А Н А Л И З

инфекционной и паразитарной заболеваемости 
среди населения Ханты-Мансийского автономного округа за 2013 год.
 В 2013 году  в округе было зарегистрировано 550361 случаев инфекционных заболеваний  (инт. показатель 34700,6 на 100 тысяч населения),  за аналогичный период  2012г. зарегистрировано 470907 случаев (инт. показ-ль– 30074,7), т.е. произошло увеличение инфекционной заболеваемости на 15,4%. Без учета ОРЗ и гриппа инфекционная заболеваемость в абсолютных цифрах  составила  55492 случаев (инт. пок.- 3498,8), в 2012 г. – 46185 случаев (инт.пок.- 2949,6), т.е. также наблюдается незначительное снижение на 16,8%. 
Общий показатель инфекционной заболеваемости за 2013 г. в сравнении со среднемноголетним уровнем за 5 лет увеличился  в 0,88 раза. 
Отмечено снижение заболеваемости по 28 нозологическим формам, наиболее значительное по сальмонеллезу группы С (на 47,6 %), болезни Лайма (в 2,25 раза), коклюшу (в 2,27 раза), скарлатиной  (на 70,8%), лямблиозу (на 34,6%), аскаридозу (на 20,6%), дифиллоботриозу (на 41,06%), эхинококкозу (на 45,4%). 

Не регистрировались такие заболевания как полиомиелит, врожденная краснуха, столбняк, сибирская язва, бруцеллез, бешенство, сыпной тиф, дифтерия. 

За 2013г. произошло увеличение заболеваемости по 23 нозологическим формам, наиболее значительное по туляремии (в 2007г. было зарегистрировано 22 случая, в 2011г. -1 случай, в 2013г. -1005 случаев), по гриппу (на 88,7%), по энтеровирусной инфекции (на 77,5%), клещевому энцефалиту (на 44,9%), тениаринхозу (на 48,0%), ветряной оспе (на 38,9%). 

Общее число выявленных паразитарных инвазий составило 14635 (инт.пок.- 922,7), в сравнении с 2012 годом отмечается снижение показателя в 1,10 раза
Кишечные инфекции

За отчетный период было зарегистрировано 18008 случаев ОКИ, показатель заболеваемости кишечными инфекциями составил 1135,4 на 100 тысяч населения, что выше СМУ (1086,4) почти в 1,05 раза, по сравнению с 2012 г. (инт.пок.- 1197,2) отмечается уменьшение заболеваемости по сумме ОКИ на 5 %. Наибольший рост заболеваемости кишечными инфекциями отмечался в январе-апреле 2013г. За отчетный период на территории округа были зарегистрированы пять крупных вспышек сальмонеллеза (Сургут, Нижневартовск, Нефтеюганск), 13 вспышек ОКИ ротавирусной этиологии (Ханты-Мансийск, Нягань, Когалым, Нефтеюганск, Нижневартовск, Октябрьский район), 16 вспышек ОКИ норовирусной этиологии (Когалым. Ханты-Мансийск, Нягань, Нижневартовский район).  
Показатель заболеваемости эшерихиозами вырос в 1,12 раза по сравнению с 2012г. и составил 23,71 на 100 тысяч населения. Эшерихиозами заболело 376  человек, из них 234 ребенка до 14 лет, из них дети до 1 года составили 26,05%, дети от 1-2 лет-37,7%, дети от 3 до 6 лет (посещающие ДОУ)-13,17%,  школьники – 17,7%. 

Стабильно высокий уровень заболеваемости сальмонеллезом остается одной из наиболее актуальных проблем санитарно-эпидемиологического благополучия округа, показатель заболеваемости сальмонеллезом в 2,35 раз превышает средний уровень по РФ (33,65 на 100 тыс населения). 

В 2013 г. в Ханты-Мансийском автономном округе-Югре  зарегистрировано 1256 случаев заболевания сальмонеллезом, интенсивный показатель составил 79,19 на 100 тыс. населения, по сравнению с прошлым годом произошло снижение на 14,3 %. В 2013г. произошло снижение заболеваемости во всех возрастных категориях: взрослое население на 11,5%, детское население до 17 лет на 18,7%.

В этиологической структуре заболеваемости сальмонеллезом преобладает сальмонелла группы Д (S. Enteritidis, S.hamburg,) – 83,9%, сальмонеллы группы В составили 9,2% (преобладали S.typhimurium, agona, derby, brandenburg), сальмонеллы группы С составили 4,5% (преобладали S. Infantis, bovis-morbificans, tshiongwe). 

Высокая заболеваемость сальмонеллезом, данные лабораторных исследований птицеводческого сырья и продуктов свидетельствуют о том, что в автономный округ продолжает поставляться продукция, не соответствующая требованиям безопасности. 

С целью мониторинга за циркуляцией сальмонелл на территории автономного округа проводятся исследования продуктов питания и объектов внешней среды. исследовано 22897 проб на сальмонеллез, положительные находки обнаружены в 80 случаях (0,35%), в том числе:

- кура сырая - 489 проба - 42 положительных находок (8,6%), гг. Лангепас, Покачи, Урай, Нижневартовск, Ханты-Мансийск, Сургут и Октябрьский, Сургутский районы;

- прочие продукты - 9583 пробы – 33 положительных находок (0,34%) в  Сургутском районе, г.г. Нижневартовск, Сургут. 

- яйца-  668 проб- 2 положительные находки (0,3%) в г. Югорске и Сургутском районе. 

- смывы с объектов внешней среды  12157 смывов  - 3 положительные находки (0,02 %) в г. Нижневартовске.

В структуре выделенных сальмонелл группа С (инфантис, вирхов) составляет 46,25 %, группа Д (энтеритидис) – 16,25 %, сальмонеллы редких групп – 8,75 %, группы В– 28,75%. 

Предприятия-изготовители кур, в которых были выделены сальмонеллы:

1. ООО «Птицефабрика Уфимская», Башкортостан
2. ОАО «Рефтинская ПФ», Свердловская обл.;

3. ЗАО «Приосколье», Белгородская область;

4. «Чебаркульская птица», г.Чебаркуль

5. Производства США

6. ООО «Липецкий бройлер», Липецкая обл.

7. ОАО «Тюменский бройлер», Тюменская область

Выявлено 149 случаев заболевания дизентерией, что в 1,28 раз больше, чем за аналогичный период 2012г. (115 случаев). В структуре дизентерийной инфекции в 2013г. удельный вес бакподтвержденной дизентерии составляет 92,0 %, среди которой дизентерия Зонне составила 59,8 % (увеличение произошло на 42,0% по сравнению с 2012г.), дизентерия Флекснера составила 35,0 % (снижение на 22,1% по сравнению с 2012г.).  

В этиологической структуре ОКИ установленной этиологии, как и в предыдущие годы, преобладают кишечные вирусы, доля их увеличилась с 29,9 % в 2002 г. до 70,9 % в 2013 году. В 2013 году диагностировались ротавирусы, норовирусы, аденовирусы и  астровирусы

В отчетном году в этиологической структуре ОКИ установленной этиологии доминировала ротавирусная инфекция, удельный вес которой составлял 48,8 % (2012г. -54,18%). В течении  2013 года зарегистрировано 3605 случаев, в т.ч. 3298 случаев среди детей. Показатель заболеваемости ротавирусной инфекцией в 2013 г. составил 227,3 на 100 тыс. населения, что на 17,7 % ниже заболеваемости  в 2012г.

Заболеваемость ротавирусной инфекцией регистрировалась на всех административных территориях, кроме Березовского района. Заболеваемость ротавирусной инфекций характеризовалась зимне-весенней сезонностью с максимальным подъемом январь-апрель (57,3% от числа всех случаев).

В 2013 году ОКИ, вызванные вирусом Норволк, занимают 2 место среди всех вирусных кишечных инфекций и удельный вес их составляет  21,9 % (2012 г. -14,1%).  Рост данной инфекции в 2013г., по сравнению с 2012г., составил 32,1%. Вероятнее всего, рост обусловлен активным введением в лечебных учреждениях автономного округа тест систем для идентификации вируса. 

Выявление норовирусной инфекции у больных активно проводится на территориях автономного округа: Нижневартовский и Советский районы, гг. Ханты-Мансийск, Сургут, Нижневартовск и, Нягань, Радужный, Югорск.

В 2013г. на территории округа зарегистрировано 16 очагов норовирусной инфекции  с общим количеством пострадавших 185 человек, в том числе:

- в детских дошкольных учреждениях 14 очагов, в которых пострадало 170 человек, среди них 167 детей;

- в общеобразовательном учреждении был зарегистрирован 1 очаг инфекционного заболевания с количеством пострадавших 8 человек (детей -7 человек)

-  среди студентов  ФГБОУ ВПО «Югорский государственный университет», проживающих в общежитии, был зарегистрирован 1 случай групповой заболеваемости. Количество заболевших составило 7 человек. 

В 2013 году заболеваемость острыми кишечными инфекциями неустановленной этиологии составила 580,7 на 100 тысяч населения и снизилась  на 4,2% по сравнению с 2012 годом (605,3) соответственно.

Вирусные гепатиты
Заболеваемость острыми гепатитами суммарно среди всех жителей в 2013 году снизилась на 7,9% с 121,5 в 2012году до 110,4 на 100 тыс.населения, хроническими гепатитами на 5,9%,носительство гепатита В на 30% по сравнению с прошлым годом. 

Всего было выявлено 187 острых вирусных гепатита, из них 113 случаев острого вирусного гепатита А, 21 случай острого ВГВ, 37- острого ВГС. 
В 2013 г.  привито против ВГА - 1000 человек, в том числе детей – 782. Привито в очагах гепатита А по эпидпоказаниям всего 89 человек, из них 73 детей и 16 взрослых; выезжающих в эндемичные регионы 74, из них  - 56 детей и 18 взрослых. Из числа декретированных профессий привито: работников ДОУ и предприятий питания, медицинских работников - 33 человека, работников по обслуживанию водопроводных и канализационных сооружений–68 человек, обслуживающий персонал гостиниц, пансионатов,санаториев-11 человек.

Не проводились прививки против ВГА в 2013 году в Белоярском и Нижневартовском районах, г.г. Сургут, Нягань, Радужный, Пыть-Ях, Покачи. 
В 2013 зарегистрировано 2 случая заболеваний ОВГВ у детей  до 1 года с вертикальной передачей г.Сургут и г. Нягань, один из них закончился летальным исходом у ребенка в возрасте 5 месяце в г.Нягань.   

В 2013г. пути передачи вируса при ОВГВ: в 19% случаев установлен половой путь передачи, в 9,52% случаев реализовался вертикальный путь передачи инфекции, в 4,76% заражение произошло в результате инъекционного введения психотропных средств ив 66,7% источники и пути передачи вируса не установлены.

Фактором, обусловившим снижение заболеваемости ВГБ, стала дополнительная иммунизация населения автономного округа в рамках реализации приоритетного национального проекта в сфере здравоохранения «Здоровье».  

В 2013 г. вакцинировано против вирусного гепатита В (ВГВ) всего 60431 человек, в том числе детей 25688. План по дополнительной иммунизации против ВГВ на 2013 г., выполнен на 100%, привито 32600 человек, в том числе 1544 детей  и подростков 1-17 лет, не болевших и не привитых  ранее. 

В структуре вновь выявленных хронических вирусных гепатитов на долю хронического гепатита В приходится 20,4 %, показатель составил 16,52, на долю хронического гепатита С – 79,6 %, показатель составил 65,64 на 100 тысяч населения.   В 2013 г. в сравнении с прошлым годом произошло снижение заболеваемости на 6% ХВГВ и на 6,3% ХВГС.

Воздушно - капельные инфекции
За отчетный период случаев дифтерии,  краснухи, полиомиелита, эпидпаротита   не зарегистрировано. В 2013 г. зарегистрирован  1 случай завозной кори у взрослого. 

Последний местный случай кори в автономном округе был зарегистрирован в 2007 году в г. Сургуте. 
На территории Ханты-Мансийского автономного округа - Югры функционирует система реализации Национального плана действий по поддержанию свободного от полиомиелита статуса Российской Федерации. 

В 2013г.  выявлено 3 случая ОВП при расчетном числе – 3 случая, что является показателем высокого качества эпиднадзора,  на все случаи получено подтверждение национальной экспертной комиссии. 
Материал от всех больных направлен на исследование в региональную лабораторию, материал от  больных с «горячим случаем» – в Национальную лабораторию по диагностике полиомиелита в установленные сроки. Все пробы от больных удовлетворительного качества.  

Осуществляется оценка поствакцинального иммунитета  к полиомиелиту в соответствии с графиком, утвержденным совместным приказом Департамента здравоохранения и Управления Роспотребнадзора по ХМАО-Югре от 26.12.2008 года № 832/374.  Исследования проводятся на базе регионального центра по эпиднадзору за полиомиелитом (г. Омск).

В  2012 году для исследования направлено 300 сывороток (гг. Когалым, Мегион и Октябрьский район), результаты на текущий момент не получены. 

Одним из главных направлений в системе мероприятий по профилактике полиомиелита в постсертификационный период является эпидемиологический надзор за энтеровирусной инфекцией. С 2006 года в автономном округе ведется мониторинг за энтеровирусной инфекцией. В 2013г., по сравнению с предыдущим годом, заболеваемость населения  энтеровирусной инфекцией (далее – ЭВИ) увеличилась на  77,5%, энтеровирусным менингитом на 79,5%. По округу было зарегистрировано  433 случая энтеровирусной инфекции (в 2012г.-96 в 2011г.- 58 в т.ч. 143 случая энтеровирусного менингита (в 2012г.- 29; в 2011г.- 10).  Показатель заболеваемости ЭВИ в 2013г.  составил 27,30 на 100 тысяч населения что выше среднероссийского уровня в 16,04 раза. Показатель заболеваемости ЭВИ  в автономном округе за 2013 год выше среднемноголетнего уровня на 21,5 %. 

При подозрении на энтеровирусную инфекцию проводится лабораторное обследование больных на базе лабораторий лечебно-профилактического учреждения и на базе вирусологической  лаборатории  ФБУЗ  «Центр  гигиены и  эпидемиологии  в ХМАО-Югре»  методом ПЦР. Контактные из очага энтеровирусной инфекции обследуются на базе вирусологической  лаборатории  ФБУЗ  «Центр  гигиены и  эпидемиологии  в ХМАО-Югре»  методом ПЦР.
В рамках осуществления мониторинга за ПОЛИО/ОВП и энтеровирусной (неполио) инфекцией, осуществляются вирусологические исследования объектов окружающей среды (прежде всего сточной воды), с целью выявления циркуляции полиовирусов, прочих (неполио) энтеровирусов. Отбор сточных вод для проведения вирусологического исследования осуществляется в 3-х городах округа с населением более 100 тыс. человек. Исследования проводились на базе вирусологической лаборатории ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в ХМАО-Югре». В  2013 году было направлено 72  пробы сточной воды, в 1 пробе был обнаружен полиовирус 3 типа (г. Нижневартовск), что расценивается как норма.
Снизились показатели заболеваемости скарлатиной, коклюшем,  инфекционным мононуклеозом. Было зарегистрировано 5 случаев генерализованной менингококковой инфекции, среди которых 3 у ребенка от 1-2 лет. Число летальных исходов от менингококковой инфекции в 2013 году составило 3 случая (0,19 на 100 тыс. населения). 2 летальных исхода зарегистрировано у детей до 17 лет (гг.Ханты-Мансийск, Пыть-Ях), 1 взрослый (г.Сургут). От всех летальных случаев был направлен аутопсийный материал для подтверждения в Референс центр по мониторингу за бактериальными менингитами, г. Москва (у двоих больных была выделена Neisseria meningitidis серогруппы С, у одного Neisseria meningitidis серогруппы В).

По итогам 2013г. заболеваемость ОРВИ и гриппом увеличилась и превысила в 1,12 раза среднемноголетний показатель заболеваемость ОРВИ. Диагноз «грипп» был поставлен в 789 случаях, в т.ч. 310-ти детям до 14 лет. Летальных случаев не зарегистрировано. 
Случаев ветряной оспы зарегистрировано 22637 случаев, показатель заболеваемости составил 1427,3 на 100 тысяч населения, что в 1,6 раза выше чем  за аналогичный период 2012г. (13662 заболевших). Среди заболевших 92,4% составляют дети до 14 лет, из них 59,6% дети посещающие ДОУ с 3 до 6 лет, 18,34% - школьники от 7-14 лет. 
В 2013 году уровень заболеваемости коклюшем в Ханты-Мансийском автономном округе – Югре по сравнению с 2012 годом снизился на 66,2%, показатель составил 2,96 на 100 тыс.населения, что на 6,3 % ниже показателя по РФ (3,16 на 100 тыс.населения). 

В структуре заболеваемости коклюшем доля детей и подростков до 17 лет на протяжении последних трех лет составляет 98,0%. Максимальные показатели заболеваемости выявлены среди детей до 1 года – 23,14 на 100 тыс.населения, (2012 г. – 83,01, 2011 г. – 50,55 соответственно). 


Группу риска составляют школьники 7-14 лет, максимальный уровень заболеваемости составил 15,43 на 100 тыс.населения, превысил среднеокружной показатель в 5,2 раза. 

Среди взрослого населения выявлено 2 случая коклюша. 

Туберкулез органов дыхания
В округе отмечается тенденция к стабилизации эпидемиологической ситуации по туберкулёзу. По данным формы № 2 федерального статистического наблюдения, в 2013г. в округе зарегистрировано 864 случая впервые выявленного активного туберкулеза легких (2012 г. – 995, 2011 г. – 1122 случаев), заболеваемость составила 54,48 на 100 тысяч населения (2012 г. – 63,65, в 2011 г. – 71,73). В 2013 году в автономном округе  произошло снижение заболеваемости туберкулёзом  на 13,1%. В структуре заболевших дети до 14 лет составили 1,8% (16 случаев). 

Заболеваемость бациллярными формами туберкулеза составила по округу 22,76 на 100 тысяч населения (2012 г. 26,46, в 2011 г. 27,75), что в сравнении с прошлым годом ниже на 14%. В ряде муниципальных образований отмечается превышение среднеокружного показателя: в районах Кондинском, Березовском, Нефтеюганском , Октябрьском,г.г.Пыть-Яхе, Нефтеюганске, Нижневартовске, Нягани, Сургуте.

В 2013г. было зарегистрировано 2 случая поствакцинальных осложнений  после иммунизации туберкулёзной вакциной.

Паразитарные заболевания
В 2013 году в Югре было зарегистрировано 18 видов паразитарных болезней, из них – 7 видов простейших и 11 – гельминтозов. Так   за 2013г. в автономном округе было зарегистрировано 14635 случаев заболеваний паразитарной этиологии (показатель заболеваемости  составил 922,7 на 100 тыс. нас.). По сравнению с предыдущим 2012 годом, заболеваемость паразитозами снизилась в 1,09 раза. 

Снижение показателей заболеваемости гельминтозами и протозоозами произошло за счёт эхинококкоза на 31,3%, дифиллоботриоза на 29,1%, лямблиоза на 25,7%, амебиаза – на 19,6%,  аскаридоза на 17,1 %, трихоцефаллеза на 14,0%,  описторхоза-на 3,9%, энтеробиоза на 3,2%.

Наибольшее значение имеет описторхоз, составляя 67,5% в структуре паразитарной патологии, энтеробиоз занимает второе место с удельным весом 15,3%, на третьем месте лямблиоз (11,3%). Аскаридоз и дифиллоботриоз занимают 4 и 5 места с удельным весом 2,8%  и 2%. Прочие гельминтозы и простейшие в структуре паразитарной патологии составляют не более 1,1% (рис.36). 

В структуре паразитарной заболеваемости детского населения ХМАО-Югры до 14 лет в 2013г. (показатель 1365,2 на 100 тыс.нас.), превалируют следующие нозологии: энтеробиоз – 46,7%, лямблиоз – 23%, описторхоз – 12,8%, аскаридоз – 5,3%, дифиллоботриоз - 0,3%, трихоцефалез-0,2%, амебиаз- 0,25%.

В 2013 году зарегистрировано 9294 случаев описторхоза (584,0 на 100 тыс. населения), среди детей до 17 лет – 712 случаев (195,4 на 100 тыс.). Превышение среднего по стране показателя достигает 26 раз .
Доминирующей причиной заболевания острым описторхозом является употребление в пищу зараженного язя- 62,7%, а также леща – 19,4%, чебака и плотвы по 10,4% и 6%. Чаще всего люди заражались при употреблении в пищу соленой рыбы (28,4%). В вяленом или копченом виде употребляли рыбу 25,4% и 16,4% заболевших соответственно. На термически обработанную рыбу сослались – 9%. Употребление рыбы карповых пород в свежем виде установлено в анамнезе у 20,9% больных описторхозом. 

В 2013 году  на территории округа проводился санитарно-паразитологический мониторинг качества рыбной продукции, всего в рамках мониторинга была исследована 1231 проба, из них в 40 пробах были выделены возбудители описторхоза и дифиллоботриоза. С ведением санитарно-паразитологического мониторинга процент обнаружения возбудителей паразитарных болезней в рыбе и рыбной продукции увеличился с 0,7% в 2012г., до 3,24% в 2013г. что тем не менее  в 1,16 раза ниже, чем в  среднем по стране (3,78%).  

Заболеваемость дифиллоботриозом в автономном округе в 2013 году снизилась на 29,4% и составила 17,3 на 100 тыс. 

В 2013 году наиболее высокие показатели заболеваемости дифиллоботриозом зарегистрированы среди взрослого населения (17,34 на 100 тыс.). Заболеваемость среди школьников 7-14 лет снизилась на 73,8%, а заболеваемость организованных детей 3-6 лет  увеличилась в 2 раза (с 1,47 до 2,95 на 100 тыс. контингента); зато среди детей неорганизованных 3-6 лет и детей до 2-х лет заболеваемость не регистрировалась. 

Основной причиной заражения дифиллоботриозом является употребление икры щуки, а также сырого или слабосоленого фарша. При этом, в основном заражение происходит при употреблении рыбы частного вылова. 

Эхинококкоз. Так же как в целом по РФ происходит рост числа выявляемых больных эхинококкозом. В 2013 году заболеваемость в округе снизилась на 30,2%. Зарегистрировано 7 случаев (0,44 на 100 тыс.) в 4 муниципальных образованиях. 

Энтеробиоз является самой распространенной инвазией среди детского населения. Удельный вес в  структуре паразитарных инвазий составил 14,4% в 2013 году. Показатель заболеваемости снизился на 3,5% и составил 132,3 на 100 тыс., (2105случаев).

Заболеваемость среди детей в 2013г. снизилась на 5,4% и составила 559,3 на 100 тыс. (2038 случаев). Удельный вес детей до 17 лет составляет 96,8% в структуре общей заболеваемости. Максимальные показатели отмечаются среди организованных детей 3-6 лет  - 973,5 на 100 тыс. Зарегистрировано 6 случаев энтеробиоза среди детей до года (23,1 на 100 тыс.) 

             Лямблиоз является актуальной патологией Югры, занимая в структуре паразитозов 3 ранговое место с удельным весом 11%. В 2013 году зарегистрировано 1552 случая лямблиоза, показатель заболеваемости по сравнению с 2012г. снизился на 25,5% и составил 97,5 на 100 тыс. 

 Дети в структуре заболевших лямблиозом составляют 67,2%. Группой риска являются дети от 3-х до 6 лет, при этом заболеваемость организованных детей на 5% выше, чем неорганизованных. Выявлено 26 случаев лямблиоза среди детей до 1 года. 

Ведущей причиной высокой заболеваемости этими паразитозами является сброс неочищенных сточных вод и их осадков. Применение сточных вод и их осадков в сельском и индивидуальном хозяйствах создает предпосылки для обсеменения возбудителями паразитозов почвы, выращиваемых культур, а также для повышения риска заражения населения, особенно при выращивании и употреблении в пищу зелени, овощей, ягод, фруктов и т.д.
В процессе очистки сточных вод от 75,0 до 88% содержащихся в них возбудителей паразитозов, переходят в осадки сточных вод, которые составляют всего 1-1,5%, от объема последних. В результате концентрации количества возбудителей паразитозов в осадках сточных вод  на 1-2 порядка выше, чем в сточных водах, что делает их в эпидемиологическом отношении еще более опасными.

Так, в 2013 г. всего было исследовано 430  проб сточной воды и осадка сточных вод на очистных сооружениях: в 3 % проб обнаружены яйца гельминтов и цисты патогенных простейших (яйца аскарид, дифиллоботриид, токсокар, описторхиса, эхинококка и др.). Используемые препараты хлора предназначены только для обеззараживания микроорганизмов, вместе с тем овицидные препараты «БИНГСТИ» внедрены только на 6 из 22-х муниципальных образований  ХМАО-Югры.

Клещевой энцефалит и болезнь Лайма
 
Клещевой энцефалит и клещевой боррелиоз -  наиболее распространенные природно-очаговые заболевания на территории Ханты-Мансийского автономного округа  Клещевой энцефалит  остается наиболее тяжелой природно-очаговой инфекцией. 
С подозрением на клещевой вирусный энцефалит в 2013 году госпитализированы 46 человека. Диагноз «Клещевой вирусный энцефалит» подтвержден у 11 больных, в том числе 1 ребенок (г.Ханты-Мансийске – 5 случаев, г.Сургуте - 2  и по одному случаю в городах Мегионе, Нефтеюганске и Ханты-Мансийском районе), показатель заболеваемости составил 0,69, что на 55% выше уровня 2012 года (показатель 0,38). Диагноз «Клещевой боррелиоз» подтвержден у 9 больных (Октябрьский  район - 3 сл., по 2 случая в Нефтеюганском районе и г. Нягани, и по одному случаю в городах Ханты-Мансийске, Сургуте и Нефтеюганске), показатель заболеваемости составил 0,57, что на 44% ниже уровня 2012 года (показатель 1,28). 
За помощью в лечебно-профилактические учреждения автономного округа обратилось по поводу присасывания клеща 4295 человек, что в 1,3раза больше, чем за аналогичный период 2012г. (3145 чел.) Среди детей до 14 лет пострадало от укусов 526детей  против - 384 в 2012 г. (в 1,3раза больше). Серопрофилактику  получил 97 % пострадавших от укусов клещей от подлежащих

Наибольшее количество пострадавших от укусов клещами в сезон 2013г. зарегистрировано: в Ханты-Мансийске – 18,9%, Нефтеюганске - 16,2%, Нефтеюганском районе - 11,3%, Пыть-Яхе - 8,6% и в г. Сургуте - 7,2%. 


 В 2013 году на клещевой энцефалит, клещевой боррелиоз, моноцитарный эрлихиоз человека (МЭЧ), гранулоцитарный анаплазмоз человека (ГАЧ) исследовано 469 проб клещей из природных биотопов и 1333 проб от пострадавших людей. Возбудитель клещевого энцефалита обнаружен   в 37 пробах (2,0 %), клещевого боррелиоза – в 209 пробах (11,6%), МЭЧ – в 32 пробах (1,7%) и ГАЧ – в 7 пробах (0,4%). 
С целью профилактики заболеваний клещевым энцефалитом ежегодно проводится иммунизация населения. За счет средств окружного бюджета и других источников в 2013г. привито против клещевого энцефалита 112531 (2012г. -122661, 2011г.-104928), в том числе вакцинировано – 52494 (2012г.-57368 человек, в 2011г. -61858 человек), ревакцинировано – 60037 (2012г.-65293 человек, 2011г. - 43070 человек.) 

Прививки, в обязательном порядке проводились профессионально угрожаемым контингентам, работающим на территории природных очагов клещевого энцефалита, а также по желанию населения, посещающему в сезон природные очаги.                       

Противоклещевыми обработками в целях профилактики заболеваемости клещевыми инфекциями в эпидсезон 2013года было охвачено 10437,38 га (за сезон 2012г. – 2145,9 га, за сезон 2011г. – 3039,68га).

Туляремия

Ханты-Мансийский  автономный округ расположен в природном очаге туляремии пойменно-болотного типа. Основным резервуаром являются водяная полевка, красная бурозубка, ондатра, лемминг, мышь-полевка. Переносчиками служат комары и мошки, которые обильно населяют округ благодаря особенностям его гидрографии. Анализ многолетней заболеваемости свидетельствует о высокой активности и стойкости природного очага. 

За период с 2008-2012 г.г. в округе был зарегистрирован 1 случай туляремии в Нефтеюганском районе (2011 год). В 2013г. зарегистрировано  1005 случаев туляремии, что составило 63,37 на 100 тыс. населения.

Динамика заболеваемости  туляремией на территории округа
	годы
	сумма
	90-99
	00-07
	08-12
	13

	Х-Мансийский окр
	1045
	15
	24
	1
	1005

	Березовский р-он
	24
	2
	22
	0
	0

	Нефтеюганский р-н
	2
	0
	1
	1
	0

	Октябрьский р-он
	6
	6
	0
	0
	0

	Х-Мансийский р-н
	37
	0
	0
	0
	37

	Сургутский р-он
	1
	1
	0
	0
	0

	Н-Вартовский р-н
	1
	1
	0
	0
	0

	г.Х-Мансийск
	961
	5
	1
	0
	955

	г.Сургут
	2
	0
	0
	0
	2

	г.Нефтеюганск
	10
	0
	0
	0
	10

	г.Мегион
	1
	0
	0
	0
	1


Территории, где зарегистрированы заболевания  людей туляремией в 2013г.

	№

п/п
	территория
	Число случаев

	1.
	г.Ханты-Мансийск            
	955

	2.
	Ханты-Мансийский район                  
	37

	3.
	 г. Нефтеюганск (завозные из Ханты-Мансийского района)                 
	10

	4.
	  г.Сургут (завозные из Ханты-Мансийского района)                 
	2

	5.
	  г.Мегион (завозной из Ханты-Мансийского района)                        
	1

	
	итого
	1005


 В эпидемический процесс были вовлечены все возрастные группы, в том числе до 1 года. Наиболее высокая заболеваемость зарегистрирована в возрастной группе «взрослые» с 18 лет превысила показатель среди общего населения (69,26  на 100 тыс. контингента), в возрастной группе   до 17 лет  (43,41  на 100 тыс.). 

При анализе по месту заражения установлено, что 34,8% заболевших заразились в городской черте,  33,7% при посещении рыбалки, 11,6% - мест массового отдыха, 5,9%- на охоте. 

В 2013 году наблюдения за численностью разных видов мелких мышевидных грызунов проводились на территории 11 районов (Нефтеюганский, Октябрьский,  Белоярский, Березовский, Нижневартовский, Кондинский, Ханты-Мансийский и г.г. Сургут, Нефтеюганск, Ханты-Мансийск и Пыть-Ях). За отчетный период в лаборатории туляремии Иркутского научно-исследовательского противочумного института Сибири и Дальнего Востока исследовано 120 экземпляров грызунов на туляремию, при проведении исследований было получено 70 положительных (58,3%) результатов (г.Сургут- 50,0%, г.Ханты-Мансийск-84,2%, г.Нижневартовск-26,3%, Ханты-Мансийский район-50,0%, Кондинский район-50,0%, Березовский район-12,5%, Нижневартовский район-93,3%, Октябрьский район-85,7%). 
    51 особь мелких млекопитающих (г.Ханты-Мансийск, г.Пыть-Ях, Нефтеюганский район, Ханты-Мансийский район, Октябрьский район) были исследованы в лаборатории трансмиссивных вирусных инфекций Тюменского научно-исследовательского института краевой инфекционной  патологии, зараженность возбудителем туляремии составила 10,25 %.

В ФГУН «ГНЦ прикладной микробиологии и биотехнологии» г.Оболенска исследовано 118 мелких грызунов на туляремию, из них в бактериологическом исследовании положительных находок выявлено 3 культуры.  
Бешенство


Ханты-Мансийский автономный округ-Югра является благополучной территорией по заболеваемости бешенством человека и животных. В 2009 году в Сургутском районе зарегистрирован один случай завоза из Республики Азербайджан заболевания бешенством. Существует также угроза заноса дикими животными  на территорию округа инфекции из Тюменской и Свердловской областей. 

        Количество пострадавших от укусов дикими животными в 2013г. по сравнению с 2012 годом снизилась  в 1,3 раза. Наибольшие показатели укусов животными, превышающие окружные (228,9), отмечаются в Нижневартовском (599,3),Советском (435,0), Октябрьском (416,8) районах и г. Мегионе (372,4). 

