Nakkushaiguste esinemine ja immunoprofilaktika Eess 2006. aastal

© Tervisekaitseinspektsioon

Soolenakkushaigused
Joonis 1.

Soolenakkuste reqgistreerimine kuude Idikes, 2006
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Soolenakkushaigustesse haigestumises on valjadujuihsesoonsus: esimene
haigestumise tdus kevadel martsist maini; teins télvel detsembrikuus.

Joonis 2.
Haigestumine soolenakkustesse kuude I6ikes, 2006
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Esimene tdus kevadel on pdhjustatud rotaviirusnsd&i) teine tdus talvel — Vorwalk-
viirusnakkusest ning tapsustamata etioloogiageesaddkustest.

42,3% registreeritud soolenakkuste Uldarvust mo@dasl rotaviirusenteriidid, 26% - soole
tdpsustamata bakter- ja viirusnakkused.




Joonis 3.

Soolenakkuste etioloogiline struktuur, 2003-2006
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Vorreldes 2005. aastaga suurenes haigestuminagirosmakkusesse (73,5% vorra) ja
salmonelloosi (45,2% vdrra). Haigestumibeoli soolenakkusesse vahenes 2 korda,
shigelloosi ning Norwalk-viirusnakkusesse vaher@&% 40rra.

Koolera (A0O)
2006. aastal uuriti 39 veeproovi (Tallinnast ja daraalt 28, La&anemaalt 2 ja
Saaremaalt 9 proovi). Neist 34 (87%) osutus pesiksV. choleraesuhtes: 9
mitteaglutineeruva¥. CholeraeHeibergi jargi | grupp ja 25 mitteaglutineeruvat
CholeraeHeibergi jargi Il grupp.

Kdhutuifus ja paratitfused (A01.0; A01.1-A01.4)
Registreeriti Uks kdhutttufuse haigusjuht — 58-amestéotav mees Harjumaalt, diagnoos
on laboratoorselt kinnitatuds(typh). Nakkusallikas ning levikutee jaid teadmata.
2006.a uusi isikukandjaid ei avastatud, aasta IplikEestis kroonilisi kbhutttfuse
pisikukandjaid arvel 26 ja kroonilisi paratitfupBikukandjaid oli teada 5.
29% pisikukandjatest elab Tartumaal, 19,4% Tallg®a7% Harjumaal, Parnumaal ja

Raplamaal, 6,4% lda-Virumaal ja Laane-Virumaal 326 J6gevamaal, Jarvamaal ja

Narvas.

Viimase 10 aastaga on Eestis krooniliste pisikulatrdarv vahenenud 2,4 korda.

Tabel 1.

Kdhutuifuse ja paratutfuse krooniliste pisikukandjate arv Eestis, 1996—2006

Aasta 1996| 1997, 1998 1999 2000 2001 2002 2003 20R@05| 2006
Kohutitfus 61 57 53 49 43 37 36 35 3L 27 .
Paratutfus B| 14 14 12 11 9 8 8 1 g ()
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Salmonelloosid (A02)

Registreeriti 453 salmonelloosi haigusjuhtu, haigesis 100 000 elaniku kohta ol
33,7. Vorreldes eelneva aastaga suurenes regisicepihtude arv 45,2% vorra (2005.a
oli 312 haiget ehk 23,2 juhtu 100 000 elaniku kphta

Joonis 4.
Salmonelloosi haigestumus, 1994-2006
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Diagnoos oli bakterioloogiliselt kinnitatud 94,5#hfudest, seroloogiliselt kinnitatud 4
juhul. 21 juhul oli diagnoos pdhjendatud epidemigitise seosega bakterioloogiliselt
kinnitatud haigusjuhtudega.

Nakkust registreeriti kdikides maakondades, v.afdaa ja Valgamaa. Kérgem
haigestumus oli Harjumaal (93,6 juhtu 100 000 édamkiohta), LAdne-Virumaal (64,7)
ja lda-Virumaal (42,4).

32% haigetest olid lapsed vanuses 1-4 aastat,elbalshaigeid mees- ja naissoost.
48,8% haigestunutest olid koolieelsed lapsed, 26E¥avad inimesed.

Sagedamini olid salmonellooside pdhjustajatekenteritidig81,7% juhtudest) |&.
typhimurium(11,2%). Registreeriti ka tksikud harvaesinevadtéébid:S. lagog4
juhtu), S. virhow(4), S. hadar(2), S. papuang?), S. infantig2), S. concordl), S.
brandenburgl), S. braenderufl), S. derby(1), S. norton(1), S. kingstor(1), S. lomita
(1), S. kentukyl), S. claibornei(1), S. denve(l1), S. lindenburg1), S. manchestgl).

Joonis 5.
Salmonellooside etioloogiline struktuur, 1999-2006
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Tabel 2.

Salmonelladeantimikroobse tundlikkuse uurimise tulemused, 2006

Preparaat Uuritud tivede % | Tundlik (%) | Resistentne (%)
Ampitsilliin 92,5 86,6 12,2
Klooramfenikool 49 4 99,1 0,9
Streptomdtsiin 29,8 91,8 4.4
Sulfoonamiid 60,9 90,6 9,1
Tetratstkliin 34,7 84,1 7,6
Trimetoprim 68,6 93,6 6,1
Tsiprofloksatsiin 90,5 99,3 0,5
Gentamdutsiin 49,0 100,0

Kanamdtsiin 9,9 100,0

Nalidiksiinhapt 38,2 93,1 6,9
Tsefotaksiim 60,0 99,3 0,7

2006.a uuriti 28,3% salmonellade tundlikkust 10pfdparaadi suhtes 2005.a — 22,8%).
Avastati 5 multiresistents&almonellat.
66,4% salmonelloosi Uldarvust moodustasid sporaadilhaigusjuhud, 8,9% haigetest

registreeriti kolletes 2-5 juhuga, 24,7% haigetdisteotud puhanguga.
Registreerit salmonelloosi rihmawviisilist haigestumist:

1. SalmonelloosiS enteritidisrihmaviisiline haigestumine Harjumaal. Haigestus
kokku 74 inimest, nendest 73 lastepdevakodus j&atiane laps. Haigestumise
aeg — 02.-09.03.06.a. Nakkusallikas — teadmataatale levikufaktor — omlett.
Levikutee — toidukaudne 65 haigestunu suhtes jarhilisandus ka olmeline 8

haigestunu suhtes.

2. SalmonelloosiS enteritidis rihmaviisiline haigestumine Tallinnas. Haigestus
kokku 37 inimest, nendest 26 pulmapeo osalejat,olbviku kilastajat ja 5
tootajat kohviku personali hulgast. Haigestumisey ae 01.-06.09.2006.a.
Levikutee — toidukaudne. Oletatav nakkusallikasatmenelloosi haigestunud

kohviku tootajad.

Joonis 6.

Salmonelloosid. Registreerimine kuude 16ikes, 2006
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Maksimaalne haigete arv oli suvel — 47,2% haigétagjestus juunist septembrini.

Hospitaliseeriti 234 haiget (51,7%).




Valismaal toimus oletatavalt nakatumine 27 juhdb(fihtude tldarvust): Venemaal 5,
Mauretaanis 5, Latis 4, Egiptuses 3, Leedus, Indiaspaanias ja Tuneesias 2 ning
Rootsis ja TSehhisl.

Riikliku jarelevalve korras uuriti mikrobioloogilkest 937 toiduproovi, salmonellasid
isoleeriti 17 proovistS. enteritidis 43, S. tshiongwe- 2,S. hadar -1, SC1 grupp-1.

Shigelloos (A03)
Haigestus 53 inimest, haigestumus 100 000 elarokiiek3,9. Vorreldes 2005. aastaga
vahenes juhtude arv 46% vorra (2005.a 98 juhtureBluhtu 100 000 elaniku kohta).

Joonis 7.
Shigelloosi haigestumus, 1994-2006
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Nakkust registreeriti Tallinnas, Harjumaal, Ida{¥maal, Narvas, Jarvamaal, Raplamaal
ja Tartumaal. Kérgem haigestumus oli Tallinnasj@htu 100 000 elaniku kohta.
58,5% juhtude puhul oli tegemiSh. flexneri33,9%Sh. sonnei3,8% Sh. boydi(2
haigusjuhtu) ja 3,8%h. dysenteria@ haigusjuhtu) pdhjustatud shigelloosiga.

66,0% haigetest olid taiskasvanud alates 20. dlasta$4,2% haigetest oli naissoost,
41,5% moodustasid to6tavad isikud.

Joonis 8.
Shigellooside etioloogiline struktuur, 1999-2006
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Maksimaalne haigete arv registreeriti sugisel, %vlaigetest haigestus septembrist
novembrini. 79,2% shigelloosijuhtude tldarvust mastdsid sporaadilised
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haigusjuhud, 20,8% haigetest registreeriti koll&e3 juhuga. Hospitaliseeriti 37 haiget
(69,8%).
Valismaal toimus shigelloosi nakatumine oletatagaljuhul (51% juhtudest), Tabel 3.

Tabel 3.
Reisimisega seotud shigelloosi haigusjuhud, 2006

Tekitaja $|ssetoodud % uldarvust Nakatumiskohad
juhtude arv

|[Egiptus - 9,
S flexner 13 42 Afganistan, Hispaania, Mehhikp,
Venemaa - ca 1l

|[Egiptus, India, Tuneesia, Turgi|-
S sonnei 10 55,6 ca 2,
|Brasiilia, Tai-ca 1

S boydii 2 100 Egiptus, Jordaania

S dysenteriae 2 100 Egiptus

Kamptulobakterenteriit (A04.5)

Haigusjuhte registreeriti 124, haigestumus 100«€l@0iku kohta 9,2. (2005.a
diagnoositi samuti 124 haigusjuhtu.)

Nakkushaigust registreeriti 8 maakonnas ning Tadlghja Narvas. Kérgem haigestumus
oli Ida-Virumaal (18,3 juhtu 100 000 elaniku kohtddrvamaal (15,7) ja Parnumaal
(14,6).

Joonis 9.
Kampulobakterenteriiti haigestumus maakonniti, 2006
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60,0% haigetest olid lapsed vanuses 0—4 aastat,jaedisi haigestus vordselt. 54,9%
haigestunutest olid koolieelikud, 16,9% mittetb@@wnimesed.

86,3% juhtude puhul oli tegemi€t jejuni(107 juhtu) poolt pdhjustatud
kampulobakterenteriidiga. 13,7% tekitajatest jfiegrimata. Vorreldes 2005. aastaga
vahenes tupeerima@ampylobacteosakaal 11,3% vorra.
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Maksimaalne haigete arv oli suvel, juunist augustagestus 34,7% registreeritud
haigetest. Rihmawviisilisi haigestumisi ei esinertdidspitaliseeriti 81 haiget (65,3%).
Valismaal nakatuti oletatavalt neljal juhul (3,2&bhjude tldarvust): Egiptuses 1,
Tuneesias 1, Inglismaal 1 ja Indias 1.

E. coli soolenakkus (A04.0-A04.4)

Registreeriti 24 haigusjuhtu, haigestumus 100 080ilkeu kohta 1,8. Vorreldes 2005.
aastaga vahenes haigestumine 2 korda (2005.a #Bghk 3,6 juhtu 100 000 elaniku
kohta).

Nakkust registreeriti ainult Tallinnas, Ida-Virunha®arvamaal, Narvas, Laane-Virumaal
ja Vorumaal. Kérgem haigestumus oli Ida-Virumadll;6 juhtu 100 000 elaniku kohta.

Joonis 10.
E. coli soolenakkusesse haigestumus maakonniti, 2006

50,0% haigetest olid lapsed vanuses kuni 4 aastgt29,2% olid tle 50-aastased.
58,3% haigetest olid naissoost, 50,0% koolieelijjud5,0% to6tavad inimesed.
Avastati 13E. coli serovarianti, neist EHEC (enterohemorraagilin@)e=s8 juhul.
Ruhmaviisilistest haigestumistest ei teatatud. kakgeeriti 16 haiget (66,7%).
Haigestumise sesoonsus ei ole vélja kujunenud.

Yersinia enterocoliticaenteriit (A04.6)

Registreeriti 42 haiget, haigestumus 100 000 elakdhta 3,1. Vorreldes 2005. aastaga
suurenes haigestumine 35,5% vorra (2005.a 31 helide?,3 juhtu 100 000 elaniku
kohta).

Nakkust registreeriti 6 maakonnas ning Tallinnadtgem haigestumus oli Laanemaal
(20,8 juhtu 100 000 elaniku kohta), Parnumaal (1839 Ida-Virumaal (6,7).



Joonis 11.

Yersinia enterocoliticaenteriiti haigestumus maakonniti, 2006
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47,6% haigetest olid lapsed vanused 1-4 aast@Y©haigetest oli meessoost, 66,7%
koolieelikud. Rihmaviisilisi haigestumisi ei esinein Hospitaliseeriti 29 haiget
(69,0%).

Maksimaalne haigete arv (50,0%) oli aprillist juoini

Rotaviirusenteriit (A08.0)

Haigeid registreeriti 1353, haigestumus 100 00fQikiakohta 101,0. Vorreldes 2005.
aastaga suurenes haigestumine 73,5% vorra (2086 .haiget ehk 57,7 juhtu 100 000
elaniku kohta).

Joonis 12.
Rotaviirusenteriit, 1994-2006
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Nakkust registreeriti kdikides maakondades. Korgprangestumus oli Parnumaal (169,0
juhtu 100 000 elaniku kohta), Narvas (154,5) jarex&irumaal (141,4).



Joonis 13.
Rotaviirusenteriit. Haigestumine kuude IGikes, 2006
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Maksimaalne haigete arv oli kevadel, martsist ma@gestus 46,2% registreeritud
haigetest.

Joonis 14.
Rotaviirusenteriitidesse haigestunute vanuseline istktuur, 2003-2006
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Haigetest 80,5% olid kuni 4-aastased lapsed, enhaigestunutest olid kodused
koolieelikud (70,0%). Mehi ja naisi haigestus véitls

88,2% rotaviirusenteriidi juhtude Uldarvust moo@wsid sporaadilised haigusjuhud,
11,8% haigetest registreeriti kolletes 2—-14 juhiyedhanguid ei esinenud.
Hospitaliseeriti 1235 haiget (91,3%).

Norwalk-viirusnakkus (A08.1)

Haigeid registreeriti 168, haigestumus 100 000iklakohta oli 12,5. Vorreldes 2005.a
vahenes haigestumine 2 korda (2005.a 314 haige2&Ruhtu 100 000 elaniku
kohta).



Joonis 15.
Norwalk-viirusnakkusesse haigestumus, 2002—-2006
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Nakkust registreeriti 8 maakonnas ning Tallinna8tgem haigestumus oli Harjumaal
(33,6 juhtu 100 000 elaniku kohta), Tallinnas (2¢a5Jarvamaal (7,9).

Haigetest 69,6% olid kuni 4-aastased lapsed, enhaigestunutest olid kodused
koolieelikud (60,1%). Naisi oli 55,4%.

Joonis 16.
Norwalk-viirusnakkus. Vanuseline struktuur, 2006

17 juhul oli tegemist Il Norwalk-viiruse taubi jajéhul | Norwalk-viiruse tttbi poolt
pdhjustatud nakkusega. 17 juhtu olid seganakkugpéhjustatud kahe tekitaja poolt (I
ja Il Norwalk-viiruse tutbid). Enamus tekitajas?@®) jai tupeerimata.

85,7% Norwalk-viirusnakkuste tldarvust moodustagidraadilised haigusjuhud,
14,3% haigetest registreeriti kolletes 2—3 juhijahmaviisilisi haigestumisi ei
esinenud.

Hospitaliseeriti 156 haiget (92,9%).

Véalismaal esines oletatavalt kaks nakatumist (ji#%ide tldarvust): Egiptuses ja
Venemaal. Maksimaalne haigete arv oli novembriseatabris, haigestus 46,2%
registreeritud haigetest.
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Joonis 17.
Norwalk-viirusnakkusesse haigestumine kuude 16ike2006

60

50 —

a0 —

20

‘Ball-m . amlm

jaan veebr marts

juuni juuli
Kuud

v dets

Soole tdpsustamata bakter- ja viirusnakkused (A04;9208.4; A05.9)

Soole tdpsustamata nakkused moodustavad 25,9% eegisid soolenakkuste
Uldarvust. Haigeid registreeriti 829, haigestum8 Q00 elaniku kohta 61,7 (2005.a oli
983 haiget ehk 72,8 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Haigusjuhte ei registreeritud Saaremaal. Suuregelsaimus oli Viljandimaal (273,8
juhtu 100 000 elaniku kohta), Narvas (260,3) jatdimaal (137,7).

Joonis 18.
Tapsustamata etioloogiaga soolenakkused, 2006. Haggjumus maakonniti
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40,4% haigetest olid kuni 4-aastased lapsed, aaiSR,4%ja mehi 47,6%. 45,0%
haigestunutest olid koolieelikud, 22,6% t66tavadcesed.

93,8% soole tapsustamata bakter- ja viirusnakkilgivust moodustavad
sporaadilised haigusjuhud, 3,1% haigetest registir&elletes 2 juhuga. Registreeriti
Uks kolle 8 ja Uks 10 haigusjuhuga. HospitaliseBfib haiget (60,9%).

Valismaal toimus nakatumine oletatavalt 22 juh6%2 juhtude tldarvust): Soomes 12,
Egiptuses 6, Turgis 2 ja Indias, Turkmeenias, Hkwes, Tais ja Leedus ca UKs.
Maksimaalne haigete arv oli stigisel-talvel, novasidetsembris haigestus 25,1%
registreeritud haigetest.
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Soole tapsustatud bakter- ja viirusnakkused (A04.&05.0;A05.2—A05.8; A08.5;
A08.2—-A08.3)

Registreeriti 153 haiget, haigestumus 100 000 lelakohta 11,4 (2005.a oli 194 juhtu
ehk 14,4 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Soole tapsustatud bakter- ja viirusnakkusi regesitiekdikides maakondades, v.a
Parnumaa ja Saaremaa. Suurem haigestumus oli N&¥@sjuhtu 100 000 elaniku
kohta), Ida-Virumaal (22,1) ja Jarvamaal (21,0).

68,0% haigetest olid kuni 4-aastased lapsed. Nags$migeid oli 46,4% ja meessoost —
53,6%. 72,5% haigestunutest olid koolieelikud.

Etioloogiliselt tuvastati sagedamini jargmisi tekatid: 73,2% adenoviirus, 6,5%
Astroviirus, 6,5% Stafylococcus, 5(Atrobacterja 3,9%Klebsiella

Ruhmaviisilisi haigestumisi ei esinenud. Hospitadisti 119 haiget (77,8%).
Hooajaline haigestumise mdddukas tdus oli mansahi ja oktoobrist novembrini.

Lambliaas ehk giardiaas (A07.1)

Registreeriti 469 haigusjuhtu, haigestumus 100&80iku kohta oli 34,9 (2005.a oli
327 juhtu ehk 24,3 juhtu 100 000 elaniku kohta)ikkdbagnoosid on laboratoorselt
kinnitatud.

Nakkust registreeriti 10 maakonnas ning TallinraaBlarvas. Suurem haigestumus oli
Harjumaal (92,0 juhtu 100 000 elaniku kohta), Tadas (65,4) ja Ladnemaal (50,3).
Haigetest 89,4% olid lapsed vanuses 1-14. Meli%B%, naisi 54,2%. 35,8%
haigestunutest moodustasid koolilapsed, 54,8%kaoladieelikud (nii organiseeritud kui
ka kodused).

Suurem osa haigestus esimesel poolaastal — jasnomini haigestus 55,0% haigete
Uldarvust. Hospitaliseeriti 24,1% haigestunutest.

Piisknakkushaigused

Ulemiste hingamisteede dgedad nakkused (JO6) ja gd (J10-J11)

2006. aastal registreeriti Eestis 247 192 Ulenhgtgamisteede &gedate respiratoorsete
virusnakkuste  haigusjuhtu, mis moodustab 47,6 sami registreeritud
nakkushaigustest, neist laste osakaal mooduste®Dérte

Haigekassa andmetel on enimesinevaks pohjuseksudhaigle jaamisel on
haigestumine grippi ja agedatesse hingamisteedkush&igustesse (34%). Aastatel
2002-2005 on toovoimetuspaevade arv kasvanud keskn8%, samas kasvas ka
Ulemiste hingamisteede nakkustesse haigestunute arv

Peamiselt ringlesid paragripp ja adenoviirus —aszadt 39,6% ja 39,8% juhtudest; RS-
viirust tuvastati 13,6%, A-gripiviirust 3,9% ning@ipiviirust 3,1% juhtudest.
Haigestumiste diinaamika on aastast-aastasse éprans. Uldiselt tdusvast joonest
eristuvad Uksikud lihiajalised jarsud tdusud-lamglisnille pohjusena on sageli
aimatavad mitte niivord epidemioloogilised kuiv@idnelised tegurid. Seetdttu on
arusaadav jarjekindlalt korduv jarsk langus jouludeaasta perioodil.

Omaette probleem on grippi haigestumus. Oma kopgdeemilise potentsiaali tdttu
on gripp tanapaeva ks levinumatest nakkushaigustes

Grippi registreeriti meil sesoonil 2005/2006 ainu@93 juhtu (0,27%), kuid
haigusjuhtude arv ei pruugi kajastada tegelikkikotda, kuna gripiviiruse pohjustatud
hingamisteede haigusi on ainult simptomite pdhjalske eristada teistest
respiratoorsetest haigustest.
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Kindel gripidiagnoos eeldab laboratoorset uuring@gsooni 2005/2006 jooksul koguti
192 sentineland 2069mitte-sentinelproovi, neist avastati A-gripiviirust 39-1 ja B-
gripiviirust 36-I korral.

Rutiinselt ei korraldata Eestis gripi tusistustegjgi ning selle tlsistuste suremuse
seiret, seetbttu probleemi tésidus on alahinnatud.

WHO ekspertide andmete p6hjal saab vaita , et dpsgandeemia on valistamatu,
kusimus on ainult millal. Samas gripp on haigudlemastu on vdimalik inimesi kaitsta
nii vaktsiini kui kemoprofulaktiliste preparaatidedraegu on hdlmatus gripivastase
vaktsineerimisega Eestis on kdige madalam Eurodgda likmesriikidest (~4%
elanikkonnast) .

Saavutamaks tbeparasemat pilti gripi osatahtshsggtstumiste tdusuperioodil,
kaivitas Tervisekaitseinspektsioon (TKI) oktool®2B305 gripisentinelseire.

Seirega on hdlmatud neli maakonda (Harjumaa, P&autda-Virumaa, Tartumaa)
Registreeriti 226 204 Ulemiste hingamisteede age#faushaiguse juhtu, haigestumus
100 000 elaniku kohta oli 16 786,8 (2004.a vasta®26 646 ja 16 797,4). Grippi
registreeriti 603 juhtu, haigestumus 100 000 elahithta 44,7 (2004.a vastavalt 1400
ja 103,7).

Ulemiste hingamisteede dgedad nakkusadbjetest oli mehi 46,7% ja naisi 53,3%.
39,1% moodustasid lapsed vanuses kuni 14a, 26,h4sea 20—39a. KGige suurem
haigestumus 100 000 elaniku kohta olid Ida-Virumaal Narva (24 690,2),
Viljandimaal (22 251,7) ja La&ne-Virumaal (22 099,2

Gripp: Haigetest oli mehi 49,6% ja naisi 50,4%. 40,3%gétd tldarvust moodustasid
inimesed vanuses 20—-39a, 23,0% haigeid oli vart3€59a ja 7,9% Ule 60-aastaseid.
Kuni 14-aastaseid lapsi oli 21,2%. Kdige suurengéstumus 100 000 elaniku kohta
olid Tallinnas (138,6), Valgamaal (66,0) ja Laanair(5,9).

Maksimaalne haigete arv registreeriti 11.—13. reldaP885—-10687 gripi- ja Ulemiste
hingamisteede ageda nakkuse juhtu nddalas (208fal aal2.—14. nadalal, 7091-8473
haigusjuhtu)

Tabel 4.
Gripi vastu vaktsineerimine, 1999-2006

1999 2000 2001 2002 2003 2004 200% 200

Vaktsineeritute arvy 256583 33037 256D1 20685 826| 24 066 29277 2364

sh lapsi kuni 14a 2737 2949 1845 1532 2600 2100 92471923

Vaktsineeritud
elanikkonnast %

1,8 2,4 19 15 2,0 1.8 2,2 1.8

Lakakoha (A37.0)

Registreeriti 153 haigusjuhtu, haigestumus 100d)@fiku kohta 11,4 (2005.a 63 juhtu
ehk 4,7 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Nakkust registreeriti 10 maakonnas ning TallinrsaBlarvas. Kérgem haigestumus oli
Laane-Virumaal (75,2 juhtu 100 000 elaniku kohldd-Virumaal (18,3) ja LAdnemaal
(14,4).
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Joonis 19.
Lakakdhasse haigestumus maakonniti, 2006

Haigestusid pohiliselt 10—14-aastased (35,3%) tadastased lapsed (23,5%).
Koolilapsed moodustasid 51,0% ja organiseeritudi&etikud 22,9% haigete uldarvust.
Haigestunutest oli naisi 60,1%.

Haigestumine oli sporaadiline. Maksimaalne haigastel arv oli kevadel veebruarist
maini (41,2% aastas registreeritud haigusjuhtudelst3pitaliseeriti 33 haiget (21,6%).
Lapsi vanuses kuni 7a oli 49, nendest lakakdohaiweasttsineerituid 43. Intervall
viimase kaitsepookimise ja haigestumise vahel dlaigel 1-6 kuud, 17 haigel 7 kuud
kuni aasta, 7 haigel 2—3 aastat ja 18 haigel 4staha

Joonis 20.
Lakakdhasse haigestunute vanus, 2002—2006

80% - - @ 20 ja >

70%-| - B 15-19 aastat

0 10-14 aastat

O 5-9 aastat
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Tabel 5.

Laste immuniseerimine lakakdha vastu 2006.a

Lakakbha (%)
. Vaktstud| Vakts- | Vakts- | Alal. v/n| Revakts.
Maakond/linn 7k-3a. | tud tud | 0-3a. | 2-3a.
2a. la.

Tallinn 93,3 95,7 92,9 0,06 77,9
Harjumaa 93,6 96,9 93,2 0,17 82,7
Hiiumaa 96,3 96,8 96,6 0,64 95,2
Narva 95,5 98,4 96,0 0,19 81,5
Ida-Virumaa 96,7 98,6 96,0 0,21 85,0
Jogevamaa 97,3 98,6 98,9 0,00 92,8
Jarvamaa 95,6 98,2 95,9 0,1% 92,%
Ladanemaa 94,2 97,7 91,0 0,22 82,1
Laane-Virumaa 94,9 98,5 95,5 0,28 90,4
Pdlvamaa 97,0 99,2 98,5 0,1( 89,9
Parnumaa 95,0 97,5 95,4 0,09 85,8
Raplamaa 97,8 98,6 97,8 0,00 90,8
Saaremaa 954 99,0 94,2 0,42 88,4
Tartumaa 97,0 98,5 97,3 0,16 92,7
Valgamaa 97,1 97,0 97,4 0,34 93,8
Viljandimaa 96,6 98,6 97,7 0,11 95,1
Voérumaa 94,2 97,4 97,0 0,08 90,7
Eesti keskmine 2006.4 94,9 97,3 94,9 0,13 84,9
Eesti keskmine 2005.a 94,9 97,1 95,8 0,14 84,4
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Difteeria (A36)
2006.a ei registreeritud haigestumist difteeriaBseeriamikroobi suhtes uuriti 2730
tonsilliidihaiget.Corynebacterium diphtherigasikukandlust ei avastatud.

Tabel 6.

Laste immuniseerimine difteeria ja teetanuse vast@006.a

Hoélmatus immuniseerimisega (%
Maakond/linn Laste arv] Vakts-tud | Vakts- | Vakts- | I rev. | Vanus, mil| Il rev. | Vanus, mil| Alal.
0-14 a. 2a tud 1a | tud 7k.- | 2-14a.| saavut. | 7-14a.| saavut. vin
14a. 95% I rev. 95% Il rev.| 0-14a.
Tallinn 57022 95,7 93,3 97,1 92,9 7 aastat 85,8 adwrat| 0,04
Harjumaa 19539 96,9 93,5 97,9 96,1 5 aastat 94,2 aastat 0,11
Hiiumaa 1459 96,8 96,6 99,0 986 3 aastat 93,3 sfaha 0,07
Narva 9086 98,4 96,3 98,5 96,1 3 aasiat 92,0 @Qiaast0,08
Ida-Virumaa 12509 98,6 96,0 98,9 97,0 4 aastat 9P, aastat 0,13
Jogevamaa 5413 98,6 98,9 99,3 98,9 3 aastat 97,4 aast8t 0,09
Jarvamaa 5339 98,2 95,9 98,1 98,2 3 aastat 96,3 ast8ta|] 0,07
Ladnemaa 4102 97,7 93,6 99,0 97,3 4 aastat 96,6 astta] 0,07
Laane-Virumaa 10441 98,7 95,9 98,5 97,8 3 aastat ,4 93 10 aastat|] 0,19
Pdlvamaa 4428 99,2 98,5 99,0 97,9 3 aastat 93,7 astata| 0,05
Parnumaa 13535 97,9 95,7 98,5 97,3 3 aastat 96,0 aastat 0,08
Raplamaa 5620 98,6 97,8 99,3 98,8 3 aadtat 98,3 ast8ta| 0,12
Saaremaa 5038 99,0 93,9 98,8 97,9 4 aastat 90,2 aastat| 0,20
Tartumaa 23933 98,8 97,4 99,1 98,2 3 aastat 94,3 aastt 0,10
Valgamaa 5249 97,0 97,4 99,2 98,9 3 aastat 96,6 astatl| 0,15
Viljandimaa 8171 98,6 97,7 99,1 99/0 3 aastat 93,29 aastat | 0,05
Voérumaa 5864 97,4 97,0 98,7 98,6 4 aastat 96,5 stawma 0,19
Eesti keskmine
2006.a 196748 97,4 95,2 98,3 96,3 | 4aastat | 92,2 | 10 aastat| 0,09
Eesti keskmine
2005.a 199541 97,3 95,9 98,4 96,3 4 aastpt 92,0 11 aastyn9
Leetrid (BO5)

Registreeriti 27 leetrijuhtu, haigestumus 100 OR@iku kohta 2,0 (2005.a oli 2 juhtu
ehk 0,1 100 000 elaniku kohta). Leetrijuhud registiti Tallinnas, Harjumaal ja

Raplamaal. Kéik diagnoosid on laboratoorselt kiatitl (Leetriviirus, genotttp D6).
Haigestusid pdhiliselt 0-4 aastased lapsed (55j8%0)-39-aastased isikud (25,9%).
Koolieelsed lapsed moodustasid 49,2%, tootavaddased — 25,9%.
Haigestunutest 55,6% oli mehi.
Kdik patsiendid haigestusid jaanuarist aprillineksimaalne haigestunute arv oli

martsikuus (19 ehk 70,4%).

Registreeriti Giks rihmaviisiline haigestumineTallinnas, Harjumaal ja Raplamaal.
Haigestus 25 inimest, haigestumise aeg — 23.004Z806. Haigestunutest 10 inimest
nakatusid La&ne-Tallinna Keskhaigla Merimetsa Naklkskuses viibides seal teiste
diagnoosidega. Oletatavaks nakkusallikaks oli nezaktas, kes kais vahetult Ukrainas
(kus 2006.a algusest esines viimaste aastasterslegirite puhang). Esimeselt 10
haigelt vbetud proovidest tuvastati genotupi D#rigiirus, mis on sarnane Ukrainas ja
Saksamaal ringlevate genotutbiga.

Hospitaliseeriti 26 haiget (96,3%).
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Haigestus 5 varem vaktsineeritud ja 20 vaktsinesiansikut. Andmed
immuniseerimisest puudusid kahel patsiendil.
Kaks haigusjuhtu oli reisimisega seotud (reisimitkeainas ja Venemaal).

Punetised (B06; P35.0)

Registreeriti 5 punetiste juhtu, haigestumus 10D €l@niku kohta 0,4 (2005.a oli 6
juhtu ehk 0,4 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kaasdsiud punetisi ei registreeritud.
Haigusjuhte registreeriti Tallinnas (2 juhtu) javdmaal (3). 80% haigetest
moodustasid 0—4-aastased lapsed. Haigetest oli 2n@ll,0%) ja naisi 3 (60,0%).
Koolieelikuid oli 80,0%.

Laboratoorselt kinnitati 3 haigusjuhtu, 2 diagnguigstitati kliinilise pildi alusel.
Kdik haigusjuhud olid sporaadilised.

Haigestunutest oli vaktsineeritud 3 (60,0%) ja sal¢erimata 2 (40,0%).

Mumps (B26)
Registreeriti 17 haiget, haigestumus 100 000 elakdhta 1,3 (2005.a oli 29 haiget ehk
2,2 juhtu 100 000 elaniku kohta). Koik diagnoosigitati kliinilise pildi alusel.

Joonis 21.
Mumpsi haigestumus maakonniti, 2006

Haigust registreeriti 4 maakonnas ning Tallinna8rgem haigestumus oli Tartumaal
(2,7 juhtu 100 000 elaniku kohta), Harjumaal (24T allinnas (2,0).

47,0% haigetest olid isikud vanuses 10-19a, mehi0p6%, naisi 29,4%, koolilapsi
41,2%.

Kdik haigusjuhud olid sporaadilised. Hospitalisgelri,8% haigetest. Haigestumise
tdus oli stgisel, 47,0% haigetest haigestus septerdbtsembris. Haigestunutest ol
vaktsineerimata 23,5%, vaktsineeritud 76,5%.
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Tabel 7.
Laste immuniseerimine leetrite, punetiste ja mumpsvastu 2006.a

MMR Leetrid (%) Punetised (%) Mumps (%)
Vakts- | Vakts- | Vanus, | Vakts- | Revakts| Alal. Vakts- | Revakts| Vakts-| Revakts
. tud tud mil tud 13-14a.| v/n | tud 1-| 13-14a.| tud | 13-14a.
Maakond/linn | 5" | 14 | saawut. | 1-14a. 14a. 1-14a,
(%) (%) 95%
vakts.

Tallinn 93,5 85,2 3 aastat 96,( 92,8 0,13 95,7 85,795,9 89,5
Harjumaa 95,4 85,4 2 aastat 974 96,5 0,21 97,3 5 98,974 95,4
Hiiumaa 100,00 95,5 1 aasta 98,6 94,8 0,43 985 94,.88,5 94,8
Narva 97,5 90,8 2 aastat 98,7 86, 0,11 98|3 82,28,3 9 80,7
I[da-Virumaa 97,5 91,2 2 aastat 98,7 93,8 0,14 97,9 72,6 98,6 93,0
Jogevamaa 98,4 90,4 2 aastat 99,0 96,7 0,16 98,9 ,1 7599,0 96,4
Jarvamaa 97,9 89,7 2 aastat 98,6 87,6 0,14 98,3 4 78,98,6 87,2
Ladnemaa 97,3 86,3 2 aastat 98,4 96,0 0,10 98,4 0 96,984 96,0
Laane-Virumaa 97,9 90,1 2 aastat 98,5 95,6 0,26 98,6 88,6 98,5 ,6 93
Poélvamaa 99,2 95,0 1 aasta 99]0 911 005 98,3 85,98,9 90,9
Parnumaa 96,8 83,5 2 aastat 98,1 94,8 0,09 98,0 8 90,98,1 94,5
Raplamaa 98,1 93,6 2 aastat 99,2 97,6 0,09 99,2 6 97,99,2 97,6
Saaremaa 97,1 85,9 2 aastat 98,5 88,2 0,23 985 6 87985 87,9
Tartumaa 97,6 92,4 2 aastat 98,5 96/5 021 98,3 8 87,985 95,5
Valgamaa 98,3 90,5 2 aastat 98,4 91/0 0/30 984 3 86,984 91,0
Viljandimaa 98,6 93,9 2 aastat 98,9 98,1l 0,10 98,7 90,4 98,9 98,0
Vorumaa 98,7 96,1 1 aasta 99,8 91,3 0,20 98,4 8D,499,1 90,9
Eesti keskmine
2006.a 96,1 | 88,3 | 2 aastat| 97,8 93,9 0,16 97,5 86,9 97,7 92,4
Eesti keskmine
2005.a 95,9 87,7 2 aastat 97,9 92,4 0,17 96,4 77,1 97,6 ,6 89

Meningokokknakkus (A39)

Registreeriti 11 haiget, haigestumus 100 000 elakdhta 0,8 (2005.a oli 13 haiget ehk
1,0 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kdik diagnoosidiaboratoorselt kinnitatud, sh 10
bakterioloogilise ja tiks mikroskoopilise uurimisgemusel. Kliiniliselt avaldus haigus

6 juhul meningiidina, kahel juhul meningokokktseana ja kolmel juhul septitseemia +
meningiidina. Registreeriti Uks letaalne juht.

Nakkushaigust registreeriti 5 maakonnas ning Tiadlgja Narvas. Suurem haigestumus
oli P6lvamaal (3,2 juhtu 100 000 elaniku kohta)rjHiemaal (2,4) ja Parnumaal (2,2).
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Joonis 22.
Meningokokknakkusesse haigestumus maakonniti, 2006

Suurema osa haigestunutest moodustasid kuni 1dsaaslapsed (45,5%
haigusjuhtudest) ja Ule 50-aastased (27,3%). MebBg6%, naisi 36,4%. 27,3%
haigetest olid kodused, 27,3% - kooliealised laga&t¥,3% toodtavad isikud.

Kdik haigusjuhud olid sporaadilised. Haigestumiestoli kevadel, veebruaris-aprillis
haigestus 45,4% aasta jooksul registreeritud hesgyelK6ik haiged hospitaliseeriti.

Mikrobioloogiliselt oli valdavalt tekitajakdl. meningitidisserogrupp B (6 juhul)\.
meningitidisserogrupp C (2 juhul) ja. meningitidisserogrupp A (2 juhul), tekitaja
serogrupp jai teadmata thel juhul.

Joonis 23.
Meningokokknakkus. Etioloogiline struktuur, 2000-2006
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Haemophilus influenzaenakkus (A41.3; G00.0; J14; A49.2)

Registreeriti 20 haigusjuhtu, haigestumus 100 08Gileu kohta 1,5 (2005.a 20 juhtu
ehk 1,5 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kdik diagnddsnnitati laboratoorselt.
Kliiniliselt avaldus haigus 4 juhul meningiidinajhul septitseemiana, 2 juhul
meningoentsefaliidina ja 12 juhul kopsupdletikuibetaalseid juhte ei registreeritud.
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Joonis 24.
Haemophilus influenzaeakkusesse haigestumine, 2000—2006
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Nakkushaigust registreeriti 6 maakonnas ning Tiadlgr Suurem haigestumus oli
Parnumaal (13,4 juhtu 100 000 elaniku kohta), Rapk (5,4) ja Valgamaal (2,9).

Joonis 25.
Haemophilus influenzaenakkusesse haigestumus maakonniti, 2006

Suurema osa haigestunutest moodustasid 1-4-aasigsed (45% haigestunutest) ja
Ule 50-aastased isikud (45% haigusjuhtudest). MEfTi0% ja naisi 30%. 45%
haigestunutest olid koolieelsed lapsed ja 50% tiiftavad inimesed.

Kdik haigusjuhud olid sporaadilised. Haigestumisso®nsus ei ole vélja kujunenud.
Kdik haiged hospitaliseeriti.
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Tabel 8.
Laste immuniseerimine Haemophilus influenzae tiip Bastu 2006.a

Haemophilus influenzae titp §%)
Maakond/linn Vakts-tud | Vakts-tud | Vaktstud | Alal. v/in| Revakts.
7k-14a 2a. la. 0-14a 1-14a.

Tallinn 29,0 93,0 93,2 0,02 11,8
Harjumaa 16,4 62,2 84,3 0,09 3,4
Hiiumaa 11,5 82,3 75,3 0,00 2,9
Narva 16,6 59,3 81,5 0,06 0,3
Ida-Virumaa 15,6 70,9 77,8 0,03 0,4
Jogevamaa 12,3 81,4 82,6 0,00 0,7
Jarvamaa 16,2 82,6 89,4 0,06 2,6
Ladnemaa 11,9 65,9 81,6 0,00 0,6
Laane-Virumaa 15,6 87,4 87,4 0,07 3,2
Pdlvamaa 16,6 91,4 91,2 0,02 2,4
Parnumaa 15,3 70,9 86,0 0,01 2,9
Raplamaa 16,9 62,1 97,8 0,00 0,2
Saaremaa 13,7 82,2 72,5 0,10 0,3
Tartumaa 19,9 81,8 89,7 0,04 3,0
Valgamaa 15,5 83,6 86,8 0,15 0,8
Viljandimaa 15,1 90,2 87,2 0,01 1,4
Voérumaa 14,4 87,1 97,0 0,19 0,0
Eesti keskmine 2006.¢ 19,9 81,2 88,4 0,04 5,1
Eesti keskmine 2005.a 7,1 35,8 36,7 0,03 1,3

Sarlakid (A38)
Registreeriti 174 haiget, haigestumus 100 000 lelakohta 12,9 (2005.a vastavalt 198

ja 14,7). Nakkushaigust registreeriti kdikides n@akades v.a Hiiumaa ja Jogevamaa.
Suurem haigestumus oli Laanemaal (38,1 juhtu 1@0eldéniku kohta), Ida-Virumaal

(25,0) ja Tartumaal (19,5).

Joonis 26.
Sarlakid. Haigestumus maakonniti, 2006
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Haigestunutest 90,2% moodustasid 1-9-aastasedllddséi oli 47,1%, naisi 52,9%.
Rohkem haigusjuhte oli talvel, jaanuarist aprilliegistreeriti 56,9% haigete Uldarvust.

Tuulerbuged (BO1)

Registreeriti 6679 haiget, haigestumus 100 00Glalétohta 496,7 (2005.a vastavalt
6428 ja 475,8). Nakkushaigust registreeriti koikideaakondades. Suurem haigestumus
oli Raplamaal (889,6 juhtu 100 000 elaniku koh&garemaal (883,3) ja Laane-
Virumaal (854,6).

Joonis 27.
Tuulerduged. Haigestumus maakonniti, 2006

Haigestunutest 53,2% moodustasid 1-4-aastased9go3flid 5—9-aastased lapsed.
Mehi oli 51,1%, naisi 48,9%. Rohkem haigusjuhtesdlyisel, novembris-detsembris
registreeriti 31,1% haigete Uldarvust.

Leegionarihaigus (A48.1)
2006.a registreeriti 4 haigusjuhtu, haigestumus®@Delaniku kohta 0,3 (2005.a oli 2
juhtu ehk 0,1 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Joonis 28.
Leegionarihaigus, 1999-2006
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Diagnoosid kinnitati laboratoorselt. Haigusjuhudiséreeriti Tallinnas ja Tartumaal,
sporaadilised. 3 haiget olid tle 50-aastased jalBkaastane isik. Haigestunutest oli 2
tootavad isikut, Uks pensionér ja uks Opilane. Kiokpitaliseeriti. Registreeriti kaks
surmajuhtu.

2006.a uuriti seireprogrammi raames plaaniliselv&proovi, nendest 2/3 olid
positiivsedLegionella pneumophilauhtes.

Tuberkuloos (A15-A19)

Registreeriti 330 uut haigusjuhtu, haigestumus fh&1 100 000 elaniku kohta (2005.a
oli 405 juhtu ehk 30,1 juhtu 100 000 elaniku koh80)9 haigel oli hingamiselundite
tuberkuloos (haigestumus 100 000 elaniku kohta)2Bberkuloosi registreerimisel
esineb langus: 2000.a registreeriti 596, 2001.a 3662.a 522, 2003.a 475, 2004.a 429
ja 2005.a 330 haigusjuhtu.

Joonis 29.
Tuberkuloosi haigestumus, 1994—2006
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Kdrgem haigestumus tuberkuloosi oli Narvas (44t8juL00 000 elaniku kohta),
Pdlvamaal (37,8), Viljandimaal (31,8) ja Laane-Viraal (30,1).

Ohuriihmaks olid 40-59-aastased ja vanemad inim&sslted moodustasid 69,4% ja
naised 30,6% haigestunutest. Haigusjuhte regidiraastaringselt.

Pneumokokknakkus (A40.3; G00.1; J13)

Registreeriti 37 invasiivset pneumokokknakkustghatumus 100 000 elaniku kohta 2,8
(2005.a oli 28 juhtu ehk 2,1 100 000 elaniku kohi&ik diagnoosid kinnitati
laboratoorselt. Kliiniliselt avaldus haigus 21 jukopsupdletikuna (56,8% haigete
dldarvust), 9 juhul meningiidina (24,3%), kahelylikeptitseemiana (5,4%), thel juhul
septitseemia+kopsupdletikuna (2,7%) ja kolmel junehingoentsefaliidina (8,1%). Oli
5 letaalset juhust (13,5% registreeritud haigusjdest).

Nakkushaigust registreeriti 9 maakonnas ja Talkni@iurem haigestumus oli
Parnumaal (14,6 juhtu 100 000 elaniku kohta), ladaxsviaal (5,8) ja Raplamaal (5,4).
Haigetest 48,6% olid 60-aastased ja vanemad nigy@alid 40-59-aastased. Mehi oli
78,4%, naisi 21,6%. 64,9% haigete uldarvust moe@sigimittetdootavad isikud, sh
pensionarid.

Enamus haigetest registreeriti 1. poolaastal. Kaigusjuhud olid sporaadilised. Kaik
haiged hospitaliseeriti.
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Muud viirusentsefaliidid ja -meningiidid (A85; A87)

Registreeriti 41 haigusjuhtu, haigestumus 100 080ileu kohta 3,0 (2005.a oli 32 juhtu
ehk 2,4 juhtu 100 000 elaniku kohta). 39,0% diagmbest kinnitati laboratoorselt.
Nakkushaigust registreeriti 8 maakonnas ning Tiadlsm Suurem haigestumus oli
Tartumaal (11,4 juhtu 100 000 elaniku kohta), Jageaal (8,0) ja Harjumaal (4,8).
Haigetest 31,7% olid 15-19-aastased; 1-14-aaskaseeld moodustasid 29,2% haigete
dldarvust. Mehi oli 63,4%, naisi 36,6%. 43,9% hatgautest olid koolilapsed.
Haigestumise tdus oli juulist novembrini, sel djalgestus 87,8% kdikidest aasta
jooksul registreeritud haigetest.

Kdik haigusjuhud olid sporaadilised ja kdik haidezbpitaliseeriti.

Viirushepatiidid ja HIV
A-viirushepatiit (B15)
Teatati 5 haigusjuhust, haigestumus 100 000 eldsokta 0,4 (2005.a haigestus 18
inimest ehk 1,3 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kidgtgusjuhud kinnitati laboratoorselt.
Haigestunuid registreeriti Tallinnas (2 juhtu), f[danaal (1), Viljandimaal (1) ja
Vorumaal (1).
3 haige oletatav nakatumine toimus valjaspool E&0,0% haigete tldarvust), sh
Ukrainas 2 ja Venemaal 1. 60,0% haigetest olid 98aastased isikud, mehi oli 80,0%
ning naisi 20,0. 60,0% haigestunutest olid mitte&tgad inimesed.
Ruhmaviisilisi haigestumisi ei esinenud.

Age B-viirushepatiit (B16)
Registreeriti 45 agedat B-viirushepatiidi haigusjythaigestumus 100 000 elaniku
kohta 3,4 (2005.a 78 juhtu ehk 5,8 juhtu 100 O@di&l kohta).

Joonis 30.
Agedasse B-viirushepatiiti haigestumus Eestis, 1992006
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Kdik haigusjuhud kinnitati laboratoorselt. Registié 8 &gedat B-viirushepatiidi + C-
viirushepatiidi seganakkust. Nakkushaigust regesitie/ maakonnas ning Tallinnas ja
Varvas. Suurem haigestumus oli Narvas (10,0 juBtud00 elaniku kohta), Ida-
Virumaal (7,7) ja Vbrumaal (5,2).
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Joonis 31.
Age B-viirushepatiit. Haigestumus maakonniti, 2006

Haigestunutest oli 20—39-aastaseid 66,6%. Mel64k% ja naisi 35,6%.

Joonis 32.
Age B-viirushepatiit. Haigete jaotus vanuse jargi1997-2006
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42,2% moodustasid mittetdtavad ja 42,2% to6tamadased. Sesoonsus ei ole vélja
kujunenud.

Kdik kolded olid tihe haigega.

Oletatavad nakatumise viisid olid: narkootikumigegnteraalne kasutamine 20,0%
juhtudest (2005.a - 26,9%), seksuaalne tee 22,2%6(4 - 11,5%). 53,3% juhtude
puhul jai riskitegur valja selgitamata (2005.a +456).
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Joonis 33.

Ageda B-viirushepatiidi riskitegurid, 2003-2006
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2006. a vaktsineeriti B-virushepatiidi vastu 31 @disnest, nendest kuni 14-aastaseid

lapsi 27 916, 15—-19a noorukeid 13, taiskasvanuidb30

Tabel 9.

Laste immuniseerimine B-viirushepatiidi vastu 200G

B-viirushepatiit (%)
. Vakts-tud | Vakts-tud | Vaktstud | Vaktstud Alal.
Maakond/linn 7k-14a 2a la l4a. | v/naid.
0-14a.
Tallinn 50,1 95,8 93,2 93,5 0,05
Harjumaa 34,6 95,7 92,8 98,9 0,08
Hiiumaa 18,7 96,8 98,9 0,0 0,00
Narva 44,1 96,7 95,9 97,0 0,06
Ida-Virumaa 41,1 98,2 96,4 96,0 0,07
Jogevamaa 28,1 98,6 98,2 98,8 0,04
Jarvamaa 32,2 97,9 96,8 98,5 0,07
Ladanemaa 19,5 99,5 96,6 0,7 0,15
Laane-Virumaa 29,9 96,2 96,3 93,9 0,08
Pdlvamaa 30,5 98,4 96,6 94,8 0,02
Parnumaa 21,9 97,3 97,3 1,2 0,07
Raplamaa 23,8 98,9 97,8 12,9 0,05
Saaremaa 19,1 94,6 94,9 0,6 0,20
Tartumaa 34,0 94,3 97,0 95,2 0,04
Valgamaa 29,6 97,3 96,4 98,7 0,0(
Viljandimaa 29,5 98,0 98,1 98,8 0,01
Vorumaa 30,2 98,7 98,6 99,8 0,07
Eesti keskmine 2006.a 36,7 96,3 95,2 79,9 0,06
Eesti keskmine 2005.a 30,6 92,8 95,0 95,2 0,05

Age C-viirushepatiit (B17.1)
Registreeriti 57 agedat C-viirushepatiidi haigugjiimaigestumus 100 000 elaniku

kohta 4,2 (2005.a 81 juhtu ehk 6,0 juhtu 100 O@dikL kohta). K&ik haigusjuhud on

laboratoorselt kinnitatud. Registreeriti 8 ageduii@ishepatiidi + &geda B-
viirushepatiidi seganakkust.
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Nakkushaigust registreeriti 7 maakonnas ning Tiadlghja Narvas. Suurem haigestumus
oli Narvas (14,3 juhtu 100 000 elaniku kohta), Waimaal (10,6) ja Laane-Virumaal
(7,5).

Joonis 34.
Age C-viirushepatiit. Haigestumus maakonniti, 2006

54,4% haigestunutest olid 20-29-aastased. Meffi31i% ja naisi 26,3%. 42,1%
moodustasid mittett6tavad ja 40,4% to6tavad inighese

Haigusjuhte registreeriti aastaringselt.

Kdik kolded olid tihe haigega.

Oletatavad nakatumise viisid olid: narkootikumigegnteraalne kasutamine 28,1%
juhtudest (2005.a - 44,4%), seksuaalne tee 12,8%5(3 - 8,6%). 49,1% juhtude puhul
jai riskitegur vélja selgitamata (2005.a — 45,7%).

Joonis 35.
Ageda C-viirushepatiidi riskitegurid, 2003-2006
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Krooniline B-viirushepatiit (B18.0-B18.1)

Registreeriti 14 haigusjuhtu, haigestumus 100 0@0ileu kohta oli 1,0 (2005.a 23 juhtu
ehk 1,7 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kdik diagnddaboratoorselt kinnitatud.
Nakkushaigus registreeriti Tallinnas, Harjumaa&-\drumaal, J6gevamaal ja
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Tartumaal. Suurem haigestumus oli Ida-Virumaal Q@ 000 elaniku kohta),
Jogevamaal (2,7) ja Harjumaal (1,6).

64,3% haigestunutest moodustasid inimesed van@sB8 dastat, 21,4% - 20-39-
aastased isikud. Mehi oli 64,3%, naisi 35,7%. Tegala jargi: 78,6% haigetest olid
tootavad inimesed, 21,4% - mitteto0tavad isikudspitaliseeriti 85,7% haigetest.

Krooniline C-viirushepatiit (B18.2)

Registreeriti 144 haigusjuhtu, haigestumus 100d)a@0iku kohta oli 10,7 (2005.a
vastavalt 109 ja 8,1). 98,6% diagnoosi kinnitabideatoorselt. Aasta jooksul avastatud
kroonilise C-viirushepatiidi haigete arv on 2,5 #@arsuurem kui &geda C-viirushepatiidi
haigete arv ja 10 korda suurem kui kroonilise Bughepatiidi haigete arv.
Nakkushaigust registreeriti 7 maakonnas ning Tiadlghja Narvas. Suurem haigestumus
oli Narvas (58,6 juhtu 100 000 elaniku kohta), \aimaal (37,6) ja Tallinnas (11,3).
49,3% haigestunutest olid vanuses 20—-29 aast@¢/@@oodustasid 30-49-aastased
isikud. 57,6% haigetest moodustasid mittetootaas2l7},8% tootavad isikud. Mehi oli
52,8%, naisi 47,2%. Hospitaliseeriti 59,0% haigetes

Joonis 36.
Krooniliste B- ja C-hepatiitide osakaal hepatiitide tldarvust, 2004-2006
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HIV-nakkus (Z21) ja HIV-tbbi (B20-B24)

Kokku on Eestis aastate jooksul (seisuga 31.12.2006V-nakkus diagnoositi 5731
inimesel. 2006. aastal registreeriti uusi HIV-nakatid 668, haigestumus 100 000
elaniku kohta oli 49,7 (2005.a vastavalt 621 j@Dia-nim 2006.a avastatud nakatunuid
elab Ida-Virumaal (46,7%), Tallinnas (39,4%) jattanaal (9,9%).

Vanusriihmas 1-4 a diagnoositi HIV-nakkus neljasEpEnamik nakatunutest on
vanusrihmades 20-29 (59,6%) ja 30—39 (18,7%). Hikatunutest 64,0% oli mehi ja
36,0% oli naisi.
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Joonis 37.
HIV-nakkus. Naiste osakaal, 2000-2006

40 37
36

35 33
30

30 -
27

o5 24

20

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Aastad

2006. aastal tehti HI-viiruse suhtes kokku 126 aaéllusi (2005.a 112 147 analluusi).
Doonorvere uurimisel avastati 7 (0,01%), rasedatenisel 45 uut HIV-positiivset
(0,14%). HIV-tbbe diagnoositi 34 nakatunul.

Joonis 38.
HIV-nakkuse ja HIV-tbve esinemine Eestis, 1995-2006
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Zoonoosid

Leptospiroos (A27)

Registreeriti 6 leptospiroosi juhtu, haigestumu8 Q00 elaniku kohta 0,4 (2005.a oli 11
juhtu ehk 0,8 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kbikghoosid on laboratoorselt
kinnitatud. Nakkus registreeriti viies maakonna3ginnas. Suurem haigestumus oli
Saaremaal (2,8 juhtu 100 000 elaniku kohta), JGgaeh(2,7), Vorumaal (2,6).
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Joonis 39.
Leptospiroosi haigestumus maakonniti, 2006

Etioloogiliselt olid tekitajateksLeptospira pomona 4 juhtu, seganakkuseptospira
icterohaemorrhagiae+Leptospira bratislava- ks juht jaL. spp(tipeerimata) — Uks
juht..

50,0% haigetest moodustasid 50-59-aastased ja I&)3astased ja vanemad. Mehi
oli 83,3%, naisi 16,7%. 66,7% olid mitteto0tavauriased.

Hospitaliseeriti kdik haiged. Letaalseid juhte kiua.

Toksoplasmoos (B58; P37.1)

Registreeriti 3 toksoplasmoosi juhtu, haigestun@® 00 elaniku kohta 0,2 (2005.a 5
juhtu ehk 0,4 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kbikghoosid kinnitati laboratoorselt.
Nakkushaigust registreeriti Tallinnas (1 juht),-Maumaal (1 juht) ja Jarvamaal (1
juht). Kaasastindinud toksoplasmoosi ei registnaerit

2 haiget olid vanuses 20-29 aastat ja Uks 16-aadtéehi oli 33,3% ja naisi 66,7%.
66,7% haigestunutest moodustasid tootavad isikdk Kaigusjuhud olid
sporaadilised, registreeriti jaanuarist aprillidospitaliseeriti 2 haiget (66,7%).

Listerioos (A32)

Registreeriti ks haigusjuht, haigestumus 100 0&0ileu kohta oli 0,07 (2005.a 2 juhtu
ehk 0,1 juhtu 100 000 elaniku kohta). Diagnoosaiiotatoorselt kinnitatud, kliiniliselt
avaldus haigus meningiidina. Haige hospitalisedfitiige oli 69-aastane Tartumaa
linnaelanik, pensionar.

Neerustindroomiga hemorraagiline palavik (A98.5)

Registreeriti 15 haigusjuhtu, haigestumus 100 0@0ileu kohta oli 1,1 (2005.a 15 juhtu
ehk 1,1 juhtu 100 000 elaniku kohta). Koik diagndadid laboratoorselt kinnitatud.
Nakkushaigust registreeriti viies maakonnas ja BarSuurem haigestumus oli
Parnumaal (10,1 juhtu 100 000 elaniku kohta), Jag®al (2,7) ja Jarvamaal (2,6).
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Joonis 40.
Neerusundroomiga hemorraagilisse palavikku haigestmus maakonniti, 2006

33,3% haigetest moodustasid 40-49-aastased, 2650aastased ja vanemad isikud.
Mehi oli 93,3% ja naisi 6,7%. 66,7% olid to6tavakud.

Registreeriti ainult Gksikjuhud. Hospitaliseerifiik haiged. Registreeriti Uks letaalne
juht.

Kdik haigusjuhud registreeriti 1. poolaastal jaamsiguunini.

Tulareemia (A21)

2006. aastal tulareemia haigusjuhtu ei registiggriKaks viimast haigusjuhtu esines
Eestis 2001. aastal.

2006.a jatkas tulareemia looduskollete uuriminegitoja uuriti 199 puuki Harjumaalt
ja Raplamaalt. Padti ja uuriti 170 narilist TartuattaLaane-Virumaalt ja Jarvamaailt.

Puukide ja nariliste uurimisel tulareemiamikroolbeseleeritud.

Tabel 10.
Eestis esinevad tulareemia looduslikud kolded
Piirkond Maakond Avastamise aasta

Suur- ja Vaike-Pakri saared Harjumaa 1946.a
Ndva Laanemaa 1986.a
Jadivere Raplamaa 1986.a
Prangli saar Harjumaa 1996.a
lide Saaremaa 1998.a
Leigri Hiiumaa 2001.a
Kastre Tartumaa 2001.a
Uljala-P6druse Laane-Virumaa 2001.a

Loomahammustused (T14.1)

Registreeriti 2948 loomahammustuse juhtu, haigessub®0 000 elaniku kohta ol
219,2 (2005.a vastavalt 3334 ja 247,4). Rohkensteggriti loomahammustusi
Tartumaal (347,9 juhtu 100 000 elaniku kohta), Wilarmaal (318,7) ja Vorumaal
(305,1). Inimesi riindasid kdige sagedamini koeralg%) ja kassid (18,6%), kuid
antirabilise profiilaktika saamiseks p66rduti gosible ka kontakti tttu
marutdvekahtlaste kéhrikute (1,9%), veiste (1,2%h)aste (1,1%) ja hobuste (1,0%)
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tottu. Inimesi rinnanud loomade seas olid rotty ohahkur, ilves, tSintSilja, lammas,
hiir, janes, metssiga, nirk, hamster, kobras, nigaga naarits.

Puretud inimeste vanuseline jaotus: kuni 14-aastas24,6%, 60-aastaseid ja
vanemaid — 18,0%. Teistes vanuserihmades on vondstagad. Ka sooliselt jagunesid
patsiendid vordselt.

Veterinaar- ja Toiduameti andmetel diagnoositi 2G@&tal marutaudi 114 loomal
(2005.a 266 loomal), nendest kahrikuid 52,6% Uldsiywrebaseid 33,3%, koeri 4,4%,
kasse 3,5%, veiseid 2,6% ning tks hobune, Uks,iluesméager ja Uks nirk.

2006.a vaktsineeriti marutaudi vastu 128 011 loamesst koeri 62,4%, kasse 33,1%,
veiseid 3,4% ja hobuseid 0,9%.

2006.a vaktsineeriti marutdve vastu 1259 inimestdest kuni 14-aastaseid 194,
vanuserihmas 15-17 62 ja taiskasvanuid 1003. Reraktiti 107 inimest, nendest
kuni 14-aastaseid 3, noorukeid vanuseriihmas 15k4 jaidiskasvanuid 103.

Puukidega levivad nakkushaigused

Puukentsefaliit (A84)

Puukentsefaliidi registreeriti 171 juhtu, haigestisn1 00 000 elaniku kohta 12,7 (2005.a
164 juhtu ehk 12,2 juhtu 100 000 elaniku kohta)49®haigusjuhtude diagnoos
kinnitati laboratoorselt, Ghel juhul (0,6%) diagsqaistitati kliinilise pildi ja

puugiriinde seoste pohjal. Nakkushaigust registré@ikides maakondades. Kdige
suurem haigestumus oli Vorumaal (44,0 juhtu 100 €l80iku kohta), Saaremaal (28,4)
ja Parnumaal (25,7).

42,7% haigetest olid 50-aastased ja vanemad, 36y@#tuses 20—49 aastat. Sooliselt
jagunes haigestumine vordselt.

43,9% moodustasid to6tavad ja 33,3% mittetOO0tamaddsed (pensionarid), 15,2%
olid koolilapsed.

Kdik haiged haigestusid aprillist novembrini, makaalne haigestunute arv oli
juunikuus (24% haigete uldarvust). Hospitalise@&j9% haigestunutest.
Puukentsefaliidi ja puukborrelioosi segainfektsioegistreeriti 9 juhul.

Oletatav nakatumine toimus lda-Virumaal (16,4% &tagildarvust), Vérumaal
(11,7%), Parnumaal (8,2%) ja Saaremaal (8,2%). tdakiae koht jai teadmata 19,9%
juhtudest.

2006.a vaktsineeriti puukentsefaliidi vastu 16 68mest, nendest kuni 14-aastaseid
4082, noorukeid vanuses 15-17 aastat 841 ja té&skasl 11 711. Revaktsineeriti 11
775 inimest, nendest kuni 14-aastaseid lapsi 216&;ukeid vanuses 15-17 aastat 693
ja taiskasvanuid 8914.
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Joonis 41.
Puukentsefaliidi ohupiirkonnad, 2006
(maakondades nakatunud inimeste arv)

Lyme'i tdbi ehk puukborrelioos (A69.2)

Puukborrelioosi registreeriti 482 juhtu, haigestsm@0 000 elaniku kohta 35,8
(2005.aastal - 281 juhtu ehk 20,9 100 000 elandhut®). 68,9% haigusjuhtudest
diagnoos kinnitati laboratoorselt, 31,1% diagngmsstitatud Kliinilise pildi ja
puugiriinde seoste pohjal. Nakkushaigus registré@ikides maakondades. Kdige
suurem haigestumus oli Saaremaal (437,4 100 Odtkel&ohta), Hilumaal (158,2) ja
Laanemaal (57,4).

30,5% haigetest oli vanuses 60 aastat ja vanea@P/3- 40-59-aastased isikud. Mehi
oli 36,1%, naisi 63,9%.

42,5% moodustasid to6tavad ja 42,5% - mittetootavimaesed.

34,4% haigetest haigestusid augustis-septembrspitddiseeriti 15,4% haigestunutest.
Oletatav nakatumine toimus Saaremaal (26,8% haigé&evust), Harjumaal (8,5%) ja
Tartumaal (6,0%). Nakatumise koht jai teadmata@ljghtudest.

Joonis 42.

Puukborrelioosi ohupiirkonnad, 2006
(maakondades nakatunud inimeste arv)
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Sugulisel teel levivad nakkushaigused

Joonis 43.
Sugulisel teel levivad nakkushaigused, 1994-2006
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Sudfilis (A50-A53)

Registreeriti 125 haiget, haigestumus 100 000 klekohta 9,3 (2005.a 111 haiget ehk
8,2 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kaasasundinudilggitei olnud. Varast suifilist
diagnoositi 40,0% haigete Uldarvust.

Nakkushaigust registreeriti 11 maakonnas ning iiadis ja Narvas. Tallinnas
registreeriti 41,6% juhtude tldarvust. Suurem hstig@us oli LAane-Virumaal (16,6
juhtu 100 000 elaniku kohta), Ida-Virumaal (154)Tallinnas (13,1).

Haigetest 42% olid vanuses 20-29 aastat ja 26,0vahuses 30—39 aastat. Mehi oli
36,8%, naisi 63,2%.

Tabel 11.

Suufilisse haigestumus Eestis, 2000—2006
Aastad 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Haigestumus (100 000 elaniku 441 29.2 20.9 173 13.6 8.2 9.2
kohta)
Kaasasundinud suufilis
(haigusjuhtude arv) 3 3 2 1 0 0 0
Varane suifilis (% Uldarvust) 95,7 89,v 811 57,3 0,24| 46,8 40,0

Kolme viimase aasta jooksul ei registreeritud kaasdinud suufilist. V&heneb varase
sufilise osakaal.

Gonokokknakkus (A54)

Registreeriti 280 haigusjuhtu, haigestumus 100&@afiku kohta oli 20,8 (2005.a 288
juhtu ehk 21,3 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Nakkushaigust registreeriti kdikides maakondadadiumaa ja Ladnemaa. Tallinnas
registreeriti 61,4% juhtude uldarvust. Suurem hstigeaus oli Tallinnas (43,4 juhtu 100
000 elaniku kohta), Narvas (17,2) ja Ida-Virumdd#,4).

Haigetest 45,3% olid vanuses 20-29 aastat ja 28|BPAranuses 30-39 aastat. Mehi oli
32,2%, naisi 67,8%.
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Tabel 12.
Gonokokknakkusesse haigestumus Eestis, 2000—2006
Aastad 2000| 2001 2002 2008 2004 2005 2006

Haigestumus i
100 000 elaniku kohtal 69,2 | 48,1| 395/ 340 385 214 208

Sugulisel teel levivad klamuudiahaigused (A55-A56)

Registreeriti 2528 haigusjuhtu, haigestumus 100eéda@0iku kohta oli 188,0 (2005.a
2541 juhtu ehk 188,1 juhtu 100 000 elaniku kohta)

Nakkushaigust registreeriti kdikides maakondadasHitiiumaa. Tallinnas registreeriti
44,0% juhtude tldarvust. Suurem haigestumus oluhsaal (286,8 juhtu 100 000
elaniku kohta), Tallinnas (281,1) ja Ladnemaal (6R7

Haigetest 57,5% olid vanuses 20—-29 aastat ja 2b|#Pd5—-19-aastased. Mehi oli
16,1%, naisi 83,9%.

Tabel 13.

Sugulisel teel levivad klamuudiahaigustesse haigeshus Eestis, 2000-2006
Aastad 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Haigestumus
100 000 elaniku kohtal 270,8 | 306,3] 293,1 219,1 1994 1886 188,0

Anogenitaalsed herpesviirusnakkused (A60)

Registreeriti 253 haigusjuhtu, haigestumus 100&80iku kohta oli 18,8 (2005.a oli
269 juhtu ehk 20 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Nakkushaigust registreeriti kdikides maakondadad#iumaa, Jarvamaa ja P6lvamaa.
Tallinnas registreeriti 50,2% juhtude tldarvustufm haigestumus oli Parnumaal
(34,7 juhtu 100 000 elaniku kohta), ViljandimaaB @) ja Tallinnas (32,1).

Haigetest 45,1% olid vanuses 20—-29 aastat ja 28|Bl/80—39-aastased. Mehi oli
27,3%, naisi 72,7%.

Tabel 14.

Anogenitaalsesse herpesviirusnakkusesse haigestunttestis, 2000—2006
Aastad 2000 2001| 2002 2003 2004 2005 2006
Haugestumus
100 000 elaniku kohtal 26,1 29,7 25,7 31,6 23,0 20,0 18,8

Muud nakkushaigused

Poliomueliit (A80)

Viimane haigusjuht esines Eestis 1961. aastalofAolise ringluse jalgimiseks uuriti
nakkushaiguste seire raames 60 heitveeproovi,a@niters identifitseeriti 14 proovis
(23,3%).

Malaaria (B50-B54)

Registreeriti 6 sissetoodud malaaria juhtu, haigeste 100 000 elaniku kohta 0,4
(2005.a haigusjuhte ei registreeritud). Koik diagsid kinnitati laboratoorseltP{
falciparum). Nakkushaigust registreeriti Tallinnas (5 juhjf@)Parnumaal (iks juht). 3
haiget olid vanuses 20-29, kaks haiget — 30-3%gahiaige 40-49 aastat. Haigetest oli
mehi 4 (66,7%) ja naisi 2 (33,3%). Koik haiged olibspitaliseeritud. 33,3%
haigestunutest moodustasid meremehed, 66,7% véddurismireisil viibinud isikud.
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Nakatumise kohad: Aafrika (Mosambiik, TansaaniagvBhdiluurannik, Gambia,
Nigeeria) ja Aasia (India).

Nakkuslik mononukleoos (B27)

Registreeriti 234 haigusjuhtu, haigestumus 100d)a0iku kohta oli 17,4 (2005.a
vastavalt 174 ja 12,2). Diagnoos kinnitati labooaselt 99,6% juhtude puhul, 0,4%
juhtudel pustitati diagnoos Kliinilise pildi alus®akkushaigust registreeriti 12
maakonnas ning Tallinnas ja Narvas. Suurem haigestwli Ida-Virumaal (43,3 juhtu
100 000 elaniku kohta), Laane-Virumaal (28,6) jdiftaas (21,2).

Haigetest 44,0% olid 1-9-aastased ja 31,6% olid @&astased. Sooliselt jagunes
haigestumine vordselt. 51,3% haigestunutest moasdiaskoolilapsed.

Kdik haigusjuhud olid sporaadilised. Haigestumiestoli siigisel, 30,8% aasta jooksul
registreeritud haigetest haigestus septembristmbxiai. Hospitaliseeriti 61,5%
haigetest.

Sugelised (B86)

Registreeriti 1867 haigusjuhtu, haigestumus 100eéda@0iku kohta oli 138,8 (2005.a
vastavalt 2432 ja 180,0). Haigusjuhud registrekdikides maakondades. Suurem
haigestumus oli Parnumaal (294,4 juhtu 100 00QGlalatohta), Jarvamaal (222,9) ja
Vorumaal (209,4).

15-19-aastased moodustasid 21,7% haigete Uldabaist;aastased 20,6%. Sooliselt
jagunes haigestumine vordselt. Haigestumise tdusigisel.

Helmintiaasid
2006. aastal uuriti Eestis helmintiaaside suhteS723roojaproovi ja 6940
perianaalkaabet. Nendest osutus positiivseteksflBothotriaasi, 301 askaridiaasi ning
867 enterobiaasi suhtes.

Difullobotriaas (B70.0)

Registreeriti 83 juhtu, haigestumus 100 000 elakidota oli 6,2 (2005.aastal vastavalt
111 ja 8,2). Juhte registreeriti 7 maakonnas niagnhas ja Narvas. Suurem
haigestumus 100 000 elaniku kohta olid J6gevant®af), Parnumaal (20,1) ja Ida-
Virumaal (14,5).

Joonis 44.
Difullobotriaasi juhtude arv maakonniti (100 000 ebniku kohta), 2006
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Haigestunutest 74,7% olid 40-aastased ja vanenua 1K-aastasi lapsi ei olnud. Mehi
oli 45,8%, naisi 54,2%. 51,8% haigestunutest d@itavad isikud.
Parasiithaiguse esinemist registreeriti aastarihgsesoonsus ei ole valja kujunenud.

Trihhinelloos (B75)
2006. aastal ei registreeritud haigusjuhtumistitriglloosi (2005.a oli Uks haigusjuht,
haigestumus 100 000 elaniku kohta oli 0,07).

Askaridiaas (B77)

Registreeriti 301 juhtu, haigestumus 100 000 elakikhta oli 22,2 (2005.a vastavalt
307 ja 22,8). Haigusjuhte registreeriti kdikidesakandades v.a. Saaremaa, suurem
haigestumus oli Hiiumaal (307,1 juhtu 100 000 éarkohta), J6gevamaal (210,8) ja
Vorumaal (54,3).

Joonis 45.
Askaridiaasi juhtude arv maakonniti (100 000 elaniki kohta), 2006

Patsientidest 52,2% olid lapsed vanuses 1-9 aa&t&866 olid 60-aastased ja vanemad.
Mehi oli 40,2%, naisi 59,8%. 40,5% patsientide&d &bolieelsed lapsed, 22,3% olid
koolidpilased.

Haigusjuhte avastati aastaringselt, vahem avastatis ja juulis.

Enterobiaas (B80)

Registreeriti 867 haigusjuhtu, haigestumus 100d)80iku kohta oli 64,5 (2005.a
vastavalt 853 ja 62). Juhte registreeriti kdikidesakondades v.a. Ladanemaa, suurem
haigestumus oli Vérumaal (537,8 juhtu 100 000 éakiohta), Hiilumaal (223,4) ja
Laane-Virumaal (191,0).
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Joonis 46.

Enterobiaasi juhtude arv maakonniti (100 000 elanik kohta), 2006

Haigestunutest 38,2% olid 5-9-aastased ja 24,58dlet-aastased lapsed. Mehi oli

44,4% ja naisi 55,6%. 35,6% moodustasid koolidpita$80,8% olid organiseeritud ja

19,3% olid kodused koolieelikud.
Juhte avastati aastaringselt, rohkem septembrebks.

Tabel 15.
Reisimisega seotud nakkushaigused, 2006
Nakkushaigus Reisimisega % Nakatumise Haigete
seotud juhtude registreeritud koht arv
arv juhtude
uldarvust
A-viirushepatiit 3 60,0 Ukraina 2
Venemaa 1
B-viirushepatiit 1 2,2 Targi 1
Haemophilus 1 5,0 Venemaa 1
influenzaenakkus
Jersinioos 1 2,4 Nigeeria 1
Kampulobakterenteriit 4 3,2 Egiptus 1
Inglismaa 1
Tuneesia 1
India 1
Leetrid 2 7,4 Ukraina 1
Venemaa 1
Neerusuindroomiga 1 6,7 Soome 1
hemorraagiline
palavik
Malaaria 6 100,0 Mosambiik 1
Tanzaania 1
Elevandiluuranni 1
Gambia 1
India 1
Nigeeria 1
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Nakkushaigus

Reisimisega
seotud juhtude
arv

%
registreeritud
juhtude
dldarvust

Nakatumise
koht

Haigete
arv

Norwalk-viirusnakku

2

\"2J

1,2

Venemaa

Egiptus

Pneumokokknakkus

2,7

Ukraina

Puukborrelioos

1,0

Lati

Soome

Saksamaa

Rotaviirusenteriit

0,3

Soome

Egiptus

Rootsi

Salmonelloos

27

6,0

Eqgiptus

Hispaania

India

Lati

Mauretaani

Venemaa

Tuneesia

Leedu

Rootsi

Slovakkia

Shigelloos

27

50,9

Egiptus

Tuneesia

TUrgi

India

Venemaa

Brasiilia

Afganistan

Hispaania

Mehhiko

Jordaania

Tai

Tapsustamata
soolenakkused

25

3,0

Soome

Egiptus

TUrgi

Slovakkia
Tai

India

L&ti-Leedu

Turkmeenia

Viiruslik meningiit

2,4

Poola
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Tabel 16.

2-aastaste laste immuniseerimisega h6lmatus Ees?806.a (%)

. . Leetrid,
Maakond/linn 2- Difteeria, Laka- | Polio- mumps, B- :
aastaste | {oatanus koha | mueliit punetised| Virus- Hib
— laste arv hepatiit
WHO ndue 95,0 90,0 95,0 95,0
Tallinn 4564 95,7 95,7 95,7 93,5 95,8 93,0
Harjumaa 1356 96,9 96,9 97,0 95,4 957 62,2
Hiiumaa 62 96,8 96,8 96,8 100,0 96,8 82,3
Narva 693 98,4 98,4 98,4 97,5 96,7 59,3
lda-Virumaa 865 98,6 98,6 98,6 97,5 98,2 70,9
Jogevamaa 285 98,6 98,6 98,6 98,6 98,6 81,4
Jarvamaa 333 98,2 98,2 98,2 97,9 97,9 82,6
Ladnemaa 220 97,7 97,7 97,7 97,3 99,5 6b,9
Laane-Virumaa 610 98,7 98,5 98,9 97,9 96,2 87,4
Pdlvamaa 255 99,2 99,2 99,2 99,2 98,4 91,4
Parnumaa 804 97,9 97,5 97,0 96,8 97,3 70,9
Raplamaa 367 98,6 98,6 98,6 98,1 98,9 62,1
Saaremaa 315 99,0 99,0 99,0 97,1 94,6 82,2
Tartumaa 1779 98,8 98,5 98,8 97,4 94,3 81,8
Valgamaa 299 97,0 97,0 97,0 98,3 973 83,6
Viljandimaa 490 98,6 98,6 98,8 98,6 98,0 90,2
Voérumaa 303 97,4 97,4 97,4 98,7 98,7 87,1
Eesti keskmine
2006.a 13600 97,4 97,3 97,4 96,1 96,3 81,2
Eesti keskmine
2005.a 12661 97,3 97,1 97,5 95,9 92,8 35(8
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