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Soolenakkushaigused

Joonis 1.
Haigestumine soolenakkustesse kuude I6ikes, 2008
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Haigete arv

S

Soolenakkustesse haigestumises on vélja kujuneesmbarsus, haigestumise tdus oli talve-
kevade perioodil jaanuarist maini. TOus on pohjustarotaviirusnakkusest, maikuus — ka
salmonelloosist.

49,7% registreeritud soolenakkuste Uldarvust maaghasl viiruslikud soolenakkused, 24,6%
- soole tapsustamata bakter- ja viirusnakkused ja% - bakteriaalsed soolenakkused.

Joonis 2.
Soolenakkuste etioloogiline struktuur, 2004-2008
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Vorreldes 2007. aastaga suurenes haigestumine wmallowsi (51,2% vorra),
kampulobakterenteriiti  (35,1% vorra), soole muudesdapsustatud bakter- ja



viirusnakkustesse (29,7% vdrra) ning rotaviiruseitte (29,0% vorra). Haigestumine
jersinioosi vahenes 44,7% vdrra, soole tapsustaswikenakkustesse vahenes 41,2% vorra,
Sigelloosi vahenes 39,5% vorra ning Norwalk-viiralskusesse 39,0% vorra.

Suurem soolenakkustesse haigestumus (arvestadksrdgistreeritud soolenakkused) oli
Harjumaal (512,3 juhtu 100 000 elaniku kohta), ihaks (359,2 juhtu 100 000 elaniku
kohta), Viljandimaal (347,7) ja Ida-Virumaal (29%,8

Joonis 3.
Soolenakkustesse haigestumus maakonniti, 2008
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Kdhuttifus ja paratitfused (A01.0; A01.1-A01.4)

2008. aastal kdhutlufuse ja paratitfuse haiguspihegistreeritud.

2008. a uusi pisikukandjaid ei avastatud, aastak®poli Eestis kroonilisi kdhutllifuse
pisikukandjaid arvel 25 ja kroonilisi paratiiifugpBikukandjaid oli teada 3.

32,1% pisikukandjatest elab Tartumaal, 14,3% Tadls) a’ 10,7% Harjumaal, Parnumaal ja
Raplamaal, 7,1% lda-Virumaal ning a’ 3,6% Jdgevdmdarvamaal, Laane-Virumaal ja
Narvas.

Viimase 12 aastaga on Eestis krooniliste pisikujatedarv vahenenud 2,7 korda.

Tabel 1.

KbhutlUfuse ja paratitfuse B krooniliste pisikukandate arv, 1996—2008
Aasta 1996 | 1997| 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 200¥6 R 2007| 2008
Kdhutuufus 61 57 53 49 43 37 36 35 31 27 P6 26 25
Paratitufus B 14 14 12 11 9 8 te 7 i) 6 5 3 3

Salmonelloosid (A02)

Registreeriti 647 salmonelloosi haigusjuhtu, haigesis 100 000 elaniku kohta oli 48,2.
Vorreldes eelneva aastaga suurenes registreeutudde arv 51,2% vorra (2007. a oli 428
haiget ehk 31,9 juhtu 100 000 elaniku kohta).



Joonis 4.
Salmonelloosi haigestumus, 1994-2008
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Diagnoos oli bakterioloogiliselt kinnitatud 94,64hfudest, seroloogiliselt kinnitatud 5 juhul.
30 juhul oli diagnoos pdhjendatud epidemioloogilsmsega bakterioloogiliselt kinnitatud
haigusjuhtudega.

Nakkust registreeriti kdikides maakondades va HaanmKoérgem haigestumus oli Harjumaal
(144,8 juhtu 100 000 elaniku kohta), Laane-Virumgsd,0), Valgamaal (55,0) ja Narvas
(51,7).

Joonis 5.

Salmonelloosi haigestumus maakonniti, 2008

AT

e T i

oy gt

Tartumaa

e e U

Polvamaa
El faggt

() EMIF20]

45,2% haigetest olid lapsed vanuses 1-9 aastafetlkat oli mehi 308 (47,6%) ja naisi 339
(52,4%). 43,8% haigestunutest olid koolieelsedddp26,7% - té6tavad inimesed.
Sagedamini olid salmonellooside pdhjustajateks Seriidis (83,3% juhtudest) ja S
Typhimurium (7,6%). Registreeriti ka Uksikud harsiaevad serotiibid: S Agona (1), S
Altona (1), S Canada (1), S Colindale (1), S Edigb{l1), S Galiema (1), S Indiana (1), S
Infantis (3), S Java (1), S Kentucky (4), S Muemclki®), S Newport (1), S Panama (1), S
Saintpaul (2), S Sandiego (1), S Thompson (1),8iva (1), S Virchow (1).



Tabel 2.

Eestis re

istreeritud salmonella serotiitibid, 2000608

Salmonellade
serottubid

2000

2001

2002

2003

2004

2005| 2006

2007

2008

Kokku
2000-
2008

S Aba

1

S Agona

1

S Alagbon

1

S Altona

S Amsterdam

S Arizona

S Blockley

S Braenderup

S Brandenburg

S Canada

S Chester
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N
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S Edinburg
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S Essen
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S Hadar

S Heidelberg

S Hidalgo

S Infantis
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S Isangi

S Java

S Kaapstad

S Kentucky

S Kingston

S Lagos

S Lindenburg

S Lomita

S Manchester
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S Manhattan

S Mbandaka

[ERN

S Montevideo

S Muenchen

S Norton

S Newport

S Orion

S Panama
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Salmonellade Kokku
serotubid 2000( 2001| 2002| 2003| 2004 | 2005 2006 | 2007|2008| 2000-
2008
S Papuana 1 2 3
S Rissen 1 1
S Saintpaul 2 2 4
S Sandiego 1 1 2
S Sanjuan 1 1
S Schwarzengrund 1 1
S Stanley 3 3
S Tshiongwe 3 1 2 1 7
S Thompson 1 1
S Typhimurium 31 26 33 8 18 33 51 32 48 280
S Virginia 1 1
S Virchow 1 1 4 3 1 10
S Wippra 1 1
Tabel 3.
Salmonellade antimikroobse tundlikkuse uurimise tuémused, 2008
Preparaat Uuritud tivede %| Tundlik (%) |Resistentne (%
Ampitsilliin 86,6 81,9 15,7
Klooramfenikool 49,5 94,4 4,3
Streptomutsiin 41,2 82,1 9,9
Sulfoonamiid 67,8 90,8 8,4
Tetratsikliin 43,0 87,1 12,2
Trimetoprim 69,8 93,4 54
Tsiprofloksatsiin 84,6 97,3 0,6
Gentamutsiin 49,7 95,4 3,6
Kanamutsiin 40,5 94,4 2,8
Nalidiksiinhapt 47,4 92,1 7,6
Tsefotaksiim 70,3 95,8 3,5

Vorreldes 2007. aastaga suurenes resistentsetajagkiosakaal ampitsilliini, sulfoonamiidi,
trimetoprimi gentamutsiini, kanamutsiini, nalidikdiape ja tsefotaksiimi suhtes. Vahenes
resistentsete tekitajate osakaal klooramfenikoo$ifreptomdtsiini, tetratsukliini ja
tsiprofloksatsiini suhtes.

2008. a uuriti 40,4% salmonellade tundlikkust 10-gtéparaadi suhtes (2007. a — 31,8%).
Avastati 19 multiresistentset salmonellat.

64,2% salmonelloosi Uldarvust moodustasid sporaadil haigusjuhud, 17,9% haigetest
registreeriti kolletes 2—7 juhuga, 17,9% haigetdisteotud rihmaviisilise haigestumisega.
Registreeriti Uksalmonelloosi rihmaviisiline haigestumine:

Ajavahemikul 07.-19.05.2008. a esines salmonellgms#nang Harjumaal Loo Lasteaias
Paasupesa. Lasteaias haigestus 94 inimest, nerfestlast ja Uheksa tdotajat
Diagnoos kinnitus laboratoorselt 71-1 haigel; 23dé&ule pandi diagnoos epidemioloogilise
seose alusel, tekitajaks &@almonella enteritidis

Sekundaarselt haigestus lisaks veel Gheksa initastaialaste leibkondades, laboratoorselt
kinnitus neist diagnoos neljal juhul, tekitajakssaimutiSalmonella enteritidis

Leedu paritoluga kilmutatud supikanast avagatmonella enteritidis

Puhangu teket soodustasid jargmised asjaolud: kigkkaiduhtigieenialased teadmised ei
olnud piisavad, tdéendoliselt leidis aset ristsaagte ebadigete toovotete ja toOpindade vale
kasutamise tottu.
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Levikutee haigustekitaja primaarne toidukaudne ja sekumsaarimeline levik saastatud
esemete, pindade ja kate kaudu;

Levikufaktor suure tdendosusega 7. mail I6unasddgiks tarkuitd— kana-klimbisupp ja
vaarikavaht piimaga. Seda téestab ka kiulmutatukaopst avastatu8almonella enteritidis
millest valmistati Idunaks pakutud kana-klimbisupp.

Joonis 6.
Haigestumine salmonelloosi kuude I6ikes, 2008
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Maksimaalne haigete arv oli maikuus (20,4%, ruhmsdige haigestumise esinemisel) ning
suvel-sugisel — 36,8% haigetest haigestus juldistesnbrini. Hospitaliseeriti 43% haigetest.
42 juhul toimus oletatav nakatumine valjaspool E€$B juhul toimus nakatumine oletatavalt
Egiptuses, seitsmel juhul Turgis, neljal juhul Kkae, kolmel juhul Latis, a' kahel juhul
Leedus, Tais ja Venemaal, a’ Ghel juhul Bulgaarids|landis, Indias, Rootsis, Soomes,
TSehhis, Tuneesias, Turksi ja Caicose saartel jaibis).

Joonis 7.
Salmonelloosi haigestumus Eestis, Soomes ja Roqtdi899-2008
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Sigelloos (A03)
Haigestus 69 inimest, haigestumus 100 000 elandhiakoli 5,1. Vorreldes 2007. aastaga
vahenes juhtude arv 39,5% vorra (2007. a oli 1bdujehk 8,5 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Joonis 8. 3
Sigelloosi haigestumus, 1994-2008
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Joonis 9.

Sigelloosi haigestumus maakonniti, 2008

Kdrgem haigestumus oli Harjumaal (19,1 juhtu 100 8D kohta), Tallinnas (8,1), Laanemaal
(7,2) ja Raplamaal (5,4). 55% juhtude puhul olet@gstSh. sonnek0,6%Sh. flexneri2,9%
Sh. dysenteriaé2 haigusjuhtu) pdhjustatud Sigelloosiga. Uhel juutekitaja tapsustamata
(Sh. spp

84% haigetest olid taiskasvanud alates 20. elusta$id,6% haigetest oli naissoost, 39,1%
moodustasid tb6tavad isikud.



Joonis 10. 3
Sigellooside etioloogiline struktuur, 1999—2008
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Maksimaalne haigete arv registreeriti novembriseletris (29% haigete Uldarvust). 68,1%
Sigelloosijuhtude Uldarvust moodustasid sporaadilishaigusjuhud, 31,9% haigetest
registreeriti kolletes 2—-5 juhuga. Hospitalisee3#i8% haigetest.

Joonis 11.
Reisimisega seotud Sigelloosi haigusjuhtude osakadaD04-2008
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39 juhul toimus oletatav nakatumine valjaspool E€20 juhul toimus nakatumine oletatavalt
Egiptuses, viiel juhul Nepalis, kahel juhul Indigs a’ Uhel juhul Bulgaarias, Hispaanias,
Kambod as, Kasahstanis, Marokos, Portugalis, ReptsTais, Tuneesias, Turgis ja
Venezuelas).

Kampulobakterenteriit (A04.5)

Haigusjuhte registreeriti 154, haigestumus 100 @Jé&niku kohta oli 11,5. (2007. a
diagnoositi 114 haigusjuhtu ehk 8,5 juhtu 100 8Miku kohta)
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Joonis 12.
Kampulobakterenteriiti haigestumus, 1999-2008
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Nakkushaigust registreeriti kimnes maakonnas nimgllinfhas ja Narvas. Kdrgem
haigestumus oli Ida-Virumaal (27,2 juhtu 100 00@né&u kohta), Harjumaal (19,2) ja
Jarvamaal (16,5).

Joonis 13.
Kampiulobakterenteriiti haigestumus maakonniti, 2008

41,6% haigetest olid lapsed vanuses 0-4 aastat¥bMhaigetest oli meessoost. 46,1%
haigestunutest olid koolieelikud, 19,5% — kooliag#d ja 18,8% — to6tavad inimesed.

90,2% juhtude puhul oli tegemistC. jejuni (139 juhtu) poolt pdhjustatud
kampulobakterenteriidiga. 1,3% — C. coli (2 juh@®)}% tekitajatest jai tipeerimata.
Maksimaalne haigete arv oli suvel, juunist septembhaigestus 48,7% registreeritud
haigetest. RiUhmawviisilisi haigestumisi ei esinertdioispitaliseeriti 48,1% haigetest.

21 juhul toimus oletatav nakatumine valjaspool Edktuel juhul Egiptuses, a’ kahel juhul
Hispaanias, Indias, Keenias ja Ukrainas ning al jilteul Belgias, Bulgaarias, Nepalis, Tais,
Tuneesias, Turgis ja Ugandas).

11



Joonis 14.
Kampulobakterenteriiti haigestumus Eestis, SoomesajRootsis, 1999-2008
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Tabel 4.

Campylobacter’i antimikroobse tundlikkuse uurimise tulemused, 2008
Preparaat Uuritud tivede %| Tundlik (%) |Resistentne (%
Gentamuitsiin 0,0 - -
Ampitsilliin 0,6 100,0 0,0
Amoksitsilliin/Klavulaanhape 0,0 - -
Erttromutsiin 68,0 93,3 6,7
Tetratsukliin 54,2 72,3 26,5
Nalidiksiinhapt 17,0 80,8 19,2
Tsiprofloksatsiin 65,4 61,0 37,0

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

Registreeriti 18 haigusjuhtu, haigestumus 100 O@@ileu kohta oli 1,3. Vorreldes 2007.
aastaga on haigestumine samal tasemel (2007.1& glihtu ehk 1,3 juhtu 100 000 elaniku
kohta).

Nakkust registreeriti ainult kuues maakonnas niadjifhas. Kérgem haigestumus oli Ida-
Virumaal (3,9 juhtu 100 000 elaniku kohta) ja Pohzal (3,2).

27,8% haigetest olid lapsed vanuses kuni 4 aastey 27,8% Ule 60-aastased. 61,1%
haigetest olid naissoost, 27,8% koolieelikud, 16,&ateenijad ja 38,9% mittetdotavad
inimesed.

17 juhul on diagnoos kinnitatud laboratoorselt, (gteksal juhulShigatoksiini maaramise
meetodiga.

Uhel juhulE. colisoolenakkus diagnoositi kliinilise pildi ja epidEnioogilise seose alusel.
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Joonis 15.
E. coli soolenakkusesse haigestumus maakonniti, 2008

Ajavahemikul 28.-31.03.2008. a esines ruhmaviisiliraigestumine ajateenijate seas, kokku
haigestus 4 isikut. Diagnoos kinnitus laboratodrkahel haigel, kliinilise pildi ja epid. seose
alusel thel haigel ja Uhel haigel jai diagnoosisle tdpsustamata bakternakkus. Nakatumise
asjaolud jaid selguseta.

Hospitaliseeriti 61,1% haigetest.

Valismaal nakatuti oletatavalt neljal juhul (22,29htude Uldarvust): Egiptuses kaks, Soomes
ja Venemaal Uks.

Maksimaalne haigete arv oli kevadel, martsis-aprilhigestus 50% registreeritud haigetest.

Yersinia enterocoliticaenteriit (A04.6)

Registreeriti 42 haiget, haigestumus 100 000 elakihta oli 3,1. Vorreldes 2007. aastaga
vahenes haigestumine 44,7% vorra (2007. a oli igehahk 5,7 juhtu 100 000 elaniku
kohta).

Joonis 16.
Yersinia enterocoliticaenteriiti haigestumus, 1994-2008
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Nakkust registreeriti 8 maakonnas ning Tallinnaérgém haigestumus oli Jarvamaal (13,7
juhtu 100 000 elaniku kohta), Ladnemaal (10,8) milagumaal (8,0).

Joonis 17.
Yersinia enterocoliticaenteriiti haigestumus maakonniti, 2008

52,4% haigetest olid lapsed vanused 0-4 aastal%bhaigetest oli meessoost, 61,9%
koolieelikud. RiUhmaviisilisi haigestumisi ei esinen

Valismaal nakatuti oletatavalt Ghel juhul (TUrg2$4% juhtude tldarvust).

Hospitaliseeriti 52,4% haigetest. Maksimaalne haigev (42,8%) oli veebruarist aprillini.

Rotaviirusenteriit (A08.0)

Haigeid registreeriti 1309, haigestumus 100 00Gikla kohta oli 97,6. V&rreldes 2007.
aastaga suurenes haigestumine 29% vdrra (2007.1®1H haiget ehk 75,6 juhtu 100 000
elaniku kohta).

Joonis 18.
Rotaviirusenteriiti haigestumus, 1994-2008
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Joonis 19.
Rotaviirusenteriiti haigestumus maakonniti, 2008

Maksimaalne haigete arv oli kevadel, martsist jouniaigestus 60,2% registreeritud
haigetest.

Haigetest 81,4% olid kuni 4-aastased lapsed, enhaigestunutest olid kodused koolieelikud
(61,1%). Mehi oli 48,0%, naisi — 52,0%.

89,8% rotaviirusenteriidi juhtude Uldarvust moodwsid sporaadilised haigusjuhud, 10,2%
haigetest registreeriti kolletes 2—10 juhuga. Hiadigeeriti 84,3% haigetest.

Norwalk-viirusnakkus (A08.1)

Haigeid registreeriti 302, haigestumus 100 000 iklakohta oli 22,5. Varreldes 2007. a
vahenes haigestumine 39% vodrra (2007. a oli 498ehahk 36,9 juhtu 100 000 elaniku
kohta).

Suurenes Norwalk-viirusnakkuse osatahtsus soolestéégse haigestumise struktuuris:
Uksikjuhtudest 2002. aastal kuni 8% soolenakkulstariust aastates 2007-2008.

Joonis 20.
Norwalk-viirusnakkusesse haigestumus, 2002—2008

40

35

30

25 4

20 +

15

10 -

Higesumus 1000004, kdta

T T T T T T
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008
Aastad

Nakkust registreeriti 12 maakonnas ning Tallinn&8rgem haigestumus oli Viljandimaal
(117,1 juhtu 100 000 elaniku kohta), Vérumaal (3§a8P06lvamaal (44,9).
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Joonis 21.
Norwalk-viirusnakkusesse haigestumus maakonniti, 218

Haigetest 51,6% olid 0-4-aastased lapsed ning 31,58te 60-aastased isikud, enamik
haigestunutest olid koolieelsed lapsed (52,7%)siNgi 59,3%.

62,2% Norwalk-viirusnakkuste Uldarvust moodustasgbraadilised haigusjuhud, 14,6%
haigetest registreeriti kolletes 2-9 juhuga.

Ruhmaviisilisi haigestumisi esines viis. Haigeskagku riihmaviisilistes haigestumistes 70
inimest ehk 23,2% haigusjuhtude uldarvust. Koik makiisilised haigestumised esinesid
haiglates.

Hospitaliseeriti 88,7% haigetest.

Valismaal nakatus tdenéoliselt 13 inimest (4,3%tydk uldarvust): Soomes ja Egiptuses a’
neli ning Latis, Saksamaal, Turgis ja Venemaal &k

Maksimaalne haigete arv oli jaanuarist aprillinijllah haigestus 69,2% registreeritud
haigetest.

Soole tapsustatud bakter- ja virusnakkused (A04.805.0;A05.2—-A05.8; A08.5; A08.2—
A08.3)

Registreeriti 253 haiget, haigestumus 100 000 klakohta oli 18,9 (2007. a oli 195 juhtu
ehk 14,5 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Soole tapsustatud bakter- ja viirusnakkusi regesitiekdikides maakondades, v. a Raplamaa.
Suurem haigestumus oli Ida-Virumaal (36,9 juhtu 000 elaniku kohta), Tallinnas (28,8) ja
Laanemaal (28,7).
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Joonis 22.
Soole muudesse tapsustatud nakkushaigustesse haigesis maakonniti, 2008

58,5% haigetest olid kuni 4-aastased lapsed. Nassdoaigeid oli 47,8% ja meessoost —
52,2%. 64,9% haigestunutest olid koolieelikud.

Etioloogiliselt tuvastati sagedamini jargmisi tekaid: 74,7% adenoviirus, 8,7% astroviirus,
5,5% Staphylococcus aureus4,0% Clostridium difficile. Uksikjuhtudel oli tekitajaks
Klebsiella pneumonigCitrobacter freundii Enterobacter cloacadroteus mirabiligm.
Ruhmaviisilisi haigestumisi ei esinenud. Hospitisti 49,0% haigetest.

Haigestumise mdddukad tdusud olid maist juulingnaktoobris-novembris.

Soole tapsustamata bakter- ja viirusnakkused (A04;9A08.4; A05.9)

Soole tapsustamata nakkused moodustasid 24,2%treegitid soolenakkuste Uldarvust
(2007. a — 38,2%). Haigeid registreeriti 890, hsigmus 100 000 elaniku kohta oli 66,4
(2007. a oli 1515 haiget ehk 112,9 juhtu 100 O@Di&lu kohta).

Joonis 23.
Soolenakkuste etioloogilise struktuuri deSifreerimme, 2000-2008
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Haigusjuhte ei registreeritud Hiilumaal ja Saarer8alrem haigestumus oli Tartumaal (156,1
juhtu 100 000 elaniku kohta), Viljandimaal (101j4 Harjumaal (87,9).

Joonis 24.
Tapsustamata etioloogiaga soolenakkustesse haigestus maakonniti, 2008

57,8% haigetest olid kuni 4-aastased lapsed, mnaisi53,9% ja mehi 46,1%. 64,4%

haigestunutest olid koolieelikud.

93,1% soole tapsustamata bakter- ja viirusnakkisdarvust moodustavad sporaadilised
haigusjuhud, 5,5% haigetest registreeriti kollete® juhuga. Registreeriti Uks rihmauviisiline
haigestumine 12 haigusjuhuga. Hospitaliseeriti Zelthigetest.

Valismaal nakatus téenaoliselt 21 inimest (2,4%tydk Uldarvust): Egiptuses kaheksa,
Targis neli, Itaalias ja Soomes a’ kaks ning Pertaamlas, Tais, Tuneesias ja Ungaris a’ Uks.
Maksimaalne haigete arv oli talvel-kevadel, jaarsiarartsis haigestus 35,7% registreeritud
haigetest.

Lambliaas ehk giardiaas (A07.1)

Registreeriti 264 haigusjuhtu, haigestumus 100 €@@iku kohta oli 19,7 (2007. a oli 418
juhtu ehk 30,8 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kdiaghoosid on laboratoorselt kinnitatud.
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Joonis 25.
Lambliaasi haigestumus, 1994-2008
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Nakkust registreeriti kdikides maakondades, v.gevamaa, Tartumaa ja Valgamaa. Suurem
haigestumus oli Hiiumaal (104,8 juhtu 100 000 &arkohta), Jarvamaal (43,9) ja Harjumaal
(43,2).

Joonis 26.
Lambliaasi haigestumus maakonniti, 2008

Haigetest 89% olid lapsed vanuses 1-14. Mehi qli%y7 naisi 52,3%. 62,1% haigestunutest
moodustasid koolieelikud (nii koolieelses lasteases kaivad kui ka kodused), 30,3% -
koolilapsed.

Esines haigestumise tdus esimesel poolaastal. dastnyuunini haigestus 68,6% aastal
registreeritud haigetest. Hospitaliseeriti 17% katgnutest.
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Piisknakkushaigused

Ulemiste hingamisteede dgedad nakkused (J06) ja g@ (J10-J11)

2008. aastal registreeriti 216 404 Ulemiste hingéeede d&agedate respiratoorsete
viirusnakkuste haigusjuhtu, haigestumus 100 000kehta oli 16 125,5 (2007. aastal oli
248 855 juhtu ehk 18 543,6 100 000 el. kohta). Wdeenhingamisteede dgedad nakkused
moodustavad 89,6% Eestis registreeritud nakkushktagt

Haigetest oli mehi 46,8% ja naisi 53,2%. 40,8% muasid lapsed vanuses kuni 14a, 26,4%
vanuses 20-39a. Kdige suurem haigestumus oli ldaméal (22 499,4 100 000 el. kohta),
Narvas (20 245,4), Laane-Virumaal (19 368,5) jgjittanal (18 674,9).

Maksimaalne haigete arv (9 372 juhtu) registre&ithddalal (2007. aastal — 14 733 juhtu 9.
nadalal)

2008. aastal registreeriti 1 127 gripi haigusjuhtajgestumus 100 000 el. kohta oli 84,0
(2007. aastal oli 2 832 juhtu ehk 211,0 100 O0kethta). Haigetest oli mehi 50,7% ja naisi
49,3%. 28,3% haigete tldarvust moodustasid inimesedises 20-39a, 20,0% haigeid oli
vanuses 40-59a ja 2,8% Ule 60-aastaseid. Kuni diésead lapsi oli 41,7%. Kdige suurem
haigestumus oli Laane-Virumaal (379,2 100 000 eht&), J6gevamaal (300,2) ja Pdlvamaal
(266,2).

Maksimaalne haigete arv registreeriti 9. nadalalB9 gripijuhtu (2007. aastal — 10. n&dalal
701 haigusjuhtu)

Tabel 5.
Gripi vastu vaktsineerimine, 1999-2008

19099 | 2000 | 2001 | 2002] 2003 2004 2006 2006 2007 2008
Vakisineeritute arv| 25658 33057 25601 20685 26B5406@| 20277 23648 23988 20750
shlapsikuni 14a | 2737 2949 1845 1532 2600 2100 92471923 | 1441| 2074
Vakisineeritud 18 | 24 | 19 15| 20 18/ 22 14 18 15
elanikkonnast %

Agedad hingamisteede haigused ja gripp 2007/2008 dajal

2007/2008 hooajal registreeriti ametlikult Eesti$6204 llemiste hingamisteede
agedate respiratoorsete viirusnakkuste haiguspihty1127 gripi haigusjuhtu.
Taiendavalt kaivitas Tervisekaitseinspektsioon igsgntinel-seire slisteemi, mis on gripi ja
gripilaadsete nakkuste sihiparane valikuline uurimgs p&hineb Uheaegselt viroloogiliste ja
Kliiniliste andmete kogumisele teatud skeemi jaggntinel-seire pdhjal saadud andmed voib
ekstrapoleerida kogu elanikkonnale, kui seiregaudaelanikkonna protsent on suurem Kkui
2,5%. Elanikkonna hdlmatus Eestis on 10,2%. Kass#takbgu elanikkonnale laiendatud
mudelit, vdib Oelda, et gripitaoliste haigestumistes oli 30 000, mis moodustab 14%
registreeritud agedatest respiratoorsetest hagjuste

Hooajal 2007/2008 domineeris A gripiviiruse alltiéfd, mis on vaiksema leviku
potentsiaaliga, ning 2006/2007 hooajaga vorreldeshagestumiste arv 2 korda vaiksem,
kuid grippi haigestumine pusis kauem. Grippi haigesse pusimise Uheks pdhjuseks ol
alates 9. nadalast kahe gripiviiruse tudbi Uheaeggikuleerimine: domineeriva A
gripiviiruse alltitbi H1 kdrval esines B gripi iis.
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Joonis 27.
Gripitaolistesse agedatesse respiratoorsetesse usnakkustesse haigestumus Eestis
(EISS andmed)

Kokku kinnitati laboratoorselt 247 A- ja 36 B-gripaigusjuhtu.

Jaanuari 2008. a I6pus selgus pohilise gripiravaseltamiviiri vastane resistentsus
ringlevatel gripiviirustel, mis varieerus erinev&t&L liikmesriikides 4,3%-st Taanis kuni
38,6% Prantsusmaal ja 66,5%-ni Norras. Eestis tatrasesmakordselt ringlevatel
gripiviirustel ravimiresistentsus (uuringud tehtodne Rahvatervise Instituudis): seitsmest
isoleeritud gripiviiruse tuvest osutasid ravimistentseteks 3.

Alates 2008. a martsi kuust labiviidud A gripiviea alltiibi HIN1 antigeenide
maéaramised naitasid selle viiruse muutumist voe®ldasutusel olnud vaktsiinitivest, kuid
eksperdid arvasid, et vaktsiin siiski tagas haigesie vastase efekti tdnu seroloogilise
ristreaktsioonile.

Joonis 28.
Gripiviiruse isoleerimine 2007/2008 (EISS andmed)
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Vanusriilhmade jargi haigestusid enam lapsed vaii$éskuid haigestumus vanusrihmas 0-
4 oli samuti suhteliselt kdrgélaigestumine pusis suhteliselt kdrgel tasemel kKeedbise
elanikkonna hulgas vanuses 15-64 eluaastat.

Joonis 29.
Gripitaolistesse agedatesse respiratoorsetesse usnakkustesse
haigestumus vanusertihmade jargi Eestis 2007/2008dwmal (EISS andmed)

Lakakoha (A37.0)
Registreeriti 485 haigusjuhtu, haigestumus 100 €@@iku kohta oli 36,2 (2007. a oli 409
juhtu ehk 30,5 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Joonis 30.
Lakakobhasse haigestumus, 1995-2008
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Nakkust registreeriti 12 maakonnas ning Tallinngérgem haigestumus oli J6gevamaal
(166,2 juhtu 100 000 elaniku kohta), Ida-Virumakl{,4) ja Tartumaal (63,0).
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Joonis 31.
Lakakdhasse haigestumus maakonniti, 2008

Haigestusid pdhiliselt 10—14-aastased (25,4%) f@dastased lapsed (33,0%). Koolilapsed
moodustasid 44,3% ja organiseeritud koolieelikuf23haigete Uldarvust. Haigestunutest ol

naisi 64,9%.

Joonis 32.
Lakakdhasse haigestunute vanus, 2002—2008
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Registreeriti 4 rGhmaviisilist haigestumisest Jayeaal (kaks), Ida-Virumaal (Uks) ja Laane-
Virumaal (Uks), haigete uldarvuga 34. Maksimaalregéstunute arv oli talvel-kevadel
jaanuarist maini (48,0% aastas registreeritud Isidpudest). Hospitaliseeriti 5,8% haigetest.
Haigetest oli 68,9% isikut vaktsineeritud. Inteivaimase kaitsepookimise ja haigestumise
vahel oli: kolmel haigel 1 nadal, 21 haigel 1-6 &ud4 haigel 7-12 kuud, 84 haigel 1-3

aastat, 36 haigel 4-6 aastat ja 176 haigel — alas@at.
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Tabel 6.
Laste immuniseerimine lakakdha vastu, 2008. a

Vakts- | Vakts- | Vakts- [ 1 Vakt_3| neer
Alal. vin misest
tud tud tud 0-10a revakts. | revakts. keeldunud
7k.-10a. 2a. la. | 2-10a. | 7-10a.
0-10a.
Kokku 96,7 96,1 95,0 0,1 92,9 20,6 1,3
Tallinn 94,6 93,9 92,9 0,1 87,5 22,4 1,9
Harjumaa 96,1 96,4 93,4 0,1 92,1 20,¥ 1,6
Hiiumaa 97,7 95,0 95,9 0,3 95,7 23,1 2,2
Ida-Virumaa 98,2 99,4 97,8 0,1 93,8 27,0 0,3
Narva 97,4 97,4 94,5 0,3 93,4 11,1 0,8
Jogevamaa 99,3 98,2 98,2 0,1 98,p 17{0 0,4
Jarvamaa 97,8 97,9 97,3 0,1 96, 19,3 0,8
Ladnemaa 98,2 99,6 98,4 0,0 96,5 20,8 0,8
Ladne-Virumaa 97,6 97,3 96,7 0,2 94,7 18,6 0,8
Poélvamaa 98,0 97,2 96,6 0,0 96,4 22.p 1,1
Parnumaa 96,9 93,5 95,3 0,1 95,p 18,0 1,3
Raplamaa 96,3 99,1 98,1 0,2 98,6 17,9 0,5
Saaremaa 98,2 98,3 97,4 0,5 95,p 26|3 0,6
Tartumaa 98,2 97,8 96,7 0,1 96,9 18,1 1,2
Valgamaa 98,1 97,1 94,3 0,1 96,9 23,6 1,4
Viljandimaa 98,1 97,8 97,1 0,1 97,6 22,9 1,0
Vorumaa 98,8 97,3 98,1 0,1 97,5 19,0 0,5

Difteeria (A36)
2008. a ei registreeritud difteeria haigusjuhte.ftd@riamikroobi suhtes uuriti 3248

tonsilliidihaiget. Uhel haigel Narvas avast&li diphtheriae gravismittetoksigeense tiive
kandlus.

Tabel 7.
Laste immuniseerimine difteeria ja teetanuse vastl008. a
Vakts- | Vakts-tud| Irev. Il rev. Alal. v/n | Vaktsineerimisest
tud 2a 7k.-14a. 2-14a. 7-14a. 0-14a. keeldunud 0-14a

KOKKU 96,1 97,8 95,9 91,2 0,1 1,0
Tallinn 93,9 96,2 92,5 85,5 0,1 1,5
Harjumaa 96,4 97,2 95,2 93,2 0,1 1,3
Hiiumaa 95,0 98,5 97,3 97,8 0,2 15
Ida-Virumaa 99,4 99,1 97,7 92,6 0,1 0,3
Narva 97,4 98,2 95,4 87,0 0,2 0,7
Jogevamaa 98,2 99,4 98,9 95,8 0,1 0,3
Jarvamaa 97,9 98,4 97,7 93,9 0,1 0,6
Ladnemaa 99,6 99,0 97,8 97,4 0,1 0,6
Ladne-Virumaa 97,6 98,6 97,9 92,2 0,1 0,7
Pdélvamaa 97,2 98,8 97,9 96,6 0,0 0,8
Parnumaa 94,0 97.8 96,9 95,1 0,1 1,1
Raplamaa 99,1 99,2 99,1 97.8 0,1 0,4
Saaremaa 98,6 98,8 97,7 93,1 0,3 0,4
Tartumaa 97,8 98,7 98,0 90,8 0,1 0,9
Valgamaa 97,1 98,5 97,7 94,7 0,2 1,1
Viljandimaa 97.8 98,8 98,5 95,3 0,1 0,7
Vorumaa 97,3 99,2 98,3 94,0 0,1 0,3
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Punetised (B06; P35.0)

Registreeriti 4 punetiste juhtu, haigestumus 10D €@niku kohta oli 0,3 (2007. a oli 10 juhtu
ehk 0,7 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kaasastundpwreetisi ei registreeritud.

Haigusjuhte registreeriti Tallinnas (2 juhtu) javiimnaal (2). 50% haigetest moodustasid alla-
aastased lapsed, 50% - 1-9-aastased lapsed. Haigktmehi 2 (50,0%) ja naisi 2 (50,0%).
Koolieelikuid oli 75,0%.

Laboratoorselt kinnitati kaks haigusjuhtu, kah&lylpustitati diagnoos kliinilise pildi alusel.
Kdik haigusjuhud olid sporaadilised.

Haigestunutest oli vaktsineeritud 2 (50,0%) ja salg¢erimata 2 (50,0%). Vaktsineeritud
lastel intervall vaktsineerimise ja haigestumiskelali 1,5 ja 7 aastat.

Mumps (B26)

Registreeriti 14 haiget, haigestumus 100 000 elakdhta oli 1,0 (2007. a oli 18 haiget ehk
1,3 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kolm diagnoosstiéti laboratoorse kinnitamise alusel, 11
diagnoosi — Kliinilise pildi alusel.

Joonis 33.
Mumpsi haigestumus, 1979-2008
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Haigust registreeriti neljas maakonnas ning Tallsja Narvas. Kérgem haigestumus oli
Narvas (4,3 juhtu 100 000 elaniku kohta), La&ner(@a8l) ning Parnumaal (2,2).

42,9% haigetest olid lapsed vanuses 5-9a, 21,48tkud vanuses 20-29 aastat. Naisi oli
57,1%. Koolieelsed organiseeritud lapsed moodus@si7% haigete Uldarvust, koolilapsed —
28,6%.

Kdik haigusjuhud olid sporaadilised. Hospitalisgeiiks haige. Haigestumise tdus oli
kevadel, 42,9% haigetest haigestus martsis-maigyestanutest oli vaktsineerimata 21,4%,
vaktsineeritud 64,3% ning vaktsineeritud ja revidsritud 14,3%.
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Tabel 8.

Laste immuniseerimine leetrite, punetiste ja mumpsvastu, 2008.a

MMR (%) Leetrid (%) Punetised (%) Mumps (%)
Vakts- | Vakts | Vanus, | Vaktsin | Vakts | Revakts| Alal. | Vakts- | Revakt | Vakts- | Revakts.
tud -tud mil eerimis | -tud | 13-14a. tud s. 13- tud 13-14a.
2a. la. | saavut. est 1-14a. 1-14a.| 1-14a. 14a. 1-14a.
95% keeld
vakts. | 0-14a.

Kokku 95,4 | 89,8 2 a. 1,1 97,3 92,9 0,2 97,1 92|19 97,2 9 97
Tallinn 92,8 | 84,7 5 1,7 95,3 91,0 0,2 95,p 89/9 395, 90,8
Harjumaa 95,2| 87,1 2 1,4 97,1 91,1 0,2 97,0 91,0 ,19Y 91,1
Hiiumaa 95,0 91,9 2 1,1 98,2 52,2 0.4 98,2 52,2 298, 52,2
Ida-Virumaa 98,6 91,9 2 0,3 98,8 92,4 0,2 98,8 94,4 98,8 92,4
Narva 98,0 87,0 2 0,6 98,2 93,5 o,p 98,1 93,5 98,1 93,5
Jogevamaa 97,5 94,38 2 0,4 99,1 97)9 0,1 99,1 979919 979
Jarvamaa 97,00 92,9 2 0,6 98,5 98,1 0,1 98,5 98,1 ,5 98 98,1
Laanemaa 98,31 934 2 0,9 97,9 93,1 0,2 97,9 93,1 ,9 97 93,1
Laane-Virumaa 97,00 91,9 2 0,6 985 954 0,2 98,4 ,495 985 95,4
Poélvamaa 97,2 91,2 2 0,6 98)5 95,p 0|0 98,4 952 ,598 95,2
Parnumaa 95,9 88,7 2 1,1 97,8 90,9 0,1 97,8 90,9 ,8 97 90,9
Raplamaa 98,8/ 95,7 2 0,6 99,2 99,0 0,2 99,2 99,0 ,2 99 99,0
Saaremaa 98,0 91,6 2 0,5 98,5 94,3 0,3 98,5 94,3 ,5 98 94,3
Tartumaa 96,7| 91,8 2 11 98,1 94,8 0[2 98,1 94,3 ,198 94,3
Valgamaa 95,6/ 88,5 2 11 97,8 93,8 0/3 97,8 93,8 ,89F 93,8
Viljandimaa 96,5| 93,2 2 0,8 98,6 99,1 o,1L 98,5 99,1 98,5 99,1
Voérumaa 97,8 93,1 2 0,7 98,7 94,1 0,1 987 94,1 798, 94,1

Meningokokknakkus (A39)
Registreeriti 7 haiget, haigestumus 100 000 elakiduta oli 0,5 (2007. a oli 11 haiget ehk

0,8 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Joonis 34.

Meningokokknakkusesse haigestumus, 1965-2008
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KOik diagnoosid on laboratoorselt kinnitatud. Kiiiselt avaldus haigus kahel juhul
meningiidina, kolmel juhul meningokokktseemianaglijuhul septitseemia + meningiidina
ning thel juhul riniidina. Registreeriti kaks lelset juhtu.

Nakkushaigust registreeriti viies maakonnas nindlinfeas. Suurem haigestumus oli
Jarvamaal (2,7 juhtu 100 000 elaniku kohta), Hagah{l1,6) ja Parnumaal (1,1).

Joonis 35.
Meningokokknakkusesse haigestumus maakonniti, 2008

Suurema osa haigestunutest moodustasid 0-14-adsdpsed (57,1% haigusjuhtudest). Mehi
oli 42,9%, naisi 57,1%. 42,9% haigetest olid kagded, 28,6% - kodused eelkooliealised
lapsed.

Kdik haigusjuhud olid sporaadilised. Haigestumi8est oli talvel-kevadel, jaanuaris-aprillis
haigestus 57,1% aasta jooksul registreeritud hestyeKoik haiged hospitaliseeriti.
Mikrobioloogiliselt oli valdavalt tekitajaksN. meningitidis serogrupp A (kahel juhul),
serogrupp B (thel juhul), serogrupp C (kolmel jyhalserogrupp Y (thel juhul).

Haemophilus influenzaenakkus (A41.3; G00.0; J14; A49.2)

Registreeriti 15 haigusjuhtu, haigestumus 100 080ilku kohta oli 1,1 (2007. a oli 23 juhtu
ehk 1,7 juhtu 100 000 elaniku kohta). K&ik diagndosinnitati laboratoorselt. Kliiniliselt
avaldus haigus Uhel juhul meningiidina ja 14 jutkopsupdletikuna. Letaalseid juhte ei
esinenud.

Nakkushaigust registreeriti Tallinnas, LadanemaalPgrnumaal. Suurem haigestumus oli
Parnumaal (14,6 juhtu 100 000 elaniku kohta).

KOik haigestunud olid Ule 40-aastased isikud. Melhi 66,7% ja naisi 33,3%. 80%
haigestunutest olid mittet66tavad inimesed (perigidrja toovoimetud).
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Joonis 36.
Haemophilus influenzaaakkuse haigete jaotus vanuse jargi, 2005—2008
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Kdik haigusjuhud olid sporaadilised. Haigestumissa®nsus ei ole vélja kujunenud, enamus
haigetest haigestus esimesel poolaastal. Hospialis100% haigetest.

Tabel 9.
Laste immuniseerimineHaemophilus influenzadttp B vastu, 2008.a
Vakts-tud Vaktstud Alal. v/n Revakts. Vaktsineerimisest
7k-14a 2a. 0-14a 2-14a. keeldunud 0-14a

KOKKU 36,9 96,0 0,1 22,0 0,8
Tallinn 45,0 93,8 0,1 31,0 1,1
Harjumaa 36,7 96,8 0,1 24,2 1,0
Hiiumaa 28,8 95,0 0,2 18,0 1,1
Ida-Virumaa 32,0 99,4 0,0 13,6 0,1
Narva 36,1 93,4 0,1 12,1 0,6
Jogevamaa 27,6 98,2 0,1 13,6 0,3
Jarvamaa 31,6 97,9 0,1 17,5 0,5
Laanemaa 28,5 99,6 0,0 15,8 0,3
Ladne-Virumaa 34,1 97,6 0,0 20,0 0,4
Pélvamaa 31,6 97,2 0,0 15,7 0,6
Parnumaa 32,6 93,6 0,0 18,7 0,8
Raplamaa 32,4 99,1 0,1 19,7 0,4
Saaremaa 30,6 98,6 0,2 13,1 0,4
Tartumaa 37,2 97,8 0,0 21,0 0,7
Valgamaa 28,0 97,1 0,0 12,8 0,7
Viljandimaa 30,4 97,8 0,1 14,4 0,5
Voérumaa 29,8 97,3 0,0 19,9 0,4

Sarlakid (A38)

Registreeriti 1 172 haiget, haigestumus 100 OOfilalakohta oli 87,3 (2007. a vastavalt 346
ja 25,8). Nakkushaigust registreeriti koikides nwakades. Suurem haigestumus oli
Laanemaal (229,6 juhtu 100 000 elaniku kohta), idaal (171,5) ja Harjumaal (170,2).
Haigestunutest 84,9% moodustasid 1-9-aastaseddlapdehi oli 54,7%, naisi 45,3%.
Rohkem haigusjuhte oli talvel, martsist maini régisriti 58,8% haigete Uldarvust.
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Tuulerduged (B01)

Registreeriti 7479 haiget, haigestumus 100 000Oilalakohta oli 557,3 (2007. a vastavalt
7795 ja 580,8). Nakkushaigust registreeriti kdikideaakondades. Suurem haigestumus oli
Narvas (1663,6 juhtu 100 000 elaniku kohta), La&ma(958,6) ja Viljandimaal (888,8).
Haigestunutest 56,1% moodustasid 1-4-aastased,j&28 5-9-aastased lapsed. Mehi ol
51,9%, naisi 48,1%. Rohkem haigusjuhte oli talvelddel, jaanuaris-mais registreeriti
63,7% haigete Uldarvust.

Joonis 37.
Tuulerbugetesse haigestumus, 1999-2008
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Leegionéarihaigus (A48.1)
2008. a registreeriti 7 haigusjuhtu, haigestumu@ Q00 elaniku kohta oli 0,5 (2007. a oli
kolm juhtu ehk 0,2 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Joonis 38.

Leegion&rihaigusesse haigestumus, 1999-2008
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Diagnoosid kinnitati laboratoorselt. Haigusjuhudgistreeriti Tallinnas ja Tartumaal,
sporaadilised. Kdik haiged olid lle 40-aastasedemdittavad isikud, neist naisi 14,3% ja
mehi 85,7%. Kbik hospitaliseeriti. Registreeritistdurmajuht.

Tuberkuloos (A15-A19)

Registreeriti 312 uut haigusjuhtu, haigestumug8|R juhtu 100 000 elaniku kohta (2007. a
oli 400 juhtu ehk 29,8 juhtu 100 000 elaniku kohtda2 haigel oli hingamiselundite
tuberkuloos (haigestumus 100 000 elaniku kohta)21,8

Joonis 39.
Tuberkuloosi haigestumus, 1991-2008
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Kdrgeim haigestumus tuberkuloosi oli Ida-VirumadB,6 juhtu 100 000 elaniku kohta),
Harjumaal (32,8) ja Valgamaal (28,9).

Ohuriihmaks olid 30-59-aastased inimesed (61,6%eteigldarvust) ning Ule 60-aastased
isikud (24,4% haigete uldarvust). Mehed moodust#gi@% ja naised 28,2% haigestunutest.
Haigusjuhte registreeriti aastaringselt.

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

Registreeriti 32 pneumokokknakkust, haigestumus @D elaniku kohta oli 2,4 (2007. a ol
36 juhtu ehk 2,7 100 000 elaniku kohta). Kdik diagsid kinnitati laboratoorselt. Kliiniliselt
avaldus haigus jargmiselt: septitseemiana 12,5%uglgst, meningiidina 21,9% juhtudest,
meningiit + septitseemiana 3,1% juhtudest, kopsetpdlna 46,9% juhtudest ning
septitseemia + kopsupdletikuna 15,6% juhtudest.

Oli neli letaalset juhtu (12,5% registreeritud heghtudest).

Nakkushaigust registreeriti vies maakonnas jaifiaéls. Suurem haigestumus oli Parnumaal
(16,9 juhtu 100 000 elaniku kohta), Harjumaal (4e0Raplamaal (2,7).

Haigetest 46,9% olid 60-aastased ja vanemad ning%38lid 40-59-aastased. Mehi oli
68,8%, naisi 31,3%. 61,3% haigete Uldarvust moedicdtmittetodtavad ja 25,8% - tb6tavad
isikud.

43,8% patsientidest haigestusid jaanuarist mértsik haigusjuhud olid sporaadilised. Koik
haiged hospitaliseeriti.
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Muud viirusentsefaliidid ja -meningiidid (A85; A87)

Registreeriti 31 haigusjuhtu, haigestumus 100 080ilku kohta oli 2,3 (2007. a oli 35 juhtu
ehk 2,6 juhtu 100 000 elaniku kohta). 58,1% diagmbest kinnitati laboratoorselt.
Nakkushaigust registreeriti kuues maakonnas ninglinlas. Suurem haigestumus oli
Harjumaal (7,2 juhtu 100 000 elaniku kohta), Tardiai(6,0) ja Jarvamaal (5,5).

Joonis 40.
Muudesse viirusentsefaliitidesse ja -meningiitidegshaigestumus maakonniti, 2008

Haigetest 29,0% olid 20-29-aastased ning 19,4%- 19t&astased isikud. 0—9-aastased lapsed
moodustasid 12,9% haigete Uldarvust. Mehi oli 58,b#isi 41,9%. 35,5% haigestunutest
olid tootavad isikud, 22,6% — koolidpilased ja 28,6 mittetootavad isikud.

Haigestumise tOus oli juulist septembrini, sel djalgestus 51,6% koikidest aasta jooksul
registreeritud haigetest. Kdik haigusjuhud olidrsaalilised. Kdik haiged hospitaliseeriti.

Viirushepatiidid ja HIV

A-viirushepatiit (B15)
Esines 13 haigusjuhtu, haigestumus 100 000 elakdtia oli 1,0 (2007. a haigestus 10
inimest ehk 0,7 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kdallkagnoosid kinnitati seroloogilise
uuringuga.
Joonis 41.

A-viirushepatiiti haigestumus, 1994-2008
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Haigestunuid registreeriti Tallinnas (5 juhtu), [anaal (1), L4dnemaal (1), Parnumaal (1),
Tartumaal (1) ja Vérumaal (4).

11 juhul toimus oletatav nakatumine valjaspool E€84,6% haigete uldarvust), sh Léatis 6,
Egiptuses 3, Marokos 1 ja Louna Aafrikas 1. 69,38gétest olid 30-59-aastased isikud,
mehi oli 38,5% ning naisi 61,5%. 61,5% haigestustutdid to66tavad inimesed, 15,4% -
koolilapsed.

Esines ks kolle kolme sissetoodud juhuga.

Joonis 42.
A-viirushepatiidi vastu vaktsineeritud isikute arv, 1999-2008
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Age B-viirushepatiit (B16)
Registreeriti 53 agedat B-viirushepatiidi haigusjyhaigestumus 100 000 elaniku kohta oli
3,9 (2007. a oli 44 juhtu ehk 3,3 juhtu 100 00(hida kohta).

Joonis 43.
Agedasse B-viirushepatiiti haigestumus, 1990-2008
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K&ik haigusjuhud kinnitati laboratoorselt. Registtié@ viis agedat B-viirushepatiidi + C-
viirushepatiidi seganakkust. Nakkushaigust regsitieliheksas maakonnas ning Tallinnas ja
Narvas. Suurem haigestumus oli Harjumaal (6,4 jdio@ 000 elaniku kohta), Tallinnas (6,3)
ja lda-Virumaal (5,8).

Joonis 44.

Agedasse B-viirushepatiiti haigestumus maakonnit008

Haigestunutest oli 20—39-aastaseid 60,4%. MelM36%, naisi — 26,4%.

Joonis 45.
Ageda B-viirushepatiidi haigete jaotus vanusrithmadgargi, 1997-2008

100% - @ 60+
80% | | | |m50-59
I O 40-49
60% 1 m 30-39
40% 1 | |@20-29
W 15-19

20% - —

O 10-14

0% - O 59

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 g 1-4

Aastad oo

58,5% haigetest moodustasid t66tavad ja 28,3% tdiitevad inimesed. Sesoonsus ei ole
valja kujunenud.

Registreeriti Uks kolle kolme haigega (Uhe perekoriiikmed). Hospitaliseeriti 69,8%
haigetest.
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Oletatavad nakatumise viisid olid: narkootikumidegnteraalne kasutamine 18,9% juhtudest
(2007. a — 22,7%), seksuaalne tee 9,4% (2007.599%d). 67,9% juhtude puhul jai riskitegur
vdlja selgitamata (2007. a — 56,8%).

Joonis 46.
Ageda B-viirushepatiidi riskitegurid, 2003-2008
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2008. aastal vaktsineeriti B-viirushepatiidi va8ti024 inimest, neist 0-14a lapsi — 33 359,
noorukeid (15-17a) — 116, taiskasvanuid — 2 549.

Tabel 10.
Laste immuniseerimine B-viirushepatiidi vastu, 2008a
Vakts-tud | Vakts-tud Vakts-tud | Alal. v/ndid. | Vaktsineerimises
keeld
7k-14a 2a 13-14a. 0-14a. 0-14a
KOKKU 54,7 96,2 63,4 0,1 1,2
Tallinn 63,8 94,3 51,0 0,1 1,9
Harjumaa 48,9 94,5 51,2 0,1 1,4
Hiiumaa 46,0 96,3 56,6 0,1 1,1
Ida-Virumaa 54,6 99,4 55,7 0,1 0,4
Narva 63,8 97,9 87,9 0,1 0,7
Jogevamaa 50,2 98,2 87,7 0,1 0,4
Jarvamaa 46,2 98,5 52,4 0,1 0,7
Ladnemaa 45,0 98,7 54,5 0,2 0,7
Laane-Virumaa 48,1 97,7 60,6 0,1 0,8
Pdlvamaa 46,6 97,2 62,8 0,0 0,8
Parnumaa 47,8 96,6 57,1 0,1 1,1
Raplamaa 45,0 98,8 50,3 0,0 0,5
Saaremaa 46,9 98,0 68,5 0,2 0,5
Tartumaa 54,0 97,1 90,0 0,1 1,2
Valgamaa 51,3 97,1 80,3 0,1 15
Viljandimaa 50,3 98,0 78,8 0,1 0,8
Vérumaa 49,5 98,1 73,3 0,1 0,7
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Joonis 47.
15-19a noorukite osakaal &gedasse B-viirushepatiitiaigestumises ja hélmatus
immuniseerimisega, 2001-2008
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Age C-viirushepatiit (B17.1)
Registreeriti 64 agedat C-viirushepatiidi haigusiythaigestumus 100 000 elaniku kohta oli
4,8 (2007. a oli 36 juhtu ehk 2,7 juhtu 100 00(hida kohta).

Joonis 48.
Agedasse C-viirushepatiiti haigestumus, 1994-2008
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K&ik haigusjuhud on laboratoorselt kinnitatud. R#ggeriti viis ageda C-viirushepatiidi +
ageda B-viirushepatiidi seganakkust.

Nakkushaigust registreeriti seitsmes maakonnas nlialinnas ja Narvas. Suurem
haigestumus oli Parnumaal (14,6 juhtu 100 000 klakohta), Harjumaal (7,2) ja Tallinnas
(6,6).
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Joonis 49.
Agedasse C-viirushepatiiti haigestumus maakonnit2008

46,9% haigestunutest olid 20-29-aastased. Mehi 60j9% ja naisi 39,1%. 43,8%
moodustasid to6tavad ja 42,2% mittetdodtavad inimhese

Joonis 50.
Ageda C-viirushepatiidi haigete jaotus vanusrihmadeargi, 2001-2008
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Haigusjuhte registreeriti aastaringselt.

Kdik kolded olid Ghe haigega. Hospitaliseeriti 3, Daigetest.

Oletatavad nakatumise viisid olid: narkootikumidegnteraalne kasutamine 23,4% juhtudest
(2007. a — 27,8%), seksuaalne tee 18,8% (200713,9%). 53,1% juhtudest jai riskitegur
vdlja selgitamata (2007. a — 55,6%).

36



Joonis 51. )
Ageda C-viirushepatiidi riskitegurid, 2003-2008
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Krooniline B-viirushepatiit (B18.0-B18.1)
Registreeriti 22 haigusjuhtu, haigestumus 100 080ilku kohta oli 1,6 (2007. a oli 32 juhtu
ehk 2,4 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Joonis 52.
Kroonilisse B-viirushepatiiti haigestumus, 2004-208
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Kdik diagnoosid olid laboratoorselt kinnitatud. MNaikhaigust registreeriti Tallinnas,
Harjumaal, lda-Virumaal, Narvas, L&&ne-Virumaal,pRanaal ja Viljandimaal. Suurem
haigestumus oli Tallinnas (4,3 100 000 elaniku BphRaplamaal (2,7) ja Viljandimaal (1,8).
63,6% haigestunutest moodustasid inimesed vanus&® Zastat, 18,2% - 20-29-aastased
isikud. Mehi oli 40,9%, naisi 59,1%. Tegevusalagijard5,5% haigetest olid té6tavad
inimesed, 45,5% - mittetdotavad isikud. Hospitarge9,1% haigetest.

Krooniline C-viirushepatiit (B18.2)

Registreeriti 139 haigusjuhtu, haigestumus 100 €l@@iku kohta oli 10,4 (2007. a vastavalt
145 ja 10,8).
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Joonis 53.
Kroonilisse C-viirushepatiiti haigestumus, 2004-208
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Koik diagnoosid kinnitati laboratoorselt.

Nakkushaigust registreeriti kaheksas maakonnas niiafjinnas ja Narvas. Suurem
haigestumus oli Narvas (47,3 juhtu 100 000 elarkkita), Tallinnas (21,5) ja L&&ne-
Virumaal (11,8).

28,1% haigestunutest olid vanuses 20-29 aastét%®oodustasid 30-49-aastased isikud.
54,7% haigetest moodustasid tb6tavad ja 33,8% tiiitavad isikud. Mehi oli 50,4%, naisi
49,6%. Hospitaliseeriti 22,3% haigetest.

Joonis 54.
Krooniliste B- ja C-viirushepatiitide osakaal hepatitide Gldarvust, 2004-2008
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Joonis 55.
Krooniliste viirushepatiitide registreerimine maakonniti, 2008

HIV-nakkus (Z21) ja HIV-tdbi (B20-B24)

Kokku on Eestis aastate jooksul (seisuga 31.12.2@p&HIV-nakkust diagnoositud 6909
inimesel. 2008. aastal registreeriti uusi HIV-nakatid 545, haigestumus 100 000 elaniku
kohta oli 40,6 (2007. a vastavalt 633 ja 47,2).nER008. a avastatud nakatunuid elab Ida-

Virumaal (koos Narvaga; 51,9%) ja Tallinnas (39,6%)

Tabel 11.

HIV-nakkuse registreerimine maakonniti, 1987-2008

igg;' 2000| 2001 2002| 2003| 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008| Kokku
Tallinn 64 25 528| 377 323 262 2683 263 240 2162561
Harjumaa 6 3 56 22 39 25 1% 12 15 14 207
Hiiumaa 0 0 1 0 0 0 0 0 1
Ida-Virumaa 11 56 454 261 246 224 147 150 143 1231814
Narva (eraldi) 1 302 409 215 183 193 121 162 170 0 161916
Jogevamaa 0 0 1 1 0 1 C 0 3
Jarvamaa 1 3 1 1 2 0 2 q 10
Laanemaa 0 0 0 1 0 1 0 C 2
Ladne-Virumaa 2 1 8 3 20 11 6 9 17 10 87
Pélvamaa 0 0 1 0 1 0 0 1 0 3
Parnumaa 0 4 0 1 2 1 3 1 @ 12
Raplamaa 0 4 3 1 1 0 0 2 11
Saaremaa 2 1 0 2 0 0 1 1 0 7
Tartumaa 1 0 4 13 20 16 64 66 40 20 244
Valgamaa 0 0 1 0 0 0 0 2 0 3
Viljandimaa 0 3 0 1 2 1 0 2 0 9
Vorumaa 0 0 0 2 0 0 0 1 0 3
Muu 11 - - - - 4 1 - - - 16
Kokku: 96 390 | 1474) 899 | 840 | 743| 621 668 633 545 6909
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Joonis 56.
HIV-nakkus ja HIV-tdbi, 1995-2008
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Vanusrihmas 0-4 a diagnoositi HIV-nakkus kaheksgisél. Enamik nakatunutest on
vanusrihmades 20-29 (55,8%) ja 30-39 (22,6%). HikaGtunutest 57,8% on mehed ja

42 .2% naised.

Joonis 57.
HIV-nakkus. Vanuseline jaotus, 2001-2008 (%)
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Joonis 58.
HIV-nakkus. Naiste osakaal, 2000-2008 (%)

50
45
40

33,1
35 * L1 —
29,7 —|

30 ' 27 8"

D
S
N

40,9

[¢V)
-~

- 235
20
20 -

15 | -

%

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008
Aastad

2008. aastal tehti HI-viiruse suhtes kokku 136 &88luusi (2007. a 116 790 analuusi).

HIV-tbbe diagnoositi 61 nakatunul, haigestumus @00 el. kohta oli 4,5 (2007. aastal 57
juhtu ehk 4,2 100 000 el. kohta).

Nakkushaigust registreeriti Tallinnas, Harjumaatla-Virumaal, Narvas ja Raplamaal.
Suurem haigestumus oli Ida-Virumaal (20,4 100 OQéniku kohta), Narvas (14,4) ja
Tallinnas (6,8).

88,5% haigestunutest moodustasid inimesed vanu3&® Zastat. Mehi oli 72,1%, naisi
27,9%.

Tabel 12.
HIV-tbve registreerimine maakonniti, 1988-2008

1988-
Maakond/aasta | 1999 2000| 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008| Kokku

Tallinn 3 2 2 3 11 10 11 27 27

(o]
o

Harjumaa 1 2 1 4 1 2

[EE
[EY

Hiiumaa 1

Ida-Virumaa 1 4 9 7 13 21
Narva (eraldi) 5| 7 8 11 13 10

Jogevamaa 1 1

Jarvamaa

Ladnemaa

Laane-Virumaa 1

Pélvamaa

Parnumaa 1

Raplamaa 1

Saaremaa 1

Tartumaa 1 1

Valgamaa 1 1 1

Viljandimaa

Vorumaa

N o1 o1
NOCIOWINIFP P IFPOROONK ;P

Muu/teadmata 23 1

Kokku: 23 3 2 4 11 27 30 34 57 61 252
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Zoonoosid

Leptospiroos (A27)
Registreeriti kaks leptospiroosi juhtu (TallinnasJjarvamaal), haigestumus 100 000 elaniku
kohta oli 0,1. 2007. a oli samuti 2 juhtu ehk Qftpy 100 000 elaniku kohta.

Joonis 59.
Leptospiroosi haigestumus, 1994-2008
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Diagnoosid on laboratoorselt kinnitatud. Haigedl diL- ja 65-aastased mehed, t66tav isik ja
pensionar. Uks haigetest hospitaliseeriti. Letadlgdnte ei olnud.
Etioloogiliselt olid tekitajateksteptospira hebdomadiga Leptospira canicola

Tabel 13.
Leptospiroosi etioloogiline struktuur, 2005-2008

Tekitaja 2005 2006 2007 2008
L. bratislava 3 1
L. canicola 2 1
L. grippotyphosae 1
L. hebdomadis 1 1 1
L. icterohaemorrhagiae 3 1
L. interrogans 1
L. pomona 1 4

Toksoplasmoos (B58; P37.1)

Registreeriti Uks toksoplasmoosi haigusjuht Idas¥iaal, haigestumus 100 000 elaniku kohta
oli 0,07 (2007. a oli samuti Uks juht ehk 0,07 @D elaniku kohta). Diagnoos kinnitati
laboratoorselt. Kaasastndinud toksoplasmoosi &tregritud.

Listerioos (A32)

Reqistreeriti kaheksa haigusjuhtu, haigestumus @D elaniku kohta oli 0,6 (2007. a oli
kolm juhtu ehk 0,2 100 000 elaniku kohta). Kdik ghaosid on laboratoorselt kinnitatud,
Kliiniliselt avaldus haigus viiel juhul septitseeana ja kolmel juhul meningiidina. Haiged
hospitaliseeriti. Nakkushaigust esines Tallinnagyadmaal ja Parnumaal. Enamik haigetest
olid Ule 60-aastased isikud (62,5%). Mittett6taiskiud moodustasid 75,0% haigestunutest.
Oli kaks letaalset juhtu.
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Neerustindroomiga hemorraagiline palavik (A98.5)
Registreeriti 11 haigusjuhtu, haigestumus 100 (@@ilku kohta oli 0,8 (2007. a oli seitse
juhtu ehk 0,5 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Joonis 60.
Neerusiundroomiga hemorraagilisse palavikku haigesmus, 1994-2008
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Koik diagnoosid olid laboratoorselt kinnitatud. Nakhaigust registreeriti seitsmes
maakonnas ja Tallinnas, suurem haigestumus oleS&l (8,6 juhtu 100 000 elaniku kohta),
Laanemaal (3,6) ning J6gevamaal, Jarvamaal ja Reala(a’ 2,7).

Joonis 61.
Neerusundroomiga hemorraagilisse palavikku haigestmus maakonniti, 2008

54,6% haigetest moodustasid 20-39-aastased, 3634aastased ja vanemad isikud. Mehi
oli 54,5% ja naisi 45,5%. 72,7% olid to6tavad isiku

Registreeriti ainult dksikjuhud. Hospitaliseeril,9% haigetest. Letaalseid juhte ei olnud.
Haigestumise sesoonsus ei olnud vélja kujunenudenbrikuus haigestus neli haiget ehk
36,4% haigete uldarvust.
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Tulareemia (A21)

2008. aastal registreeriti Gks haigusjuht Parnumaaigestumus 100 000 elaniku kohta oli
0,07 (aastatel 2002-2006 tulareemia haigusjuhturegjistreeritud, 2007. a oli kaks
haigusjuhtu, haigestumus 100 000 el. kohta 0li.0,1)

Diagnoosid olid laboratoorselt kinnitatud. Haigei db3-aastane toodtav mees, kes
hospitaliseeriti, paranes.

Loomahammustused (T14.1)
Registreeriti 2485 loomahammustuse juhtu, 100 086ilku kohta 185,3 (2007. a vastavalt
2588 ja 192,8).

Joonis 62.
Loomahammustuste arv, 2003-2008
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Enim registreeriti loomahammustusi Pdlvamaal (330/&u 100 000 elaniku kohta), Ida-
Virumaal (286,1) ja Tartumaal (251,9).

Joonis 63.
Registreeritud loomahammustused maakonniti, 2008
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Inimesi rindasid kdige sagedamini koerad (73,6%kaasid (22,5%). Inimesi rinnanud
loomade seas olid hiir, hobune, kitsetall, kahkiliilik, lammas, metskits, orav, rebane, rott,
tuhkur ja teised. Margatavalt on vahenenud metsémtampoolt puretud isikute osakaal,
eelkdige rebaste ja kahrikute suhtes.

Joonis 64.
Rebaste ja kdhrikute poolt puretud isikute % loomalammustuste uldarvust, 2003-2008
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Puretud inimeste vanuseline jaotus: kuni 14-aasstas€3,4%, 50-aastaseid ja vanemaid —
33,3%. Mehi 47,2%, naisi — 52,8%.

Veterinaar- ja Toiduameti andmetel diagnoositi 20kstal marutaudi kolmel loomal (2007.
a—4, 2006. a— 114 ja 2005. a — 266 loomal) { tikis rebane, Uks koer ja Uks lammas.

2008. a vaktsineeriti marutaudi vastu 114 654 loomeist koeri 63,9%, kasse 35,4%,
hobuseid 0,4% ja veiseid 0,2%.

2008. a vaktsineeriti marutdve vastu 1211 inimastst 0-14 a. lapsi — 124, noorukeid
(15-17 a.) — 26, taiskasvanuid — 1061. Revaktsiiéaks last, Uks nooruk (15-17 a.) ja 89
taiskasvanut. Immuunglobuliinprofiillaktikat rakend&olmel juhul (Uks laps ja kaks
taiskasvanut).

Puukidega levivad nakkushaigused

Puukentsefaliit (A84)
Puukentsefaliiti registreeriti 90 juhtu, haigestie D0 000 elaniku kohta oli 6,7 (2007. a oli
140 juhtu ehk 10,4 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Joonis 65.
Puukentsefaliiti haigestumus, 1970-2008
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Koik diagnoosid kinnitati laboratoorselt. Nakkusiast registreeriti kdikides maakondades
v.a. Jogevamaa ja Ladne-Virumaa. Kdige suurem stigris oli Hiiumaal (47,6 juhtu 100
000 elaniku kohta), Saaremaal (40,0) ja Parnun24aBy.

Joonis 66.
Puukentsefaliiti haigestumus maakonniti, 2008

40,0% haigetest olid 50-aastased ja vanemad, 42\ 2¥uses 20-49 aastat. Mehi oli 57,8%,
naisi — 42,2%.

55,6% moodustasid tddtavad ja 25,6% mittet6otamadased, 12,2% oli koolilapsi.

Kdik haiged haigestusid martsist novembrini, maksimne haigestunute arv oli augustikuus
(20,0% haigete uldarvust).

Joonis 67.
Puukentsefaliidi haigusjuhtude jaotus haigestumis&uude kaupa, 2008
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Hospitaliseeriti 75,6% haigestunutest.

Puukentsefaliidi ja puukborrelioosi segainfektsigegistreeriti 13 juhul.

Oletatav nakatumine toimus sagedamini SaaremaaPgenumaal (a' 21,1% haigete
dldarvust), ning Ladnemaal (10,0%). Nakatumise Kiiteadmata 5,5% juhtudest.
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Joonis 68.
Puukentsefaliidi ohupiirkonnad, 1999-2008 (maakonnanakatunud inimeste arv)

2008. a vaktsineeriti puukentsefaliidi vastu 18 #iifest, neist lapsi vanuses 0-14 a 5 356,
noorukeid vanuses 15-17 a — 773 ja taiskasvanuidi8fi2 Revaktsineeriti 14 907, neist lapsi
vanuses 0-14 a — 3 088, noorukeid vanuses 15-17 @43 ning taiskasvanuid 10 776.

Lyme’i tdbi ehk puukborrelioos (A69.2)
Registreeriti 1423 juhtu, haigestumus 100 000 klakihta oli 106,0 (2007. aastal oli 721
juhtu ehk 53,7 100 000 elaniku kohta).

Joonis 69.
Lyme'i tbppe haigestumus, 1995-2008
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87,1% haigusjuhtudest kinnitati diagnoos laborateldy 12,9% diagnoosi pustitati kliinilise
pildi ja puugirinde seoste pdhjal. Nakkushaigusjisteeeriti kdigis maakondades. Kdige
suurem haigestumus oli Saaremaal (1598,1 100 O&fikel kohta), Hiiumaal (914,7) ja
Laanemaal (172,3).
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Joonis 70.
Lyme’i tdppe haigestumus maakonniti, 2008

31,5% haigetest oli vanuses 60 aastat ja vanentgdds3- 40-59-aastased isikud. Mehi oli
35,8%, naisi 64,2%.
50,8% moodustasid tdotavad ja 32,4% - mittetootaviaaesed.
51,0% haigetest haigestusid augustis-oktoobris.
Joonis 71
Lyme’i tbve haigusjuhtude jaotus haigestumise kuud&aupa, 1992-2008
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Hospitaliseeriti 11% haigestunutest.
Oletatav nakatumine toimus sagedamini Saaremaafi¥@5haigete Uldarvust), Harjumaal
(9,6%) ja Hilumaal (7,4%). Nakatumise koht jai teeda 31,7% juhtudest.
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Joonis 72.
Lyme’i tdve ohupiirkonnad, 1999-2008 (maakonnas nakunud inimeste arv)

Sugulisel teel levivad nakkushaigused

Joonis 73.
Sugulisel teel levivatesse nakkushaigustesse haigesus, 1994-2008
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Haigestumus 100 000 el. kohta

Suufilis (A50-A53)

Registreeriti 71 haiget, haigestumus 100 000 elakghta oli 5,3 (2007. a oli 76 haiget ehk
5,7 juhtu 100 000 elaniku kohta). Kaasasundinudilgigl juhte ei olnud. Varast suufilist
diagnoositi 50,7% haigete tldarvust.

Tabel 14.
Sufilisse haigestumus, 2000-2008

Aastad 2000| 2001] 2002 2008 2004 2005 2006 2007 2008

Haigestumus (100000 | 01 | 595 | 209 173 136 82 93 57 53
elaniku kohta)
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Nakkushaigust registreeriti seitsmes maakonnas riliafinnas ja Narvas. Tallinnas
registreeriti 66,2% juhtude Uldarvust. Suurem hetigmus oli Ladnemaal (14,4 juhtu 100 000
elaniku kohta), Tallinnas (11,9) ja Ida-VirumaaJgp

Haigetest 45,0% olid vanuses 30-39 aastat ja 1&B8ovanuses 20-29 aastat. Mehi oli
46,5%, naisi 53,5%.

Joonis 74.
Varajase sulfilise osakaal, 2000-2008
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Joonis 75.
Kaasasundinud suifilise juhtude arv, 1991-2008
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Gonokokknakkus (A54)

Registreeriti 146 haigusjuhtu, haigestumus 100 €@@diku kohta oli 10,9 (2007. a oli 174
juhtu ehk 13,0 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Nakkushaigust registreeriti 11 maakonnas ning fiadls ja Narvas. Tallinnas registreeriti
52,7% juhtude uUldarvust. Suurem haigestumus ollinfes (19,4 juhtu 100 000 elaniku
kohta), P6lvamaal (16,0) ja Narvas (11,5).

Haigetest 46,6% olid vanuses 20-29 aastat ja 2&B8ovanuses 30-39 aastat. Mehi oli
37,7%, naisi 62,3%.
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Tabel 15.
Gonokokknakkusesse haigestumus, 2000-2008
Aastad 2000| 2001 2002 20083 2004 2005 2006 2D07 2008

Haigestumus it 4
100 000 elaniku kohta 69,2 | 48,1 395 340 385 214 20{8 13,0 109

Sugulisel teel levivad klamuudiahaigused (A55-A56)

Registreeriti 2200 haigusjuhtu, haigestumus 100d)a0iku kohta oli 163,9 (2007. a oli 2480
juhtu ehk 184,8 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Nakkushaigust registreeriti kdikides maakondadesllinhas registreeriti 40,3% juhtude
dldarvust. Suurem haigestumus oli Tartumaal (231 100 000 elaniku kohta), Tallinnas
(223,6) ja Jarvamaal (183,8).

Haigetest 56,8% olid vanuses 20-29 aastat ja 2bi¥015—-19-aastased. Mehi oli 15,0%,
naisi 85,0%.

Tabel 16.

Sugulisel teel levivatesse klamildiahaigustesse gastumus, 2000-2008
Aastad 2000 2001 20024 2008 2004 2005 2006 2007 2p08
Haigestumus -
100 000 elaniku kohta 270,8| 306,3] 293,14 219,1 199{4 188,6 188,0 184,8 ,9163

Joonis 76.
Sugulisel teel levivate klamuudihaiguste jaotus sga vanusriihmade kaupa, 2008
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Anogenitaalsed herpesviirusnakkused (A60)

Registreeriti 200 haigusjuhtu, haigestumus 100 €@@iku kohta oli 14,9 (2007. a oli 229
juhtu ehk 17,1 juhtu 100 000 elaniku kohta).

Nakkushaigust registreeriti 11 maakonnas ning fiadls ja Narvas. Tallinnas registreeriti
52% juhtude Uldarvust. Suurem haigestumus oli Féaal (35,9 juhtu 100 000 elaniku
kohta), Viljandimaal (28,4) ja Tallinnas (26,2).

Haigetest 42% olid vanuses 20—-29 aastat ja 23,0%@86+39-aastased. Mehi oli 22,5%, naisi
77,5%.

Tabel 17.
Anogenitaalsesse herpesviirusnakkusesse haigestump800—-2008
Aastad 2000 2001 2002 20083 2004 2005 2006 2007 2008

Haugestumus 100 000,01 | 597| 257 3168 230 200 188 171 14,9
elaniku kohta
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Muud nakkushaigused

Poliomueliit (A80)

Viimane haigusjuht esines Eestis 1961. aastal.ofAolise ringluse jalgimiseks uuriti
nakkushaiguste seire raames 64 heitveeproovi, aniterst identifitseeriti 28 proovis
(43,8%).

Nakkuslik mononukleoos (B27)

Registreeriti 242 haigusjuhtu, haigestumus 100 €l@@iku kohta oli 17,8 (2007. a vastavalt
215 ja 16,0). Diagnoos kinnitati laboratoorselt838,juhtude puhul, 1,2% juhtudel pustitati
diagnoos kliinilise pildi ja epidemioloogilise seoalusel. Nakkushaigust registreeriti kdikides
maakondades vdlja arvatud Valgamaa ja Vorumaa.eBuhiaigestumus oli Jarvamaal (35,7
juhtu 100 000 elaniku kohta), Ida-Virumaal (304 Harjumaal (26,4).

Joonis 77.
Mononukleoosi haigestumus maakonniti, 2008

Haigetest 50,8% olid 1-9-aastased ja 23,6% olidl@&astased. Mehi oli 48,8% ja naisi
51,2%. 50,8% haigestunutest moodustasid koolilg#&d% - eelkooliealised lapsed.

K&ik haigusjuhud olid sporaadilised. Haigestumieso®nsus ei olnud valja kujunenud, suvel
oli mdddukalt valja kujunenud haigestumise landgisspitaliseeriti 55,4% haigetest.

Sugelised (B86)

Registreeriti 1518 haigusjuhtu, haigestumus 100 6Gfhiku kohta oli 113,1 (2007. a
vastavalt 1621 ja 120,8). Haigusjuhud registreekfiikides maakondades. Suurem
haigestumus oli Parnumaal (337,0 juhtu 100 000 ilalakohta), Jarvamaal (216,7) ja
Jogevamaal (155,5).

15-19-aastased moodustasid 17,2% haigete uldarBudf-aastased — 19,2% ning 60-
aastased ja vanemad — 12,2%. Sooliselt jagunesdtaigine vordselt. Haigestumise tdus ol
sugisel.
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Helmintiaasid

2008. aastal uuriti Eestis helmintiaaside suhte®8® roojaproovi ja 8 033 perianaalkaabet.
Nendest osutus positiivseteks 87 difullobotria&?1 askaridiaasi ning 806 enterobiaasi
suhtes.

Tabel 18.

Helmintiaaside suhtes uuritud roojaproovide arv, 199-2008
Aasta 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2008
Uuritud 37858 29702| 26591| 22687| 16767| 21587| 25151| 23571| 22779| 19082
Avastatud

difullobotriaasi 832 | 753 | 759| 663 419 516 418 384 384 408
ja askaridiaasi
% 2,2 2,5 2,9 2,9 2,5 2,4 1,7 1,

)

1,7 2,1

Difullobotriaas (B70.0)

Registreeriti 87 juhtu, haigestumus 100 000 elatiddata oli 6,5 (2007. aastal vastavalt 108
ja 8,0). Juhte registreeriti kimnes maakonnas madtinnas ja Narvas. Suurem haigestumus
100 000 elaniku kohta oli J6gevamaal (56,3), Paaairfi4,6) ja Ida-Virumaal (13,6).

Joonis 78.
Difullobotriaasi juhtude arv maakonniti (100 000 ehniku kohta), 2008

Haigestunutest 72,3% olid 40-aastased ja vanen&8%il- 30-39-aastased. Mehi oli 42,5%,
naisi 57,5%. 47,1% haigestunutest olid mittetoddagékud, 44,8% - t66tavad isikud.
Parasiithaiguse esinemist registreeriti aastarlhgsesoonsus ei ole vaélja kujunenud.
Maksimaalne haigusjuhtude arv registreeriti may (& oktoobris (15).

Ehhinokokoos (B67)

2008. aastal registreeriti Gks haigusjuht Ladnexvigal, haigestumus 100 000 elaniku kohta
oli 0,07 (2007. a oli kaks haigusjuhtu ehk 0,1 000 el. kohta). Diagnoos oli laboratoorselt
kinnitatud. Haige oli 57-aastane t66tav mees. Hhlgespitaliseeriti, ta paranes.
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Askaridiaas (B77)

Registreeriti 321 juhtu, haigestumus 100 000 elahihta oli 23,9 (2007. a vastavalt 276 ja
20,6). Haigusjuhte registreeriti kdikides maakoretad.a. Saaremaa, suurem haigestumus ol
Hiiumaal (352,5 juhtu 100 000 elaniku kohta), J@gaaal (109,9) ja Tartumaal (70,3).

Joonis 79.
Askaridiaasi juhtude arv maakonniti (100 000 elaniki kohta), 2008

Patsientidest 42,2% olid lapsed vanuses 1-9 aa&t8%6 olid 60-aastased ja vanemad. Mehi
oli 40,8%, naisi 59,2%. 36,2% patsientidest olidlieelsed lapsed, 15,6% olid koolidpilased.
Haigusjuhte avastati aastaringselt. Maksimaalngusgiihtude arv registreeriti jaanuarikuus
(44) ja novembrikuus (38).

Enterobiaas (B80)

Registreeriti 806 haigusjuhtu, haigestumus 100&@aAiku kohta oli 60,1 (2007. a vastavalt
782 ja 58,2). Juhte registreeriti kdikides maakalesa suurem haigestumus oli Pélvamaal
(263,4 juhtu 100 000 elaniku kohta), Viljandima2B4,2) ja Tartumaal (168,1).

Joonis 80.
Enterobiaasi juhtude arv maakonniti (100 000 elanik kohta), 2008
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Haigestunutest 34,0% olid 5-9-aastased ja 26,480leHl-aastased lapsed. Mehi oli 41,2% ja
naisi 58,8%. 32,9% moodustasid koolidpilased, 29dltd organiseeritud ja 18,0% olid
kodused koolieelikud.

Juhte avastati aastaringselt, ronkem oktoobrismiwves.

Reisimisega seotud nakkushaigused

Tabel 19.
Reisimisega seotud nakkushaigused, 2008

nendest
imporditud Nakatumise riigid
haigusjuhud

Haigete

Nakkushaigus tldarv aastas

Egiptus 3,

Lati 6,

Lduna Aafrika 1,
Maroko 1

A-viirushepatiit 13 11

lirimaa 1,

B-viirushepatiit 53 2 Tai 1

Egiptus 2,
E.coli soolenakkus 18 4 Soome 1,
Venemaa 1l

Jersinioos 42 1 Tlrgi 1

Belgia 1,
Bulgaaria 1,
Egiptus 6,
Hispaania 2,
India 2,
Keenia 2,
Nepal 1,
Tai 1,
Tuneesia 1,
Tlrgi 1,
Uganda 1,
Ukraina 2

Kampiilobakterenterii 154 21

Leedu 1,

Lati 1,

Rootsi 2,
Saksamaa 2,
Soome 1,
Suurbritannia 1,
TSehhi 1,
Venemaa 2

Puukborrelioos 1423 11

Lati 1,

Puukentsefaliit 90 2 Saksamaa 1

Hiina,

Leptospiroos 2 1 Laos, Tai -1

Legiondarihaigus 7 1 Valgevene 1

Hispaania 1,

Lakakoha 485 2 Suurbritannia 1

Mumps 14 1 Kreeka 1

Viirusmeningiidid ja - Itaalia 1,

entsefaliidid 31 2 Ukraina 1
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nendest
imporditud Nakatumise riigid
haigusjuhud

Haigete

Nakkushaigus uldarv aastag

Egiptus 4,
Lati 1,
Saksamaa 1,
Soome 4,
Tlrgi 2,
Venemaa 1

Norwalk-viirusnakkus 303 13

Bulgaaria 9,
Egiptus 6,
Hispaania 2,
ltaalia 1,
Kreeka 2,
Soome 2,
Sveits 1,
Tlrgi 2,
Ukraina 1,
Venezuela 1

Rotaviirusenteriit 1309 27

Bulgaaria 1,
Egiptus 13,
Holland 1,
India 1,
Kreeka 4,
Leedu 2,
Lati 3,
Rootsi 1,
Soome 1,
Tai 2,
TSehhi 1,
Tuneesia 1,
Turksi ja Caicose saared 1,
Tlrgi 7,
Ukraina 1,
Venemaa 2

Salmonelloosid 647 42

Bulgaaria 1,
Egiptus 20,
Hispaania 1,
India 2,
Kambodza 1,
Kazahstanl,
Maroko 1,

69 39 Nepaal 5,
Portugal 1,
Rootsi 1,

Tai 1,
Tuneeisa 1,
Tlrgi 1,
Uzbekistan 1,
Venezuela 1

Shigelloos
(disenteeria)

Egiptus 8,
Itaalia 2,
Téapsustamata Peruu 1,
soolenakkused 890 21 Poola 1,
Soome 2,
Tai 1,
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Haigete nendest
Nakkushaigus iild arvga astad imporditud Nakatumise riigid
1 haigusjuhud
Tuneesia 1,
Turgi 4,
Ungari 1
Muud tapsustatud 253 3 Bulgaaria 1,
soolenakkused Egiptus 2
KOKKU 204
Joonis 82.
Reisimisega seotud nakkushaigused. Haigusjuhtude\gr2004-2008
205 204
E 150 +
é 104 111
69
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o |
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Joonis 83.
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Riikliku immuniseerimiskava taitmine

Alates 2008. a kehtib Eestis uus immuniseerimiské®atsiaalministri 21. martsi 2007.a
maarus nr 34). Vorreldes Sotsiaalministri 18. atig2@05. a maarusega nr 94 kehtestatud
immuniseerimiskavaga, on alates 2008. a kehtivagnuniseerimiskavas jargmised
muudatused:
Taisrakulise lakakdha vaktsiini asemel voeti kasele atsellulaarne lakakdha vaktsiin,
mis on oma tdhususelt sarnane taisrakulise lakakaktsiiniga, kuid pdhjustab vahem
sustijargseid kdrvaltoimeid,
Poliomueliidi elusvaktsiini asemel voeti kasutusptdiomueliidi inaktiveeritud vaktsiin,
millega on valditud vaktsineerimisega seotud pangige poliomueliidi vimalus;
Difteeria, teetanuse, lakakoh#&]. influenzae infektsiooni ja poliomueliidi-vastaseks
immuniseerimiseks voeti kasutusele viisikvaktsmmllega vélditakse liigseid sustimisi;
Immuniseerimiskavasse on lisatud lékakéha vaktstihususdoos 6-7 aastastele lastele.
Difteeria-, teetanuse-, lakakdha ja poliomueliidkisiini 5. annus manustatakse lapsele
enne kooliminekut ja mitte hiljem kui 7 aasta vagits
Difteeria- ja teetanusvaktsiini 6. annus, mida nsaail varem 12 aasta vanuselt,
manustatakse 15-16 aasta vanuselt;
B-hepatiidi-vastane teismeliste immuniseerimines ndimus varem 13 aasta vanuselt,
toimub niud 12 aasta vanuselt;
Immuniseerimiskavasse on lisatud taiskasvanutelaagie immuniseerimine difteeria ja
teetanuse vastu iga 10 aasta jarel alates vars@4 aastat.

IMMUNISEERIMISKAVA

Vanus Vaktsiini nimetus ja manustamise kordsus
12 tundi HepB 1

1-5 paeva BCG

1 kuu HepB 2

3 kuud IPV 1, DTPa 1, Hib1l

4,5 kuud IPV 2, DTPa 2, Hib 2

6 kuud IPV 3, DTPa 3, Hib 3, HepB 3
1 aasta MMR 1

2 aastat IPV 4, DTPa 4, Hib 4

6-7 aastat IPV 5, DTPa 5

12 aastat HepB 1,2,3*

13 aastat MMR 2, HepB 1,2,3**

15-16 aastat dT 6

17 aastat dT 7%**

25, 35 jne aastat (iga 10 aagireldT 7

Tahiste seletus:

Hep B — B-viirushepatiidi vaktsiin

BCG - tuberkuloosivaktsiin

DTPa — difteeria-, teetanuse- ja atsellulaarnekdka vaktsiin
dT — difteeria- ja teetanusevaktsiin

IPV — poliomueliidi inaktiveeritud vaktsiin

MMR — leetrite, mumpsi ja punetiste vaktsiin

Hib —Hemofilus influenz&itp b vaktsiin
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Riiklikus immuniseerimiskavas ettenahtud immuunpregtide hankimiseks eraldati
riigieelarvest 24,5 min krooni. Kdik immuniseerikésas ettenahtud vaktsineerimised
tehakse lastele ja taiskasvanutele tasuta.
2008. aastal oli koostatud ja kinnitatud riiklik nmiunpreparaatide hankeplaan 2009. aastaks
ja hankeplaani eelndu 2010. aastaks. Plaani koostis esitas Tervisekaitseinspektsioon
Sotsiaalministeeriumile ettepanekud immuunprepat@atvajaduse kohta. Vajaduse
arvutamisel l&htuti:

 riikliku immuniseerimiskava nduetest,

» statistikaameti andmetest,

* varasemate aastate kogemustest,

« Aruannetest “Nakkushaiguste immunoprofilaktika’“faste, Opilaste ja noorukite

hdlmatus immuniseerimisega”,
e immuunpreparaatide kaofaktorite suurustest,
» epidemioloogilisest olukorrast Eestis ja Euroopas.

Tervisekaitseinspektsioon korraldab immuunprepataaotamist, samuti kogub andmeid
immuniseerimise kohta ning peab arvestust ja kbokteondaruandeid immuunpreparaatide
kasutamise  kohta.  Tervisekaitseinspektsiooni  keskla jaotatakse  vaktsiinid
Tervisekaitseinspektsiooni poolt kehtestatud jdauade alusel Tervisekaitsetalituste
osakondadele ning sealt omakorda tervishoiuteenwstetajatele (perearstikeskustele,
koolidele, haiglatele jm). Immuunpreparaatide kasklvarude aruande koos maakondade
koondjaagiga esitab Tervisekaitseinspektsioon rn&argumile iga kuu viimase kuupaeva
seisuga. lga aasta |6pus esitavad tervishoiuteenosititajad Tervisekaitseinspektsioonile
aruanded vaktsiinide mitmedoosiliste viaalide kasuse kohta.

Tabel 20.
Vaktsiinide mitmedoosiliste viaalide kasutamine, 208. a (%)
Maakond/linn Immuunpreparaadi nimetus

OPV daT BCG DT
Tallinn 40 75 38 21
Hiiumaa 29 88 85 15
Ida-Virumaa 48 89 23 22
Jogevamaa a7 57 10
Jarvamaa 52 66 9 10
Ladnemaa 54 77 4 70
L-Virumaa 76 87 16 10
Pdlvamaa 49 60 12 10
Parnumaa 87 74 22 8
Raplamaa 59 82 17 3
Saaremaa 65 71 13 16
Tartumaa 67 75 39 8
Valgamaa 63 71 8 10
Viljandimaa 54 60 18 10
Voérumaa 53 66 11 10
Keskmine 2008. a 50 75 25 14
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Holmatus vaktsineerimisega

Immuniseerimiskavasse kuuluvate nakkushaiguste d¢gdieeria, teetanus, poliomueliit,
lakakdha, leetrid, mumps, punetised) on Eestis sélti taidetud Maailma
Terviseorganisatsiooni (WHO) soovitatud tase.

Leetrid, mumps ja punetised

Leetrite-, mumpsi- ja punetiste-vastase vaktsingisgga hdlmatus l-aastaste laste seas
suurenes vOrreldes 2007. aastaga ja moodustaigilikzit 89,8%.

2-aastaste laste seas oli hdlmatus vaktsineeriai88g% (WHO soovitus — 95%). 2-aastaste
laste seas jai ndutav hdlmatuse tase saavutamadit diallinnas.

7-aastaste laste seas moodustas hélmatuse tae. 98,3

Difteeria ja teetanus

l-aastaste laste hdlmatus difteeria- ja teetanastase vaktsineerimisega jai vorreldes 2007.
a peaaegu samale tasemele ja moodustas 2008.%a Q&0 soovitus — 95%). 1-aastaste
laste seas jai ndutav hdlmatuse tase saavutanmata BEallinnas.

2-aastaste laste seas oli h6lmatus vaktsineerimided % .

7-aastaste laste seas vahenes hdélmatuse taselgdr2€l07. a ja oli 2008. aastal 68,3%.

Poliomueliit

l-aastaste laste hdlmatus poliomueliidi-vastasésuaderimisega jai vorreldes 2007. a
peaaegu samale tasemele ja moodustas 2008. a OAD soovitus — 95%). 1-aastaste
laste seas jai ndutav hélmatuse tase saavutanmatia Ballinnas.

2-aastaste laste seas oli h6lmatus vaktsineerimi8e@% .

7-aastaste laste seas hdolmatuse tase vaheneslg@dr2€07. a ja oli 2008. aastal 69,7%.

Lakakdha

1l-aastaste laste h6lmatus lakakbha-vastase vadtsmsega jai vorreldes 2007. a peaaegu
samale tasemele ja moodustas 2008. a 95,0% (WH@ts®e 90%).

2-aastaste laste seas oli hdlmatus vaktsineerimided % .

7-aastaste laste seas hdolmatuse tase vaheneslg@dr2€l07. a ja oli 2008. aastal 63,0%.
IPV5 revaktsineerimata laste arv 2008. a oli 4769.
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Tabel 21.

2-aastaste laste hdlmatus immuniseerimisega Eest&08. a (%)

. Difteeria, |, .. R D Leetrid, B- .
Maakond/linn ' | LAkakdha | Poliomdeliit | mumps, | .. .. Hib
teetanus ! viirushepatiit
punetised
Tallinn 93,9 93,9 93,9 92,8 94,3 93,8
Harjumaa 96,4 96,4 96,5 95,2 94,5 96,8
Hiiumaa 95,0 95,0 95,0 95,0 96,3 95,0
Narva 99,4 99,4 99,4 98,6 99,4 99,4
Ida-Virumaa 97,4 97,4 97,4 98,0 97,9 93,4
Jogevamaa 98,2 98,2 98,6 97,5 98,2 98,2
Jarvamaa 97,9 97,9 97,9 97,0 98,5 97)9
Ladnemaa 99,6 99,6 99,6 98,3 98,7 99)6
Laane-Virumaa 97,6 97,3 97,6 97,0 97,7 97,6
Poélvamaa 97,2 97,2 97,2 97,2 97,2 97,2
Parnumaa 94,0 93,5 94,1 95,9 96,6 93)6
Raplamaa 99,1 99,1 99,1 98,8 98,8 99,1
Saaremaa 98,6 98,3 98,6 98,0 98,0 98,6
Tartumaa 97,8 97,8 97,8 96,7 97,1 97,8
Valgamaa 97,1 97,1 97,1 95,6 97,1 97,1
Viljandimaa 97,8 97,8 97,8 96,5 98,0 97,8
Vorumaa 97,3 97,3 97,3 97,8 98,1 97,8
Eesti keskmine 96,1 96,1 96,2 95,4 96,2 96,0
Tabel 22.
l-aastaste laste h6lmatus immuniseerimisega Eesti€i(B. a (%)
. Difteeria, |, .. N D Leetrid, B- .
Maakond/linn ' | LAkakoha | Poliomueliit | mumps, | .. .. Hib
teetanus : viirushepatiit
punetised
Tallinn 92,9 92,9 92,9 84,7 92,9 92,8
Harjumaa 93,4 93,4 93,5 87,1 86,1 93,4
Hiiumaa 95,9 95,9 95,9 91,9 97,3 95,9
Narva 97,8 97,8 97,8 91,9 98,7 98,0
Ida-Virumaa 94,3 94,5 94,3 87,0 95,2 94,2
Jogevamaa 98,2 98,2 98,2 94,3 97,9 98,2
Jarvamaa 97,3 97,3 97,3 92,9 97,3 97)3
Ladnemaa 97,9 98,4 97,9 93,4 97,9 97)9
Ladne-Virumaa 96,8 96,7 96,8 91,9 96,4 96,8
Pélvamaa 96,6 96,6 96,6 91,2 96,2 96,6
Parnumaa 95,6 95,3 95,6 88,7 96,1 95/6
Raplamaa 98,1 98,1 98,1 95,7 97,8 98,1
Saaremaa 97,4 97,4 97,4 91,6 97,4 97,4
Tartumaa 96,8 96,7 96,8 91,8 95,8 96,8
Valgamaa 94,3 94,3 94,3 88,5 93,2 94,3
Viljandimaa 97,1 97,1 97,1 93,2 97,1 97,1
Voérumaa 98,1 98,1 98,1 93,1 97,5 98,1
Eesti keskmine 95,0 95,0 95,0 89,8 94,1 95,
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Jatkusid probleemid iImmuniseerimise  Oigeaegsusegang n muret  tekitab
korduvvaktsineerimise mittepiisav tase. Naitekstedifia, teetanuse ja lakakdha teise
korduvvaktsineerimise 95% holmatuse tase saavUiwlinna alles 14-aastastel, Tartumaal
12-aastastel, Ida-Virumaal 11-aastastel. (Eeskikéne nditaja on 9 aastat ).

Joonis 84.
Vanus, mil saavutatakse 95%h6lmatus difteeria-teetanuse teise korduvvaktsineamisega, 2008
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2008. a revaktsineeriti teetanuse vastu 19 32%kadsnut, neist seoses traumaga 12 173
(63%). Taiskasvanute plaaniparane vaktsineerimime aates 2008. aastast lisatud
immuniseerimiskavasse. Traumapuhust immuunprofilkiaikt sooritatakse difteeria ja
teetanuse toksoidiga, millest tingituna sdilitatakéiskasvanutel immuunsus ka difteeria
vastu.

Tabel 23.
Taiskasvanute difteeria ja teetanuse vastu korduvvdsineerimine, 2004-2008
Aasta Difteeria Teetanus
Kokku sh trauma puhul sh plaaniliselt
2004 26850 27500 21243 6257
2005 27167 28786 20019 8767
2006 32207 32343 20719 11624
2007 32888 32987 20040 12947
2008 30606 31498 19325 12173
Kokku 149718 153114 101346 51768

Jarelevalve immuniseerimise teostajate tle
2008. a jarelevalve alla kuuluvate immuniseerirogitavate objektide arv on 1203 (2007. a —
1201 ). Kontrollitud objektide arv — 703. Vahendskumistega objektide arv, 2008. aastal
tegid tervisekaitseinspektorid 55 ettekirjutust 20 a - 166). 124 objekti kontrolliti
korduvalt.
Objektide arv, kus avastati nduete rikkumisi, ogigeniti erinev. Naiteks Parnu regioonis ei
ole rikkumisi avastatud. Tallinna regioonis avastd&kumisi 30 objektil, mis moodustab
5,4% koikidest objektidest. Tartu regioonis aveastikumisi 16 objektil, mis moodustab 6%
koikidest objektidest. ja Virumaa regioonis avast&kumisi 9 objektil, mis moodustab 4%
objektide tldarvust.
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Osalemine rahvusvahelises projektis

Eesti osaleb EL projektis ,Vaccine safety — Attidsgd Training and Communication”
(Vaktsiinide ohutus — suhtumine, koolitamine, téaviine).

Projekti eesmargid:
Selgitada valja elanikkonna informeeritust immuarsaisest;
Parandada immuniseerimisalase informatsiooni letiit
Parandada tervishoiutddtajate immuniseerimisalasétise kvaliteeti;
Anda objektiivset veebipdhist informatsiooni immsegrimisest.

2008. aasta suvel korraldas Tervisekaitseinspekiselle projekti raames kusitluse, mis

viidi 1abi koolieelsete laste vanemate seas. Kokkujunes valimi suuruseks 950
lapsevanemat. Valim jagati viieks vanuserihmaksi RO@a, 20-24a, 25-29a, 30-34a, 35a ja
rohkem.

Projekti realiseerimiseks oli projekti EL korraldtg poolt koostatud kisimustik, mis on
moeldud koolieelsete laste vanematele. Ingliselkeghriant saadeti nendele riikidele, mis
osalevad projektis. Tervisekaitseinspektsioonispks$tide poolt on kisimustik tdlgitud eesti
keelde ja kohandatud vastavalt kohalikele tingimlgst TOlkimise kaigus pidime jalgima
seda, et eestikeelne kisimustik oleks identne salgéelsele kisimustikule. Kisimustik oli
luhike, kompaktne ja koosnes kahest osast. Esimesas sisaldus info lapsevanemast
(sotsiaalne staatus, vanus, elukoht, haridus, lasteperes). Teises osas oli esitatud 10
kisimust. Kdikide kisimuste puhul olid antud vastusariandid, miilidest paluti valida
sobiva. 6 kisimuse puhul oli véimalus lisada vaaithgelgitusi ja arvamusi.

Klsimustikud jagati regiooniti (Tallinn ja Harjuma&arnu, Tartu, Virumaa) vastavalt
Tervisekaitseinspektsiooni regionaalsele jaotusele.

Kisimustike arv regiooniti:

Harjumaa — 300 (200 - eesti keeles, 100 - veréeke
Tartu — 200 (eesti keeles)

Parnu — 200 (eesti keeles)

Virumaa — 250 (150 - eesti keeles, 100- vene k¢ele
Kasimustikud olid nummerdatud.

Kisimustikud olid anontiimsed ja nende taitmine tatithk. Taidetud kusimustikes
sisalduv info j6udis ainult uurimise labiviijateni.

950 jagatud kusimustikest tagastati Tervisekaitgmhtsioonile 846 (88%).

Peamiselt on andmeid anallisitud soo, vanuse aatssi staatuse, elukoha ja haridustaseme
I6ikes. Kui antud nditajate |6ikes vastanute sehsiso erinevusi ei esine, ei ole seda
kokkuvottes mainitud.

Valimi sotsiaal-demograafilised andmed
Uurimuses osalenute hulgas on naisi rohkem kui mefaistavalt 88% ja 12%.

Vanuse jargi jagunevad vastajad alljargnevalt:

kuni 20 - 1%
20-25 - 7%

26-30 - 27%
31-35-35%

35 ja rohkem — 30%
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79% kisitutest elavad linnas ja 21% - maal.
Vastajate sotsiaalne staatus:

Tootavad — 90%

Tootud - 8%

Opilased — 2%
Vastajate haridus:

Kesk — 26%

Kutse — 32%

Korg — 38%

Pohi — 4%
Laste arv peres:

1-40%

2—-42%

3 jarohkem — 18%

Andmete anallis:
Kisimustikele vastasid pohiliselt emad (88%).
Kusitletud on:
31% vanemad kui 31a,;
79% linnaelanikud;
90% tootavad isikud;
38% kdrgharidusega inimesed,;
60% inimesed, kellel on rohkem kui 2 last.

Kisimuste kaupa:

1. Millised on Teie pohilised infoallikad vaktsineerstnpuudutavates kisimustes?
Pohiliseks infoallikaks vaktsineerimist puudutagatklisimustes on nimetatud perearsti
(76%), muud infoallikad moodustasid 0 kuni 5%.

2. Kas jaite rahule oma lapse/laste viimase vaktsiimise korraldamisega?
86% respondente on viimase vaktsineerimisega rahalg rahul — 7%, ei oska 6elda - 7%.

3. Kas olete kunagi keeldunud oma lapse/laste weddamisest?
Vaktsineerimisest oli keeldunud 7% kusitletutestysjhures Tallinnas — 11%, teistes
regioonides — 3 kuni 4%. Vanuserihmades kuni 20242025-29 ja rohkem kui 35 aastat
keeldumiste arv moodustab 4 kuni 6,5%, vanuseril3dt — 9%.
Linnaelanike hulgas on keeldumisi rohkem (7%) rkaiaelanike hulgas (4%).
Keeldumiste arv suureneb haridustaseme suurenean{d€gg- ja kutse — 8%, kesk 3%, pohi
— 0%).

Keeldumise pdhjustena toodi:
lapsel esineb allergia;
seoses lapse tervise seisundiga;
pdhimdtteline keeldumine vaktsineerimisest;
B-hepatiidi vastu lasin lapse vaktsineerida hiljenitte vastsindinuna.

4. Kas olete kunagi kahelnud oma lapse/laste vakismese vajaduses?
Vaktsineerimise vajalikkuses on kahelnud 26% redpohdest, nendest on 82%
linnaelanikud ja 48% omavad korgharidust. Tallimagioonis kahtlevad rohkem kui teistes
regioonides.
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Kahtluste pdhjused olid jargmised:
puudub info manustatava vaktsiini kohta;
vastuoluline info internetis;
puudub info haigestumise tdéendosuse kohta vakranat isikutel;
laps oli sel hetkel liiga vaike;
ei tea, kas see on kasulik ja vajalik;
ei ole kindel vaktsineerimise ohutuses;
vaktsiinide negatiivne mdju inimorganismile ja vaikeerimise kdrvaltoimed.

5. Kas olete kunagi muretsenud vaktsineerimise ohyiassest?
Vaktsineerimise ohutuse parast oli muretsenud 34%pandentidest. Regiooniti suuri
erinevusi ei esinenud.
29% tbotavatest vanematest, 39% tootutest ja Gifasiest olid muretsenud vaktsineerimise
ohutuse parast.
34% linnaelanikest ja 27 % maaelanikest muretsgasttsineerimise ohutuse parast.
38% korg-, 34% kutse-, 28% kesk- ja 16% pohihaedas inimest muretsevad
vaktsineerimise ohutuse parast.
Muretsemise pdhjused on alljargnevad:
korvaltoimete ja voimalike tUsistuste oht;
vastuoluline info TV-s ja Internetis;
ebapiisav info vaktsineerimisjargsete mojude kohta;
erinevad arvamused tuttavate seas;
ei usalda riigi poolt hangitud vaktsiine;
riik ostab (ostis) odavamaid, aga ebapuhtamaidsiakt
steriilsus vaktsineerimisel,
tutvusringkonnas on juhtumeid, kus laps vaktsimeise tagajarjel on vigaseks
jaanud voi surnud;
vaktsineerimine vib ise pbhjustada haigust.

6. Kas annaksite ndusoleku oma lapse/laste vaktsimeszks uue vaktsiiniga?
15% respondente annaksid ndusoleku oma lapse ne&tgniseks uue vaktsiiniga, 24% olid
kategooriliselt vastu.

7. Kelle kdest saadud informatsiooni vaktsineerimiget& Te usaldate kdige rohkem?
Pdhiliseks usaldusvaarseks infoallikaks vaktsimeise kohta on nimetatud perearsti (76%),
muud infoallikad moodustavad 0 kuni 6%.

8. Kas olete rahul Eesti vaktsineerimise slisteemiga?
Eestis toimiva vaktsineerimise susteemiga on r&88&b respondente, ei ole rahul — 17%
(TKI regionaalse jaotuse jargi Tallinna, Parnu jauvhaa regioonides — 18%, Tartu
regioonis — 12%). Mitterahulolu pdhjused on afjj@evad:

lapsi tuleks vaktsineerida hiljem, mitte kohe pasismdimist;

info vaktsiinide ja stisteemi kohta on puudulik;

enne vaktsineerimist peaks tegema lapse tervismistipohjalikumalt ja

kontrollida vaktsiini taluvust;

lastele peaks olema koik vaktsiinid tasuta;

vaktsineerimine voiks ka taiskasvanutele olla es#litasuta,;

emakavahi vastane vaktsiin voiksid olla tasuta;

gripivaktsiin voiks olla tasuta, eriti hooajal;

puugivaktsiin peaks olema lastele tasuta;
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lapsi peaks vaktsineerima ka meningokokknakkustiyas
vajalikke vaktsiine napib;
tuleks tBsiselt kaaluda, milliseid vaktsiine kaslata

9. Kas olete kunagi ostnud vaktsiini lapse/laste vaktximiseks?
34% kusitletutest on ostnud vaktsiini oma lapsdsiakerimiseks. Ostetud vaktsiinid on:
uuemad vaktsiinid vaheste kdrvaltoimete tottu;
puukentsefaliidivastane vaktsiin;
gripivaktsiin;
A-hepatiidi vaktsiin;
meningiidi vaktsiin;
Haemophilus influenzagaktsiin.

Miks on ostnud? Antud selgitused:
ostetav puhastatud vaktsiin mojub lapse tervisatemini;
kdrvalmdjude valtimiseks;
muudmoodi ei oleks saanud last vaktsineerida, kangekassal puudus raha;
arsti soovitusel,
riik ei rahasta koiki vajalikke vaktsineerimisi;
seda vaktsiini ei olnud perearsti juures ette rdghtu
A-hepatiidi vaktsiin ei ole riiklikus kavas, agakreisib palju;
lapse tervisliku seisundi tottu.

Kas vaktsiinide ostmist tuleks laiendada®amused:
jah;
ei nde vajadust;
hea, kui saaks valida,
ennem tuleks teha teavitustdod;
laste vaktsiin peab olema tasuta;
ei, mitte kdigil on vBimalus osta.

10.Kas Te arvate, et laste vaktsineerimine mangihsiloblli nakkushaiguste
arahoidmisel terves thiskonnas?
74% Kkdusitletutest arvavad, et laste vaktsineerimm&ngib olulist rolli nakkushaiguste
arahoidmisel terves Uhiskonnas, 2% kusitletutegavad vastupidist. 14% kusitletutest ei
osanud vastata sellele kiisimusele.
Isikud, kes arvasid, et vaktsineerimine mangibistublli nakkushaiguste arahoidmisel terves
dhiskonnas, toid valja jargmised selgitused:
vaktsineerimine on vaga vajalik haiguste levikuetamiseks;
thiskonnale tuleb odavam vaktsineerida, kui likeidga nakkuspuhangute
tagajargi ja koordineerida ravi;
haigestumise oht ja tusistuste tekkimise tdendosusiiksem;
vaktsineerimine mangib olulist rolli, aga tuleb estada lapse
immuunsisteemi isedrasusi.
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Nakkushaiguste surmajuhud

Tabel 24.
Nakkushaigustest pdhjustatud surmajuhud, 2003-2008

Nakkushaigus 2003 2004 2005 2006 2007 2008 Kokk
Pneumokokknakkus 2 5 3 14
Meningokokknakkus 4 1 1 2 9
Listerioos 2
Leegionarihaigus 1 2 1 4
Haemophilus influenzae
nakkus 1 2 3
Leptospiroos 1
Lakakdha 1 1
Neerustindroomig
hemorraagiline palavik 1 1
Salmonelloos 1 1
Sigelloos 1 1
KOKKU 1 6 3 9 10 37

67



Nakkushaigete hospitaliseerimine

Tabel 25.
Haigete hospitaliseerimine, 2008
Nakkushaigus % haigete uldarvust

Ehhinokokoos 100
Haemophilus ihfluenzasgakkus 100
Leegionéarihaigus 100
Listerioos 100
Meningokokknakkus 100
Pneumokokknakkus 100
Tulareemia 100
Viirusmeningiidid 100
Neerusundroomiga hemorraagiline palavik 90,9
Norwalk-viirusnakkus 88,7
A-viirushepatiit 84,6
Rotaviirusenteriit 84,3
Puukentsefaliit 75,6
Tapsustamata soolenakkused 74,3
Age B-viirushepatiit 69,8
E. colisoolenakkus 61,1
Nakkuslik mononukleoos 55,4
Jersinioos 52,4
Age C-viirushepatiit 50,0
Leptospiroos 50,0
Muud tapsustatud soolenakkused 49,0
Kampulobakterenteriit 48,1
Salmonelloos 43,0
Sigelloos 34,8
Punetised 25,0
Lambliaas 17,0
Lyme'i tobi 11,0
Mumps 7,1
Lakakoha 5,8
Toksoplasmoos 0

2008. aastal ei ole registreeritud kdhuthlfustho@sfasi, botulismi, difteeriat, teetanust,
leetreid, malaariat, trihhinelloosi ega kaasastmdisiidfilist.
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