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Wstep. W pracy przedstawiono wyniki badar wlasnych dotyczacych wystepowania zarazer pasozyt-
niczych wywotanych przez pierwotniaka Giardia intestinalis wéréd polskich zotnierzy stacjonujacych przez okres 6
miesiecy (listopad 2008-kwieciert 2009) w operacji wojskowej w Afryce Centralnej.

Cel pracy. Ocena poziomu ryzyka zarazenia ukfadu pokarmowego polskich Zotnierzy petniacych stuzbe w Afryce
Centralnej pierwotniakiem Giardia intestinalis, jednym z najczestszych patogenéw przenoszonych droga zanieczysz-
czonej fekaliami wody.

Materiat i metody. Do badan wykorzystano prébki katu pochodzace od 247 pacjentéw w przedziale wiekowym
21-51 lat. Materiat biologiczny pobierany trzykrotnie od kazdego pacjenta byt nastepnie badany metodami rozmazu
bezposredniego i dekantacji, preparaty ogladano w mikroskopii swietlnej.

Wyniki. W materiale biologicznym rozpoznano 55 zarazen Giardia intestinalis (22,3 przypadki na 100 badanych os6b).
Whioski. W Afryce Centralnej, regionie, gdzie zotnierze misji wojskowej realizowali zadania mandatowe, wystepuje
wysokie ryzyko zachorowan na choroby przenoszone droga pokarmowa, w tym choroby pierwotniakowe, takie jak
giardioza. Zrédiem zarazenia pierwotniakiem Giardia intestinalis sa gféwnie zbiorniki z zanieczyszczong woda.
Stowa kluczowe: giardioza, polscy zotnierze, Afryka Centralna.

Background. The study presents results of the own research into the prevalence of parasitic infections
with Giardia intestinalis occurring among Polish soldiers residing temporarily (6-month period, November 2008-April
2009) in the military operation in Central Africa.

Objectives. Assessment of the risk of gastrointestinal infection in Polish soldiers serving in Central Africa with protozoa
Giardia intestinalis, one of the most common pathogens transmitted via faecal contaminated water.

Material and methods. The material subjected to analysis was faecal specimens collected from 247 patients aged
21 to 51. Three samples of faeces were collected from each patient. Direct smear and decantation were applied as
the laboratory testing methods using a light microscopy.

Results. 55 cases of giardiasis (Giardia intestinalis) were diagnosed, giving a prevalence of 22.3 infections per 100
persons.

Conclusions. In Central Africa, a region where soldiers of military operation executed mandatory tasks, there is
a high risk of water-borne diseases including protozoan diseases such as giardiasis. The source of protozoa Giardia
intestinalis infections are mainly infected water reservoirs.

Key words: giardiasis, Polish soldiers, Central Africa.

Wstep wej ONZ w Afryce Centralnej we wschodnim Cza-
dzie. Gtéwnym celem operacji byto zapewnienie

W sierpniu 2008 r. zotnierze Polskiego Kontyn- bezpieczenstwa i stabilizacji kraju, w ktérym schro-
gentu Wojskowego (PKW) rozpoczeli wykonywanie nity sie dziesiatki tysiecy uchodzcéw z ogarnietego
zadan mandatowych w ramach operacji Unii Euro- dziataniami wojennymi Darfuru. Stuzba wojskowa

pejskiej, a od marca 2009 r. pod egida misji pokojo- Polskiego Kontyngentu w Czadzie byta prowadzona
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w trudnych warunkach srodowiskowych, catkowicie
rézniacych sie od tych, spotykanych w strefie klima-
tu umiarkowanego. Temperatury w strefie Sahelu
(rejonie stacjonowania polskich zotnierzy) ksztattuja
sie na poziomie od 36°C w grudniu do 49°C w ma-
ju. Czesto obserwowane sa burze piaskowe i pyto-
we. W porze suchej, trwajacej przez 8 miesiecy (od
pazdziernika do maja), opady deszczu wynoszg 700
mm, w porze deszczowej (od maja do pazdzierni-
ka) — 900—1200 mm [1]. Czad jest okreslany jako
kraj wysokiego ryzyka, jesli chodzi o wystepowanie
choréb infekcyjnych i inwazyjnych, na co sktada sie
gléwnie zanieczyszczenie wody i gleby, ograniczony
dostep do nieskazonej wody pitnej (42% ludno-
éci) i toalet spetniajacych podstawowe standardy
higieniczne (zaledwie 9% ludnosci), brak kontroli
sanitarnej zywnosci, powszechne wystepowanie no-
sicieli choréb zakaznych i pasozytniczych. Liczne
choroby biegunkowe sa notowane wsréd ludnosci
miejscowej na terenie catego kraju bez wzgledu
na pore roku. Do gtéwnych czynnikéw etiologicz-
nych inwazyjnych i infekcyjnych choréb przewo-
du pokarmowego naleza bakterie (enterotoksyczna
Escherichia coli, Campylobacter sp., Salmonella sp.,
Shigella sp.) oraz pierwotniaki (Giardia intestina-
lis, Cryptosporidium parvum) [2]. Liczne przypadki
biegunek wystepowaly réwniez wsréd zotnierzy
Polskiego Kontyngentu Wojskowego stacjonujacych
w Czadzie w latach 2008 —2009. Wielokrotne bada-
nia mikrobiologiczne wody wykorzystywanej przez
uczestnikéw operacji wojskowej do celéw sanitar-
nych wykazywaly zanieczyszczenie bakteriami ka-
towymi (Enterococcus faecalis), co w konsekwencji
prowadzito do zarazenia personelu PKW w Czadzie
patogenami przenoszonymi droga pokarmowa [3].

Cel pracy
Celem pracy byta ocena poziomu ryzyka za-

razenia ukfadu pokarmowego polskich Zotnierzy
petniacych stuzbe w Afryce Centralnej pierwotnia-
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kiem Giardia intestinalis, jednym z najczestszych
patogenéw przenoszonych droga zanieczyszczonej
fekaliami wody.

Materiat i metody

Materiat wykorzystany do analizy stanowity
probki kaftu zebrane od 247 pacjentéw narodo-
wosci polskiej w wieku 21—51 lat, stacjonujacych
przez okres 6 miesiecy (listopad 2008—kwiecier
2009) we wschodnim Czadzie. Od kazdego pa-
cjenta uzyskano 3 probki katu oddawane w odste-
pach 2—3-dniowych, ktére byty badane w kierun-
ku obecnosci pierwotniakéw Giardia intestinalis.
Badanie materiafu biologicznego zostato wykonane
przez pracownikéw stuzby zdrowia PKW w Cza-
dzie w kwietniu 2009 r. Nastepnie kat byt utrwa-
lony roztworem 10% formaliny i transportowany
droga lotnicza do Polski celem potwierdzenia wyni-
kéw badan w Zaktadzie Epidemiologii i Medycyny
Tropikalnej Wojskowego Instytutu Medycznego
z siedziba w Gdyni. Diagnostyke laboratoryjna
wykonano w mikroskopii $wietlnej. Preparaty do
badan przygotowano w oparciu o dwie metody,
preparat bezposredni w ptynie Lugola oraz dekan-
tacje w wodzie destylowanej.

Wyniki

Badania parazytologiczne katu przeprowadzone
w grupie polskich Zzotnierzy (n = 247) petnigcych
stuzbe we wschodnim Czadzie wykazaly liczne
zarazenia pierwotniakiem Giardia intestinalis. Giar-
dioze rozpoznano u 55 pacjentéw (22,3 przypadki
na 100 pacjentéw). Obok niezytéw gérnych dréog
oddechowych, urazéw cieplnych, zapalenia spo-
jowek oraz alergicznego zapalenia skory, zarazenie
giardioza nalezato do najczestszych problemoéw
zdrowotnych raportowanych wsréd zotnierzy PKW
Czad (ryc. 1).

Rycina 1. Najczestsze pro-
blemy zdrowotne wystepu-
jace wsrdd Zotnierzy PKW
w Czadzie w okresie od
listopada 2008 r. do kwiet-
nia 2009 r. (n = 247).
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Zrodto: PKW Czad.
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Dyskusja

Wspobiczesne operacje wojskowe sa reali-
zowane w trudnych warunkach klimatycznych
i sanitarnych, ktére sprzyjaja wystepowaniu choréb
zakaznych i pasozytniczych. Uczestnicy dziafan
militarnych sg narazeni na ryzyko kontaktu z r6zno-
rodnymi patogenami, przenoszonymi m.in. przez
zanieczyszczong wode i zywno$¢. W Srodowisku
wojskowym rozpowszechnione sg zwtaszcza inwa-
zje pasozytami przewodu pokarmowego [4]. Ba-
dania przeprowadzone w Czadzie, ktére wykazaty
przypadki licznych zarazeh pasozytami jelitowymi
wsréd polskich zotnierzy, przyczynity sie do opra-
cowania Programu profilaktycznego choréb paso-
zytniczych przewodu pokarmowego, ktéry Decyzja
Ministra Obrony nr 442 z dnia 29.12.2009 roku
zostat wprowadzony w Sitach Zbrojnych RP w la-

PiSmiennictwo

tach 2010—2014. Realizatorem Programu, ktérego
celem jest diagnostyka parazytologiczna 25 tysiecy
zotnierzy Wojska Polskiego petniacych stuzbe poza
granicami panstwa jest Zakfad Epidemiologii i Me-
dycyny Tropikalnej Wojskowego Instytutu Medycz-
nego z siedziba w Gdyni [5, 6].

Whioski

1. W Afryce Centralnej, regionie, gdzie zotnierze
misji wojskowej realizuja zadania mandatowe,
wystepuje wysokie ryzyko zachorowan na cho-
roby przenoszone droga pokarmowa, w tym
choroby pierwotniakowe, takie jak giardioza.

2. Zrodtem zarazenia pierwotniakiem Giardia in-
testinalis sa gtéwnie zbiorniki z zanieczyszczong
woda.
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