Postepowanie
w sytuaciji kryzysowej

5.1. Charakterystyka epidemiologiczna czynnika zakaznego

Wirus Ebola po raz pierwszy zidentyfikowany zostat w 1976 r. Nalezy do rodziny Filoviridae. Jest

wirusem z pojedynczg nicig RNA o ujemnej polarnosci, ma podtuzny, nitkowaty ksztatt (ok. 800

- 1000 nm dtugosci i Srednicy 80 nm) i moze tworzy¢ wirusowe kompleksy o dtugosci do 14000

nm. Jest przyczyng powazinych i trudnych w leczeniu gorgczek krwotocznych Ebola (EHF)

wystepujacych endemicznie na obrzezach gesto zalesionych obszaréw Afryki Srodkowe;.

Naturalny rezerwuar wirusa jest nieznany. Podejrzewa sie, ze mogg nim by¢ wystepujace w

rejonach endemicznych owocozerne nietoperze.

Zrédtem zakazenia moga by¢ zakazone matpy, szympanse, goryle, mate gryzonie i nietoperze

oraz chory cztowiek.

Wydalanie zarazka - wysokie miana wirusa stwierdza sie w krwi, tkankach, ptynach

ustrojowych, wydalinach i wydzielinach chorych w ostrym okresie choroby i zmartych z powodu

choroby. U ozdrowiencéw wykrywano wirusa w nasieniu po trzech miesigcach od ustgpienia

objawoéw choroby.

Drogi szerzenia - wirus szerzy sie przez przypadkowe naruszenie ciggtosci tkanek podczas

opieki nad chorym (np. uktucie igtg strzykawki) oraz bezposredni kontakt skdry i bton $luzowych

z krwig, tkankami, wydalinami i wydzielinami chorych ludzi, nasieniem ozdrowierica. Moze

szerzy¢ sie drogg kropelkowa (wdychanie bioaerozolu). Szerzenie sie drogg powietrzng nie jest

udokumentowane.

Wrotami zakazenia moze by¢ skora, btony sluzowe, spojowki, drogi oddechowe.

Dawka infekcyjna - ocenia sie, ze do wywotania choroby Ebola u cztowieka wystarczy od 1 do

10 czastek wirusa.

Okres inkubacji - od 2 do 21 dni

Wrazliwos¢ na zakazenie w populacji ludzkiej jest wysoka. Stwierdzono mozliwos¢ wystgpienia

zakazen bezobjawowych.

Leczenie — dotychczas nie opracowano skutecznych metod leczenia przeciwwirusowego.

Stosuje sie leczenie objawowe i wspomagajace.

Podatnosc na srodki dezynfekcyjne — wirus Ebola jest podatny miedzy innymi na dziatanie:

¢ 0,5% roztworu podchlorynu sodu lub podchlorynu wapnia (zakres stosowania jest
ograniczony toksycznoscig i reaktywnoscig).

* 3% kwasu nadoctowego (zakres stosowania jest ograniczony toksycznoscia i
reaktywnoscig).

e 1% aldehydu glutarowego (zakres stosowania jest ograniczony toksycznoscig i
reaktywnoscig).

¢ ulega inaktywacja po 30-60 min w temperaturze 60°C i po 5 min. w temp. 100°C.

® jest umiarkowanie wrazliwy na promieniowanie ultrafioletowe.

Uwaga - Do zabiegéw dekontaminacyjnych zaleca sie stosowanie wirusobdjczych preparatow

dezynfekcyjnych przeznaczonych do stosowania w podmiotach leczniczych pozytywnie

zaopiniowanych przez Pracownie Zwalczania Czynnikéw Zakaznych i Skazen Biologicznych.
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Zdolno$¢ przetrwania w Srodowisku poza organizmem gospodarza — w badaniach
eksperymentalnych na powierzchniach zanieczyszczonych krwig lub wydalinami/wydzielinami
chorego i w hodowlach tkankowych wirusy Ebola sg wstanie zachowac¢ aktywno$¢ przez okres
od kilku do kilkunastu tygodni, szczegdlnie w niskich temperaturach (+4°C) i w ciemnosci. Na
powierzchniach gtadkich, w temperaturze pokojowej i przy niskiej wilgotnosci powietrza (30-
40%) okres przetrwania moze siegac kilkunastu godzin.

Opracowano na podstawie danych:

1. Gtéwny Inspektorat Sanitarny, Departament Zapobiegania oraz Zwalczania Zakazen i Choréb Zakaznych
http://www.gis.gov.pl/dep/?lang=pl&dep=13&id=105

2. Agencja Zdrowia Publicznego Kanada
http://www.phac-aspc.gc.ca/lab-bio/res/psds-ftss/ebola-eng.php#footnote64

3. Centrum Kontroli i Prewencji Choréb USA
http://www.cdc.gov/vhf/ebola/about.html
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