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Sytuacja epidemiologiczlla w Azji

Krzy s ztof Ko rzeniew s ki

Azja jest największym (44,6 mln km2) i najludniejszym (4,4 mld)
kontynentem na Ziemi, z 5I krajami i terytoriami zależnymi położonymi
w pięciu regionach geograficznych. Duża różnorodność klimaty zna i śro-
dowiskowa (od arktycznej Rosji po tropikalne Indochiny) warunkuje
występowanie rozmaitych zagrożeń zdrowotnych, z jakimi mogą zetknąć
się osoby podróżujące po tym kontynencie.

Od wielu lat Azja znajduje się w centrum zainteresowania polskich
podróżnych. Na portalu internetow;rm medycyny podróży (www.medycyna-

tropikalna.pl; 618830 wizyt w 2016 r.) najczęściej odwiedzanymi były
strony dotyczące dziŃań profilaktycznych oraz zagrożeń zdrowotnych
występujących w Tajlandii, a w pierwszej siódemce krajów cieszących się
największym zainteresowaniem na świecie znalazĘ się również Indie,
Wietnam i Sri Lanka.

Sytuację epidemiologiczną kontynentu azjatyckiego przedstawiono we-
dług dróg przenoszenia chorób infekcyjnych i inwazyjnych występujących
w poszczególnych regionach i krajach.
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2, Sytuocja epidemiologiczna Azji

Azj a Południowo-Wschodnia
Brunei, Filipiny, Indonezja, Kambodża, Laos, Malezja, Myanmar
(dawna Birma), Singapur, Tajlandia, Timor Wschodni, Wietnam

Choroby transmisyjne
Zachorowania na malarię w caĘm regionie (z wyjątkiem Brunei i Singa-

puru), głównie w środowisku wiejskim, denga występuje endemicznie we
wszystkich krajach, podobnie jak chikungunya (z wyjątkiem Timoru
Wschodniego), często notowane są koinfekcje obu zakażeń arbowiruso-
wych. Przypadki zachorowań na filariozy limfatyczne - wuchererioza/
brugioza (z wyjątkiem Brunei i Singapuru). Transmisja japońskiego zapa-
lenia mózgu w całym regionie (z wyjątkiem Singapuru, w Indonezji również
na Bali).

Zródło: Korzeniewski K, Medycyna podrózy, Wojshowy Instytut Medyczny, Warszawa 2014,
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Projełł,t Azja

Choroby przenoszone drogą pokarurową

Powszechne występowanie WZW typu A i E (z wyjątkiem Brunei), duru
brzusznego, kampylobakteriozy, salmonelozy i szigelozy (z wyjątkiem Timo-
ru Wschodniego), zarażeń pasożytami jelitowymi (glistnica, giardioza,
ameboza). Notowane ogniska epidemiczne cholery na Filipinach (w 38
prowincjach kraju), w Malezji (Sabah, Sarawak), Myanmar (granica
birmańsko-tajska), Tajlandii (sporadycznie również w Bangkoku).

Choroby przenoszone drogą oddechową

Zachorowania na gruźIicę w całym regionie, najwięcej w Indonezji,
Myanmar i na Filipinach (na archipelagu Filipin również powszechne
zakńeniaadenowirusowe).

Choroby przenoszone drogą płciową lub z zakażonąkrwią
Zakażenia HIV powszechne w całym regionie, najwięcej w Indonezji

(640 tys.), Tajlandii (440 tys.), Wietnamie (250 tys.), Myanmar (190 tys.),
Kambodży (75 tys.), głównie w środowisku prostyŁutek i narkomanów.
ZakażeniaWZW typu B i C powszechne (z wyjątkiem Brunei), z:właszczana
Filipinach, w Tajlandii, Malezji i Wietnamie ( Vo populacji Hanoi i 9Vo Ho
Chi Minh City). Do chorób wenerycznych przebiegającychz owrzodzeniem
narządów płciowych notowanych w regionie na|eży także chancroid. Liczne
przypadki zakażeń Chlamydia trachomatis notowane są w caĘłn regionie
(z wyjątkiem Brunei i Timoru Wschodniego).

Choroby odzwierzęce

Przypadki wścieklizny u ludzi notowane są na Filipinach, w Myanmar,
Indonezji, Tajlandii i Wietnamie. Także z zachorowania na brucelozę
(Indonezja, Myanmar, Malezja, Tajlandia) i wąglik (Myanmar, Filipiny,
Indonezja, Wietnam),

Choroby przenoszone z zatażonąlzakażoną wodą lub ziemią
Zachorowania na schistosomatozę (Schistosoma japonicum na Filipi-

nach - głównie na Bohol, Mindanao, Samar i płd. Luzonie oraz w Indonezji

- Napu i Lindu Valley; S. mekongi w Kambodży, Laosie i Wietnamie) oraz
leptospirozę (Malezja, Tajlandia, Indonezja, Filipiny). Przypadki zarażeń
skórną larwą wędrującą na plażach w rejonach nadmorskich.
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2. Sytuacja epidemiologiczna Azji

Azja Pofudniowa
Afganistan, Bangladesz, Bhutan, Indie, Malediwy,
Nepal, Pakistan, Sri Lanka

Żródło: Korzeni.ewski K. Medycynapod.róży.Wojshowy InstytutMedyczny,Warszawa 2074.

Choroby transmisyjne
Ma]aria występuje powszechnie na wysokości poniżej 2500 m n.p,m.

w całym regionie (z wyjątkiem Malediwólr i Sri Lanki - WHO ogłosiła Sri
Lankę krajem wolnym od transmisji malarii we wrześniu 2016 r.), Zacho-
rowania na dengę, w tym gorączkę krwotoczną w całym regionie, głównie
w Indiach, Sri Lance (15 tys. przypadków w stolicy kraju Colombo w 2016
r.), Bangladeszu i Pakistanie; przypadki dengi raportowane również na
Malediwach (1866 zachorowań w 2015 t,), włącznie z gorączką krwo-
toczną. Transmisja chikungunya obserwowana we wszystkich krajach
regionu (z wyjątkiem Afganistanu). Japońskie zapalenie mózga w całym
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regionie (z wyjątkiem Afganistanu i Malediwów). Przypadki leiszmaniozy
skórnej notowane głównie w Afganistanie (Kabul, stolica kraju, jest
największlłn rezerwuarem choroby na świecie), Indiach, Pakistanie i Sri
Lance. Zachorowania na leiszmaniozę trzewną w caĘm regionie (z vryląŁ-
kiem Malediwów), głównie w rejonach wiejskich Indii (stany Assam
i Bihar), Nepalu i Bangladeszu. Endemiczne występowanie filarioz limfa-
tycznych w Indiach, Sri Lance, Bangladeszu i Nepalu. Zachotowania na
krymsko-kongijską gor ączkę krwotoczną w Afganistanie (7 1 przypadkóww
2016 r.), sporadycznie w Pakistanie oraz w Indiach (Rajastan, stany
Ahmedabad i Gujarat).

Choroby przenoszone drogą pokannową

Powszechne występowanie WZW typu A i E, głównie w Indiach (2 mln
przypadków rocznie), Pakistanie i Banglades zu. Przypadki duru brzusznego,
salmonelozy, szigelozy i parazytoz jelitowych w cabryn regionie. Zachotowa-
nia na choroby szczeg1lnie niebezpieczne; poliomyelitis w Afganistanie (13

przypadków w2016 r.) i Pakistanie (20 przypadków w 2016 r,) oraz cholera
w Bangladeszu (ok. 100 tys. przypadków, w tym 4 tys. zgonów rocznie),
Afganistanie (ponad 58 tys. przypadków w 20]-5 r,), Indiach, Pakistanie
i Nepalu.

Choroby przeno§zone drogą oddechową

Powszechne zachorowania na gruźlicę w całym regionie, gtownie w Indiach
(2 mln zachorowań otaz 0,5 mln zgonów rocznie), Pakistanie (332 tys.
przypadków w 2015 r.) i Bangladeszu (209 tys. przypadków w 2015 r.),

powyżej 300 przypadkód1O0 tys. mieszkańców w Afganistanie i 100-300
przypadkówllOO tys. w pozostałych krajach regionu. W calym regionie liczne
przypadki zachorowań na odrę.

Choroby przenoszone drogą płciową lub z zakażonąkrwią
Zakażenia HIV we wszystkich krajach regionu, w szczególności w In-

diach (2,1 rr;Jn zakażonych, w tym 140 tys. zgonów). Zakażenia WZW typu
B i C powszechne w całym regionie, zwłaszcza w Indiach (100 tys, zgonów
z powodu WZW typu B rocznie, 12-13 mln nosicieli HCV). ZakńeniaChlamy-
dia trąchomożs powszechne w Indiach, Bangladeszu, Pakistanie, Nepalu,
rapońowane również na Malediwach (2,9Vo kobiet w wieku 16-49 lat).
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2. Sytuarja epidemiologiczna Azji

Choroby odzwietzęce

Przypadki wścieklizny u ludzi, głównie w Indiach (20847 przypadków w
2015 r.), a także w Afganistanie, Pakistanie, Bangladeszu, Nepalu i Sri
Lance. Zachotowania na brucelozę (Indie, Pakistan, Bangladesz, Afgani-
stan) i wąglik (Bangladesz, Indie, Afganistan), głównie w środowisku
wiejskim.

Choroby przenoszone z zatażonĘzakażoną wodą lub ziemią
Powszechne występowanie leptospirozy w Indiach (rejony nadmorskie

Bombaju, Gujaratu, Kerali oraz Andamanów) oraz lua Sri Lance i w Ban-
gladeszu.

Inne zagTożenia

Ukąszenia jadowitych węży i stawonogów.
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Azja Wschodnia
Chiny, Hong Kong, Japonia, Makau, Mongolia,
Korea Pofudniowa, Korea Północna, Tajwan

Żródło: Korzeniewski K. Medycyna podróży. Wojskouy Instytut Medyczny, Worszawa 2074.

Ryzyko zachorowań na choroby infekcfrne i inwazyjne w regionie jest
bardzo zróżnicowane. Niskie standardy sanitarne występują w środowisku
wiejskim Chin i Mongolii. Brak danych z Korei Północnej.

Choroby transmisyjne
Transmisja malarii występuje lokalnie w Chinach (prowincja Yunnan,

okręg Motuo w Tybetańskim Regionie Autonomicznym) oraz w Korei
Północnej (prowincja Incheon, Kyonggi-do oraz Kangwon-do, włącznie
z obszarem strefy zdemilitaryzowanej) i Korei Południowej (południowe
prowincje kraju). Zachorowania na dengę głównie na Tajwanie (43784
przypadków, w tym 139 gorączki krwotocznej DHE w 2015 r.), a także
w Chinach, Japonii, Korei Południowej, Hong Kongrr i Makau, Sporadvcz-
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2. Sytuołja epidemiologiczna Azji

ne przypadki chikungunya w Chinach i Korei Pofudniowej oraz leiszmanio-
zy trzewnej w Chinach. Zachotowania na japońskie zapalenie mózgu
w Chinach (624 przypadki w 2016 r.), w Korei Pofudniowej (40 w 2015 r.),

na Tajwanie (30 w 2Ol5 r,), w Japonii (11 w 2016 r.), Hong Kongu (2

w 2016 r.) i prawdopodobnie w Korei Północnej (brak danych).

Choroby przeno§zone drogą pokarmową
Zachorowania na WZW typu A i E, salmonelozę i szigelozę we wszyst-

kich krajach regionu, głównie w środowisku wiejskim Chin i Mongolii.
Zachorowania na cholerę notowane sporadycznie w Chinach, Japonii, Korei
Pofudniowej i na Tajwanie. Przypadki duru brzusznego raportowane we
wszystkich krajach, głównie w Chinach (prowincje Yunnan, Guizhou, Gu-
angdong, Guangxi, Zhejiang, Hunan, Xinjiang). Powszechne występowanie
parazytozjelitowych w środowisku wiejskim Chin, Mongolii i Tajwanu.

Choroby przenoszone drogą oddechową
Liczne zachorowania na gruźlicę we wszystkich krajach regionu, szcze-

gólnie w Chinach (1,4 mln przypadków rocznie) i w Korei Północnej (120

tys. w 2015 r.). Wysokie wskaźniki lekooporności w leczeniu gruźlicy,
sięgające od 3-6Vo, do nawet I}Vo w niektórych rejonach Chin.

Choroby ptzelno§zone drogą płciową lub z zakażonąkrwią
Zakażenia HIV we wszystkich krajach regionu, głównie w Chinach

(ponad 800 tys.). ZakńeniaWZW typu B i C powszechne w całym regionie,
zwłaszcza w Chinach (WZW B - 1,1 mln, WZW C - 153 tys.). Zakażenia
Chlamydia trachomatis często raportowane w Chinach (nawet 27o populacji
w wieku produkryjnym),

Choroby odzwietzęce

Zachorowania na wściekliznę u ludzi rapońowane w Chinach, głównie
w południowych prowincjach kraju (Guangxi, Hunan, Sichuan, Guizhou).
Zachorowania na dżumę w Mongolii (3 przypadki w 2075 t.) otaz na wąglik
i brucelozę w rejonach wiejskich w Chinach.

Choroby przenoszone z zatażonflzakażoną wodą lub ziemią
Powszechne zatażenia Schistosoma japonicum w Chinach, w dorzeczu

rzeki Jangcy. Zachorowania na leptospirozę w pofudniowych Chinach,
w Japonii, Korei Pofudniowej i na Tajwanie.
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Azja Północna i Środkowa
Armenia, Azerbejdżan, Kazachstan, Kirgistan,
Rosja - część azjńycka, Tadżykistan, Turkmenistan, Uzbekistan

Żródło: Korzeniewski K. Medycyna podróży. Wolskowy Instytut Medyczny, Warszawa 2074.

Choroby transmisyjne
Sporadyczne przypadki malarii w Tadżykistanie. Zachorowania na leisz-

maniozę skórną w Uzbekistanie, Turkmenistanie, Tadżykistanie, Kazach-
stanie i Azerbejdżanie oraz leiszmaniozę trzewną w Tadżykistanie, Uzbeki-
stanie, Azerbejdżanie i Armenii, Kleszczowe zapalenie mózgu występuje
endemicznie w Rosji, w rejonie Nowosybirska. Sporadyczhe przypadki
krymsko-kongij skiej gorączki krwotocznej raportowane w Tadżyki stanie,
Kazachstanie i Uzbekistanie. Przypadki japońskiego zapalenia mózgu na
Dalekim Wschodzie, w azjatyckiej części Rosji,
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Choroby ptzernoszone drogą pokarmową

Zachorowania na WZW typu A (w szczegóIności w Dolinie Fergańskiej
w Uzbekistanie), dur btzuszny, salmonelozę i szigelozę we wszystkich
krajach regionu. Wysoka zachorowalność na WZ'\V E w Kazachstanie,
Kirgistanie i Tadżykistanie. Powszechne występowanie zatażeń pasożytami
jelitowymi.

Choroby przenoszone drogą oddechową

Wysoka zachorowalność na gruźIicę, zvłłaszcza w azjatyckiej części
Rosji oraz w Uzbekistanie. Liczne przypadki odry w Kirgistanie i Kazach-
stanie.

Choroby przenoszone drogą płciową |ab z zakażonąkrwią
Zakażenia ĘIV we wszystkich krajach regionu, zwłaszcza w Rosji

i Uzbekistanie. Zakażenia WZW typu B i C raportowane w całym regionie,
Wysokie wskźniki zakńeń Chlamydia trąłhomatis w Azerbejdżanie, Kirgi-
stanie i kazachstanie.

Choroby odlzwierzęce

Pojedyncze zachorowania na wściekliznę u ludzi notowane w całym
regionie (z wyjątkiem Turkmenistanu i Uzbekistanu - brak danych),
Powszechne występowanie brucelozy we wszystkich krajach regionu. Przy-
padki wąglika rapońowane w Tadżykistanie, Kazachstanie, Azerbejdżanie
i Kirgistanie.

Choroby przenoszone z zatażonflzakażoną wodą lub ziemią
Zachorowania na leptospirozę notowane w Tadżykistanie, azjatyckiej

części Rosji, Kazachstanie i Armenii.
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Bliski lvschód
Arabia Saudyjska, Bahrajn, Cypr, Irak, Iran,Iztael, Jemen, Jordania,
Katar, Kuwejt, Liban, Oman, Syria, Turcj a, Zjednoczone Emiraty Arabskie

Źródło: Korzeniewshi K, Medycyna podróży. Wojskowy Instytut Medyczny, Warszawa 2014.

Choroby transmisyjne

Sporadyczne przypadki malarii w Arabii Saudyjskiej, Iranie, Jemenie,
Omanie i Turcji. Rejony endemicznego występowania dengi w Arabii
Saudyjskiej i Jemenie. Zachorowania na chikungunya w Iraku i Jemenie,
Leiszmanioza skórna występuje w większości krajów regionu, w szczegól-
ności w Syrii, Iranie, Arabii Saudyjskiej, Jemenie i Turcji. Transmisja
leiszmaniozy trzewnej notowana w całym regionie (z wyjątkiem Cypru,
Bahrajnu i Ąednoczonych Emiratów Arabskich), w szczególności w Iraku,
Iranie, Syrii, Libanie i Turcji, Przypadki krymsko-kongijskiej gorączki
krwotocznej w Iranie i Iraku.
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Choroby przeno§zone drogą pokamową
Epidemie cholery w Jemenie (15658 zachotowań w latach 2016-2017)

otaz w Iraku (4965 zachorowań w 2015 r.). Zachorowania na WZW typu A
w caĘm regionie, liczne przypadki WZW E w Iraku i lranie. Powszechne
występowanie duru brzusznego, salmonelozy, szigelozy i parazytoz jelito-
wych w obozach dla uchodźców na terenie Syrii, Libanu i Turcji.

Choroby przenoszone drogą oddechową

Osoby udające się na pielgrzymkę do Mekki muszą być zaszczepione
przeciwko chorobie meningokokowej szczepionką tetrawalentną ĄC,Y,W-
135. W latach 20L2-20I7 na Bliskim Wschodzie doszło do ponad 1700
zachorowań na MERS (Middle East Respiratory Syndroree - jednostka
chorobowa o wysokiej śmiertelności w przebiegu niewydolności oddecho-
wej), głównie w Arabii Saudyjskiej (1547 przypadków do końca 2017 r.),
Występowanie przypadków gruźlicy we wszystkich krajach regionu, głów-
nie w Turcji, Iranie, Iraku i Jemenie oral w obozach dla uchodźców.

Choroby przeno§zone drogą płciową lub z zakażonąkrwią
Zakażenia HIV we wszystkich krajach regionu, głównie w Iranie (ponad

70 tysięcy przypadków) oraz w Izraelu (9200 przypadków). Zakażenia
WZW typu B i C raportowane w całym regionie, głównie w Arabii
Saudyjskiej, Iranie i Jemenie.

Choroby odzwierzęce

Pojedyncze zachorowania na wściek]iznę u ludzi w Iraku, Iranie, Jeme-
nie, Syrii i Turcji. Powszechne występowanie brucelozy w większości
krajów regionu, głównie w Iranie i Syrii. Ognisko epidemiczne dżumy
w Arabii Saudyjskiej (62 zachorowania, w tym 26 zgonów w dystrykcie
Befotaka w 2016 r.). Zachorowania na wąglik w Iranie i Turcji. Pojedyncze
przypadki gorączki Q w większości krajów regionu, zachorowania na
tularemię raportowane w Turcji.

Choroby przeno§zone z zatażonązakażoną wodą lub ziemią
Przypadki schistosomatozy (Schistosoma haematobium, S. mansoni)

notowane w Arabii Saudyjskiej i Jemenie, Zachorowania na leptospirozę
w Iranie i Turcji.
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Szezepienia zalecairłe i obowiązkowe
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Azja Póhrocna i Środkowa

2. Sytuarja epidemiologiczna Azji

Źródło: Korzeniewshi K. Wojskowy Instytut Medyczny, Zakład Epidemiologii i Medycyny
TropikaLnej, htĘ s : l l w w w, medy cynatropikalna.pl
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