გრიპისმაგვარი დაავადებებისა (ILI) და მძიმე მწვავე რესპირატორული ინფექციები (SARI)  2014-15; 2015-16; 2016-2017 წლების სეზონი საყრდენი ბაზების მიხედვით***. (სვეტებით მოცემულია ლაბორატორიულად დადასტურებული შემთხვევები*)
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გრიპისმაგვარი დაავადებებისა (ILI) ინციდენტობა** 2015-16; 2016-17 წლების სეზონი, (საყრდენი ბაზების მიხედვით***)
[image: image3.emf]წლის

კალენდა

რული

კვირა

40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

2015-16წწ259,1277,8245,8222,1245,8223,9194,3272,7196,2213,1260,1194,9195,6156,1236,7248,5332,6357,6310,9284,4225,6238,4196,7196,4177,5172,2173,1197,6207,3166,3154,5108,9139,5 162,2

2016-17წწ120,2132,8126,8238,4249,5195,1203,4185,8


მძიმე მწვავე რესპირატორული ინფექციების (SARI) 2015-16; 2016-17 წლების სეზონის % წილი საერთო ჰოსპიტალიზაციაში (საყრდენი ბაზების მიხედვით***)
[image: image4.emf]წლის

კალენდარ

ული

კვირა

40 41 42 4344 45 46 47 48 49 50 51 52 53 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

2015-16წწ7,110,512,9 9 10,810,4

12,5

11,8 11,312,3 9,9 10,7 14,8 12,315,511,6 20,2 25,3 29,9 33,624,226,423,224,1 21,520,4

20,124,119,622,6 21,3 17,2 13,1 12,9

2016-17წწ

11,312,313,414,017,116,9 15,6 16,5


განმარტებები:
*     ლაბორატორიულად დადასტურებული შემთხვევები მოცემულია აბსოლიტურ რიცხვებში 
**    ინციდენტობა - შემთხვევების რაოდენობა 100000 მოსახლეზე
*** საყდენი ბაზები - საქართველოს სხვადასხვა ქალაქებში არსებული კლინიკები და პოლიკლინიკები სადაც ხორციელდება სტატისტიკური მონაცემების შეგროვება და    ვირუსოლოგიური მონიტორინგი
საყრდენი ბაზებით ეპიდზედამხედველობის ფარგლებში დადგენილი მოცირკულირე რესპირატორული  პათოგენები,
გრიპის 2016-17 წწ.  სეზონი
[image: image5.emf]წლის 

კალენდარული 

კვირა

40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 5

2

53

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Influenza A

Influenza A/ 

H1

Influenza A/H3 √ √

I

nfluenza B

Rhinovirus √ √ √ √ √ √ √ √

Coronavirus 

NL63

/

229E 

/

OC43/HKU1

√ √ √ √ √

Parainfluenza 1, 2, 

3, 4,

√

√ √ √

Human 

metapneumovirus 

A/B

Bocavirus √ √

Respiratory syncytial 

virus A/B

√

Adenovirus √ √ √


2016-17 წლების გრიპის სეზონზე,  28.11.2016 - ის მონაცემებით, გამოვლენილია ლაბორატორიულად დადასტურებული გრიპის ვირუსის  10 შემთხვევა, ყველა შემთხვევაში გამოვლინდა A/H3 გრიპის ვირუსის ქვეტიპი. ყველა ლაბორატორიულად დადებითი შემთხვევა თბილისისაა.
ინფორმაცია სეზონური გრიპის საწინააღმდეგო ვაქცინით აცრილთა რაოდენობის შესახებ
ა.წ. 28 ნოემბრის  მონაცემებით, რაიონების მიხედვით

	#
	რაიონი
	ჯამი (ვაქცინა)
	აცრილთა ჯამური რაოდენობა
	ჯამური მოცვა %

	1
	თბილისი
	6946
	5749
	82,8

	2
	ბათუმი
	1840
	1645
	89,4

	3
	ქობულეთი
	246
	236
	95,9

	4
	ქედა
	40
	40
	100,0

	5
	შუახევი
	51
	51
	100,0

	6
	ხელვაჩაური
	67
	67
	100,0

	7
	ხულო
	63
	63
	100,0

	8
	რუსთავი
	418
	418
	100,0

	9
	ბოლნისი
	99
	99
	100,0

	10
	დმანისი
	28
	20
	71,4

	11
	თეთრიწყარო
	96
	60
	62,5

	12
	მარნეული
	191
	182
	95,3

	13
	წალკა
	64
	64
	100,0

	14
	გარდაბანი
	113
	113
	100,0

	15
	გორი
	450
	318
	70,7

	16
	კასპი
	132
	132
	100,0

	17
	ქარელი
	97
	97
	100,0

	18
	ხაშური
	94
	94
	100,0

	19
	თელავი
	75
	75
	100,0

	20
	ახმეტა
	59
	59
	100,0

	21
	გურჯაანი
	200
	150
	75,0

	22
	დედოფლისწყარო
	119
	105
	88,2

	23
	ლაგოდეხი
	170
	170
	100,0

	24
	საგარეჯო
	60
	56
	93,3

	25
	სიღნაღი
	21
	21
	100,0

	26
	ყვარელი
	84
	84
	100,0

	27
	მცხეთა
	177
	177
	100,0

	28
	ახალგორი
	78
	78
	100,0

	29
	დუშეთი
	101
	101
	100,0

	30
	თიანეთი
	49
	49
	100,0

	31
	ყაზბეგი
	52
	52
	100,0

	32
	ქუთაისი
	1042
	976
	93,7

	33
	თერჯოლა
	140
	140
	100,0

	34
	სამტრედია
	206
	206
	100,0

	35
	ტყიბული
	67
	67
	100,0

	36
	საჩხერე
	309
	309
	100,0

	37
	წყალტუბო
	131
	131
	100,0

	38
	ჭიათურა
	116
	116
	100,0

	39
	ხარაგაული
	81
	81
	100,0

	40
	ხონი
	30
	30
	100,0

	41
	ვანი
	50
	50
	100,0

	42
	ზესტაფონი
	256
	256
	100,0

	43
	ბაღდათი
	72
	72
	100,0

	44
	ოზურგეთი
	249
	249
	100,0

	45
	ლანჩხუთი
	61
	61
	100,0

	46
	ჩოხატაური
	101
	101
	100,0

	337
	ზუგდიდი
	884
	504
	57,0

	48
	ფოთი
	241
	207
	85,9

	49
	აბაშა
	108
	108
	100,0

	50
	ხობი
	18
	17
	94,4

	51
	სენაკი
	122
	122
	100,0

	52
	ჩხოროწყუ
	57
	57
	100,0

	53
	წალენჯიხა
	114
	114
	100,0

	54
	მარტვილი
	114
	114
	100,0

	55
	მესტია
	25
	25
	100,0

	56
	ამბროლაური
	35
	35
	100,0

	57
	ცაგერი
	57
	45
	78,9

	58
	ონი
	24
	22
	91,7

	59
	ლენტეხი
	62
	62
	100,0

	60
	ახალციხე
	279
	228
	81,7

	61
	ნინოწმინდა
	249
	249
	100,0

	62
	ბორჯომი
	137
	137
	100,0

	63
	ადიგენი
	77
	77
	100,0

	64
	ახალქალაქი
	89
	89
	100,0

	65
	ასპინძა
	40
	40
	100,0

	 
	დკსჯეც
	27
	12
	44,4

	 
	თავდაცვის
	50
	50
	100,0

	 
	აივ/შიდსი
	2000
	1029
	51,5

	 
	საქართველო
	20000
	16813
	84,1


 16 813 აცრილი ბენეფიციარის განაწილება რისკჯგუფების მიხედვით:
	რისკჯგუფების ჩამონათვალი
	აცრილთა რაოდენობა

	18 წლამდე ასაკის დიაბეტის მქონე  პირები 
	287

	დიალიზზე მყოფი  პირები
	2011

	მოხუცებულთა და ბავშვთა სახლების  ბინადარები
	910

	მცირე საოჯახო ტიპის ბავშვთა სახლები
	218

	სამედიცინო პერსონალი
	10486

	C ჰეპატიტის მქონე მკურნალობის ქვეშ მყოფი პირები
	1872

	აივ  ინფიცირებული/შიდსისი მქონე პირები
	1029

	
	16 813


C ჰეპატიტის მქონე მკურნალობის ქვეშ მყოფი პირებისა და აივ ინფიცირებული/შიდსის მქონე პირების აცრილთა რაოდენობა
 რაიონების მიხედვით
	#
	რაიონი/ქალაქი
	აცრილთა რაოდენობა C ჰეპატიტის მქონე პირებში
	აცრილთა რაოდენობა აივ  ინფიცირებული/შიდსის მქონე პირებში
	ჯამი

	1
	თბილისი
	1217
	815
	2032

	2
	 ქუთაისი
	189
	37
	226

	3
	ბათუმი
	235
	65
	300

	4
	ზუგდიდი
	75
	112
	187

	5
	გორი
	136
	 
	136

	6
	სხვა რაიონები
	20
	 
	20

	 
	ჯამი
	1872
	1029
	2901


22.11 -28.11 კვირაში :
· დარეგისტრირდა Streptococccus Pneumoniae-თი გამოწვეული მენინგიტის შემთხვევა - ბაღდათის  რაიონში მცხოვრები 2 თვის ბიჭი. 19.11-ში ჰოსპიტალიზირებული იქნა ქუთაისის კლინიკა ,,მედიქალსიტი“-ში დიაგნოზით ბაქტერიული მენინგიტი. 24.11-ში გადმოყვანილი იქნა იაშვილის სახ. ბავშვთა ცენტრალურ კლინიკაში, სადაც ბაქ. ლაბორატორიაში ჩატარებული  ლიქვორის  კვლევით დადგინდა მენინგიტის გამომწვევი Sp. ბავშვი არ არის აცრილი Sp-ზე. 
მიმდინარე წელს ეს არის დაავადების მე-8 შემთხვევა.

· დარეგისტრირდა Haemophilus Influenzae typi B-თი გამოწვეული მენინგიტის შემთხვევა - საგარეჯოს რაიონში მცხოვრები 2 წლის ბიჭი, მიმართა იაშვილის კლინიკას 23.11-ს, კლინიკის ბაქ. ლაბორატორიაში ჩატარებული  ლიქვორის  კვლევით დადგინდა მენინგიტის გამომწვევი HIB.  საგარეჯოს სჯც-დან მიღებული ინფორმაციით, ბავშვი არ არის აცრილი HIB-ზე, აცრები დაწყებული აქვს დაგვიანებით და ჩატარებული აქვს მხოლოდ დყტ ვაქცინაცია. 

მიმდინარე წელს Haemophilus Influenzae typi B-თი გამოწვეული მენინგიტის  პირველი შემთხვევაა. 
ჯანმრთელობის მსოფლიო ორგანიზაციის ინფორმაცია ზიკა ვირუსთან დაკავშირებით

· 2016 წლის 24 ნოემბრის მონაცემებით, 75  ქვეყანასა და ტერიტორიაზე ფიქსირდება ზიკა ვირუსის გადაცემა კოღოს მეშვეობით 2007 წლიდან. გასულ კვირას არ დაფიქსირებულა  ზიკა ვირუსის გადაცემა კოღოს კბენით არც ერთ ახალ ქვეყანაში.
· 2015 წლიდან მოყოლებული, 58 ქვეყანაში ფიქსირდება ზიკა ვირუსის პირველადი აფეთქება, ამ ქვეყნებში დღემდე გრძელდება ზიკა ვირუსის გავრცელება კოღოს მეშვეობით.

· 10 ქვეყანას და ტერიტორიას გაკეთებული ჰქონდა შეტყობინება ზიკა ვირუსის გავრცელების შესახებ კოღოს მეშვეობით 2015 წელს ან მანამდე აფეთქებასთან და გავრცელებასთან დაკავშირებით.

· 7 ქვეყანა კლასიფიცირდება ზიკა ვირუსის ენდემური გადაცემის შესაძლებლობით  2016 წ. 
ადამიანიდან ადამიანზე გადაცემა:


· 12 ქვეყანაში ფიქსირდება ვირუსის ადამიანიდან ადამიანზე გადაცემა, სავარაუდოდ სქესობრივი გზით. გასულ კვირაში არც ერთ ქვეყანაში არ დაფიქსირებულა ზიკა ვირუსის ადამიანიდან ადამიანზე გადაცემა; 
· მიკროცეფალია და ნაყოფის სხვა მალფორმაციები, რომლებიც პოტენციურად უკავშირდება ზიკა ვირუსის ინფექციას ან თანდაყოლილ ინფექციას, დაფიქსირდა 28 ქვეყანაში ან ტერიტორიაზე; გასულ კვირაშ არ დამატებია არც ერთი ახალი ქვეყანა.
· ზიკა ვირუსის ცირკულაციის არეალის ზრდასთან ერთად, 19-მა ქვეყანამ განაცხადა, რომ გაზრდილია გიენ ბარის სინდრომის ინციდენტობა და/ ან გიენ ბარის სინდრომით დაავადებულებში ლაბორატორიულად დასტურდება ზიკა ვირუსით ინფიცირება; 
რისკის შეფასება 
გლობალური რისკების შეფასება არ შეცვლილა. ჯანმო ვერ აცხადებს ეპიდაფეთქებას დასრულებულად და მოგვიწოდებს  მუდმივი მზადყოფნისკენ. 
             წყარო:   http://www.who.int/emergencies/zika-virus/situation-report/24-november-2016/en/[image: image6.png]



