitkach dotyczacych powiadamiania
o ryzyku. Jednym z przyktadéw takich dziatah sa
materiaty zwigzane z kampania i zestawy narzedzi na
temat choréb, ktérym zapobiega szczepienie, ktére
zespo6t ECDC ds. komunikacji opracowat w 2015 r.




-

Absolwent programu EUPHEM ECDC Zoltdn Kis i wspétpracownica Anne Briiggemann (Uniwersytet w Marburgu, Instytut Wirusologii) przy pracy w
laboratorium w terenie prowadzonym przez Europejskie Konsorcjum Mobilnych Laboratoriéw; Guéckédou, Gwinea

Szkolenia

Obie gatezie programu stypendialnego ECDC, tj. EPIET i
EUPHEM, nadal cieszyty sie duzym zainteresowaniem.
W 2015 r. zwerbowano nowa grupe ztozong z 38
stypendystéw. Pod koniec roku zapisanych byto tacznie
77 stypendystéw, w tym pierwszy uczestnik programu
z Chorwacji. W ramach programu przeprowadzono 20
wizyt szkoleniowych na miejscu oraz zorganizowano
dziewie¢ modutéw i kurséw szkoleniowych.

W 2015 r. kontynuowano wymiany pracownikéw
wysokiego szczebla, a kolejnych 12 ekspertow jest
juz zapisanych na rok 2016. tgcznie 105 ekspertow
w srodkowym okresie kariery zawodowej i ekspertéow
z duzym doswiadczeniem z pafistw cztonkowskich
UE uczestniczyto w kursach dotyczacych organizméw
wielolekoopornych, szybkiej oceny ryzyka w ztozonych
sytuacjach kryzysowych, epidemiologii i nadzoru
oraz analizy szeregéw czasowych. W Szkole Letniej
ECDC wzieto udziat 30 uczestnikébw z 20 pahstw
cztonkowskich UE/EOG, 15 z pafistw MediPIET oraz 18
ekspertow wewnetrznych.

MediPIET, regionalny program szkolefi
epidemiologicznych w terenie dla regionu Morza
Srédziemnego, opracowany przez ECDC w latach

2012-2013, jest obecnie koordynowany przez
konsorcjum  hiszpanskie, ale pozostaje pod
kierownictwem naukowym ECDC. ECDC przewodniczy
réwniez Doradczej Radzie Naukowej MediPIET. Srodki
finansowe zapewnia Komisja Europejska.

W 2015 r. zaczeta funkcjonowaé Wirtualna Akademia
ECDC - platforma taczonego uczenia sie online.
Opracowano pierwszy kurs e-uczenia sie poswiecony
pisaniu abstraktéw naukowych, a w pierwszym
pilotazowym kursie wzieto z powodzeniem udziat 30
0s6b.

ECDC opublikowato dokument roboczy na temat
kluczowych kompetencji ekspertéw od szczepieh
i choréb, ktérym zapobiegajg szczepienia, oraz
opracowato strategie szkoleh w zakresie zdrowia
publicznego, ktérg zarzad zatwierdzit w czerwcu 2015
r.

Stypendysci i absolwenci EPIET i EUPHEM w
dalszym ciggu odgrywali istotng role we wspieraniu
miedzynarodowej reakcji na wybuch epidemii goraczki
krwotocznej Ebola w Afryce Zachodniej: tacznie
rozmieszczono w terenie trzech koordynatoréw EPIET i
25 stypendystow EPIET/EUPHEM.
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Nadzor nad chorobami, gotowos¢ i

reagowanie

Atlas nadzoru nad chorobami zakaznymi, dostepny
na portalu internetowym ECDC, jest teraz w petni
funkcjonalny. Do kofica 2015 r. wtgczono do niego
25 najwazniejszych chorob. Atlas przedstawia
dane dotyczace nadzoru na poziomie unijnym w
interaktywnym formacie online.

ECDC rozpoczgto projekt —przebudowy systemu
nadzoru, aby poprawi¢ doSwiadczenia uzytkownikow
zwigzane z narzedziami nadzoru ECDC. Jeszcze
bardziej zwiekszono poréwnywalnosé danych.

Uzgodniono nowe definicje dengi i gorgczki
Chikungunya oraz opublikowano zmienione definicje
przypadku dotyczace kity. Rozpoczeto dyskusje na
temat definicji przypadku dotyczacej boreliozy.

ECDC poczynito dalsze postepy w stopniowym
wprowadzaniu typowania molekularnego na potrzeby
nadzoru nad wybrang liczba choréb.

Zwiad epidemiologiczny i reagowanie: ECDC
opublikowato tacznie 42 szybkie oceny ryzyka.
Ponadto opublikowano online 20 aktualizacji
epidemiologicznych.

ECDC aktywnie poparto wdrozenie art. 4 decyzji nr
1082/2013/UE w sprawie powaznych transgranicznych

zagrozefi dla zdrowia. ECDC odegrato podstawowg
role w opracowaniu szablonu rozwigzaf w zakresie
gotowosci w sytuacji wybuchu epidemii w pafistwach
cztonkowskich. ECDC  pracowato réwniez nad
metodami, wskaZznikami i narzedziami oceny gotowoSci
w pahstwach cztonkowskich.

ECDC udzielito wsparcia technicznego Belgii,
Portugalii i Rumunii, dazac do poprawy gotowosci do
reagowania w sytuacjach kryzysowych w przypadku
gorgczki krwotocznej Ebola. Dziatania zespotu ECDC
dotyczyty takich aspektéw jak definicje przypadku,
izolowanie i leczenie bardzo zarazajgcych pacjentéw
oraz powiadamianie o ryzyku. W celu badania
gotowosci na sytuacje kryzysowe ECDC opracowato
moduty szkoleniowe obejmujace symulacje oraz
zaktualizowato swéj podrecznik symulacji.

ECDC zorganizowato posiedzenie krajowych punktow
kontaktowych poswigcone gotowosSci i reagowaniu
i opracowato kilka produktéw technicznych: cykl
studiow przypadkéw na temat koronowirusa zespotu
niewydolnosci oddechowej Bliskiego Wschodu i
polio, projekt na temat rankingu ryzyka oraz badanie
dotyczace wp{% u coraz wiekszego naptywu migrantéw
na zdrowie publiczne.




ECDC w skrocie: dane liczbowe

Na koniec 2015 r. ECDC zatrudniato 260 oséb w petnym wymiarze czasu pracy, W5srod personelu Centrum
reprezentowane sg wszystkie pafistwa cztonkowskie UE z wyjatkiem Luksemburga i Chorwacji.

Dane liczbowe dotyczace pracownikow

Szwecja
Francja
Niemcy
Wtochy

Wielka Brytania
Rumunia
Butgaria
Finlandia

Polska
Portugalia
Hiszpania
Belgia
Holandia
Grecja
Dania
totwa
Litwa
Austria
Estonia
Wegry
Stowacja
Cypr
Czechy
Malta
Irlandia
Stowenia
Chorwacja
Luksemburg

Réwnowaga geograficzna statutowych pracownikéw ECDC (personel kontraktowy i personel zatrudniony na czas okreslony) na dzien 31 grudnia 2015 r.




Budzet na 2015 r.

Rézne
381334 EUR

Wspotdziatanie i wspétpraca
1313 140 EUR

Dziatania kierownictwa
1647181 EUR

Zarzadzanie zasobami i rozwdj organizacyjny
10 411 650 EUR

Technologie informacyjne i komunikacyjne
8963 457 EUR

Programy dot. choréb
15 672 448 EUR

Funkcje podstawowe i funkcje wsparcia
19 998 914 EUR

I Razem
58 388 124 EUR




Europejskie Centrum
ds. Zapobiegania i Kontroli Choréb (ECDC)

Adres pocztowy:
Granits vag 8, SE-171 65 Solna, Szwecja

Adres dla odwiedzajacych:
Tomtebodavdgen 11A, SE-171 65 Solna, Szwecja

Tel.: +46 858601000
Faks: +46 858601001
www.ecdc.europa.eu

Agencja Unii Europejskiej
www.europa.eu

m Publications Office

Zaprenumeruj nasze publikacje
www.ecdc.europa.eu/en/publications

Skontaktuj sie z nami
publications@ecdc.europa.eu

O $led? nas na Twitterze
@ECDC_EU

O polub naszg strone na Facebooku
www.facebook.com/ECDC.EU

N-1d-0£5-91-10-OL

ISBN 978-92-9193-905-3




