2019 წ. 30 სექტემბრიდან 6 ოქტომბრის ჩათვლით საკვებთან/სასმელ წყალთან ასოცირებული ეპიდაფეთქებები:

ზუგდიდში საფეხბურთო კლუბის (ბაია) ბაზაზე მოზარდთა ჯგუფური დაავადების შესახებ - პარასკევს, 4 ოქტომბერს, გვიან საღამოს, 23 საათისთვის ზუგდიდის რეფერარულ კლინიკაში ჰოსპიტალიზებულ იქნა 4 მოზარდი, 14-15 წლის. მოზარდები არიან ფეხბურთელები და ცხოვრობენ და ვარჯიშობენ ზუგდიდში საფეხბურთო კლუბ ,,ბაია“-ს ბაზაზე. ბავშვებს აღენიშნებოდათ ღებინება, გულისრევა და მსუბუქი ფაღარათი. იკვებებიან ორგანიზებულად ბაზაზე. მათგან აღებულია კლინიკური ნიმუშები ლაბორატორიული კვლევისთვის, რომელსაც ახორციელებს დკსჯე ცენტრის სამეგრელო-ზემო სვანეთის განყოფილება. ეპიდკვლევას ახორციელებენ ზუგდიდის საზჯანდაცვის ცენტრი და დკსჯე ცენტრის სამეგრელო-ზემო სვანეთის განყოფილება. ინფორმაცია გადაეცა სურსათის ეროვნული სააგენტოს სამეგრელოს სამსახურს. შაბათ-კვირის დღეებში ახალი შემთხვევები არ გამოვლენილა. კერაზე დამყარებულია ეპიდზედამხედველობა და ეპიდკველევა გრძელდება. გარდაცვალების შემთხვევა არ დაფიქსირებულა.
მარტვილის საბავშვო ბაღში ბავშვთა ჯგუფური დაავადების შესახებ - 2019 წლის 30 სექტემბერს, 13:45-ზე მარტვილის საზჯანდაცვისა და სამეგრელო-ზემო სვანეთის დკსჯე ცენტრის განყოფილებიდან შემოვიდა შეტყობინება მარტვილის N2 საბავშვო ბაღიდან რამოდენიმე ბავშვის შესაძლო კვებითი ინტოქსიკაციის შესახებ. ეპიდკვლევით, რომელიც განახორციელა მარტვილის საზჯანდაცვის ცენტრმა  სამეგრელო-ზემო სვანეთის დკსჯე ცენტრის განყოფილებასთან ერთობლივად გამოირკვა: ბაღში ირიცხება 141 აღსაზრდელი, იმ დღეს გამოცხადდა 96. სადილის შემდეგ ღებინება დაეწყო 4 ბავშვს, გამოიძახეს სასწრაფო სამედიცინო დახმარების ბრიგადა, რომელმაც ბავშვები გადაიყვანა მარტვილის ევექსის კლინიკაში. დღის განმავლობაში კლინიკაში გამოკვლევისა და მკურნალობისთვის მშობლებმა კიდევ შეიყვანეს საბავშვო ბაღის 15 აღსაზრდელი.  სულ სამედიცინო დახმარება დასჭირდა 19 აღსაზრდელს ბაღის სხვადასხვა ჯგუფიდან. ერთი აღსაზრდელის  მშობელმა  განაცხადა, რომ მისმა შვილმა აღებინა საღამოს, სახლშივე დაალევინა რეგიდრონი და ექიმისთვის არ  მიუმართავს. არცერთს არ აღენიშნებოდა დიარეა, ტემპერატურა 37.5 და 38 აღენიშნა მხოლოდ ორ ბავშვს. ყველა მათგანმა გაწეული სამედიცინო დახმარებისთანავე (ჩაუტარდათ გადასხმები) საღამოს დატოვა კლინიკა, დამაკმაყოფილებელი მდგომარეობით. კვლევით დადგინდა, რომ  ბავშვებმა  დილით  საუზმეზე მიირთვეს ყველიანი ვერმიშელი და რძე შაქრით (ყველის გამოშვება 28.04-ში, ვარგისიანობის ვადა 12.10; ინახება მაცივარში; რძე ,,სანტე“ გამოშვება 21.09-ში, ვარგისიანობა 6 თვე 5-10C0 -ზე); ხემსის დროს ბავშვებმა მიიღეს: ხაჭო (19.09 – 3.10), არაჟანი (19.09 – 03.10) და ვაშლი. სადილად ქონდათ: ბოსტნეულის წვნიანი (კარტოფილი + სტაფილო + მწვანილი +ხახვი). პედაგოგებისა და ძიძების განმარტებით მაკარონი ჭამა ყველა ბავშვმა. ეპიდკვლევის ფარგლებში ლაბორატორიული კვლევებისთის აღებულ იქნა  ორი ბავშვის პირნაღები მასა, ერთის ფეკალია და 6 ბავშვის რექტალური ნაცხი.  კლინიკური ნიმუშები გამოსაკვლევად გამოიგზავნა ლუგარის სახ. ცენტრში. 

ინფორმაცია ბავშვთა ჯგუფური დაავადების შესახებ გადაეცა სურსათის ეროვნულ სააგენტოს, რომელთა რეგიონული წარმომადგენლების მიერ ასევე ლაბორატორიული გამოკვლევისთვის არებულ იქნა სხვადასხვა პროდუქტებისა და სასმელი წყლის სინჯები. სასმელი წყლის ნიმუშები გამოკვლევისთვის პარალელურად აღებულ იქნა გაერთიანებული წყალმომარაგების კომპანიის მიერ. ბაღს გააჩნია ცენტრალიზებული წყალმომარაგება, ხოლო საკვები მზადდება ბალონებში ჩატუმბული თხევადი გაზით.  

ეპიდკვლევით გამოირკვა, რომ საბავშვო ბაღის 5 აღსაზრდელს, 3 დღით ადრე, 27 სექტემბერსაც აღენიშნათ გულისრევის შეგრძნება და ღებინება. მშობლებმა ბავშვები წაიყვანეს სახლში და სამედიცინო დახმარებისთვის არ მიუმართავთ. ორშაბათს ეს ხუთივე ბავშვი იყო ბაღში. კერაზე მეთვალყურეობა გრძელდება. 

ლუგარის სახ. ცენტრში განხორციელდა წარმოდგენილი კლინკური ნიმუშების ლაბორატროული კვლევა პოლიმერაზული ჯაჭვური რეაქციით. ჩატარებული კვლევის შედეგად 4 ბავშვის კლინიკურ ნიმუშში დადასტურდა  ენტეროჰემორაგიული E. coli vtx+  და 2 ბავშვის ნიმუშში დადასტურდა Enteroinvasive Escherichia coli მოლეკულური მარკერები.  

კვლევები ასევე ჩატარდა Astrovirus, Rotavirus, Adenovirus, Sapovirus და Norovirus-ების არსებობაზე.  ეპიდაფეთქების ვირუსული ეტიოლოგია არ დადასტურდა, ვირუსებზე კვლევის შედეგები უარყოფითია.  ეპიდ და ლაბორატორიული კვლევის შედეგების გათვალისწინებით მარტვლის N2 საბავშვო ბაღში ადგილი ქონდა ეშერიხიოზით ბავშვთა ჯგუფურ დაავადებას. გარდაცვალების შემთხვევა არ დაფიქსირებულა. 

სურსათის ეროვნული სააგენტოდან მიღებული სასმელი წყლის ლაბორატორიული კვლევის შედეგების თანახმად სასმელი წყალი არ შეესაბამება მოქმედ ტექნიკურ რეგლამენტს (აღინიშნება მნიშვნელობა ბაქტერიული დაბინძურება). სასმელად გამოყენებული წყლის ხარისხის გასაუმჯობესებლად სურსათის ეროვნული სააგენტოს სამეგრელო-ზემო სვანეთის სამმართველოს მიერ შესაბამისი რჩევები/რეკომენდაციები გადაეგზავნა მარტვილის მუნიციპალიტეტის სკოლამდელი აღზრდის დაწესებულებების ხელმძღვანელობას.  
მიმდინარე წლის მე - 40 კვირაში დაფიქსირდა:
მენინგოკოკცემიის ერთი შემთხვევა, 3 წლის ბავშვი, მცხოვრები ხობის რაიონში. ავად გახდა 05.10-ს; 06.10-ს მიმართეს სენაკის კლინიკა ,,სენამედ"-ს, ეჭვი იყო მიტანილი მენინგოკოკცემიაზე და იმავე დღეს  გადაიყვანეს ქუთაისის ინფექციურ კლინიკაში ,,მედიქალსითი". ჩატარებული მკურნალობის შედეგად დღეის მონაცემებით, ბავშვის მდგომარეობა გაუმჯობესებულია.  აღებულია ნიმუშები:  თზს და სისხლი, იგეგმება გადმოგზავნა დკსჯეც-ის ლუგარის სახ. ლაბორატორიაში, პჯრ კვლევით გამომწვევის იდენტიფიკაციისა და სეროტიპის დადგენის მიზნით.
მიმდინარე წელს ეს არის მენინგოკოკცემიის მე 9-ე შემთხვევა, მათ შორის 2 ლეტალური. გასული წლის, ამავე პერიოდში აღრიცხული იყო 8 შემთხვევა, მ.შ. 2 ლეტალური გამოსავლით.
გრიპი და მწვავე რესპირატორული ვირუსული ინფექციები
მე-40 კალენდარული კვირიდან, ევროპის რეგიონში და მ.შ. საქართველოში დაიწყო გრიპის ვირუსის გავრცელების სეზონი. 
საქართველოში გრიპისა და ზემო სასუნთქი გზების ინფექციებზე ეპიდზედამხედველობა ხორციელდება საყრდენი ბაზებით (წინასწარ შერჩეული სამედინო დაწესებულები). მონაცემები გროვდება ყოველკვირეულად, ანალიზი წარმოებს გრიპის სეზონის შესაბამისად (მეორმოცე კალენდარული კვირიდან მომდევნო წლის მეოცე კალენდარული კვირის ჩათვლით). 

მძიმე მწვავე რესპირაციული ინფექციების, გრიპისა და გრიპისმაგვარი დაავადებების კონტროლის მიზნით შესაბამისი პროფილის სამედიცინო დაწესებულებები აქტიური სეზონის განმავლობაში ვალდებულნი არიან საზოგადოებრივი ჯანდაცვის ცენტრში აწარმოონ ყოველკვირეული ანგარიშგება სტანდარტული ფორმით ყოველი კალენდარული კვირის მომდევნო ორშაბათს (საქართველოს ოკუპირებული ტეროტორიებიდან დევნილთა, შრომის, ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის მინისტრის 2019 წლის, 25 მარტის ბრძანება  №01-26/ნ-ის შესაბამისად (დანართი 5, მუხლი 15).
ცენტრი აგრძელებს გრიპისა და სხვა რესპირაციული ვირუსების გავრცელების მონიტორინგს და ინფორმაციას ასახავს/წარადგენს ჯანმრთელობის მსოფლიო ორგანიზაციისა და ევროპის დაავადებათა კონტროლის ცენტრის ერთიან ბაზაში.

გრიპისმაგვარი დაავადებებისა (ILI) და მძიმე მწვავე რესპირატორული ინფექციები (SARI),
 2017 – 18, 2018 – 19, 2019 - 2020 წლების სეზონი საყრდენი ბაზების მიხედვით*** 
(სვეტებით მოცემულია გრიპის ლაბორატორიულად დადასტურებული შემთხვევები*)
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გრიპისმაგვარი დაავადებების (ILI) ინციდენტობა**,  2018-2019, 2019-2020 წლების სეზონი (საყრდენი ბაზების მიხედვით***)
[image: image3.emf]წლის

კალენდა

რული

კვირა 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

2018-2019 

წ.წ.

62.4 73.4 175.4122,4134,8195,5167,5122,2119,1171,8185,2220,9276,7 256 253 251,1249,3211,6186,6178,2100,5131,6111,9 93,5 87,2

104,1100,3116,561,5 74,6 75,7 56,1 47,6

2019-2020 

წ.წ.

83.5


მძიმე მწვავე რესპირატორული ინფექციების (SARI) % წილი საერთო ჰოსპიტალიზაციაში, 
2018-19, 2019-20 წლების სეზონი (საყრდენი ბაზების მიხედვით***)
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კალენდარ

ული

კვირა

40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

2018-2019 

წ.წ.

15.8 19.8 14.9 12,8 16 17 16,9 17,9 23,2 20,2 23,4 26,6 41,6 33,1 31,6 30,9 26,8 21.5 18,2 17,6 22,9 19,2 16,3 18,6 18,9

17,1 18,6 12,9 16,0 13,6 12,5 7,3 8

2019-2020 

წ.წ.

11.2


*     ლაბორატორიულად დადასტურებული შემთხვევები მოცემულია აბსოლიტურ რიცხვებში 
**    ინციდენტობა - შემთხვევების რაოდენობა 100000 მოსახლეზე
*** საყდენი ბაზები - საქართველოს სხვადასხვა ქალაქებში არსებული კლინიკები და პოლიკლინიკები სადაც ხორციელდება სტატისტიკური მონაცემების შეგროვება და    ვირუსოლოგიური მონიტორინგი

დადგენილი  მოცირკულირე რესპირატორული  პათოგენები
 კალენდარული კვირების მიხედვით, გრიპის 2019 - 2020 წ.წ. სეზონი
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კვირა
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I
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Rhinovirus
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Coronavirus NL63

/

229E 

/

OC43/HKU1

Parainfluenza 1, 2, 3, 4,

Human 

metapneumovirus A/B

Bocavirus

Respiratory syncytial 

virus A/B

Adenovirus

√

Enterovirus


40-ე კალენდარული კვირის მანძილზე ILI და SARI მაჩვენებლები სტაბილურია საყრდენი ბაზების ფარგლებში. გრიპის ვირუსის ადგილობრივი ცირკულაცია გამოვლენილი არ არის. სხვა რესპირაციული ვირუსებიდან ცირკულირებდა რინო და ადენო ვირუსები.
მოცირკულირე რესპირატორული  პათოგენების პროცენტული განაწილება 
კალენდარული კვირების მიხედვით, გრიპის 2019-20 წ.წ. სეზონი
[image: image6.emf]
წითელას შემთხვევების რაოდენობა საქართველოში რეგიონების მიხედვით, 2019 წელი,  40-ე კალენდარული კვირა
	რეგიონი
	აფხაზეთი
	აჭარა
	გურია
	თბილისი
	იმერეთი
	კახეთი
	მცხეთა-მთიანეთი
	რაჭა-ლეჩხუმი
	სამეგრელო
	სამცხე-ჯავახეთი
	ქვემო ქართლი
	შიდა ქართლი
	სულ

	სულ 2019 წელი

7 ოქტომბრის

ჩათვლით
	24
	134
	39
	1669
	568
	315
	93
	10
	483
	68
	330
	174
	3907


ასაკობრივი განაწილება  საქართველოში რეგიონების მიხედვით, 2019 წელი  7 ოქტომბერი
	ასაკობრივი ჯგუფი

	შემთხვევათა

რ-ობა
	%
	ასაკ-სპეციფიური მაჩვენებელი 100000-ზე

	0-1
	473
	12.1
	892.8

	1-4
	581
	14.9
	258.2

	5-14
	394
	10.1
	84.6

	15-19
	286
	7.3
	136.6

	20-29
	958
	24.5
	192.5

	30-40
	893
	22.9
	170.3

	40+
	322
	8.2
	18.3

	სულ
	3907
	100
	104.7


არაგეგმიური იმუნიზაციით, წწყ ვაქცინით 19 იანვრიდან  4 ოქტომბრის  ჩათვლით რეგიონების მიხედვით აცრილია :  
	რეგიონი
	აცრილთა რაოდენობა

	თბილისი
	64663

	აჭარა
	10480

	იმერეთი
	14125

	სამეგრელო
	14617

	გურია
	4162

	შიდა ქართლი
	7570

	ქვემო ქართლი
	8525

	სამცხე-ჯავახეთი
	8133

	მცხეთა - მთიანეთი
	3266

	რაჭა-ლეჩხუმი
	1574

	კახეთი
	10602

	თავდაცვის სამინისტრო
	8000

	სულ:
	155 242


