Nacionalni institut
za javno zdravje

Prijavljive nalezljive bolezni,
Ki jih je povzrodil
Streptococcus pyogenes
v Sloveniji v letu 2022

Center za nalezljive bolezni



Junij 2024

Citirajte kot: Socan M, Steiner Rihtar S. Prijavljive nalezljive bolezni, ki jih je povzrodil Streptococcus pyogenes v

Sloveniji v letu 2022. Prijavljive nalezljive bolezni, ki jih je povzrocil Streptococcus pyogenes v Sloveniji. 2024:1-17.

Dostopno na: https://nijz.si/nalezljive-bolezni/spremljanje-nalezljivih-bolezni/prijavljive-nalezljive-bolezni-ki-jih-je-
povzrocil-streptococcus-pyogenes-v-sloveniji/

Avtorji

—

Maja Socan, Sasa Steiner Rihtar




Povzetek

V Sloveniji v letu 2022 je spremljanje prijavljivih nalezljivih bolezni, ki jih povzroc¢a Streptococcus pyogenes,
pokazalo upad Stevila prijavljenih primerov Sena - Stevilo je bilo Se niZje kot v prvih dveh letih pandemije.
Manj je bilo prijavljenih primerov sepse povzrocene s Streptococcus pyogenes. Naraslo je Stevilo obolelih s
streptokokno angino in Skrlatinko, vendar Stevilo prijav ni doseglo predpandemske ravni.
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Streptokoki so obseZna in heterogena skupina bakterij (rod Streptococcus, druZina Streptococcaceae).
NajpogostejSi povzrocitelj bolezni pri ¢loveku je Streptococcus pyogenes - betahemoliti¢ni streptokok
skupine A (v angl.: GAS - Group A Streptococci). Breme streptokoknih okuzb je precejSnje. Obolevnost zaradi
okuzbe s streptokoki in dolgotrajne posledice nezdravljene okuzbe kot sta revmatska mrzlica in
poststreptokokni glomerulonefritis predstavljajo precejsnje druzbeno in ekonomsko breme (1, 2).

Ljudje smo edinirezervoar za streptokoke skupine A. Piogeni streptokok se nahaja v nosno-zrelnem prostoru
in na kozi. Asimptomatske osebe (klicenosci bakterij) in oboleli s streptokokno okuzbo so vir okuzbe za ljudi
v neposredni okolici. Kuznost je vecja pri obolelih s streptokoknim vnetjem Zrela kot pri okuzenih
posameznikih brez izrazenih simptomov in znakov bolezni, ¢eprav je tudi iz klicenosca moZen prenos te
bakterije na sprejemljivo osebo. Vstopno mesto okuzbe s piogenimi streptokoki je najveckrat sluznica Zrela
- kuzne kapljice, ki nastanejo pri govorjenju, kihanju, kasljanju, se prenesejo na posameznika v neposredni
blizini. Drugo vstopno mesto okuzbe je koZa, posebno ¢e je integriteta koZnega pokrova prekinjena Ze z
manjSimi odrgninami in pokami. Obrazni Sen je pogosto posledica predhodne streptokokne okuzbe nosno-
Zrelne sluznice (3). Okuzba s piogenimi streptokoki se redkeje Siri preko onesnazenih povrsin, predmetov in
Zivil.

Okuzbe s S. pyogenes se klini¢no izrazijo z razli¢nimi simptomi in znaki. OkuZbe s piogenimi streptokoki
razdelimo glede na anatomsko lokacijo in mehanizem delovanja v: streptokokno vnetje Zrela (streptokokna
angina, vnetje Zrela ali nebnic), bolezni, ki jih neposredno povzrodajo pirogeni eksotoksini S. pyogenes
(Skrlatinka, streptokokni sindrom toksi¢nega Soka in nekrotizirajo¢i fasciitis), okuzbe koze in podkoZja
(impetigo, Sen, celulitis) in v invazivho okuzbo z mozZnostjo razvoja velorganske odpovedi in smrti
posameznika. Sevi piogenega streptokoka, ki povzrocajo skrlatinko, izlocajo eritrogene (pirogene)
eksotoksine. Skrlatinka se obi¢ajno pojavi so¢asno s streptokokno okuzbo nosno-zrelne sluznice.

Nezdravljeni okuzbi sledijo imunsko pogojeni zapleti - po akutni okuZzbi s s piogenimi streptokoki sta moZna
imunsko pogojena zapleta: akutna revmaticna vrocica in akutni poststreptokokni glomerulonefritis. Imunsko
pogojena zapleta lahko pustita dolgotrajne posledice, npr. revmati¢no bolezen srca oziroma nevroloske
zaplete (4,5).

V porocilu predstavljamo epidemioloSke podatke o okuzbabh, ki jih je povzrodil s S. pyogenes v Sloveniji v letu
2022 in primerjavo s predhodnim 4-letnim obdobjem.
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V porocilu predstavljamo podatke petletnega obdobja epidemioloskega spremljanja (od leta 2018 do leta
2022) prijavljivih nalezljivih bolezni, ki jih povzroca S. pyogenes. V skladu z Zakonom o nalezljivih boleznih
(ZNB) se obvezno prijavlja:

- erizipel (Sen) (MKB-10AM A46),

- Skrlatinko (MKB-10AM A38),

- streptokokno vnetja Zrela (MKB-10AM J02.0 in J03.0),

- streptokokno sepso, ki jo povzroca streptokok skupine A (MKB-10AM A40.0).

V Sloveniji ima epidemioloSko spremljanje oziroma prijavljanje nalezljivih bolezni podlago v ZNB in Pravilniku
o prijavi nalezljivih bolezni in posebnih ukrepih za njihovo prepreevanje in obvladovanje (6).
Zdravnica/zdravnik, ki posumi ali potrdi nalezljivo bolezen, je obvezan, da nalezljivo bolezen prijavi na
predpisanem obrazcu. V obrazec je potrebno vnestiime, priimek, rojstni datum, naslov stalnega in zacasnega
bivalis¢a, datum pricetka simptomov, mikrobiolosko potrditev diagnoze (e je bilo opravljeno mikrobiolosko
preizkusanje), delo, ki ga opravlja, vrsto Solanja (za osebe, ki so Se v procesu izobraZevanja), cepljenost proti
nalezljivi bolezni, ki se prijavlja, predpisano izolacijo ali zdravstven nadzor, podatek o izidu bolezni (smrt in
datum smrti) ter zdravstveno ustanovo, kjer je bila oseba obravnavana (7).

Prijavo je zdravnik v zakonsko dolo¢enem ¢asu dolZan oddati Nacionalnemu institutu za javno zdravje (N1JZ)
oziroma Obmoc¢ni enoti NIJZ v skladu z geografsko porazdelitvijo. Ob prijavi mora upostevati kriterije, ki so
predstavljeni v Definicije prijavljivih nalezljivih bolezni za namene epidemioloskega spremljanja (7). Zdravnik
prijavo odda v pisni ali elektronski obliki na prijavnem obrazcu Obrazec za prijavo obolenja — smrti za
nalezljivo boleznijo. Prijave se zberejo v Centru za nalezljive bolezni N1JZ.

Definicija primera je izhodiS¢e prijave in kvalitetnega spremljanja nalezljivih bolezni in ni namenjena klini¢ni
obravnavi bolnika. Pri vsaki nalezljivi bolezni in sindromskih diagnozah, ki jih je potrebno prijaviti, je
opredeljeno, kaj se prijavlja — mozen, verjeten ali potrjen primer. Definicije Sena, Skrlatinke, streptokokne
angine in sepse, ki jo povzroca S. pyogenes so v Prilogi.
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3 Rezultati

3.1 Sen (erizipel)

Podatki o prijavljenih primerih Sena v Sloveniji od leta 2018 do leta 2022 so v Tabeli 1. V letu 2018 je bilo
prijavljenih 2.018 primerov Sena, (1.085 Zensk, 54 % in 933 moskih, 46 %). Bolnisni¢no zdravljenje je bilo
potrebno pri 113 primerih (62 Zensk, 55 % in 51 moskih, 45 %). Stevilo prijavljenih bolnikov s $enom in zaradi
Sena hospitaliziranih bolnikov narasca s starostjo in je najpogostejSe v starostnih skupinah 55-64 let, 65-74
let in 75+ let (1.537 obolelih, 76 % in 96 hospitaliziranih, 85 % ). V letu 2019 je bilo prijavljenih 1.874 primerov
$ena (971 Zensk, 52 % in 903 moskih, 48 %) Bolnisni¢no zdravljenje je bilo potrebno pri 112 primerih (68 Zensk,
61%in 44 moskih, 39 %). Stevilo prijavljenih bolnikov s §enom in zaradi $ena hospitaliziranih bolnikov naras¢a
s starostjo in je najpogostejse v starostnih skupinah 55-64 let, 65-74 let in 75+ let (1.436 obolelih, 77 % in 91
hospitaliziranih, 81 %). V letu 2020 je bilo prijavljenih 1.360 primerov sena (679 Zensk, 50 % in 681 moskih, 50
%) Bolnisni¢no zdravljenje je bilo potrebno pri 68 primerih (31 Zensk, 46 % in 37 moskih, 54 %). Stevilo
prijavljenih bolnikov s Senom in zaradi $ena hospitaliziranih bolnikov narad¢a s starostjo in je najpogostejSe v
starostnih skupinah 55-64 let, 65-74 let in 75+ let (1.066 obolelih, 78 % in 60 hospitaliziranih, 88 %). V letu
2021 je bilo prijavljenih 1.004 primerov $ena (506 Zensk, 51 % in 498 moskih, 49 %). Bolni$ni¢no zdravljenje je
bilo potrebno pri 33 primerih (19 Zensk, 58 % in 14 moskih, 42 %). Stevilo prijavljenih bolnikov s $enom in zaradi
Sena hospitaliziranih bolnikov narasca s starostjo in je najpogostejSe v starostnih skupinah 55-64 let, 65-74
let in 75+ let (794 obolelih, 79 %, in 30 hospitaliziranih, 9o %).

V letu 2022 je bilo prijavljenih 886 primerov $ena (458 Zensk, 51,7 % in 428 moskih, 48,3 %). Bolnisni¢no
zdravljenje je bilo potrebno pri 39 bolnikih (19 Zensk, 48,7 % in 20 moskih, 51,3 %). Stevilo prijavljenih bolnikov
s Senom in zaradi Sena hospitaliziranih bolnikov naras¢a s starostjo in je bilo najpogostejSe v starostnih
skupinah 55-64 let, 65-74 let in 75+ let (skupno 686 obolelih, 77,4 % in 107 hospitaliziranih, 82,1 %).

Tabela 1: Prijavljeni primeri Sena, Slovenija, 2018-2022

LETO 2018 2019 2020 2021 2022

‘ St. prijavljenih primerov 2.018 1.874 1.360 1.004 886 ‘
Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Stevilo prijavljenih primerov $ena se je od zacetka pandemije zniZevalo - leta 2020 je bilo 1.360 prijav, leta
20211.004 prijav in v letu 2022 samo 886 prijav. Upad prijavljenih primerov Sena je bil v letu 2022 kar 55 Z v
primerjavi s povprecjem dveh predpandemskih let.

Letni podatki za obdobje 2013-2022 so predstavljeni na Sliki 1 in nakazujejo upad prijavljenih primerov Sena v
predpandemskem obdobiju in v obdobju pandemije.

Slika 1: Prijavljeni primeri Sena, Slovenija, 2013-2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.
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Na Sliki 2 so predstavljeni prijavljeni primeri Sena v letu 2022, razslojeni po spolu in starostnih skupinah.

Slika 2: Prijavljeni primeri Sena po starostnih skupinah in spolu, Slovenija, 2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.
Na Sliki 3 so predstavljene prijavne inciden¢ne stopnje primerov Sena v letu 2022 v Sloveniji po regijah.
Prijavna inciden¢na stopnja Sena je bila od leta 2018 do leta 2021 najvisja v murskosoboski regiji in najnizja v
celjski regiji. V letu 2022 pa je bila najvisja incidencna stopnja Sena v goriski regiji in najnizja v celjski regiji.

Slika 3: Prijavna inciden¢na stopnja Sena po regijah, Slovenija, 2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Sen se najpogosteje pojavlja v toplejsih spomladanskih in poletnih mesecih. V petletnem obdobju od leta
2018 do leta 2022 smo najvec obolelih zabeleZili v obdobju od maja do avgusta.
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Slika 4: Stevilo prijavljenih primerov $ena po mesecih, Slovenija, 2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

3.2 Skrlatinka

Podatki o prijavljenih primerih Skrlatinke v Sloveniji od leta 2018 do leta 2022 so v Tabeli 2.

V letu 2018 je bilo prijavljenih 2.180 primerov skrlatinke (54,4 % moskih in 45,6 % Zensk). Najvec obolelih je bilo
v predsolskem obdobju - med prijavljenimi primeri je bilo 1.917 otrok, mlajsih od sedem let (88 %). Prijavna
incidencna stopnja Skrlatinke je bila najvisja v kranjski in najnizja v celjski regiji.

V letu 2019 je bilo prijavljenih 2.021 primerov skrlatinke (54,3 % moskih in 45,7 % Zensk). Najvec obolelih je bilo
v predsolskem obdobju - med prijavljenimi primeri je bilo 1.770 otrok, mlajsih od 7 let (88 %). Prijavna
incidencna stopnja Skrlatinke je bila najvisja v mariborski in najnizja v celjski regiji.

V letu 2020 je bilo prijavljenih 509 primerov 3krlatinke (220 Zensk, 43,2 % in 289 moskih, 56,8 %). Najvel
obolelih je bilo v pred3olskem obdobju - med prijavljenimi primeri je bilo 428 otrok, mlajsih od 7 let (84 %).
Prijavna incidencna stopnja Skrlatinke je bila najviSja v novomeski in najnizja v goriski regiji.

V letu 2021 je bilo prijavljenih 166 primerov Skrlatinke, nekaj ve¢ moskih kot Zensk (74 Zensk, 44,6 % in 92
moskih, 54,4 %). Najve obolelih je bilo v predsolskem obdobju - med prijavljenimi primeri je bilo 143 otrok,
mlajsih od 7 let (86 %). Prijavna inciden¢na stopnja Skrlatinke je bila najvisja v kranjski in najnizja v koroski
regiji.

V letu 2022 je bilo prijavljenih 1.152 primerov Skrlatinke (540 Zensk, 46,9 % in 612 moskih, 53,1 %). Najvec
obolelih je bilo v predsolskem obdobju - med prijavljenimi primeri je bilo 986 otrok, mlajsih od 7 let (85,6 %).

Tabela 2: Prijavljeni primeri Skrlatinke, Slovenija, 2018-2022

LETO 2018 2019 2020 2021 2022
St. prijavljenih primerov 2.180 2.021 509 166 1.152
St. prijavljenih primerov/100.000 105,3 96,7 24,3 7,9 54,6

Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Letni podatki za obdobje 2003-2022 so predstavljeni na Sliki 5 in nakazujejo periodi¢no narascanje oz. upad
Skrlatinke v predpandemskem obdobiju in izrazit upad v pandemiji, ko so bile zaprte Sole in vrtci.
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Slika 5: Prijavljeni primeri Skrlatinke, Slovenija, 2003-2022
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Zaradi pandemskih nefarmacevtskih ukrepov, predvsem zaprtja vzgojno-izobrazevalnih ustanov, je leta 2020
Stevilo prijavljenih obolelih s Skrlatinko upadlo na 509, leta 2021 pa na 166. V letu 2022 je s spros¢anjem
ukrepov namenjenih zajezitvi Sirjenja SARS-CoV-2 Stevilo prijav primerov Skrlatinke ponovno poraslo.

Na Sliki 6 so predstavljeni prijavljeni primeri Skrlatinke po spolu in starosti. Vecina prijav je izhajalo iz
populacije predSolskih otrok, nekoliko presenetljive so prijave pri starejSih odraslih osebah. S podatkom, ali
so odrasle osebe (v treh primerih celo starejsi nad 65 let) dejansko prebolevali Skrlatinko ali je bila napaka pri
prijavi ali vnosu v podatkovno zbirko, ne razpolagamo.

Slika 6: Prijavljeni primeri Skrlatinke po starostnih skupinah in spolu, Slovenija, 2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

V obdobju od leta 2018 do leta 2019 smo zelo malo obolelih zabeleZili v juliju, avgustu in septembru, najvec
pa v januarju. V letu 2020 je bilo zelo malo obolelih v obdobju od aprila do decembra, najvec pa januarja in
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februarja. V letu 2021 smo zabelezili zelo malo obolelih v obdobju od januarja do aprila, najvec pa novembra
in decembra. Na Sliki 7 je predstavljena sezonska oz. mesec¢na porazdelitev primerov Skrlatinke v Sloveniji v
letu 2022. V prvih mesecih leta 2022 je bilo Stevilo prijav majhno in je nekoliko poraslo v maju in juniju 2022.
Stevilo prijav $krlatinke je doseglo najnizjo vrednost v avgustu 2022 in pri¢elo z novim 3olskim letom strmo
narascati.

Slika 7: Prijavljeni primeri Skrlatinke po mesecih, Slovenija, 2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Na Sliki 8 so predstavljene precej raznolike prijavne inciden¢ne stopnje po posameznih regijah. Najvisja
incidencna stopnja je bila javljena iz goriSke regije in najnizja iz koroske regije.

Slika 8: Prijavna inciden¢na stopnja Skrlatinke po regijah, Slovenija, 2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

3.3 Streptokokno vnetje Zrela (streptokokna angina, streptokokno vnetje
zrela ali nebnic)

Podatki o prijavljenih primerih streptokoknega vnetja Zrela (vkljuene prijave streptokokne angine,
streptokoknega vnetja Zrela in nebnic) v Sloveniji med letom 2018-2022 so v Tabeli 3.

V letu 2018 je bilo prijavljenih 16.152 primerov streptokoknega vnetja Zrela (8.642 Zensk, 54 % in 7.510 moskih,
46 %). Najvel prijavljenih bolnikov s streptokoknim vnetjem Zrela je bilo v predSolskem obdobju in v
osnovnosolskem obdobju (starostni skupini 1-4 in 5-14) - med prijavljenimi primeri je bilo 11.731 otrok (73 %).
Prijavna inciden¢na stopnja streptokoknega vnetja zZrela je bila najvisja v koprski regiji in najnizja v celjski
regiji.
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V letu 2019 je bilo prijavljenih 8.723 primerov streptokoknega vnetja Zrela (4.603 Zensk, 53 % in 4.120 moskih,
47 %). Najvel prijavljenih bolnikov s streptokoknim vnetjem Zrela je bilo v predSolskem obdobju in v
osnovnosolskem obdobju (starostni skupini 1-4 in 5-14) - med prijavljenimi primeri je bilo 6.951 otrok (80 %).
Prijavna incidencna stopnja streptokoknega vnetja Zrela je bila najvisja v novomeski regiji in najnizja v celjski
regiji.

V letu 2020 je bilo prijavljenih 2.318 primerov streptokoknega vnetja Zrela (1.217 Zensk, 53 % in 1.101 moskih,
47 %). Najvel prijavljenih bolnikov s streptokoknim vnetjem Zrela je bilo v pred3olskem obdobju in v
osnovnosolskem obdobju (starostni skupini 1-4 in 5-14) - med prijavljenimi primeri je bilo 1.822 otrok (79 %).
Prijavna incidencna stopnja streptokoknega vnetja Zrela je bila najvisja v novomeski regiji in najnizZja v koprski
regiji.

V letu 2021 je bilo prijavljenih 724 primerov streptokoknega vnetja Zrela (381 Zensk, 53 % in 343 moskih, 47 %).
Najve¢ prijavljenih bolnikov s streptokoknim vnetjem Zrela je bilo v predsSolskem obdobju in v
osnovnosolskem obdobju (starostni skupini 1-4 in 5-14) - med prijavljenimi primeri je bilo 520 otrok (72 %).
Prijavna incidencna stopnja streptokoknega vnetja Zrela je bila najvisja v novomeski regiji in najnizja v celjski
regiji.

V letu 2022 je bilo prijavljenih 4.721 primerov streptokoknega vnetja Zrela (2.458 Zensk, 52,1 % in 2.263 moskih,
47,9 %). Najve prijavljenih bolnikov s streptokoknim vnetjem Zrela je bilo pred$olskih in osnovno3olskih otrok
(v starostni skupini 1-4 in 5-14) - med prijavljenimi primeri je bilo 3.954 otrok (83,8 %).

Tabela 3: Prijavljeni primeri streptokoknega vnetja zZrela, Slovenija, 2018-2022

LETO 2018 2019 2020 2021 2022

‘ St. prijavljenih primerov 16.152 8.723 2.318 724 4.721

Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Letni podatki od leta 2013 do leta 2022 so predstavljeni na Sliki 9 in nakazujejo periodi¢no narasc¢anje oz. upad
streptokoknih vnetij Zrela v predpandemskem obdobju. V predpandemskem obdobju smo manjSe Stevilo
obolelih zabeleZili od julija do septembra, najvec obolelih je bilo v januarju. V letu 2020 je bilo manjse Stevilo
obolelih v obdobju od aprila do decembra, najve obolelih je bilo prijavljenih v januarju (pred pricetkom
pandemije). V letu 2021 nismo zabeleZili visokega Stevila prijav streptokoknih vnetij Zrela, najvec obolelih smo
zabeleZili v poletnem obdobju od junija do avgusta.

Slika 9: Prijavljeni primeri streptokoknega vnetja Zrela, Slovenija, 2013-2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.
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Slika 10: Prijavljeni primeri streptokoknega vnetja Zrela po starostnih skupinah in spolu, Slovenija, 2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Prijavljeni primeri streptokoknega vnetja Zrela v letu 2022 so bili najStevil¢nejSi v decembru, kar je obicajno,
saj se kot vse akutne respiratorne okuzbe pojavljajo bolj pogosto v jesensko-zimskem ¢asu. Manjsi vrh je bil
junija 2022, kar je verjetno posledica ukrepov zaradi pandemije v predhodnem letu in sprostitve ukrepov v
2022 (Slika 11).

Slika 11: Prijavljeni primeri streptokoknega vnetja Zrela po mesecih, Slovenija, 2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

V letu 2022 je bila prijavna incidencna stopnja streptokoknega vnetja Zrela najvisja v novomeski regiji in
najnizja v celjski regiji. Prijavna inciden¢na stopnja streptokoknega vnetja Zrela je bila zelo razli¢na med
regijami in bi jo tezko razloZili z determinantami, ki izhajajo iz posameznika. Predvidevamo, da je razlika med
Stevilom prijav in dejanskim Stevilom obolelih v posameznih regijah precejsnja.
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Slika 12: Prijavna incidencna stopnja streptokoknega vnetja Zrela po regijah, Slovenija, 2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.
3.4 Sepsa, ki jo povzroca streptokok skupine A (A40.0)

Podatki o prijavljenih primerih sepse, ki jo povzroca streptokok skupine A v Sloveniji med letom 2018-2022
so v Tabeli 4.

V letu 2018 je bilo prijavljenih 15 primerov sepse (A40.0), osem moskih in sedem Zensk. Med prijavljenimi
primeri jih je pet obolelo v starostni skupini od 35-54 leta, eden v starostni skupini od 55-64 let ter devet v
starostni skupini nad 65 let. V letu je bila prijavljena ena smrt zaradi sepse (A40.0).

V letu 2019 je bilo prijavljenih 24 primerov sepse (A40.0), 13 moskih in 11 Zensk. Med prijavljenimi primeri so
trije oboleli v starostnih skupinah od 5-34 leta, devet v starostnih skupinah med 35-64 let ter 12 v starostni
skupini nad 65 let. V letu je bila prijavljena ena smrt zaradi sepse (A40.0).

V letu 2020 je bilo prijavljenih devet primerov sepse (A40.0), pet moskih in 3tiri Zenske. Med prijavljenimi
primeri je eden obolel v starostni skupini 1-4 leta, eden v starostni skupini od 25-34 leta ter sedem v starostni
skupini nad 65 let. V letu ni bilo prijavljene nobene smrti zaradi sepse (A40.0).

V letu 2021 je bil prijavljen en primer sepse, mo3ki v starostni skupini 55-64 leta, v zdravstveni regiji Ljubljana
meseca aprila. V letu 2021 ni bilo prijavljene nobene smrti zaradi sepse (A40.0).

V letu 2022 je bilo prijavljenih pet primerov sepse (A40.0), trije moski in dve Zenski. Med prijavljenimi primeri
sta dva obolela v starostni skupini od 65 do 74 let, eden v starostni skupini nad 75 let, eden v starosti od 45—
54 let ter eden v starostni skupini od 25 do 34 let. V letu 2022 ni bilo prijavljene nobene smrti zaradi sepse
(A40.0).

Tabela 4: Prijavljeni primeri sepse, ki jo je povzrodil S. pyogenes, Slovenija, 2018-2022

St. prijavljenih primerov 15 24 9 1 5

Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Stevilo obolelih s sepso, povzroceno s streptokoki skupine A, je v prvih dveh letih pandemije upadlo, tudi v
letu 2022 je bilo nizko (Slika 13).
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Slika 13: Prijavljeni primeri sepse, povzrocene s streptokokom skupine A, Slovenija, 2013-2022
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Iz petletnega epidemioloskega spremljanja streptokoknih okuZzb z beta-hemoliti¢nimi streptokoki skupine A
(Streptococcus pyogenes) je razvidno, da je v letih 2020 in 2021 bistveno upadlo Stevilo prijavljenih primerov
obolelih, kar je Se posebejizrazito v letu 2021. V letu 2022 je Stevilo tovrstnih okuzb pri¢elo ponovno narascati
z izjemo Sena.

Po analizi Stevila prijavljenih obolelih v letih pred in po pandemiji covida-19 lahko zaklju¢imo, da so
nefarmacevtski protipandemski ukrepi pomembno ucinkovali na pojavljanje oziroma prijavo okuzb z beta-
hemoliti¢nimi streptokoki skupine A. Podobna opaZanja so navedli raziskovalci drugih evropskih drzav.
Podatki Spanske Studije o pojavnosti okuzb, ki jih je povzrocil piogeni streptokok kaZejo, da je bila inciden¢na
stopnja okuzb leta 2018 6,43 oziroma 12,38/1.000 obiskov v urgentnih centrih v letih 2018 in 2019. Med
pandemijo covid-19 so bile Stevilke niZje - 5,33 oziroma 2,14/1.000 obiskov v urgentnih centrih v letih 2020 in
2021, leta 2022 pa so se povedale na 10,2/1.000 obiskov. Opazene razlike pa niso bile statisti¢no znacilne (8).
Tudi po podatkih Studije iz Nemcije, je Stevilo primerov Skrlatinke posebno v prvih dveh pandemskih letih,
upadlo (9). Francoska multicentri¢na Studija, v kateri so sodelovali pediatri izven bolnisnic, je pokazala, da se
je marca 2020 incidenca streptokoknih okuzb statisti¢no znacilno zmanjsala za 84,5 % brez pomembnega
trenda rasti do marca 2022. Po marcu 2022 se je incidenca znatno povecala (+23,8 % na mesec) (10).
Raziskovalci so bili mnenja, da so ukrepi za ublaZitev posledic pandemije covid-19 imeli velik vpliv na
epidemiologijo neinvazivnih okuzb s piogenimi streptokoki. Sprostitvi ukrepov je sledil porast in povrnitev
nad izhodi3¢ne ravni. Studija iz Kitajske je potrdila niZjo incidenco $krlatinke med pandemijo covid-19 kot je
bila pri¢akovana na osnovi modeliranja. Skupna incidenca okuzb, ki jih je povzrocil piogeni streptokok, se je
leta 2020 zmanjSala za 80,74 %. Rezultati te Studije kaZejo, da so lahko strogi nefarmacevtski ukrepi
potencialno koristni pri preprecevanju pojava Skrlatinke, zlasti tisti, ki je povezana z odpovedjo javnih
dogodkov (11). Upad streptokoknih okuzb in drugih obicajnih bakterijskih bolezni je vodil do zmanjsane
porabe protimikrobnih zdravil (12).

Spremljanje prijavljivih nalezljivih bolezni, ki jih povzroca Streptococcus pyogenes, je pokazalo izrazit upad
primerov streptokoknih vnetij Zrela in Skrlatink ter upad Sena za polovico v prvih dveh letih pandemije z
zmernim porastom streptokoknih vnetij Zrela v letu 2022. Stevilo prijav $ena se je v letu 2022 $e znizalo. Nizko
pojavnost je pripisati predvsem nefarmacevtskim ukrepom za zamejevanje Sirjenja SARS-CoV-2 v letih 2020
in 2021, porast pa sprostitvi ukrepov v letu 2022.
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7 Priloga

Sepsa
(Razli¢ni povzrocitelji, MKB: od A40-A41.9)
Sepsa, ki jo povzrocda streptokok skupine A A40.0

Klini¢éna merila

Sistemski odziv na okuzbo, ki vklju€uje najmanj dva izmed znakov ali rezultatov laboratorijskih preiskav:

— telesna temperatura >38°Cali<36°C,
— pulz > 90 udarcev/minuto,
— tahipneja > 20 vdihov/minuto ali PaCO: < 4,3 kPa,

— >12 000 levkocitov/mm3 ali < 4000 levkocitov/mm? ali > 10 % nezrelih oblik levkocitov.

Mikrobioloska laboratorijska merila
Vsaj eden od dveh laboratorijskih testov:
— osamitev povzrocitelja sepse iz krvi,

— dokaz genoma povzrocitelja sepse v krvi.

Epidemioloska merila
Se ne uporablja.

Razvrstitev primera

A. Mozen primer

Se ne uporablja.

B. Verjeten primer

Bolnik, ki izpolnjuje klini¢na merila.
C. Potrjen primer

Vsaka oseba, ki izpolnjuje klini¢na in mikrobioloSka laboratorijska merila.

Prijava: prijavi se verjeten ali potrjen primer.

14



za javno zdravje

N Il Z Nacionalni institut Prijavljive nalezljive bolezni, ki jih je povzrodil Streptococcus pyogenes v Sloveniji v letu 2022

Streptokokno vnetje Zrela

(Streptococcus pyogenes) J02.0 in J03.0

Klini¢éna merila

Bolnik z vrocino, vnetjem Zrela in nebnic ter povecanimi obmo¢nimi bezgavkami.

Laboratorijska merila
— dokaz antigena Streptococcus pyogenes (skupina po Lancefield A) iz brisa Zrela’,
— osamitev Streptococcus pyogenes iz brisa Zrela,

— dokaz bakterijskega genoma v brisu Zrela.

Epidemioloska merila
— epidemioloska povezanost s primerom, ki je potrjen primer okuzbe s Streptococcus pyogenes (skupina
po Lancefield A).

Razvrstitev primera

A. MoZen primer

Se ne uporablja.

B. Verjeten primer

Vsaka oseba, ki izpolnjuje klini¢na in epidemioloska merila.
C. Potrjen primer

Vsaka oseba, ki izpolnjuje klini¢na in laboratorijska merila.

Prijava: prijavi se verjeten ali potrjen primer.

' e je antigen S. pyogenes negativen, je potrebna dodatna mikrobiologka diagnostika za izklju&itev streptokoknega vnetja Zrela (poskus
osamitve ali dokazovanje bakterijskega genoma v brisu Zrela).
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Sen
(Streptococcus pyogenes) A46

Klini¢na merila

— Bolnik z akutnim celulitisom (koZa pordela, lezije dvignjene nad nivo okoliske koZe z jasno ¢rto
demarkacije in Sirjenjem v okolico v obliki jezikov) in povisano telesno temperaturo.

Laboratorijska merila

Vsaj eden izmed dveh laboratorijskih testov:

— osamitev Streptococcus pyogenes iz klini¢nega vzorca (aspiracijska punkcija)’,

— dokaz bakterijskega genoma v klini¢cnem vzorcu.

Epidemioloska merila
Se ne uporablja.

Razvrstitev primera

A. Mozen primer

Se ne uporablja.

B. Verjeten primer

Bolnik, ki izpolnjuje klini¢na merila.
C. Potrjen primer

Bolnik, ki izpolnjuje klini¢na in laboratorijska merila.

Prijava: prijavi se verjeten ali potrjen primer.

' Obcutljivost osamitve pri Senu je samo 20 %-35 %.

16



N Il Z Nag onalnifns it Prijavljive nalezljive bolezni, ki jih je povzrodil Streptococcus pyogenes v Sloveniji v letu 2022
Zd jJavno zdravje

(Streptococcus pyogenes) A38

Klini¢na merila

Bolnik z znadilnim koZnim izpus¢ajem (rde¢, droben izpuscaj, pojavi se drugi dan bolezni, obi¢ajno najprej na
prsih, pod pazduhami in za usesi, obicajno izpuscaja ni na dlaneh in podplatih, obraz je pordel, lahko so vidne
Pastijeve Crte, pozitiven Rumpel-Leede test kapilarne fragilnosti) in najmanj enim znakom:

— vneto Zrelo,

— vnete nebnice,

— povisana telesna temperatura,

— pordel jezik.

Laboratorijska merila

Vsaj eden izmed treh laboratorijskih testov:

— dokaz antigena Streptococcus pyogenes (skupina po Lancefield A) iz klini¢nega vzorca',
— osamitev Streptococcus pyogenes iz klini¢nega vzorca,

— dokaz bakterijskega genoma v klinicnem vzorcu.

Epidemioloska merila

— epidemioloSka povezanost s primerom, ki je potrjen primer okuZbe s Streptococcus pyogenes.

Razvrstitev primera
A. Mozen primer

Se ne uporablja.
B. Verjeten primer

Bolnik, ki izpolnjuje klini¢na merila.
C. Potrjen primer
Bolnik, ki izpolnjuje klini¢na in laboratorijska merila.

Prijava: prijavi se verjeten ali potrjen primer.

' Ce je antigen Streptococcus pyogenes negativen, je potrebna dodatna mikrobioloska diagnostika za izkljucitev streptokokne okuzbe
(poskus osamitve ali dokazovanje bakterijskega genoma v kliniénem vzorcu).
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