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Tuarascalacha teicniula

1 Measunu riosca ar fhiabhras Q

(Arna fhoilsit i mi na Bealtaine 2010)

Rinneadh measunu riosca ar iarratas 6n gCoimisitn Eorpach d'fhonn ceisteanna ar fhiabhras Q agus a tharchur
tri fhuil, tionchar slainte an fthiabhrais ainsealaigh Q agus na rioscai do mhna torracha a mheastnu. Ag déanamh
tagairt don raig leantnach san Isiltir, iarradh ar an ECDC chomh maith aghaidh a thabhairt ar an gceist maidir le
leathadh trasteorann agus an géa ata le cérais faireachais feabhsaithe. Comhlionadh an meastnu riosca de réir
prionsabail na modheolaiochtai fianaise-bhunaithe, tri théarmai cuardaigh a shainit do gach ceist, critéir chuimsithe
agus eisiaimh a shainit do staidéir aitheanta agus measuni a dhéanamh ar chailiocht na fianaise. Rinneadh
athbhreithniu den fhianaise is fearr a bhi ar fail a chur faoi bhraid painéal saineolaithe, chomh maith le plé a
dhéanamh uirthi leo, ar a raibh ionadaithe 6n Isiltir, 6n Fhrainc, 6n nGearmain, 6n Riocht Aontaithe agus 6 na Stait
Aontaithe. Tathar tar éis tabhairt faoin obair ag an trath céanna le, agus i gcomhairle le, measinu riosca ar
fhiabhras Q ag an Udaras Eorpach um Shabhailteacht Bhia.

Go tipiciuil is galar éadrom, féin-teorannaithe, cosuil leis an bhflii é géar-fhiabhras Q ach 6 am go chéile is ann
do le niimoaine, heipititeas agus airionna eile. De ghnath bionn leigheas air tri chirsa coicise de dhocsaiciglin a
thégaint.

Is baictéar éigeanta incheallach é Coxiella burnetii ar féidir a tharchur tri fhuil agus fhiochain. Is beag an riosca
ata ann do tharchur da leithéid, agus nil ach cas amhain doiciméadaithe sa litriocht. Le linn raige, ba cheart an
limistéar eindéimeach a shainit agus réamhchuraimi sabhailteachta cosuil le faireachas gniomhach i measc
fhaighteoiri fola agus fiochain a chur san aireamh, chomh maith le deontdiri agus tairgi fola agus fiochain a
scagthastail. Maidir le lucht taistil ag filleadh 6n limistéar laistigh de thréimhse ama na tréimhse goire agus le
baictéiréime aisiomptémach (cuig go seacht seachtaine), d'fhéadfai go gcuirfi siar deonu fola go dti deireadh na
tréimhse sin. D'fhéadfai cursa antaibheathach a chur san aireamh d’fthaighteoiri fola ata i mbaol mér ach go
hairithe, mar shampla othair go bhfuil éalang comhla croi orthu. Ba cheart do dheontéiri a raibh ionfhabhtt géar-
fhiabhrais Q acu a iarchur 6 fhuil a thabhairt ar feadh tréimhse dha bhliain tar éis dhata an leighis dheimhnithe 6n
ngéar-ionfhabhtd. Caithfear buntaisti maidir le bearta da leithéid a fhorfheidhmiu a chur san aireamh go cdramach
in aghaidh na dtionchar didltach a d'fhéadfadh a bheith acu ar an solathar fola sa limistéar. Ba cheart straitéis le
haghaigh teagmhdla riosca a fhorbairt.

Is aimhréidh thromchuiseach d’ionfhabht géar-fhiabhrais Q é fiabhras ainsealach Q a tharlaionn i 2% de
ghéarchasanna siomptomacha, agus bionn éagsulacht ann sa rata marfach 6 5% go 50%. Cruthaionn fiabhras
ainsealach Q ionchairditeas i ngrupai riosca cosuil le daoine ar raibh galar comhla croi acu roimhe seo, comhla
phroistéiteach n6 nodu soithioch. Ta othair le hailse n6 iad sin ata lagaithe 6 thaobh imdhionachta de nios mé i
mbaol freisin. Caitear céiredil a chur ar thiabhras ainsealach Q ar feadh bliana ar a laghad, i gcasanna ar leith ar
feadh an tsaoil le nios mé na hantaibheathach amhéin. D'fhéadfadh go mbeadh athchur méinliachta na gcomhlai
croi damaistithe riachtanach.

Is iad brath agus céiredil éifeachtach an ghéar-fhiabhrais Q an straitéis is fearr chun casanna ainsealacha a
sheachaint. Sonraitear tri straitéis fhéideartha: (1) feasacht a mhéadu i measc fhoirne um charam slainte agus an
phobail le haghaidh a thabhairt ar na grapai riosca; (2) leandint ghniomhach uaidh sin le séireolaiocht do ghrupai
aitheanta riosca d'fhonn ionfhabht( géar-fhiabhrais Q a bhrath agus a chadireéil go luath; né (3) gach othar
aitheanta géar-fhiabhrais Q a atreord chuig cardagrafaiocht mhacalla le haghaidh aimsithe gniomhaigh chais agus
leanuint uaidh sin.

Té& ga le staidéir ionchasacha chohoirt mhaith agus trialacha rialaithe (nuair is féidir 6 thaobh eiticidla de) a
thionscain le fianaise stdinsithe a ghn6tha ar conas raigeanna d'thiabhras Q a chosc agus a mhaolu i réimse na
slainte poibli, agus ar conas galar géar agus ainsealach a dhiagnoisit agus a chaireail ar leibhéal clinicitil.

Ta an fhianaise ata ann maidir le fiabhras Q le linn toirchis an-teoranta agus is 6 bhreathnuithe agus ¢ thaighde
ar ainmhithe cléis agus turgnamhacha, staidéir séirealeitheadulachta, cas-tuairisci agus sraith chais amhain lena n-
aiitear 53 bean thorrach thar tréimhse 15 bliain a thagann an chuid is mé den fhianaise sin. Ni féidir an riosca do
mhna torracha maidir le torthai fiabhrais throm Q i gcomparaid leis an riosca don ghnathdhaonra (baineann) a
chainniochtd bunaithe ar an bhfianaise ata ar fail i lathair na huaire. Tuairisciodh roinnt casanna d'ionfhabhtu
Coxiella burnetii le linn toirchis agus bhi torthai diobhalacha toirchis orthu. I gcuid de na casanna fuarthas Coxiella
burnetii sa phlacaint agus sa bhfhiochan féatais. Aimsiodh Coxiellai mbainne ciche chomh maith ach nior
deimhniodh aon chas tarchuir go dti an leanbh tri bheathu ciche.

Ta comhartha éigin ann go bhféadfadh teiripe fhadtéarmach antaibheathach le cotrimoxazole torthai diobhalacha
toirchis a chosc, ach ta an fhianaise bunaithe ar shraith chais gan randamuchan agus gan rialt le haghaidh
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claontachtai féideartha. Chomh fada is nach bhfuil fianaise bhreise 6 staidéir chéireala ar ardchaighdean ar fail, ba
cheart coiredil a chur ar mhna torracha a ndéantar a dhiagnoisiu le hionfhabhtl fiabhrais Q le hantaibheathaigh ar
feadh tréimhse an toirchis ata fagtha. Ar a shon sin, is lag an bunus eolaioch ata leis an moladh sin, agus mholfadh
an ECDC go laidir go ndéanfai trialacha rialaithe randamacha d'fhonn fianaise nios iontaofa a ghnéthu.

Tugtar comhairle do mhna torracha gan turas a thabhairt ar fheirmeacha i limistéir ata faoi thionchar an fthiabhrais.
Ni mholann an ECDC in aghaidh beathaithe ciche ach amhain i gcasanna galair ainsealaigh ina bhfuil céireail
fhadtéarmach riachtanach don mhathair.

Tairgtear agus ceadinaitear vacsain de chinedl cille iomlaine formailin-dighniomhaithe d’fhiabhras Q san Astrail.
Té& an vacsain éifeachtach, ach ta tastail réamh-vacsainithe riachtanach de dheasca ardriosca frith-ghineach i
ndaoine a raibh ionfhabhtl Coxiella burnetii acu roimhe seo, agus mar sin ta an vacsain nios oiritnai do
shainghruapai riosca seachas do vacsainit ginearalta.

Tugann an fhianaise ata ar fail le fios gurb é an raon éifeachtach do leathadh aerbheirthe an Coxiella burnetii na
nios 1t na 5 km. T4 riosca an leata aerbheirthe 6n Isiltir teoranta da bhri sin do thiortha comharsanachta (.i. an
Ghearmain, an Bheilg), agus do limistéir ata gar d'fthoinsi raige. Tuairiscitear gur modh indéanta agus éifeachtuil é
faireachas gniomhach né aimsiu cais ghniomhaigh le haghaidh géar-fhiabhrais Q i ngrapai féideartha riosca (.i.
mna torracha, othair le galair chomhla croi né galair shoithiocha) ar leibhéal aititiil agus ar feadh tréimhse sainithe
ama chun ionfhabhtuithe géara a aimsiu. I limistéir ata cdngarach do shuiomhanna eipidéimeacha (< 5 km 6n
bhfoinse), ba chdir feachtais feasachta a thionscain i measc solathraithe ctram slainte. Ma chuireann an limistéar
isteach ar Bhallstait eile chomh maith, ni mér do na hudarais fhreagracha um shlainte phoibli a gcomhphairtithe
trasteorann a chur ar an eolas. Cuirfeadh faisnéis a bheith & roinnt idir Gdarais slainte phoibli agus Udarais
tréidliachta ar chumas raig a aithint go luath. Chomh maith leis sin, ba cheart do na hudarais slainte agus
tréidliachta ar leibhéil naisiinta agus aititla glacadh leis an ngniomh riachtanach chun stop a chur le raig.
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2 Faireachas agus cosc ar heipititeas B agus C san Eoraip
(Arna fhoilsit i mi Dheireadh Fémhair 2010)

Scaoip

Cuireadh an suirbhé seo i gcrich chun corais naisitnta faireachais agus clair naisiinta choiscthe ata ann cheana
féin do heipititeas B agus C san AE/LEE a mhapail.

Heipititeas B

Faireachas san Eoraip

Shonraigh gach tir go bhfuil céras éigeantach éighniomhach um thuairiscit acu maidir le heipititeas B. I 15 tir ni
raibh ach céras faireachais sainitil amhain acu, cé go raibh cérais faireachais iomadula i gceithre thir. Ta cuspoiri
ndisiiinta an fhaireachais an-chostil lena chéile i dtiortha difritla ach is minic nach raibh na sainmhinithe céis ag
teacht leis na cuspdiri; shonraigh ocht dtir gur chuir siad sainmhinit cais an AE-2008 i bhfeidhm, agus bhi
sainmhinid cais an AE-2002 a Gsaid ag tri cinn acu. Go hiomlan, bhi 21 tir ag Gsaid sainmhinithe cais a bhi an-
chostiil le sainmhinit an AE. Bunaithe ar na sainmhinithe cais éagsula, tuairiscionn 28 tir casanna deimhnithe, agus
cuimsionn 27 cinn géarchasanna de heipititeas B. Cuimsitear casanna ainsealacha i dtuarascalacha 17 tir; is minic a
fhagtar cadsanna aisiomptémacha ar lar. Thuairiscigh sé thir is fiche go mbailionn siad sonrai bunaithe ar chasanna
ar leibhéal naisitnta, ach ta difriocht idir mhiniciocht na hanailise 6 thir go tir. Bailitear tacar bundsach sonrai (aois,
inscne, ait chdénaithe, data this an ghalair, data tuairiscithe) i 26 tir, ach is minic a bhionn sonrai mionsonraithe ar
riosca eipidéimeolaioch agus ar thionchar an ghalair in easnamh.

Eipidéimeolaiocht san Eoraip

Té lion na gcasanna nua a tuairisciodh in aghaidh gach 100 000 den daonra in 2007, mar a thuairiscigh

27 Ballstait, sa réimse 6 0 agus 15.0, leis an mean ag 1.5 (Tuarascail Eipidéimeolaioch Bhliantuil ar Ghalair
Theagmhalacha san Eoraip 2009. (Stécélm: ECDC; 2009). Ta laghdu tagtha ar lion na gcasanna de HBV a
tuairisciodh i dtiortha an AE/LEE in aghaidh gach 100 000 den daonra 6 6.7 go 1.5 idir 1995 agus 2007. Ta dushlan
ag baint le treochtai a leanutint agus comparaid a dhéanamh idir thiortha, mar go bhfuil difriocht shuntasach idir
chérais faireachais agus d'théadfadh tionchar a bheith ag athruithe Grnua ar na sonrai a chuirtear i lathair.

Ta éagsulacht mhor idir leitheadulacht an HBV sa daonra ginearalta idir thiortha, le ratai iomprora HBsAg isle go
hidirmheanacha sa tSl6vaic (1.6%), san lodail (1%0), sa Bheilg agus sa Fhrainc (thart ar 0.6 %), san Fhionlainn, san
Ungdir, sa Riocht Aontaithe (iad uile faoi bhun 0.5%), agus sa Bhulgair (3.8%). Déantar scagthastail ar HBV i mna
torracha i 24 tir, ach ni dhéantar i sa Bheilg, sa Bhulgair, sa Liotuain, i Lucsamburg na sa Romain. Ta éagsulacht sa
leitheadulacht i mna torracha, 6 1.15% sa Ghréig go 0.14% san Fhionlainn. T4 clair scagthastala ann chomh maith
d'Gsaideoiri drugai tri instealladh(15 as 29 tir ), do phriostnaigh (11 tir), do dhaoine a fhreastalaionn ar chlinici IGT
(naoi dtir), agus do dhaoine le pairtithe gnéis iomadula (dha thir). Bhi an leitheadtlacht HBV in Uséaideoiri drugai a
Uséaideann steallairi (IDU) arna thuairiscill ag ocht dtir nios airde na mar a bhi sa daonra ginearalta. Ta éagsulacht
mhor sa leitheadulacht in IDU, 6 0.5% san lorua go 50% sa Danmbhairg. Léiriodh go raibh an leitheadulacht i measc
oibrithe curaim slainte sa Danmhairg agus sa Ghearmain an-chosuil leis sin don daonra ginearélta.

Scagthéastéil agus vacsainiua

Cuireadh clair uilioch vacsainithe do naionain, leanai agus d'dganaigh i bhfeidhm i 22 tir. T4 seacht dtir (an
Danmbhairg, an Fhionlainn, an foslainn, an lorua, an tSualainn, an Isiltir agus an Riocht Aontaithe) tar éis clair
vacsainithe roghnaiocha a chur i bhfeidhm dirithe ar ghrapai riosca. Diriodh clair choiscthe bhreise le haghaidh
grupai riosca éagsula orthu sin a bhi i mbaol méadaithe HBV de bharr nochta gairme de ghnath. Ina theannta sin,
t4 éagsulacht leathan de chlair vacsainithe ann do ghrupai riosca. Nior léirigh ach leath de na tiortha le clar rialta
vacsainithe ratai cumhdaigh ilchinealacha, ach is cosuil go bhfuil an rata cumhdaigh i naionain (bliain go dha
bhliain d'aois) os cionn 95% (ach amhain san Ostair, i Malta agus sa Fhrainc).

Heipititeas C

Faireachas san Eoraip

Léirigh gach tir AE/LEE go bhfuil céras tuairiscithe i bhfeidhm acu do heipititeas C (go naisianta né dirithe ar
dhaonra ar leith). I 14 tir bhi céras faireachais amhain ar leith acu, ach léirigh 15 tir go n-Usaideann siad cérais
faireachais iomadula le monatéireacht a dhéanamh ar heipititeas C. Ta cuspoiri naisiiinta an fhaireachais an-chosuil
lena chéile sna tiortha éagsula ach is Iéir nach raibh na sainmhinithe cais ag teacht leis na cuspéiri i gcénai. Léirigh
aon tir dhéag go bhfuil sainmhinit cais an AE-2008 curtha i bhfeidhm acu, le sainmhinia cais an AE-2002 i
bhfeidhm ag ceithre thir. In ainneoin sin, ta éagsulacht leathan ann maidir le forfheidhmid na sainmhinithe cais sna
Ballstait, go hairithe i ndail le haicmit cais. Chuimsigh gach tir géarchasanna deimhnithe ina gcérais faireachais?,

s in 2006 agus 2007 amhéin agus ar dhaonra ar leith, m.sh., fir le hionfhabht VEID a mbionn gnéas acu le fir, a rinneadh
suirbhé ar géarchasanna deimhnithe de heipititeas C sa Fhrainc.
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agus chuimsigh 18 tir casanna ainsealacha freisin. Léirigh roinnt tiortha gur bhailigh siad meascan de chasanna,
agus nach raibh tascairi séireolaiocha ar fail chun idirdheall a dhéanambh idir heipititeas C géar agus ainsealach.
Cuireann sé sin isteach ar léirmhiniti na sonrai ata ar fail 6 thir go tir. Thuairiscigh sé thir is fiche go mbailionn siad
sonrai bunaithe ar chasanna ar leibhéal naisitinta, ach éagsutlaionn miniciocht na hanailise idir thiortha. Chomh
maith leis an dtuairiscid clinicidil, bailionn 19 tir sonrai 6 shaotharlanna mar chuid da gcoéras faireachais; ni
chuimsionn 10 tir tuairiscit saotharlainne. Bailitear tacar buntsach sonrai (aois, inscne, ait chonaithe, data thus an
ghalair, data tuairiscithe) i 26 tir, ach is minic a bhionn sonrai mionsonraithe ar riosca eipidéimeolaioch agus ar
thionchar an ghalair in easnamh. Is cosuil go bhfuil tuairiscid easnamhach coitianta, de thoradh nadur
aisiomptémach an ghalair.

Eipidéimeolaiocht san Eoraip

Ta lion na gcasanna nua a tuairisciodh in aghaidh gach 100 000 den daonra in 2007, mar a thuairiscigh

27 Ballstait, sa réimse 6 0 agus 36, le meanlion de 6.9 cas in aghaidh gach 100 000 duine (AER, ECDC 2009). Ta
méadu tagtha ar lion na gcasanna de HCV a tuairisciodh i dtiortha an AE/LEE in aghaidh gach 100 000 den daonra
0 4.5 go 6.9 idir 1995 agus 2007. T4 sé deacair treochtai a bhreacadh agus sonrai a chur i gcomparaid lena chéile
idir thiortha agus ni mér é a dhéanamh go ctramach, mar go bhfuil difriocht shuntasach idir chérais faireachais
agus d'fhéadfadh tionchar a bheith ag athruithe Urnua ar na sonrai a chuirtear i lathair. Maidir le HCV, cuirtear
isteach a thuilleadh ar an léirmhinit de thoradh naddr aisiomptémach an ionfhabhtaithe ionas go bhféadfadh na
huimhreacha a tuairisciodh cleachtais tastala a léirii seachas na fiormhiniciocht agus de bharr nach féidir idirdheald
a dhéanamh idir ghalar géar agus ainsealach.

Té sonrai leitheadulachta maidir le HCV don daonra i gcoitinne an-ghann; téann an leitheadulacht sa réimse 6
2.6% san lodail in 2007 go 0.12% sa Bheilg in 2003. Tuairisciodh leitheadulacht réasunta ard sa Bhulgair (1.2%)
agus sa tSlovaic (1.56%). Thuairiscigh aon bhallstait déag sonrai leitheadulachta in IDU sa réimse 6 25% go 75%.
In 2006-07, thuairiscigh an lodail an leibhéal leitheadilachta is 10 (10.8%—25.6%) agus an lorua an leibhéal
leitheadulachta is m6 (70%). T4 na sonrai leitheadulachta HCV bunaithe ar thascairi séireolaiocha do heipititeas C,
ach ni léirionn siad seo cén chuid den daonra até ina n-iompréiri agus ionfhabhtaithe dé réir.

Cosc san Eoraip

Léirigh leath de na tiortha go bhfuil clair scagthéastala i bhfeidhm acu do ghruapai riosca: Ta clair le haghaidh
IDUanna i 16 tir, agus le haghaidh priostinach i 11 tir. Nil sé soiléir f6s an bhfuil clair curtha i bhfeidhm ag méran
tiortha le monatdireacht a dhéanamh ar an rata ionfhabhtaithe i measc oibrithe curaim slainte. Is cosuil go bhfuil
ga le clair scagthastala bhreise do ghrupai riosca, do dhaonrai ar deacair teacht orthu, agus don daonra i gcoitinne,
ach sula ndéantar aon bheart dé leithéid a chur i bhfeidhm ba cheart imscridu cuimsitheach a dhéanamh, bunaithe
ar anailis ata éifeachtuil 6 thaobh costais de agus infhaighteacht na céireala éifeachtai.

Concluid

Sa tuarascail seo bailiodh agus rinneadh anailis ar shonrai maidir le clair faireachas agus choiscthe heipititeas B
agus C 6 29 tir de chuid an AE/LEE. Cé go bhfuil cérais i bhfeidhm ag gach tir a bhailionn sonrai ar an leibhéal
naisianta, éagsulaionn na cérais seo maidir leis an tsli a gcuireann siad sainmhinithe cais i bhfeidhm agus a n-
Usaideann siad na sonrai bailithe.

De bharr gur galar a tharlaionn go minic agus a ndéantar tuairisci easnamhach air é heipititeas vireasach,
déanann an tuarascail seo iarracht achoimre a dhéanamh ar na sonrai leitheadllachta is déanai ata ar fail ar
leibhéal an AE. Bainfidh moérdhashlan leis na sonrai faireachais infhaighte a chomhchuibhit d’tfhonn feabhas a chur
ar inchompardaideacht sonrai idir thiortha sna blianta atd romhainn.
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Treoir ECDC

3 Bainistiocht slainte phoibli ar chasanna fanacha de ghalar
ionrach meiningeacocuil agus a gcuid teagmhalacha
(Arna fhoilsit i mi Dheireadh Fémhair 2010)

Is baictéar comhthiosach coitianta é Neisseria meningitidis den mhicés faraingeach daonna. D'fhéadfadh galar
ionrach meiningeacocuil (IMD) trom a bheith ina thoradh ar an organach seo, a thagann chun cinn mar
mheiningiteas, seipticéime né an da cheann acu de ghnath. Faraor, bionn éagsulacht mhor sa bhainistiocht slainte
phoibli ar IMD fanach san Eoraip agus is féidir cuid de sin a chur i leith neamhchinnteachta maidir le héifeachtacht
na mbeart coisctheach.

Is é cuspoir an doiciméid seo na treoir bunaithe ar fhianaise a sholathar maidir le dea-chleachtas sa bhainistiocht
slainte phoibli ar chasanna fanacha de ghalar meiningeacocuil agus a dteagmhalacha. Ta sé mar aidhm aige freisin
cabhru le tiortha ar fud na hEorpa cinnti a dhéanamh faoi bhearta iomchui chun galar meiningeacocuil a rial agus
a chosc ar leibhéil naisiinta agus fho-naisitinta araon. Ba cheart go gcabhrodh an doiciméad treorach seo le tiortha
na hEorpa athbhreithnit a dhéanamh ar a gcuid beartas féin maidir le bainistiocht na slainte poibli agus diagnois
mhicribhitheolaioch an ghalair mheiningeacocuil. Cé nach bhfuil treoir maidir le hoibrithe ciraim slainte nochta n6
rdigeanna sa chomhphobal a bhainistiu airithe leis an IéiriGl seo ar na torthai, cliddidh sé na réimsi abhartha seo a
leanas:

Tastalacha saotharlainne chun diagnéis IMD a dheimhnid.

Usaid antaibheathach agus daoine & scaoileadh amach 6n ospidéal.

Ceimeaphréifiolacsas le haghaidh dlaththeagmhalacha agus suiomhanna éagsula a dtabhairt faoi deara.
An rogha antaibheathaigh le haghaidh ceimeaphroifiolacsais do ghrapai éagsula (daoine fasta, leanai, mna
torracha).

. Usaid na vacsaine meiningeacocula chomh maith le ceimeaphrdifiolacsas.

Chomh maith le cailiocht na fianaise eolaiochta, airitear buntaiste agus dochar féideartha, luachanna, ualai agus
costais sna concluidi.

Torthai

Té concluidi bunaithe ar an athbhreithnit cérasach agus measunu criticitil ar an bhfianaise reatha is fearr ata ar
fail. Féach ar chuid larnach an doiciméid chun léargas nios cuimsithi a fhail.

1. Cad iad na tastalacha saotharlainne ata molta chun diagndis chruinn (iogair, sainidil) agus ghasta
a dhéanamh ar IMD?

Ceist taighde: Cad iad na tastalacha saotharlainne is iogaire agus is sainitla chun diagnois IMD a dheimhnid?

. Bunaithe ar fhianaise ar chailiocht mheasartha, ba cheart go mbeadh imoibrit slabhruil polaiméaraise (PCR)
agus cultdr ar na tastalacha diagndise is fearr. Mas féidir a leithéid a dhéanamh ¢ thaobh ldistiochta agus
eacnamaiochta de, ba cheart go mbeadh rochtain ar thastail PCR ag saotharlanna micribhitheolaiochta a
dhéanann galar meiningeacocuil a dhiagnaisit. | gcasanna ina bhfuil tus curtha le coireail thrithmhiocrébach
cheana féin, d'tfhéadfadh tastail PCR ar astch/bhithéipse chraicinn, mar shampla forliontach le sreabhan
ceirbrispionach/fola (CSF)—bunaithe ar fhianaise ar chailiocht iseal—iogaireacht na diagndise a mhéadu in
othair a bhfuil loit chraicinn acu.

2. Ar cheart antaibheathaigh, seachas na cinn a Usaidtear i gcéireail chlinicitil, a thabhairt do chas
IMD agus an t-othar & scaoileadh 6n ospidéal?

Ceist taighde: An bhfuil sé éifeachtach antaibheathach a thabhairt chun iompar a dhiotht i gcas IMD d'fhonn
casanna tanaisteacha a chosc i ndiaidh déibh an t-ospidéal a fhagail, i gcomparaid le cas nach dtugtar aon
antaibheathaigh agus an t-othar & scaoileadh?

. Ta cailiocht na fianaise i bhfabhar n6 i gcoinne antaibheathach a thabhairt i gcas IMD agus an t-othar &
scaoileadh 6n ospidéal an-iseal. De bharr chailiocht mheasartha na fianaise ar éifeachtacht
cheimeaphrdéifiolacsais nuair a thugtar do dhluththeagmhalacha é afach, agus i bhfianaise costas réastnta
iseal na hidirghabhala, ba cheart antaibheathaigh lena ndiothaitear iompar a thairiscint murar Gsaideadh iad
mar chdiredil cheana féin.
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3. Ar cheart ceimeaphroifiolacsas a thabhairt do dhaoine a bhi sa teaghlach céanna le n6 a raibh
leibhéal comhionann teagmhala acu le cas IMD?

Ceist taighde: Cad é éifeachtacht an cheimeaphroifiolacsais a thugtar doibh sitd a raibh teagmhail teaghlaigh acu
le cas IMD chun tuilleadh casanna i measc na dteagmhalacha sin a chosc?

. Bunaithe ar fhianaise ar chéiliocht mheasartha 6 staidéir bhreathnaitheacha, ba cheart ceimeaphroifiolacsas
a thairiscint ar dhaoine a bhi i dteagmhail teaghlaigh le cas IMD, mar aon le réim antaibheathach a
dhiothaionn iompar an ghalair.

4. Ar cheart ceimeaphroifiolacsas a thabhairt do leanai n6 mic lIéinn a fhreastalaionn ar an
réamhscoil, scoil n6 colaiste céanna le cas IMD?

Ceist taighde: Cad é éifeachtacht an cheimeaphrdéifiolacsais nuair a thugtar do dhaoine a bhi i dteagmbhail le cas
IMD i suiomhanna réamhscoile, scoile né colaiste é chun tuilleadh casanna a chosc?

. Bunaithe ar fhianaise ar chailiocht iseal, ba cheart ceimeaphréifiolacsas a thairiscint ar dhaoine a fhreastail
ar an réamhscoil chéanna le cas IMD, ag brath ar mheasunu riosca. Nior cheart go mbeadh freastal ar an
scoil/gcolaiste céanna le cas IMD ina chuis, ann féin, do cheimeaphroifiolacsas.

5. Ar cheart ceimeaphroifiolacsas a thabhairt do dhaoine a bhfuil deochanna roinnte acu le cas IMD?

Ceist taighde: Cad é éifeachtacht an cheimeaphréifiolacsais nuair a thugtar do dhaoine a bhfuil deochanna roinnte
acu (né a raibh teagmhail chomhchostil acu, m.sh. chaith siad an toitin céanna, bhain siad Usaid as na gréithe bia
céanna) le cas IMD é chun tuilleadh casanna i measc na dteagmhalacha sin a chosc?

. Bunaithe ar fhianaise ar chailiocht iseal, nior cheart go mbeadh roinnt deochanna né toitini na teagmhail
chomhchostiil le cas IMD ina chuis, ann féin, do cheimeaphroifiolacsas.

6. Ar cheart ceimeaphraifiolacsas a thabhairt do dhaoine a Usaideann an fheithicil iompair chéanna
(m.sh. eitlean, bad, bus, carr) le cas IMD?

Ceist taighde: Cad é éifeachtacht an cheimeaphrdifiolacsais a thugtar déibh siad a roinn an fheithicil iompair
chéanna le cas IMD chun tuilleadh casanna i measc na dteagmhalacha sin a chosc?

. T4 an fhianaise ata ar fail faoi lathair ar chailiocht an-iseal. Bunaithe ar an bhfianaise sin, ni féidir an baol
tarchuir i suiomhanna iompair éagsula a chainniochtd. Nior deimhniodh aon chasanna tanaisteacha sa
suiomh seo. Da bhri sin, nior cheart go mbeadh roinnt feithicle iompair le cas IMD ina chuis, ann féin, do
cheimeaphroifiolacsas.

7. Cén réimeanna antaibheathacha ar cheart a mholadh le haghaidh ceimeaphréifiolacsais i measc
daoine fasta, leanai agus ban torrach?

Ceist taighde: Cad iad na réimeanna antaibheathacha is éifeachtai chun iompar a dhiotht i measc daoine fasta,
leanai agus ban torrach?

. Bunaithe ar fhianaise ar chailiocht mheasartha go hard, is féidir riofaimpicin, ciprofloxacin, ceftriaxone,
azithromycin agus cefixime a Usaid le haghaidh préifiolacsais i ndaoine fasta agus leanai. Is cosuil nach
bhfuil aon réim nios fearr na ceann eile, ach is féidir ciprofloxacin, azithromycin agus ceftriaxone a thabhairt
mar dhaileog amhain. Tuairisciodh gur forbraiodh frithsheasmhacht i ndiaidh riofaimpicin a Usaid.

8. Ar cheart vacsain mheiningeacocuil a thairiscint ar dhaoine a bhi i dteagmhail le cas IMD agus a
fuair ceimeaphraifiolacsas, mas cui?

Ceist taighde: Cad é éifeachtacht na vacsaine, in éineacht le ceimeaphroifiolacsas, i measc daoine a raibh
teagmbhail teaghlaigh acu le cas IMD chun tuilleadh casanna i measc na dteagmhalacha sin a chosc?

. Ta céiliocht na fianaise ata ar fail faoi lathair an-iseal agus ta na concluidi seo a leanas bunaithe ar fhianaise
neamhdhireach. Ma tharlaionn cas de ghalar meiningeacocuil de bharr tréithchineail a d'fhéadfai a chosc le
vacsain cheadunaithe infhaighte, ba cheart vacsainit i dteannta le ceimeaphroifiolacsas a thairiscint ar
theagmhalacha teaghlaigh mura meastar go bhfuil siad imdhionach cheana féin.
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4 Tastail VEID: roghnu agus éifeachtacht mhéadaithe san
Aontas Eorpach
(Arna fhoilsit i mi Dheireadh Fomhair 2010)

Scoip agus cuspair na treorach seo

Té an treoir bunaithe ar fhianaise seo deartha chun faisnéis a thabhairt do lucht forbartha, monatéireachta agus
measUnaithe na gclar né na straitéisi naisiinta um thastail VEID i dtiortha an Aontais Eorpaigh agus sa Limistéar
Eorpach Eacnamaioch (LEE).

Cén fath a bhfuil sé tabhachtach téastail le haghaidh VEID?

Ar fud na hEorpa, ta lion na ndaocine ionfhabhtaithe le VEID ag méadu ar bhonn leantinach agus ta cur sios déanta
ar fhadhb na diagnoise déanai i méran tiortha. Ta fianaise laidir ann go laghdaitear basmhaireacht agus
mortlaiocht le coireail luath ach fanann méran daoine a bhfuil VEID acu gan diagnéisiu go dti déanach i ré an
ionfhabhtaithe. Toisc go bhféadfadh ionfhabhtt VEID a bheith ann gan airionna ar feadh méran blianta, is i tastail
an t-aon sli lena dhiagnaisit go luath, agus ansin is féidir daoine a chur ar aghaidh le haghaidh coéireala agus
curaim go luath. Ta seans nios mé ann nach dtabharfaidh daocine a ndéantar diagnoisit luath orthu an vireas do
dhaoine eile de bharr ionfhabhtaiochta nios |G nuair a chuirtear céireail orthu agus athruithe ar iompraiocht
ghnéasach agus insteallta drugai. Is féidir tarchur 6 mhathair go leanbh a chosc go héifeachtach tri thabhairt faoi
thastail agus cdireail VEID i gcas mna torracha. D& bhri sin baineann an duine aonair agus an comhphobal araon
tairbhe as VEID a dhiagnoisitu go luath agus is tosaiocht fhiorthabhachtach i maidir le slainte phoibli.

Priomhphrionsabail le haghaidh straitéisi ndisidnta tdstala VEID

Ba chéir do thastail VEID a bheith deonach, rinda agus é déanta le toilit eolasach

Ba cheart go mbeadh rochtain éasca ar thastail dheonach do chach agus ni mér iarrachtai speisialta a dhéanamh
chun i sin a chinntit do na grapai is mé i mbaol agus is leochaili 6 thaobh VEID de. Cuimseofar iontu sin daoine ata
ceilte n6 imeallaithe sa tsochai, ar cheart spreagadh a thabhairt ionas go mbeadh rochtain ag a leithéid ar thastail
gan comhéigean na saru rundachta.

Rochtain ar chaéiredil, ar chdram agus ar sheirbhisi coiscthe a chinntiu

Is é an tairbhe aonair is m6 a bhaintear as tastail VEID na rochtain ar chéireail. Ni folair né go mbeadh solathar
rochtana uiliche ar chdireéil agus ctram, seirbhisi coiscthe agus tacaiochta, le bealai tarchurtha soiléire, mar
bhunchloch de na straitéisi ndisiiinta tastala VEID.

Tiomantas polaitiuil a léiriu

Beidh sé riachtanach go dtabharfadh an rialtas tosaiocht don chlar tastala VEID i dtreo is go mbeadh tionchar aige.
Beidh infheistiocht airgeadais ag teastail chun tacu leis sin, agus ni mér monatéireacht a dhéanamh uirthi lena
chinntid go n-Gsaidfear na cisti ar bhealach cost-éifeachtil.

Stiogma a laghdu

Té& an stiogma a bhaineann le VEID go f6ill ina bacainn ar thastail, go hairithe i measc comhphobal a bhfuil a
stiogma féin ag baint leo agus i measc oibrithe ciraim slainte. Tri thastail a dhéanamh nios ‘normalta’ m.sh. an
proiseas a bheith cosuil le tastalacha scagtha agus diagndiseacha eile, d'fhéadfai é seo a chomhrac, ach caithfear
leanuint leis an tastail a dhéanamh ar bhonn deonach.

Constaici dlithitla agus airgeadais a bhaint

Ba cheart go dtiocfadh na straitéisi tastala ar bhealai chun didhreasachtai dli agus airgeadais chun tastala a sharu.
acmhainn ann chun a leithéid a dhéanamh a bheith i measc na mbacainni sin. Gan tastail éigeantach ar
dheonachain fola agus fiochain a aireamh, ba cheart breathnu ar reachtaiocht agus ar bheartais frith-idirdhealaithe
chun téstail éigeantach ar ghrapa ar bith i suiomh ar bith a chosc.

Rochtain ar thastail VEID a bheith mar chuid larnach de straitéisi naisiinta

Ni mor tastail VEID, le spriocdhiril cui, a bheith san direamh mar phriomhghné d’aon straitéisi naisiinta chun
VEID, ionfhabhtuithe gnéas-tarchurtha (IGT) eile, heipititeas vireasach, eitinn agus galair eile ata ina dtascaire ar
VEID a chaireail agus a chosc. Ba cheart deiseanna a aithint freisin chun rochtain ar thastail dheonach rdnda VEID,
agus an leas a bhaintear aisti, a mhéadu laistigh de straitéisi naisitinta abhartha eile, amhail cinn ata dirithe ar
mhna torracha, Usaid drugai, obair ghnéis né curam slainte i bpriosuin.

Straitéis tastala VEID a fhorbairt agus a chur chun feidhme le rannphairtiocht na bpairtithe
leasmhara

chun soiléirii a dhéanamh ar an méid até le baint amach agus spriocanna a chur in ord tosaiochta. Déan é sin a
chuimsiu i sraith chuspéiri agus aidhmeanna straitéiseacha, i dtreo is go mbeadh comhthuiscint ag gach duine a
bhfuil baint acu leis n6 a bhfuil tionchar aige orthu. D'fhonn an straitéis a fhorbairt beidh rannphairtiocht na
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bpriomhphairtithe leasmhara uile riachtanach chun comhghuailliocht a fhorbairt ata bunaithe ar chomhchuspoiri,
lena n-airitear daoine atd ag maireachtail le VEID, ionadaithe na gcomhphobal is mo ata faoi thionchar an ghalair,
an tsochai shibhialta, gniomhaireachtai coiscthe, gairmithe a bhfuil saineolas acu ar thastail VEID agus daoine eile
a bhfuil rél acu i gcur chun feidhme na straitéise.

Straitéis naisiunta tastala VEID a fhorbairt

Cé atd le tastail?

Biodh tuiscint agat ar d’eipidéim agus déan na gripai is mo i mbaol a aithint. Braithfidh cur chuige naisitnta
éifeachtach i leith tastala VEID ar thuiscint a bheith ag daoine ar an eipidéim ar leibhéal aititil agus naisiinta
araon. Ba cheart go mbeadh clair thastala dirithe orthu sitid ata i mbaol ionfhabhtaithe a shroicheadh agus go
dtabharfadh siad tosaiocht déibh siid is mé ata i mbaol.

Déan athbhreithnit ar shonrai faireachais agus ar shonrai abhartha eile, lena n-airitear faisnéis faoi VEID gan
diagndisiu agus a diagnoisiodh go déanach, chun tuiscint a fhail ar an eipidéim agus ar threochtai ama ar leibhéal
réigiinach agus naisitnta araon. T4 roinnt grapai i mbaol mér VEID, lena n-airitear fir a mbionn gnéas acu le fir
eile; Uséaideoiri drugai tri instealladh; imircigh, go hairithe 6 thiortha ina bhfuil leitheadulacht nios airde; pairtithe
gnéis na ndaoine sna grupai sin go léir; agus leanai na maithreacha ata VEID-dearfach. Déantar fodhaonrai da
leithéid agus an riosca a bhaineann leo a cheilt agus bionn stiogma ag baint leo go minic. Beidh ga le suirbhéanna
speisialta a dhéanamh le fail amach faoi na leibhéil VEID i measc na ngrapai sin, chomh maith lena ratai tastala
VEID, agus a gcuid eolais abhartha, a ndearcthai agus a n-iompar d'thonn cuidit le hidirghabhalacha i dtreo is go
méaddfar an leas a bhaineann siad as tastail VEID.

Ba cheart athbhreithnit a dhéanambh freisin ar shonrai forliontacha ar IGTanna eile agus ar iompraiochtai
gnéasacha agus insteallta drugai sna comhphobail i gcoitinne, chomh maith le i ngrapai atd i mbaol VEID.

Cd ndéanfar tastail?

Machnamh a dhéanamh ar ldistiocht

Déan forfheidhmil an chlair thastala VEID a phleanail agus téigh i ngleic le dashlain léistiochula. D'fhéadfadh an
chaoi a gcuirtear an céras curaim slainte ar fail, cibé an bhfuil rochtain ar chiram slainte saor in aisce, ullmhacht
na seirbhisi comhphobail, comhairleoireacht agus tacaiocht, conas is fearr a chinntiti go bhfuil bealai ctraim ann
chun rochtain a fhail ar chéireail do VEID, agus conas is féidir randacht a chinntid, a bheith i measc na ndushlan
sin.

Téastail a chur ar fail i roinnt suiomhanna

Bain Usaid as eolas ar an eipidéim agus ar ghripai ata i mbaol chun cinnti eolasacha a dhéanamh faoi na haiteanna
is ceart tastail VEID a chur ar fail. Breathnaigh freisin ar na daoine ata ag baint leasa as tastail VEID i lathair na
huaire agus ar na suiomhanna ina bhfuil siad. De bharr éagsulacht na riachtanas agus na mbacainni ar thastail, ba
cheart raon seirbhisi a chur ar fail ionas rochtain a uasmhéadud. Déan gniomh a aithint até riachtanach chun
seirbhisi nua a bhunt né chun cleachtas a athri i suiomhanna ctraim slainte n6 i seirbhisi pobail atd ann cheana
féin. Déan measunu ar cibé an bhféadfai rialachain a d'fhéadfadh a bheith ina mbacainni ar thastail i suiomhanna
comhphobail, lena n-airitear Usaid a baint as tastalacha pointe cdraim noé riachtanas a bheith ann nach ndéanfadh
ach gairmithe sainitla amhain na tastalacha, a mhaoll gan dochar a dhéanamh do chailiocht na tastala.

Diria ar thastail VEID a thairiscint

. Seirbhisi tiomnaithe do thastail VEID, chun rochtain éasca agus shabhailte ar thastail VEID léi féin n6 in
éineacht le tastalacha eile a chur ar fail.
. Suiomhanna inar cheart tastail VEID a thairiscint go huilioch: seirbhisi do dhaoine ata i mbaol (seirbhisi IGT,

seirbhisi IDU); seirbhisi réamhbhreithe; seirbhisi le haghaidh diagndise clinicidla agus bainistiochta ar
riochtai a léirionn VEID; agus suiomhanna eile ina bhfuil leitheadtlacht VEID gan diagnéist ar eolas n6
measta le bheith ard.

. Gach suiomh caraim slainte eile, inar cheart go mbeadh daoine in ann tastail a iarraidh né inar cheart go
mbeadh gairmithe réidh chun i a thairiscint agus airdeallach nuair is ga.
. Suiomhanna tastala sa chomhphobal, lena n-airitear seirbhisi for-rochtana, chun iad a chur ar fail do

dhaoine ata i mbaol ard VEID a d'fhéadfadh a bheith ceilte n6 imeallaithe agus nach bhfuil i dteagmbhail le
seirbhisi cdraim slainte traidisitinta. Ba cheart do na spriocdhaonrai a bheith rannphairteach i seirbhisi da
leithéid a chur ar bun.

Cén uair a dhéanfar tastdil?

Treoir a sholathar ar mhiniciocht tastala

Moltar do dhaoine a bhfuil iompraiocht riosca acu ar bhonn leandnach tastail nios minice a dhéanamh. Mar
shampla, moltar i dtiortha airithe go ndéanfadh fir a mbionn gnéas acu le fir eile tastail ar bhonn blianttil né nios
minice fil, ag brath ar a n-iompraiocht gnéasach. Moltar sa treoir reatha én Larionad Faireachain Eorpach um
Dhrugai agus Anduil i nDrugai (EMCDDA) go ndéanfai tastalacha rialta a thairiscint ar Usaideoiri drugai tri
instealladh uair gach sé go 12 mhi ar a laghad.



Achoimre ar eochair-fhoilseachain 2010

Conas a dhéanfar tastail?

Feasacht an phobail a mhudscailt

| dtreo is go lorgoidis tastail VEID agus go mbainfeadh siad leas aisti, ni mér don phobal, agus do na grupai is mé i
mbaol VEID go hairithe, tairbhi na tastala a thuiscint. Ta ga le cur chuige straitéiseach a ghlacadh i leith
cumarsaide, ag baint Usaide as raon bealai éagsula. Is féidir leas a bhaint as tacaiocht infheicthe agus ardleibhéil 6
mhunléiri meoin, lena n-airitear polaiteoiri, ceannairi comhphobail agus daoine cailitla, chomh maith le clidach
cruinn agus tacaiochta sna meain, chun feasacht a mhuscailt.

Rundacht a chinntia

Is bunphrionsabal den chiram slainte i randacht ach de bharr an stiogma a bhaineann le VEID agus na bealai
trinar féidir é a tharchur, ta sé rithabhachtach i gcas na tastala VEID. Ba cheart cloi leis an treoir ghairmiil
abhartha agus na riachtanais naisiinta dli. D’fhéadfadh easpa muinine a bheith ina bacainn ar rochtain a fhail ar
sheirbhisi tastala VEID. D'fhéadfai an bhacainn sin a sharu le beartais shoiléire ar rindacht, chomh maith le
poibliocht faoi na beartais i suiomhanna ina gcuirtear tastail ar fail. Ba cheart tastail VEID a thairiscint agus a phlé
go priobhaideach i gconai. Ba cheart an rogha a chur ar fail tastail gan ainm a dhéanamh.

Feasacht ghairmiuil a mhuscailt agus an lucht saothair a chur faoi oilidint

Is féidir feasacht, muinin agus inniGlacht na ngairmithe a thairgeann téstail VEID a fheabhsu tri oilitint. Is féidir le
haon oibri clraim slainte a bhfuil an oilidint agus na scileanna cui aige/aici tastail VEID a thairiscint, agus ma
dhéantar tastéil VEID a fhorleathna beidh lucht saothair nios mé até innidil agus muinineach ag teastail chun i a
thairiscint. D'fhéadfadh daoine nach bhfuil ina n-oibrithe ciraim slainte tastail VEID a thairiscint chomh maith ma
t4 an oilitiint agus dearbhaithe cailiochta iomchui acu. Ni mér do bhaill an lucht saothair tairbhi na tastala VEID a
thuiscint agus na bacainni a chuireann isteach ar a gcumas agus a dtoilteanas i a thairiscint a shard. Ina measc sin
t4 easpa muinine, deacrachtai i gcaint faoi ghnéas n6 iompraiochtai a mbaineann stiogma leo, imni faoi thoradh
dearfach a fhail agus dearcthai idirdhealaitheacha i leith daoine ata i mbaol VEID né a bhfuil sé imithe i gcion
orthu.

Plé réamhthastala

Léiriodh gur bealach inghlactha agus éifeachtach é plé réamhthastala achomair, ina gclidaitear tairbhi na tastala
agus na socruithe praiticitla a bhaineann leis an tastail a dhéanamh agus torthai a thabhairt, chun cabhrt leis an
lion daocine a dhéanann an tastail a mhéadu. Is é an priomhchuspdir na toilit eolasach a chinntid, ar cheart a
bheith doiciméadaithe ach ni ga go mbeadh toilit scriofa sinithe san aireamh. Ta sé sin i gcomhréir le
himscraduithe miochaine eile agus ta sé mar chuid de normal( na tastala VEID. Nil ga le stair mhionsonraithe ar
charsai gnéis na insteallta sula ndéantar tastail VEID a thairiscint. | gcas daoine airithe afach, né i suiomhanna ina
bhfuil slainte ghnéis agus/né Usaid drugai faoi scéip na seirbhisi, d'fhéadfai measinu riosca achomair n6
comhairleoireacht réamhthastéala nios fairsinge a léirit, m.sh. i gcas nochta riosca leandnaigh. Ba cheart go
mbeadh a leithéid ar fail i gcénai agus ni folair né go mbeadh a fthios ag baill foirne conas duine a chur ar aghaidh
go combhairleoiri oilte.

Teicneolaiochtai tastala cui a Usaid

Na tastélacha VEID ata ar fail a aithint agus measunu a dhéanamh ar a dtairbhi faoi seach le haghaidh tastala i
gcomhthéacsanna éagsula, lena n-airitear tastalacha (pointe cdraim) meara. Bionn teicneolaiocht na tastala ag
forbairt i gcdnai agus ba cheart sainchomhairle a lorg chun athbhreithnid rialta a dhéanamh ar rogha na
dtastalacha. Ba cheart na tastalacha frithghniomhacha go léir a dheimhnit agus ni mér cloi leis na treoracha 6n
Eagraiocht Dhomhanda Slainte (EDS) ina leith sin. Ta treoracha naisiiinta maidir le hioschaighdean dearbhaithe
cailiochta a chur i bhfeidhm le haghaidh tastala diagnaisi riachtanach chun cleachtas ardchaighdeain agus
caighdeanu agus iontaofacht modheolaiochta a chinntid.

Torthai a thabhairt i gcénai

Ba cheart gach iarracht a dhéanamh lena chinntit go gcuirtear an toradh in idl do dhaoine a raibh téastail VEID acu,
cibé acu an bhfuil sé dearfach n6 ditltach. Nuair ata torthai dearfacha a dtabhairt, ni mér a cinntit go bhfuil baill
foirne ar fail chun comhairleoireacht iarthastala a sholathar agus go bhfuil naisc le céireail VEID iomchui agus
seirbhisi tacaiochta ar fail freisin. D'fhéadfadh daoine atd i mbaol ard VEID a fhaigheann toradh diultach tairbhe a
bhaint as comhairleoireacht agus tarchur chuig seirbhisi coiscthe iomchui chomh maith.

Rochtain ar chéiredil, ar churam agus ar chosc VEID a chinntiu

Rochtain ar theiripe fhrith-aisvireasach

Ta sé riachtanach go mbeadh meicniochtai soiléire ag gach clar tastala VEID lena chinntitl go ndéanfar gach duine
a fhaigheann toradh dearfach a chomhthathu isteach i gcoireail agus i gcaram le haghaidh VEID. Ba cheart go
mbeadh rochtain uilioch ar theiripe fhrith-aisvireasach ar fud na hEorpa. Nior cheart go mbeadh easpa airgid chun
an costas a ioc ina bacainn ar rochtain a fhail ar chéireail, agus caithfear teacht ar réitigh chun an bhacainn sin ar
rochtain uilioch a shard. Ba cheart go mbeadh bealai tarchurtha i bhfeidhm 6 gach suiomh tastala VEID lena
chinntit go bhfaigheann daoine comhairlitichan sainiuil go pras i ndiaidh déibh toradh VEID dearfach a fhail. Ba
cheart go ndéanfai measunu mar chuid den chomhairlitichan sin ar cathain ar cheart an teiripe fhrith-aisvireasach a
thosU agus ar an nga até le tacaiocht agus curam sdisialta agus slainte eile.
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Rochtain ar thacaiocht shiceasoisialta agus ar sheirbhisi coiscthe

Ni mér go mbeadh tacaiocht shiceasaéisialta ar fail laithreach bonn i ndiaidh do dhuine toradh dearfach a fhail. Do
dhaoine a fhaigheann toradh dearfach, ba cheart don tarchur chuig ctiram sainitil rochtain ar thacaiocht a
chuimsit chun tarchur VEID amach anseo a chosc. Do dhaoine a fhaigheann toradh didltach, ba cheart go mbeadh
tarchur chuig comhairleoireacht agus tacaiocht maidir le VEID a chosc ar fail freisin sa chas go bhfuil baol nochta
leantnach suntasach ann né sa chas go n-iarrann siad a leithéid.

LeanUnachas: monatdireacht agus measunu

Ta monatéireacht agus meastnu (M&M) ina gcodanna riachtanacha de chlar tastala VEID agus deimhnitear leo sin
go bhfuil an clar oiriinach don chuspoir agus go gcuireann sé tastail ardchailiochta VEID ar fail. Tri chéras M&M
ata deartha go maith is féidir faisnéis a chur ar fail le haghaidh beartas, cailiocht agus éifeachtacht na n-
idirghabhéalacha a fheabhsi agus da bhri sin treoir a thabhairt maidir le leithdhaileadh acmhainni an chlair amach
anseo. Sna na sonrai ndisilnta faireachais ta diagnéisi nua agus céatadan na ndaoine a thagann chun cinn go
déanach. T4 meastachain ar an lion daoine gan diagndisit tabhachtach chun monatéireacht a dhéanamh ar
thionchar an chlair. Ni mér monatéireacht agus measunu laidir a dhéanamh chun tastail ardchailiochta VEID a
chinntid i dtreo is go bhféadfai an tastail a leathn go dti suiomhanna nua. Is féidir rath na n-idirghabhalacha
aititla chun tastail VEID a chur chun cinn a mheasunu de réir cuig chritéar: Féidearthacht; Inghlacthacht;
éifeachtacht agus Cost-éifeachtacht; Spriocdhaonrai a bhaint amach; agus Inbhuanaitheacht (FACTS). Is féidir le
tascairi soiléire, dea-shainithe agus intomhaiste cabhrd chun monatoireacht a dhéanamh ar na critéir sin agus
modh caighdeanach a sholathar chun torthai a thuairiscit ar an leibhéal aititil agus (idir)naisiunta.
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Tuarascalacha faireachais

5 Faireachas eitinne 2008

(Arna fhoilsit i mi an Mharta 2010)

O 1 Eanéir 2008, t4 an Larionad Eorpach um Ghalair a Chosc agus a Rialt (ECDC) agus Oifig Réigitinach na hEorpa
de chuid an EDS (WHO) tar éis comhordu a dhéanamh i gcomhar lena chéile ar ghniomhaiochtai faireachais na
heitinne (TB) san Eoraip. Ta sé mar aidhm acu sonrai caighdeanaithe ardchailiochta ar eitinn a chinntit a
chuimseoidh na 53 tir i Réigiiin Eorpach an EDS agus Lichtinstéin.

Réigiun Eorpach an EDS

Don bhliain 2008, bhi 461 645 cés eitinne (52.2 in aghaidh gach 100 000 den daonra) tuairiscithe ag 50 den 54 tir
sa Réigitiin Eorpach2, lion arbh ionann é agus thart ar 6% de na casanna eitinne a tuairisciodh ar fud an domhain
don EDS. Ta treocht na ratai foriomlana tuairiscithe eitinne sa Réigitn Eorpach tar éis leanuint ar aghaidh ag
méadu 6 2004. Ach ar an iomlan, thainig laghdu ar na ratai foriomlana tuairiscithe eitinne in 18 tir ardtosaiochta
(HPC)3 i gcomparaid leis an mbliain roimhe sin, faoi 3.9% go 87.6% de na casanna eitinne uile agus thainig
laghdu 2.6% ar an tuairiscit foriomlan ar fud an Réigidin idir 2007 agus 2008. Tugann laghdu 4% 6 2007 ar
thuairiscitl na gcasanna eitinne nua-bhraite le fios go bhfuil leathadh na heitinne laghdaithe sa Réigiun. Ta laghdu
tagtha ar chéatadan na gcasanna ar cuireadh coir leighis orthu roimhe seo chomh maith 6 2007, ¢ 31.7% go
29.8%.

Is é an aoisghrupa ina bhfuil an lion is mé (42.0%) de chasanna eitinne nua-bhraite sa Réigiin na 25-44 bliain
d'aois.

Mhéadaigh lion na gcasanna eitinne comh-ionfhabhtaithe VEID a tuairisciodh faoi dhé beagnach, 6 5 828 i rith
2006 go dti 11 395 i rith 2008, mar gheall ar thastail mhéadaithe mar chuid de sheirbhisi ciraim VEID dianaithe
d’othair eitinne san HPC. Ni raibh aon mhéadu suntasach ar lion na gcomh-ionfhabhtuithe VEID a tuairisciodh
lasmuigh den HPC i rith na tréimhse seo.

Ar fud an Réigiuin, ta lion iomlan na gcasanna eitinne frithsheasmhach in aghaidh ildrugai (MDR TB) a tuairisciodh
don bhliain 2008 tar éis méadu faoi dhé i gcomparaid leis an mbliain roimhe sin mar gheall ar fheabhsuithe ar
théastail so-ghabhaltachta drugai (DST) agus bhi leitheadilacht MDR TB i measc casanna eitinne nua ag 11.1%. Ta
an t-ualach is mé de chasanna MDR TB sa Réigitn san HPC, ait a bhfuil leitheadulacht 13.8% ann i measc casanna
nua-dhiagndisithe, lion ata cuig huaire nios mé na an leitheaddlacht a tuairisciodh san AE/LEE, agus breis is 50% i
measc casanna ar cuireadh cdir leighis orthu roimhe seo, céatadan ata nios mé na dha uair chomh hard is ata sé
san AE/LEE.

Té rata ratha na céireala i measc na gcasanna eitinne nua-bhraite agus a deimhniodh sa tsaotharlann in 2007 tar

éis laghdu go dti leibhéal 70.7% (i gcomparaid le 73.1% do chasanna a claraiodh in 2006); tuairisciodh 9.0% mar
chairedil theipthe, fuair 8.4% béas agus mhainneachtain 6.9% acu. Ta rata ratha na céiredla i dtiortha nach bhfuil

san AE/LEE nios isle na mar até sé san AE/LEE:

67.5% i gcompardid le 79.5%, faoi seach. Sna 18 HPC, nior éirigh le coiredil ach le haghaidh 69.2% de na cisanna
nua-bhraite eitinne a deimhniodh sa tsaotharlann, méid até i bhfad 6 sprioc 85% na Straitéise chun Eitinn a
Stopadh (Stop TB Strategy).

Té& an rata basmhaireachta eitinne tar éis laghdu faoi 45% 6 9.0 in aghaidh gach 100 000 den daonra in 2005 go
5.0 in aghaidh gach 100 000 den daonra in 2007. Chonacthas laghduithe comhchosula comhréireacha san AE/LEE
mar aon le sa HPC. D’fhan an bhasmhaireacht sa HPC beagnach 15 huaire nios airde na mar a bhi sé san AE/LEE
afach.

Tiortha an Aontais Eorpaigh agus an Limistéir Eorpaigh Eacnamaioch®

Don bhliain 2008, bhi 82 611 cas eitinne tuairiscithe ag 26 tir de chuid an Aontais Eorpaigh (AE) (iad go léir
seachas an Ostair) agus ag dha thir eile de chuid an Limistéir Eorpaigh Eacnamaioch (LEE) (An foslainn agus ann
lorua), rud a léirionn laghdl 615 cés i gcomparaid le 2007. Tharla breis is 80% de na casanna in ocht dtir a

2 Nil aon sonrai 6 Mhonac6, San Mairine, an Ostair na Lichtinstéin; ta Lichtinstéin san aireamh sa tuarascail seo, ach ni léiritear
ach mar thir LEE é de bharr nach Ballstat de Réigitin Eorpach an EDS é.

3 An Airméin, an Asarbaiseain, an Bhealartis, an Bhulgair, an East6in, an tSeoirsia, an Chasacstain, an Chirgeastain, an Laitvia, an
Liotuain, an Mhold6iv, an R6main, an Rdis, an Taidsiceastain, an Tuirc, an Tuircméanastain, an Ucrain, an Uisbéiceastain.

4 27 Ballstat an AE, an loslainn, Lichtinstéin agus an lorua.
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thuairiscigh 3 000 cas n6 nios moé an ceann (An Bhulgair, an Fhrainc, an Ghearmain, an lodail, an Pholainn, an
Rédmain, an Spainn agus an Riocht Aontaithe).

Ba é an rata foriomlan tuairiscithe a bhi ann in 2008 na 16.7 in aghaidh gach 100 000, agus tuairisciodh ratai nios
isle na 20 in aghaidh gach 100 000 i 21 tir agus nios airde na 20 in aghaidh gach 100 000 sa Romain (115.1), sna
Stait Bhaltacha — an Liotuain (66.8), an Laitvia (47.1), an East6in (33.1) — sa Bhulgair (41.2), sa Phortaingéil
(28.2) agus sa Pholainn (21.2). Bhi an rata foriomlan tuairiscithe 1.2% nios isle na mar a bhi sé in 2007 (le
haghaidh na 28 tir a bhi ag tuairiscit), rud a léirionn glantreocht laghdaitheach i 17 dtir.

Ach tugadh méaduithe suntasacha faoi deara i Malta (28.8%), san loslainn (19.8%) agus sa Chipir (12.2%), agus
tugadh méaduithe airithe faoi deara sa tSualainn (4.9%) agus sa Riocht Aontaithe (2.8%), casanna de
thionscnamh coigriche den chuid is m6. In 2008, bhain 22.4% de na casanna (réimse tire: 0-88%) le daoine de
thionscnamh coigriche, agus thainig breis is dha thrian diobh 6n Aise n6 6n Afraic.

Thainig méadu ar an leitheadulacht VEID i measc casanna eitinne idir 2006 agus 2008 san Eastéin (6 9.0% go dti
9.9%), sa Laitvia (3.4% go dti 6.7%) agus i Malta (3.7% go dti 9.4%). Sa chuid eile de na tiortha a sheol sonrai

isteach, bhi leitheadulacht VEID 1% n6 nios IG ann i gcasanna eitinne i sé thir, 2-5% i dtri cinn eile, 5-8% in dha

thir agus 14.6% i dtir amhain.

Bhi an fhrithsheasmhacht is mé in aghaidh ildrugai fos sna Stait Bhaltacha (MDR comhcheangailte: 15.6%—-21.3%)
agus sa Romain ina dhiaidh sin, a thuairiscigh torthai don chéad uair (14.7%). Thuairiscigh tiortha eile ratai MDR a
bhi nios isle (0%—5%), ina raibh sé nios coitianta go ginearalta i gcasanna de thionscnamh coigriche. As na 14 tir a
bhi ag tuairisciu frithsheasmhachta forleithne in aghaidh drugai (XDR), bhi an lion ab airde sa Romain (iomlan de
54 cas) agus bhi an céatadéan is airde de chasanna XDR i measc casanna MDR sa Laitvia agus san Eastdin (14.7%
agus 12.2% faoi seach) agus bhi méadu géar ann sa Laitvia ar chasanna XDR i gcomparaid le 2007, 6 6 go 19
(6.1% go dti 14.7%).

Thuairiscigh 22 tir sonrai ar mhonatoéireacht torthai céiredla maidir le cdsanna eitinne scamhégacha cinnte in 2007.
I measc na gcasanna eitinne scamhdégacha cultir-dheimhnithe nach raibh cdir leighis curtha orthu cheana, bhi dea-
thoradh ar 79.5% acu. Bhi torthai rathila i bhfad nios 10 ann i measc na gcdsanna eitinne ar cuireadh coir leighis
orthu roimhe sin (51.8%) agus i measc casanna scamhdgacha cultir-dheimhnithe MDR TB ag 24 mi.
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6 Faireachas ar an bhflil san Eoraip 2008/09 — Seachtain
40/2008 go dti seachtain 39/2009

(Arna fhoilsit i mi na Bealtaine 2010)

Thosaigh séasur an fhlit 2008/09 san Eoraip i seachtain 48/2008 agus mhair sé ar feadh thart ar 10 seachtaine i
ngach aon tir a bhi buailte leis agus thainig deireadh leis i seachtain 16/2009 tar éis do ghniomhaiocht bhuaice
scaipeadh siar soir na hilchriche. Léirigh na comhréireanna seachtainitla (fo-)shainchineail de shamplai tascacha
flid-dhearfacha dha bhuaic forluite; flil A(H3N2) a bhi i réim roimhe sin & athsholathar ag fliid B mar an vireas fliu
ba leitheadai tar éis seachtaine 8/2009. Taispeanadh go raibh gaol gairid maidir le hantaigineach ag na viris flit
A(H3N2) agus A(H1N1) a bhi ag scaipeadh leis na comhabhair comhfhreagracha a airithe i vacsain flid an leathsféir
thuaidh in 2008/09, cé go raibh an chuid is m6 de na viris B aonraithe de shliocht Victoria agus nior
chomhoiritinaigh siad le comhdabhair na vacsaine B, vireas de shliocht Yamagata. | bhfianaise leitheadulacht
réaslinta iseal na vireas B a tugadh faoi deara i rith an tséasuir sin afach, ni décha go raibh tabhacht slainte poibli
ar leith ag baint leis an mi-oiritinu seo.

Thosaigh casanna de fhlii paindéimeach A(H1N1) 2009 ag teacht chun cinn san Eoraip i rith seachtain 16/2009.
Faoi sheachtain 39, b'ionann lion tuairiscithe iomlan na gcasanna deimhnithe agus 53 658 ¢ Bhallstait uile an AE,
6n loslainn, Lichtinstéin agus an lorua agus bhi 175 bas i 14 tir i gceist. Thaispeain na sonrai a bhi bunaithe ar
chasanna go raibh na hothair idir 0 agus 90 bliain d’aois (meéanline: 19 bliain), bhi 78% acu nios 6ige na 30 bliain
d’aois agus b'ionann 47% de na casanna go léir agus leanai scoile idir 5 agus 19 bliain. Niorbh eol go raibh riochtai
leighis bundsacha ag baint le tromlach na gcasanna (96%). | measc na ndaoine sitd a raibh riochtai leighis
bunusacha ag baint leo, ba é galar ainsealach scamhdige an riocht bunisach is mé a tuairisciodh, agus b’ionann
seo agus 30% de na casanna. Luadh nitmaéine mar aimhréidh maidir le 0.6% de na hionfhabhtuithe flia
paindéimeacha, b'ionann an céimheas foriomlan ospidéalachta agus 13% agus tuairisciodh go bhfuair 0.03% de na
casanna bas.

Bhi lionra comhthaite clinicitil agus vireolaiochta na hEorpa um fhaireachas ar an bhfli (EISN) éifeachtach i
mbrath trathuil thas an tséasuir flid 2008/09, i ndéanamh monatoireacht ar a charsa agus i dtréithrit a
phriomhthréithe vireolaiochta. Deimhniodh na chéad viris flid phaindéimeacha a braitheadh in 2009 i measc othar
tascach agus neamhthascach taobh istigh de sheachtain amhain agus de thri seachtaine faoi seach, tar éis do na
chéad daoine san Eoraip éiri tinn. Nior bhraith an faireachas tascach ar bhreoiteacht cosuil leis an bhflia (ILI) agus
ar ghéar-ionfhabhtu riospraide (ARI) méadu soiléir afach, ach tar éis moille deich seachtaine. Fi( i gcas

seachtaine 39/2009, nuair a bhi casanna den fhlit paindéimeach tuairiscithe ag Ballstait uile an AE, mar aon leis an
loslainn, Lichtinstéin agus ag an lorua, ni raibh gniomhaiocht ILI/ARI os cionn na bonnline feicthe ach i naoi gcinn
de na 29 tir a bhi ag tuairiscit don EISN.

Cé go mbeadh lion méadaithe lianna fairtheora de dhith le haghaidh mothalachta méadaithe, is ga dirit ar
easnaimh choérasacha eile chomh maith. Is iad na hathruithe molta a d'fhéadfai a dhéanamh ar an gcéras
faireachais flid san Eoraip né:

. tuilleadh cur chun cinn a dhéanamh ar thuairiscit caighdeanaithe ar dhéine, scaipeadh geografach agus
treochtai ILI agus ARI;

. faireachas ILI agus ARl a mhéadu le faireachas ar ghéar-ionfhabhtuithe trom riospraide (SARI);

. tairseacha caighdeanaithe eipidéime a thabhairt isteach le haghaidh faireachais tascaigh ILI/ARI;

. forbairt bhreise a dhéanamh ar fhaireachas basmhaireachta gach cuise ar leibhéal Eorpach agus aschur

rialta a chur ar fail go poibli.
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7 Faireachas ar ghalair ionracha bhaictéaracha san Eoraip
2007

(Arna fhoilsit i mi Dheireadh Fomhair 2010)

Déanann an tuarascail seo cur sios ar eipidéimeolaiocht na ngalar ionrach baictéarach de bharr Haemophilus
influenzae agus Neisseria meningitides i mBallstait (BS) an Aontais Eorpaigh (AE) in 2007. larradh ar phointi
teagmhala sainithe naisitnta sonrai a chur faoi bhraid ag baint Gsaide as an leagan leasaithe den tacar sonrai le
haghaidh ionfhabhtuithe ionracha baictéaracha (IBI) a forbraiodh in 2008, ar bhonn an iar-bhunachair shonrai EU-
IBIS. Cuimsionn an tacar sonrai seo faisnéis cas-bhunaithe ar athréga eipidéimeolaiochta agus saotharlainne, agus
t4 sé roinnte ina phriomhthacar d’athréga a bhaineann leis na galair tuairiscithe uile san AE agus le tacar sonrai
feabhsaithe d’athréga ata ann go speisialta do ghalar ionrach Haemophilus influenzae agus ghalar ionrach
meiningeacocuil. Ar mhaithe le cur faoi bhraid sonrai a éascu, chuaigh an BS faoi oilitint ar line i Meitheamh 2008,
agus cuireadh fiseain bhreise oiliina agus abhair eile ar fail roimh an nglao ar shonrai.

As na 30 Ballstat de chuid an AE/LEE, chuir 27 cinn sonrai faoi bhraid ar ghalar ionrach Haemophilus influenzae
agus 29 cinn ar ghalar ionrach meiningeacocuil.

Galar ionrach Haemophilus influenzae

. Tuairisciodh 2,058 cas de ghalar ionrach Haemophilus influenzae in iomlan in 2007. Bhi ratai tuairiscithe
éagsula i gceist ar fud na BS agus bhi na ratai sna tiortha Lochlannacha nios airde i gcomparaid leis an
gcuid eile den Eoraip, it a raibh an treocht ag méadu go leantnach. Ach d'fhan an chuid is mé de na
tiortha faoi bhun aon chas amhain in aghaidh gach 100 000 den daonra. Tuairisciodh na ratai tuairiscithe ab
airde i measc naionan a bhi nios 6ige na aon bhliain d'aois (3 in aghaidh gach 100 000 den daonra, 118
cas). Cé gur thainig laghdu suntasach ar threochtai i measc naionan maidir le séiritiopa b 6 1999 go 2007 (6
3 in aghaidh gach 100 000 go 1 in aghaidh gach 100 000), mhéadaigh siad maidir le tréithchinealacha nach
mbaineann le capstil, ag ardd 6 1.5 in aghaidh gach 100 000 go 2.5 in aghaidh gach 100 000 i rith na
tréimhse céanna.

. Tharla 67 faoin gcéad de na casanna ionracha H. influenzae go léir a tuairisciodh in 2007 mar gheall ar
thréithchinealacha nach mbaineann le capsuil. D'fhéadfai an méadu ar lion na dtréithchinealacha nach
mbaineann le capstil a tuairisciodh le blianta fada anuas a chur i leith cinnidh feabhsaithe casanna agus
feabhas ar iogaireacht na gcéras faireachais go pairteach, ndearnadh doiciméadu orthu i roinnt BS chomh
maith. Tugadh fiormhéadu ar lion na séiritiopai tuairiscithe nach raibh cuimsithe ag an vacsain
(tréithchinealacha neamh-b agus nach mbaineann le capsuil) faoi deara san AE freisin &fach, le blianta
beaga anuas. Bhi sé mar thoradh ar thabhairt isteach na vacsaine comhchuingi H. influenzae cineal b (Hib)
go raibh comhréir nios mé d’ionfhabhtu ionrach H. /nfluenzae, ar féidir a chur i leith tréithchinealacha
neamh-séiritiopa b de bharr an laghdaithe ar ghalar Hib. I gcomparaid leis an gclar um vacsainia
nilimacocuil comhchuingeach afach, nil aon fhianaise chomhsheasmhach na laidir ann le tabhairt le fios gur
oll-vacsainiu Hib i naionach is cuis le hathsholathar séiritiopa in iompar na sa ghalar. Bhi sé mar choncluid i
bpaipéar seasaimh de chuid na hEagraiochta Domhanda Slainte (EDS) ar vacsaini comhchuingeacha Hib le
déanai ‘nach tréith shuntasach d'imdhionadh mdrscala Hib ba ea athsholathar tréithchinealacha
baictéaracha go dti seo’.

. O thaobh an lin absal6idigh a tuairisciodh, t4 an chuma air go bhfuil gluaiseacht i dtreo na n-aoisghripai ata
nios sine. Bhi 46 faoin gcéad de na casanna go léir a tuairisciodh in 2007 i measc daoine fasta a bhi nios
sine n& 65 bliain d'aois; ta an toradh seo i gcomhréir le staidéar 6 SAM ina leagtar béim ar mhiniciocht
mhéadaithe an ghalair ionraigh H. /influenzae 6 1996 go 2004. D'athraigh saintréithe eipidéimeolaiochta an
H. influenzae chomh maith 6 ghalar a d'fhaighti i leanai go priomha agus arbh é séiritiopa b ba mho a bhi i
gceist leis, go galar a fhaightear i ndaoine fasta go priomha agus arb iad tréithchinedlacha neamhchineail is
mé a bhaineann leis.

. In 2007, tharla suas le 60% de na casanna i measc daoine vacsainithe, rud a thugtar faoi deara de ghnath i
ndaonrai ina bhfuil cuimsiu forleathan vacsainithe. Ina measc siid a ndearnadh vacsainid iomlan orthu,
b’ionann an méramh agus leanai 1-4 bliana d'aocis agus b’ionann na leanai faoi bhun na haoise sin agus
27% de na casanna. Ni féidir measinu a dhéanamh leis na sonrai ata ar fail ar cé acu an féidir né nach
féidir na casanna a tugadh faoi deara a aicmit mar fhiortheipeanna vacsaine agus ta ga le tuilleadh
faisnéise chun scridu breise a dhéanamh ar an toradh seo. Ta faisnéis chulra breise curtha ar fail ar an
abhar seo ag staidéar a rinne EU-IBIS ina ndearnadh anailis ar theip na vacsaine Hib a aithniodh tri
fhaireachas naisitnta idir 1996 agus 2001 san Eoraip, in losrael agus san Astrail agus ina ndearnadh cur
sios inti ar na tréithe clinicitla agus saotharlainne i ndaonra mér agus ilghnéitheach ina bhfuil sceidil éagsula
imdhionta.

Rinne an RA tuairiscit cuimsitheach chomh maith ar theacht chun cinn an ghalair aris 6 Hib de bharr teipe
vacsaine.
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Galar ionrach meiningeacocuil

. In 2007, bhi 5 583 cas de ghalar ionrach baictéarach de bharr N. meningitidis fégartha san AE/LEE agus bhi
rata foriomlan tuairiscithe de 1.12 cés ann in aghaidh gach 100,000. Bhi ratai éagsula tuairiscithe ann ar fud
na BS agus bhi siad nios airde in Eirinn agus sa Riocht Aontaithe (RA) i gcomparaid leis an gcuid eile den
Eoraip, cé go bhfuil laghdl leantnach ag teacht ar an treocht sa da thir Seachas an da thir seo, ta ratai
tuairiscithe ag sé BS eile ata os cionn 1 in aghaidh gach 100 000 (An Bheilg, An Danmbhairg, an fsiltir, an
Spainn, an Liotuain agus Malta). Bhi an méid is mé casanna de ghalar ionrach meiningeacocuil fés i measc
naionan agus leanai agus bhi 50% de na casanna a tuairisciodh i measc leanai a bhi nios 6ige na 10
mbliana d’aois. Tuairisciodh na réatai ba mho i measc naionan a bhi nios 6ige na aon bhliain d’aois in Eirinn
agus sa Riocht Aontaithe, ina raibh ratai de 74.5/100 000 agus 46.6/100 000, faoi seach.

. Coslil le H. influenzae, d'fhéadfai an ilchinealacht i dtuairisciti cais a chur i leith roinnt cliiseanna féideartha:
feabhas ar iogaireacht na gcéras faireachais; éagsulacht sna cinealacha léiritichan clinicitil faoi fhaireachas
(.i. seipsis n6 meiningiteas nd an da cheann) i ngach aon BS; difriochtai sna sainmhinithe cais a chuirtear i
bhfeidhm; difriochtai sna acmhainni saotharlainne; nd difriochtai sna cleachtais chiraim slainte chun
samplail luath cultdir fola a chinntit. Ag an gcéim seo, nil forbhreathnt maith ag an Larionad Eorpach um
Ghalair a Chosc agus a Rialt (LEGCR) go féill ar na priomhfhathanna ata leis na difriochtai seo agus molann
sé go mbeifi ciramach mar sin nuair a dhéantar comparaid idir ratai tuairiscithe idir thiortha de réir
séireaghripa agus aoise.

. Té& céatadan na gcasanna ina bhfuil faisnéis ar shéireaghrtpa in easnamh ard go féill, go hairithe i dtiortha
thoir na hEorpa. Ta feabhas tagtha ar aithint séireaghripa le blianta beaga anuas afach, agus ta laghdu
mor tagtha ar lion na nithe neamhaithnide le ctig bliana anuas 6 1 448 in 2003 go 559 cas in 2007. Sa
bhliain 2007, tuairisciodh séireaghripa B mar an séireaghripa ba mhé a bhi mar chuis le galar ionrach
meiningeacocuil san Eoraip, rud arbh ionann é agus thart ar 90% de na séireaghrupai uile a tuairisciodh a
bheith i measc leanai a bhi nios 6ige na ceithre bliana d’aois. Sna tiortha ina bhfuil an vacsain
mheiningeacocuil C (MCC), ta cuid mhaith casanna B ann sna haoisghripai go léir agus, go hairithe, sna
haoisghrupai ata nios 6ige na aon bhliain d'aois agus idir aon agus ceithre bliana d'aois (73 agus 81% de na
casanna, faoi seach), na gnath-spriocghrupai le haghaidh vacsainithe in aghaidh séireaghrapa C.

. Sna tiortha ina bhfuil vacsainii MCC, ta laghd( suntasach tagtha ar chéatadan na gcasanna de bharr
séireaghrapa C sna blianta tar éis tabhairt isteach na vacsaine sa sceideal naisitnta, go hairithe i measc
spriocghrapai na gclar vacsainithe. Is cosuil go dtagann méadu ar chéatadan na gcasanna séireaghripa C
de réir mar a théitear in aois, agus is déchuil é seo de bharr an chumhdaigh isil vacsaine sna haoisghripai
nios sine, chomh maith le laghdu ar éifeachtacht na vacsaine tar éis bhliain an sceidil imdhionta phriomha.

. Ta méadu ag teacht ar an bhfaisnéis ata ar fail maidir le séiritiopail agus fothiopail na dtréithchinealacha de
bharr go bhfuil glactha le teicneolaiochtai méilineacha i nios mo tiortha. Ta lion na samplai séiritiopailte
agus séirea-fhothiopailte iseal go foill afach, agus is ga léirmhinit na dtorthai seo a dhéanamh go ciramach.
Tuairisciodh an lion ab airde de shamplai séirea-fhothiopailte sa Fhrainc, sa Riocht Aontaithe agus sa Bheilg.

Priomhchoncluidi

Ar an iomlan, leanann miniciocht an da ghalar ag laghdu, go hairithe i measc leanai 6éga a bhfuil feachtais
vacsainithe dirithe orthu. Ar leibhéal na hEorpa, afach, ta lion na gcasanna de bharr séiritiopai agus séireaghruipai
nach bhfuil cumhdaithe ag na vacsaini ag méadu, rud a mbionn tionchar aige ar leanai 6ga chomh maith agus is ga
monatéireacht a dhéanamh ar seo go haireach.

Os rud é go bhfuil an cumhdach vacsainithe ard le haghaidh an da vacsain, tarlaionn casanna i measc daoine ata
vacsainithe chomh maith. Ar an drochuair, nior bailiodh go leor sonrai chun anailis ghrinn a dhéanamh ar
theipeanna vacsaine na chun tatal a bhaint as céatadan na gcasanna a tharlaionn i measc daoine ata vacsainithe i
dtiortha a bhfuil n6 nach bhfuil vacsainit ar fail iontu. Is é an fath a bhi leis seo na go raibh céatadan foriomlan na
luachanna ar iarraidh le haghaidh stadas vacsainithe an-ard agus ni raibh faisnéis ar dhata breithe, lion na ndaileog
faighte agus data na daileoige deiridh ar fail. Chomh maith leis sin, nil gach faisnéis ata de dhith le lua go bhfuil
teip vacsaine i gceist san aireamh go foill sa tacar athrog (cosuil le ham breithe, agus lion agus data na ndaileog
tugtha).

lonas gur féidir inchomparaideacht sonrai a fheabhsu idir na tiortha rannphéirteacha, t4 g4 le modhanna
saotharlainne nios caighdeénaithe chun cas a aithint, chomh maith le glacadh &ititil le sainmhiniu céis coiteann le
haghaidh cuspgiri faireachais. Eireoidh modhanna géinitiopala nios indéanta i dtiortha na hEorpa agus cabhréidh sé
seo le tuiscint ar shonrai faireachais a fheabhs(; mar sin féin, le haghaidh seo beidh ga le comhoibrit nios dldithe
idir shaotharlanna agus ionaid eipidéimeolaiochta ar leibhéal naisiinta mar aon le ar leibhéil Eorpacha freisin.
Maidir leis seo, bhronn cuibhreannas d'instititidi Eorpacha arna chomhorda ag Ollscoil Wirzburg, sa Ghearmain,
glao ar thairiscinti darbh ainm ‘Faireachas saotharlainne agus dearbhu céiliochta seachtrach (EQA) ar ghalair
ionracha bhaictéaracha san AE’' [Laboratory surveillance and external quality assurance (EQA) of invasive bacterial
diseases in EU] in 2008, agus seo i an dara bliain i mbun gniomhaiochta ag an tionscadal. Ta sé dirithe ni hamhain
ar EQAnna agus ar oilitint ach ar neartt agus ar chomhchuibhit toilleadh saotharlainne sna BS agus ar threisit an
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chomhoibrithe idir shaotharlanna agus instititidi slainte poibli san AE go hairithe. Is é ceann de

phriomhghniomhaiochtai an ghripa na Gsaid na modhanna tiopala moilineacha a chur chun cinn i
ngnathfhaireachas.
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8 Tuarascail eipidéimeolaioch bhliantuil ar ghalair
theagmhalacha san Eoraip 2010
(Arna fhoilsit i mi na Samhna 2010)

Tugtar léargas sa tuarascail seo ar anailis ar shonrai arna dtuairiscitl don bhliain 2008 27 Ballstat an AE agus tri thir
LEE/CSTE: an loslainn, Lichtinstéin agus an lorua. Is é an phriomhaidhm até leis an tuarascail seo na léiriG éigin,
bunaithe ar na sonrai ata ar fail, a sholathar maidir le ca hait a luionn priomhualach na ngalar teagmhalach san
Aontas Eorpach faoi lathair. Sna réimsi seo, teastaionn gniomhaiocht atd nios comhbheartaithe d'thonn an t-ualach
laithreach agus féideartha ar an tsochai, ar shlainte phoibli agus ar chérais chudraim slainte a laghdd, agus d'fhonn
angar daonna a laghdu. Cuireann na sonrai seo leis an tasc ata ag an ECDC bonn fianaise le haghaidh
gniomhaiochta a sholathar, chun cleachtais a aithint agus a roinnt, agus chun modhanna maidir le
hidirghabhélacha a leantint a mholadh.

Cé go bhfuil méran dul chun cinn déanta chun feabhas a chur ar chailiocht agus inchomparaideacht na sonrai,
tugtar rabhadh don léitheoir go f6ill gan comparaidi direacha a dhéanamh ar na ratai tuairiscithe idir thiortha.
Bionn difear forleathan ag baint le cérais faireachais, agus bionn éagsulacht ann maidir leis an ngaol idir
mhiniciocht tuairiscithe no6 fogartha agus dairire 6 thir go tir i ndail le méran galar éagsuil.

Don chéad uair, t4 an Anailis bhliantuil ar Bhagairti a ndéantar monatéireacht orthu san AE a tuairisciu ar
leithligh5.

Frithsheasmhacht in aghaidh abhair fhrithmhiocrébaigh agus
ionfhabhtuithe a bhaineann le curam slainte

Is i an bhagairt is mé a bhaineann le galar san Eoraip go féill na miocrorganaigh até éirithe frithsheasmhach in
aghaidh abhar frithmhiocrébach. Sa bhliain 2008, thug 900 saotharlann a fhreastalaionn ar nios mé na 1 500
ospidéal tuairisc ar a gcuid sonrai ar fhrithsheasmhacht in aghaidh abhair fhrithmhiocrébaigh maidir le seacht
bpriomhthascaire miocrorganach. Léiriodh leis seo méadu uile-Eorpach ar fhrithsheasmhacht in aghaidh gach uile
aicme antaibheathach faoi fhaireachas maidir leis an mbaictéar Gram-dhiultach is coitianta is cuis le baictéiréime
agus ionfhabhtuithe chonair an fhuail, Escherichia coli. Thuairiscigh roinnt tiortha go raibh laghda ar chéatadan an
Staphylococcus aureus meiticillinfhriotaioch (MRSA), cé gur fhan na céatadain MRSA os cionn 25% in aon trian de
na tiortha. Is cuis imni fés é an bhagairt ata ag méadid maidir le frithsheasmhacht ildrugai (frithsheasmhacht in
aghaidh éagsulachta antaibheathach a Gsaidtear go coitianta), rud ata le feiceail nios minice i roinnt baictéar Gram-
dhidltach costil le Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae agus Pseudomonas aeruginosa.

Le linn na bliana céanna, tuairisciodh sonrai faireachais ar 306 621 idirghabhail mhainliachta 6 1 422 ospidéal agus
sonrai 6 654 ospidéal ar 9 129 eachtra de niimdine a fuarthas in Aonaid Dianchiraim (ICU) agus 4 077 eachtra
d'ionfhabhtuithe shruth na fola a fuarthas in Aonaid Dianchiraim. Dearbhaiodh na treochtai laghdaitheacha a bhi le
feiceail roimhe sin maidir le hionfhabhtuithe a bhain leis an suiomh mainliachta i ndiaidh proistéise cromain sa
bhliain 2008. Ba léir 6 dhaileadh na miocrorganach a bhaineann le hionfhabhtuithe a fhaightear in aonaid
dianchuraim go raibh ardchéadatan d'Enterobacteriaceae den trit gltin até frithsheasmhach in aghaidh
ceifileaspdirine ann, go hairithe i measc Klebsiella spp. agus Enterobacter spp.

Galair chomhshaoil agus veicteoir-iompartha

Thainig méadi athuair sa bhliain 2008 ar an raig d'fhiabhras Q a tuairisciodh san Isiltir idir Mharta agus an Nollaig
2007. Tharla na priomhchasanna i rith an tsamhraidh agus bhi an raig faoi lan seoil idir an 250 agus an 280
seachtain (lar Mheithimh-lar 10il). Ta treochtai athraitheacha maidir le fiabhras Q agus méadu ar chasanna sa
bhliain 2008 tuairiscithe ag tiortha Eorpacha eile cosuil an Ghearmain freisin, ach ar bhonn nios la.

As na galair theagmhalacha sa ghripa seo a bhfuil iarmhairti nios tromchuisi ag baint leo, cosuil leo sitd le gnéithe
a d'fhéadfadh a bheith fuilreatha, ta fiabhras fuilreatha Criméach-Chongéch (CCHF) tar éis leathna thar na limistéir
eindéimeacha traidisitnta i réigiin na mBalcan. Thuairiscigh an Ghréig a céad chas daonna de CCHF i Meitheamh
2008, cas a tharla i gcuid thuaidh na tire ata gar do limistéar eindéimeach aitheanta. Ar an taobh eile, Iéiriodh leis
na gniomhaijochtai faireachais feabhsaithe a tugadh isteach san lodail i ndiaidh raige na bliana roimhe sin le

217 cés d'fhiabhras chikungunya a dearbhaiodh sa tsaotharlann nar tharla fiabhras chikungunya uatheascarthach
athuair, de bharr gur allmhairiodh an cupla cés a tuairisciodh san AE/LEE.

5 ECDC. Tuarascail Bhlianttil ar Bhagairt 2009. An Larionad Eorpach um Ghalair a Chosc agus a Riald, Stécélm; 2010. Ar fail 6:
http:// www.ecdc.europa.eu/en/publications/surveillance reports/Pages/index.aspx
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Zonoisi agus galair uisce-iompartha agus bia-iompartha

Déantar tuairiscill easnamhach go féill ar mhéran de na galair bia-iompartha mar gheall ar an éagsulacht ata le
tabhairt faoi deara i ndéine an léargais chlinicitil a ghineann siad. Ba é campalabaictéardéis an chuis ba mho a
tuairisciodh maidir le galar gastraistéigeach san AE agus LEE/CSTE le rata na bliana 2008 (44.1 in aghaidh gach
100 000 den daonra) a bhi a bheag n6é a mhor costil leis an rata sa bhliain roimhe sin. Is sampla tipiciil é seo de
ghalar ata gannmheasta, mar is eol go hairithe go bhfuil an t-ionfhabht( seo mar chuis le galar aisiomptémach né
measartha agus mar sin ardleibhéal tuairiscithe easnamhaigh.

Bhi rata foriomlan tuairiscithe na n-ionfhabhtuithe de VTEC/STEC réasUnta mar an gcéanna freisin le blianta beaga
anuas (0.66 in aghaidh gach 100 000). Thainig méadu 42%, afach, ar lion na gcasanna tuairiscithe ina forbraiodh
siondrém Uiréimeach haemalaioch sa bhliain 2008 nuair a chuirtear é i gcomparaid leis an mbliain roimhe sin.
Maidir le salmanallois agus sigeallois, bhi an rata tuairiscithe is airde d'ionfhabhtd VTEC/STEC i measc na leanai
faoi chuig bliana d'aois (4.72 cas in aghaidh gach 100 000 den daonra), is cosuil de bharr I€iriiichain chlinicidil a
bheith nios déine i measc an aoisghripa seo agus an dochulacht nios moé atd ann i ndail le hiontrail san ospidéal le
gach ionfhabhtu.

Ta laghdu seasta tar éis teacht ar shalmanalléis le tri bliana anuas, cé go raibh salmanalldis f6s mar chuis le roinnt
rédigeanna bia-iompartha ar leibhéil idirnaisiiinta, naisiiinta agus fo-naisitnta sa bhliain 2008. Mar gheall ar an athrd
seo ata tagtha ar shonrai a thuairisciu, léiritear sa tuarascail seo go bhfuil rata nios airde ann maidir le fiabhras
tioféideach nd mar a bhi ann sna blianta roimhe seo, ach ta iomlaine an tuairiscithe nios fearr mar chutiis leis seo
seachas méadu iarbhir. Allmhairitear formhér na gcasanna tioféideacha go féill mar gheall ar thaistealaithe ag
filleadh 6 limistéir eindéimeacha.

Sa bhliain 2008, bhi rata foriomlan tuairiscithe de heipititeas A (3.34 in aghaidh gach 100 000 den daonra)
beagainin nios airde na mar a bhi sa bhliain 2007 (2.75 in aghaidh gach 100 000 den daonra). Thainig méadu ar
an rata tuairiscithe i Laitvia 6 0.66 in 2007 go 123 in aghaidh gach 100 000 den daonra, mar gheall ar raig uile-
phobail a tharla ar dtis i measc Usaideoiri drugai infhéitheacha agus daoine ar ioncam iseal ag maireachtail i ndalai
le slainteachas fochaighdeanach go priomha, ach nios déanai leathnaiodh go dti an pobal mér é. Ar an dul céanna,
rinne raig de heipititeas A i bPoblacht na Seice dochar d’Usaideoiri drugai tri instealladh ar dtis, agus ina dhiaidh
sin leathnaiodh go dti an pobal i gcoitinne é.

VEID, ionfhabhtuithe gnéas-tarchurtha, heipititeas B agus C

Ta ionfhabhtd VEID fés mar cheann de na priomhbhagairti slainte poibli a bhaineann le galair theagmhalacha san
Eoraip. Lean VEID ar aghaidh ag méadu faoi 33% i lion na gcasanna tuairiscithe d'ionfhabhtd VEID, 6 4.2 in
aghaidh gach 100 000 sa bhliain 2000 (13 265 cas) go 5.6 in aghaidh gach 100 000 (18 019 cés) sa bhliain 2008.
Is mér an chuis imni i an treocht seo nuair a chuirtear san aireamh nach bhfuil a fhios ag céadatan suntasach
daoine san AE/LEE (meastar 30%) go bhfuil VEID acu. Léiritear sna sonrai gur diagnoisiodh an céatadan is airde
de chasanna VEID i measc fear a mbionn gnéas acu le fir eile (40%) ach ta an céatadan tarchurtha VEID i measc
daoine heitrighnéasacha (29%) ag méadu i roinnt tiortha san Eoraip. Tharla céatadan suntasach d'ionfhabhtuithe
VEID nua-dhiagnoisithe san AE i measc inimirceach a thagann 6 thiortha ina bhfuil eipidéim VEID ginearalaithe (go
priomha san Afraic fho-Shaharach). | gcodarsnacht leis sin, d'ainneoin teorainneacha airithe maidir leis na sonrai,
dealraionn sé go bhfuil laghdu tagtha ar lion na diagndise SEIF, ach amhain sna Stéit Bhaltacha.

Is é clamaidia an ionfhabht( gnéas-tarchurtha is mo a thuairiscitear san AE/LEE go f6ill agus tuairisciodh 335 329
cas dearbhaithe (150 in aghaidh gach 100 000 den daonra). Is dochuil go bhfuil fiormhiniciocht clamaidia nios
airde toisc go bhfuil an t-ionfhabhti tugtha go hairithe do thuairiscit easnamhach. Ta méadui leantnach tar éis
teacht air le 10 mbliana anuas. Baineann an galar seo fés le daoine fasta 6ga agus ta an rata tuairiscthe i measc na
ndaoine até idir 15 agus 24 d'aois cothrom le 976 in aghaidh gach 100 000 den daonra; baineann sé le mna ég
nios minice na fir 6ga.

Cé go bhfuil treocht na dtuairisci heipititeas C réastnta cobhsai agus go ndealraionn sé go bhfuil laghdu tagtha ar
ratai heipititeas B nuair a chuirtear é i gcomparaid le blianta roimhe sin, ta teorainneacha seasmhacha fés ag baint
leis na sonrai seo. Cuireann difriochtai méra idir na cérais faireachais, athruithe Grnua ar thuairisciu, lion suntasach
casanna gan diagnoisiu, difriochtai a d'fhéadfadh a bheith ann sna sainmhinithe cais a Usaidtear (i.e. Gsaid agus/né
Iéirmhiniu difridgil ar chomharthai heipititeas B) agus tuairisci neamhiomlan i roinnt tiortha isteach ar léirmhinit na
dtreochtai seo. Ina theannta sin, ni dhéanann roinnt tiortha idirdheald idir thuairisci ar chasanna géara agus
ainsealacha de heipititeas B agus C agus bionn sé seo, mar aon le hardrata cdsanna aisiomptémacha, mar bhonn le
meascan sonrai nach féidir a chur i gcomparaid lena chéile gan str6 idir thiortha. TA ECDC ag obair chun faireachas
nios fearr ar ionfhabhtuithe vireasacha a fheabhsu, lena n-airitear comhchuibhit an fhaireachais ar hepaititeas B
agus C a fheabhsu ar leibhéal na hEorpa.

lonfhabhtuithe sa chonair riospraide

Gach geimhreadh, éirionn na céadta mile daocine san AE thar a bheith tinn agus faigheann siad bas mar gheall ar
fhlit séasurach. Thosaigh an séasur flil 2008/09 san Eoraip i seachtain 48/2008, agus mhair sé tuairim is
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10 seachtaine i ngach tir a bhi faoi thionchar an ghalair agus cuireadh deireadh leis i seachtain 16/2009, tar éis do
ghniomhaiocht buaice scaipeadh siar soir na hilchriche. Bhi an flid A(H3N2) i réim ar dtds baire mar aon leis an
bhflid B ar bhonn nios IG i rith séastir 2008/09, agus bhi flid A(H3N2) mar chuis leis na braith vireas ba mhé ar an
iomlan. Nior chomhoiritnaigh formhér na vireas fli B a bhi ag leathnu leis an gcomhabhar B a bhi airithe i vacsain
fli 2008/09 an leathsféir thuaidh. Ni docha, afach, go raibh tabhacht slainte poibli ar leith ag baint leis seo nuair a
chuirtear leitheadulacht réasuinta iseal na vireas B a tugadh faoi deara i rith an tséasuir sin san aireamh. |
seachtain 19/2009, ag deireadh an ‘ghnéath-shéasuir’, braitheadh an chéad vireas flid A(HLN1) paindéimeach in
eiseamal tascach. Bhi babhta earraigh/samhraidh den phaindéim ann ina dhiaidh sin.

Sa bhliain 2008, tuairisciodh raigeanna de fhli éanuil ardphataigineach agus de fhlit éandil iseal-phataigineach i
measc na n-éan san AE aris ach bhi nios 10 tuairisci n4 mar a bhi sa bhliain 2007. Nior tuairisciodh aon chas
daonna a bheith bainteach leis na raigeanna seo.

Ta rata tuairiscithe ghalar na Léigiunach (Iéigitnalois) sna tiortha AE agus LEE/CSTE cobhsai go féill ag 1.2 in
aghaidh gach 100 000 den daonra. Bhi buaic na gcasanna tuairiscithe a breathnaiodh i mi IGil i mblianta roimhe sin
nios faide sa bhliain 2008, ag sineadh 6 Mheitheamh go Mean Fémhair. Bhi lion na gcasanna tuairiscithe de ghalar
na Léigitunach bainteach le taisteal, mar aon le lion na mbraisli bainteach le taisteal, nios 10 na mar a bhi sa bhliain
2007.

Ta meénlaghdd marthanach bliantuil tar €is teacht ar lion na gcasanna eitinne le cuig bliana anuas, cé gur
thuairiscigh 28 tir den AE agus LEE/CSTE 82 611 cas eitinne (rata tuairiscithe de 16.7 in aghaidh gach 100 000 den
daonra) sa bhliain 2008. Ta eitinn nios coitianta san AE i measc imirceach, daoine gan didean, daoine bochta sna
hionchathracha, priostinach, daoine a bhfuil VEID acu, agus lucht Gsaide drugai, ach deimhnionn sonrai na bliana
2008 léargas ilchineélach, le tri chatagoir eipidéimeolaiochta leathan:

. tiortha nach bhfuil an galar coitianta iontu, le méadu ar chomhbhaili na gcasanna i measc an daonra de
thionscnamh coigriche agus fograi méadaitheacha & dtuairiscit anois is aris;

. tiortha le ratai tuairiscithe measartha go harda até ag laghdd, ina bhfuil leibhéil isle d’eitinn MDR; agus

. tiortha ina bhfuil ratai tuairiscithe réasunta ard agus céatadan ard de chasanna eitinne MDR, ach aris ina

bhfuil ratai iomlana eitinne ag laghdu.

Sa bhreis ar sin, thainig méadu 6 4% go 6 % idir 2007 agus 2008 ar chéatadan na gcasanna eitinne
comhcheangailte ata frithsheasmhach in aghaidh drugai (eitinn MDR), go priomha mar gheall ar réimeanna
coiredla neamhiomlana no droch-dheartha. Ta rata ratha na dtorthai coireala do na cdsanna eitinne MDR seo an-
iseal ag 30.9% do chohort na bliana 2006. Cé gur féidir feabhas a chur fés ar chailiocht, ionadaiochas agus
iomlaine na sonrai frithsheasmhachta dara line, dearbhaitear leis na huimhreacha go bhfuil eitinn XDR bunaithe
anois laistigh de theorainneacha an AE.

Galair inchoiscthe le vacsain

Té roinnt de na galair inchoiscthe le vacsain a mbaineann torthai nios tromchdisi leo (cosuil le polaimiailiteas,
diftéire nd teiteanas) beagnach diothaithe anois san AE/LEE. Scéal ratha eile i mbeagnach gach tir san AE is ea
tionchar na vacsaine Hib a cuireadh san aireamh ina gcuid sceideal naisiinta imdhionta. Baineann fadhbanna fés
leis na galair inchoiscthe le vacsain ata ann go féill i ndail leis na gripai den daonra ar deacair teacht orthu a
chumhdach nios fearr. Chomh maith leis sin, cuireadh siar spriocanna le haghaidh roinnt de na hionfhabhtuithe seo
mar gheall ar amhrais gan udar faoi shabhailteacht vacsaini, agus bhris raigeanna aititla amach a d'fhéadfai a
chosc go hiomlan mar gheall air seo.

Galar amhain den sért sin is ea an bhruitineach. Bhi lion iomlan na gcasanna bruitineacha i dtiortha an AE agus
CSTE i bhfad nios airde sa bhliain 2008 nad mar a bhi in 2007. Tharla é seo mar gheall ar raigeanna mora a bhris
amach i roinnt tiortha, leis an lion is mé casanna san Eilvéis, san lodail, san Ostair, sa Ghearmain, sa Fhrainc agus
sa Riocht Aontaithe. T4 tiomantas laidir polaititil ag teastail chun an treocht imnioch seo a aisiomp.

| gcodarsnacht leis sin, ta laghdu tagtha ar lion na gcasanna rubella a tuairisciodh agus a dearbhaiodh sa
tsaotharlann idir 2007 agus 2008. D'ainneoin an laghdaithe thobainn iomlain ar chasanna d'ionfhabhta rubella 6
bhroinn tar éis tus a chur le vacsainiu, tarlaionn casanna fanacha fos san Eoraip. Is féidir le cumhdach fo-optamach
leis an vacsain bhruitineach-phlucamas-rubella gripai de dhaoine aonair so-ghabhéalacha a chrutht, agus
d'fhéadfadh go mbionn méadu ar na galair sin ina dhiaidh sin, lena n-airitear ionfhabhtu rubella 6 bhroinn.

Bhi rata foriomlan tuairiscithe an ghalair ionrach nimacocuil (IPD) cothrom le 5.2 in aghaidh gach 100 000 den
daonra sa bhliain 2008, ceann de na ratai is airde maidir le galair inchoiscthe le vacsain. T4 ilchinealacht leathan de
chorais faireachais IPD san AE, go hairithe maidir le cineal na gcéras faireachais ata i bhfeidhm, a gcumhdach agus
an sainmhinid cais a Usaidtear; cé nach bhfuil aon chéras faireachais i bhfeidhm i roinnt tiortha. Ta faireachas nios
fearr, lena n-airitear faireachas saotharlainne, & thabhairt isteach san AE ag ECDC chun monatoireacht a
dhéanamh ar na treochtai i séiritiopai, go hairithe iad sin nach bhfuil cumhdaithe ag an vacsain.

Concluidi
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Tugann an achoimre seo ar na sonrai agus na treochtai 6 2008 le tuiscint nach bhfuil athrd substaintitil tagtha ar
thosaiochtai maidir le galair theagmhalacha a chosc agus a rialG san AE le blianta beaga anuas. Le haghaidh galar
airithe, ta laghdu éigin tagtha ar mhiniciocht agus lion na gcasanna tri ghniomhaiocht chomhbheartaithe choiscthe
agus rialaithe na mBallstat (cé go bhféadfadh na leibhéil fanacht ard i gcodanna sainitla den daonra agus i
sainghrapai riosca. Ta roinnt fadhbanna ann fés maidir le galair theagmhalacha afach, agus is iad seo a leanas
agus na priomhfhadhbanna:

frithsheasmhacht in aghaidh abhair fhrithmhiocrébaigh;

ionfhabhtuithe a bhaineann le cdram slainte;

ionfhabhtuithe gnéas-tarchurtha, go héirithe de thoradh VEID agus Clamaidia;

ionfhabhtuithe sa chonair riospraide de thoradh an fhlit (paindéimi a d'fhéadfadh a bheith ann mar aon le
heipidéimi séasuracha bliantila), eitinne agus ionfhabhtuithe niimacocula.

Maidir le roinnt de na galair seo, d'fhéadfai go bhfégréfai go bhfuil an AE, agus faoi dheireadh an Eoraip, 'saor' 6n
ngalar de bharr gniomhaiochtai comhphairteacha breise (m.sh. tri vacsainit agus bearta rialaithe comhchosula) de
réir mar até i gcas roinnt galar inchoiscthe le vacsain. Ta Ballstait an AE i bhfad 6 na spriocanna a leag na cléir
diothaithe galair sios a bhaint amach go foill &fach, go hairithe maidir le bruitineach ina bhfuil an treocht
laghdaitheach tar éis aisiompu. Ar an dul céanna, ta sé rithabhachtach feabhas a chur ar iogaireacht agus
shainitlacht na fhaireachais rubella i bhfianaise sprioc diothaithe 2010 an EDS. Maidir le hionfhabhtuithe
niimacocula, is abhar imni fos é go bhfuil an fhéidearthacht ann, i ndiaidh tas a chur leis an vacsain, go bhféadfai
séiritiopai ata cumhdaithe ag an vacsain nidmacocuil chomhchuingeach a athsholathar le séiritiopai nach bhfuil
cumhdaithe, rud a tharla sna Stait Aontaithe roimhe seo.

Aitionn na sonrai 6 2008 go bhfuil frithsheasmhacht in aghaidh abhair fhrithmhiocrébaigh fés mar ghuais slainte
poibli atd ag dul i méid san Eoraip. Teastaionn comhoibrit ar bhonn idirndisitinta le déileéil leis an bhfadhb seo —
mar aon le hiarrachtai comhbheartaithe ar leibhéal naisitinta — d’fhonn tarld na frithsheasmhachta frithmhiocrébai a
shrianadh agus a chosc. Mar an gcéanna, is fadhb ata ag dul i méid iad ionfhabhtuithe a bhaineann le ciram
slainte a bhfuil beartais chuimsiteacha um chosc agus riali ag teastail uaidh. Bainfidh lucht déanta beartas tairbhe
as sonrai nios iontaofa a mheastar a bheidh mar thoradh ar na hiarrachtai chun feabhas a chur ar choérais
faireachais ata bunaithe go priomha in ospidéal n6 i saoraidi ctraim fhadtéarmaigh.

Cé gur treocht laghdaitheach é treocht foriomlan na heitinne, ta treochtai eitinne MDR agus treochtai VEID le
heitinn f6s ag dul i méid. Ar an dul céanna, ta an treocht foriomlan VEID ag dul i méid. Sa da chas, t4 go leor oibre
ag teastail maidir leis an d& ionfhabhtl seo chun gniomhaiochtai naisiiinta agus idirnaisiinta um chosc agus rialt a
chothu, lena n-airitear infheistiocht bhreise san fhaireachas. T4 tuairiscidl ar chomh-bhasmhaireacht na
heitinne/VEID neamhiomlan go f6ill cé go bhfuil pleananna nua ann chun feabhas a chur ar an staid seo. Léiriodh
leis an bhfliu cé chomh guagach a mbionn eipidéimi séasuracha, le séasur réastnta dian a bhi faoi thionchar an
viris A(H3N2) agus as a dtainig an phaindéim A(H1N1) de thionscnamh Chriocha Mheiricea.

Tabla A: Forbhreathnud ar an treocht foriomlan Grnua, ar rata tuairiscithe an AE agus ar phriomh-
aoisghrupai a raibh tionchar ag galair theagmhalacha a tuairisciodh ar leibhéal an AE don bhliain
2008 orthu

Casanna maidir le rata Priomh-aoisghripai a raibh
Galar reocht ghinearalta uairiscithe an AE in aghaidh [tionchar ag galar orthu

gach 100 000 (2008) (2008)

lonfhabhtuithe sa chonair riospraide

Flid PN Nil aon sonrai 0-14

Flia éanuil Gan déthain sonrai 0 Gan déthain sonrai
Galar na Léigiunach (léigitnaldis) T 1.2 =65

Eitinn l« 16.7 25-44

VEID, ionfhabhtuithe gnéas-tarchurtha agus ionfhabhtuithe vireasacha fuil-iompartha

lonfhabhtt clamaidia T 149.9 15-24

Gonairith l« 8.6 15-24, 25-44
Heipititeas B l 1.3 25-44

Heipititeas C T 9.0 2544

VEID T 5.7 25-44
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Galar

SEIF
Sifilis

Z6naisi agus galair uisce-iompartha agus bia-iompartha

Antrasc

Botalas

Brusallois
Campalabaictéarois
Calar
Cripteaspairioddis
Eicineacocois

Escherichia coli tocsain

vero/shiga-tairgeach (VTEC/STEC)

Giairdiais
Heipititeas A
Leiptispiorois
Listéardis
Salmanall6is
Sigeallbis
Tocsaplasmais
Tricineallbis
Talairéime

Fiabhras
paraitiofoideach/tiof6ideach

Athraitheach GCJ

lairsionois

Treocht ghinearalta

!

>

!l =111 117 <1<

>

Gan déthain sonrai

]

Galair ag teacht chun cinn agus veicteoir-iompartha

Malaire
Pla
Q Fiabhras

Géarshiondrém trom
riospraide (SARS)

Bolgach

Fiabhras Chikungunya
Fiabhras Deinge

lonfhabhtd Hantaiviris
Fiabhras na Nile Thiar

Fiabhras Bui

Galair inchoiscthe le vacsain

<>

Gan déthain sonrai

>

Gan déthain sonrai

Neamhbhainteach

Gan déthain sonrai
Gan déthain sonrai
Gan déthain sonrai
Gan déthain sonrai

Gan déthain sonrai
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Casanna maidir le rata
tuairiscithe an AE in aghaidh

gach 100 000 (2008)

1.1
4.2

<0.01
<0.1

0.2

44.1

<0.01
2.4
0.2

0.7

59.6

3.3
0.2

0.3

29.8

1.8

0.8

0.1

0.2

0.3

<0.01

2.7

< 0.01
0.1
1.4
<0.01

Priomh-aoisghrupai a raibh
tionchar ag galar orthu
(2008)

4049
25-44

Gan déthain sonrai

25-44
45-64, 25-44
0-4

Gan déthain sonrai
0-4
45-44, > 65

0-4

0-4

5-14
45-64

15-24

2544

45-64

04,544

Gan déthain sonrai

0-14

25-44

Gan déthain sonrai

45-64

Gan déthain sonrai

Gan déthain sonrai
45-64

2544

25-44, 45-64

Gan déthain sonrai

Gan aon chasanna
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Galar

Diftéire

lonfhabhtt ionrach de dheasca
Haemophilus influenzae

Galar ionrach meiningeacocuil
lonfhabhtd ionrach niimacocuil

An Bhruitineach

Plucamas
Triuch

Polaimiailiteas
Confadh
An Bhruitineach Dhearg

Teiteanas

Treocht ghinearalta

— | —

1= 1

Gan déthain sonrai

|

l
|

Casanna maidir le rata
tuairiscithe an AE in aghaidh

gach 100 000 (2008)

<0.01

0.5

0.9

5.2

0.9

2.8
5.3

<0.01

0.6

<0.1

Priomh-aoisghrupai a raibh
tionchar ag galar orthu
(2008)

5-14, 45-64
> 65,04
0-4

> 65,04

0-4

5-14
5-14

Gan déthain sonrai

Gan déthain sonrai

> 65

Frithsheasmhacht in aghaidh abhair fhrithmhiocrébaigh agus ionfhabhtuithe a bhaineann le ciram slainte

Frithsheasmhacht in aghaidh
abhair fhrithmhiocrébaigh

lonfhabhtuithe a bhaineann le
clram slainte
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9 Faireachas ar Fhrithsheasmhacht in aghaidh abhair
fhrithmhiocrobaigh san Eoraip 2009

(Arna fhoilsit i mi na Samhna 2010)

Is é seo an Chéad Tuarascail Bhliantuil 6n Lionra Faireachais Eorpach ar Fhrithsheasmhacht in Aghaidh Abhair
Fhrithmhiocrobaigh (EARSNet) i ndiaidh an Chérais Fhaireachais Eorpaigh ar Fhrithsheasmhacht in aghaidh Abhair
Fhrithmhiocrébaigh (EARSS) a aistrit go dti An Larionad Eorpach um Ghalair a Chosc agus a Riald (ECDC) ar an

1 Eanair 2010. Is éard até sa tuarascail seo na an chéad chéim eile i sraith de Thuarascalacha Bliantila
fiorluachmara 6 EARSS ata a bhfoilsii ag an lionra 6 2001 anonn.

Le himeacht deich mbliana, ta ait nios suntasai bainte amach de réir a chéile ag frithsheasmhacht in aghaidh
abhair fhrithmhiocrébaigh ar an gclar slainte poibli san Eoraip. Bhi rél tabhachtach ag an bhfaireachas a rinne
EARSS ar fhrithsheasmhacht in aghaidh abhair fhrithmhiocrébaigh trath, agus ata & dhéanamh ag EARS-Net anois,
i ndoiciméaduchéan a sholathar faoi tharld agus faoi leathna na frithsheasmhachta in aghaidh abhair
fhrithmhiocrébaigh, agus i gecur leis an tuiscint ar an bhfadhb ar leibhéal polaititil, i measc oifigeach slainte poibli
agus sa phobal eolaiochta tri chéile.

Bunaithe ar na sonrai maidir le frithsheasmhacht in aghaidh &bhair fhrithmhiocrébaigh a chuir 28 tir ar fail do
EARS-Net in 2009, agus ar na torthai a bhaineann le hanailis a rinneadh ar threochtai, sonrai EARSS ¢ bhlianta
roimhe seo san aireambh freisin, is Iéargas é staid na frithsheasmhachta sa Eoraip ar an éagsulacht mhor ata le
tabhairt faoi deara bunaithe ar an gcinedl pataigine, ar an tsubstaint fthrithmhiocrébach agus ar an réigitn
geografach.

In 2009, eascraionn na torthai frithsheasmhachta is mo imni as so-ghabhdlacht an Escherichia coliionrach ata ag
laghdu go gasta i leith beagnach gach gniomhaire frithmhiocrébach ata airithe i bhfaireachas EARS-Net ach amhain
carbaipeineimi, agus as an ardleitheadulacht frithsheasmhachta i Klebsiella pneumoniae i leith ceifileaspairini,
fluaracuineoldn agus aimingliocoisidi triGi gltine. | leath de na tiortha tuairiscithe, t4 an céatadan d'aonarain
fhrithsheasmhacha K. pneumoniae (frithsheasmhacht chomhcheangailte in aghaidh ceifileaspéirini, fluaracuineolén
agus aimingliocéisidi trit gltine) os cionn 10%, agus ta roinnt tiortha anois ag tuairisciti céatadain arda
fhrithsheasmhachta in aghaidh carbaipeineimi. Baineadh Usaid go forleathan as na hantaibheathaigh seo i méran
tiortha mar gheall ar rata méadaithe béite-lachtamaisi le speictream leathnaithe (ESBL) a bhi ag tairgeadh
Enterobacteriaceae agus a raibh tionchar aige da réir ar theacht chun cinn tairgthe carbaipeineiméise (VIM, KPC
agus NDM-1), go hairithe i K. pneumoniae.

Tuairisciodh na céatadain fhrithsheasmhachta is airde in £. colile haghaidh aiminpeinicillini a bhi sa réimse suas le
66%. Beag beann ar an ardleibhéal frithsheasmhachta, leanann na céatadain ag méadu fiu i dtiortha ina bhfuil
leibhéil fhrithsheasmhachta de bhreis agus 50% iontu cheana féin. Ta méadu suntasach tagtha freisin ar
fhrithsheasmhacht in aghaidh ceifileaspdirini in £. colile ceithre bliana anuas i mbreis agus leath de na tiortha
tuairiscithe. Ta nasc direach idir an fhrithsheasmhacht sin agus céatadain arda (85-100%) de dheimhneachtai
ESBL i measc na n-aonaran frithsheasmhach i dtiortha ag tuairiscit ar ESBL in 2009.

Abhar déchais iad treochtai eile i dteagmhas na frithsheasmhachta a tuairisciodh do EARS-Net go bhféadfadh
iarrachtai naisiinta ar ionfhabhta a rialG agus iarrachtai ata dirithe ar fhrithsheasmhacht a choinneail faoi smacht a
bheith mar bhonn le stop a chur le forbairt na frithsheasmhachta i roinnt casanna, no fiu le treochtai
frithsheasmhachta neamh-inmhianaithe a aisiompu, mar is Iéir 6n bhforbairt do Stapfiylococcus aureus ata
frithsheasmhach in aghaidh meticillin (MRSA). Ainneoin go bhfuil an céatadan MRSA i measc Staphylococcus
aureus fés os cionn 25% i 10 as 28 tir, ta teagmhas MRSA ag éiri cobhsai né ag laghdu i dtiortha airithe agus
tugadh laghdu seasta faoi deara san Ostair, sa Fhrainc, in Eirinn, san Laitvia agus sa Riocht Aontaithe.

Ina theannta sin, is Iéir sa Riocht Aontaithe go bhfuil laghdd seasmhach ag teacht ar chéatadain
fhrithsheasmhachta i K. pneumoniae sna haicmi antaibheathacha ar fad a bhfuil faireachas & dhéanamh orthu,
agus i roinnt tiortha (an Ghréig, an Ghearmain, an lodail agus an Fhrainc) ta4 an chosulacht ar an scéal go bhfuil ag
éiri go maith leis na hiarrachtai ata ar bun chun frithsheasmhacht glicipeiptide in Enterococcus faecium a riald, rud
atad mar bhonn le laghdu leantinach a bheith ag teacht ar chéatadain na n-aonaran frithsheasmhach. Idir an da
linn, t& an chosulacht ar an scéal go bhfuil frithsheasmhacht ardleibhéil aimingliocoiside in Enterococcus faecalis ag
cobhsu ag leibhéal réastinta ard. Thuairiscigh formhér na dtiortha go raibh na céatadain d’aonarain
fhrithsheasmhacha idir 30% agus 50%.

| gcés Streptococcus pneumoniae, ta neamh-shoghabhaltacht i leith peinicilline réasinta cobhsai san Eoraip agus
ta laghdu tagtha ar neamh-shoghabhaltacht i leith macrolides i sé thir, agus nior thuairiscigh tir ar bith go bhfuil
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méadu ag teacht ar threochtai. | gcas Pseudomonas aeruginosa, thuairiscigh go leor tiortha céatadain arda
fhrithsheasmhachta i leith fluaracuineolén, mar aon le carbaipeineimi agus frithsheasmhacht chomhcheangailte, go
héirithe i ndeisceart agus in oirthear na hEorpa.

I gcés roinnt comhcheangail thrithmhiocrébaigh agus phataigine, m.sh. ta frithsheasmhacht in aghaidh
fluaracuineol6in in £. coli, K. pneumoniae, P. aeruginosa agus in aghaidh MRSA, le tabhairt faoi deara i ngradan
thuaidh theas san Eoraip. Go ginearalta, tuairiscitear céatadain fhrithsheasmhachta nios isle i dtuaisceart na
hEorpa agus céatadain fhrithsheasmhachta nios airde i ndeisceart na hEorpa, |éargas, is cosuil, ar na difriochtai ata
le tabhairt faoi deara i gcleachtais rialaithe ionfhabhtaithe, laithreacht né neamhlaithreacht reachtaiochta maidir le
hoideasu frithmhiocrébach agus fachtdiri eile ar léir tionchar a bheith acu ar theagmhas na frithsheasmhachta.

| gcés K. pneumoniae, afach, ta treochtai méadaithe frithsheasmhachta in aghaidh aicmi antaibheathach sainitla
agus treochtai ilfhrithsheasmhachta tugtha faoi deara i dtiortha thuaidh na hEorpa, an Danmhairg agus an lorua
mar shampla, tiortha a léirigh cur chuige traidisiiinta riamh san Usaid a bhaineann siad as antaibheathaigh.

Le cois na hanailise rialta ar threochtai agus ar staid cursai mar ata, ta caibidil fécais nua le fail sa Tuarascail 2009
EARS-Net seo ina ndéantar mionanailis ar £. coli agus ar MRSA. Ta na hanailisi seo bunaithe go hiomlan ar shonrai
a bailiodh 6 shaotharlanna ata i mbun tuairiscithe ar bhonn comhsheasmhach le blianta beaga anuas. Dearbh é
an anailis mhionsonraithe seo ar an méadu comhsheasmhach até ag teacht ar fhrithsheasmhacht in aghaidh
ildrugai agus léargas freisin ar an laghdu suntasach agus seasta ata tagtha ar sho-ghabhdlacht thrithmhiocrébach
in £. colile blianta beaga anuas. | gcas MRSA, is décha gurb ionann an laghdu a tugadh faoi deara agus léargas ar
éifeachtdlacht na mbeart rialaithe ionfhabhtaithe ar leibhéal ospidéil, agus d'fhéadfadh fii gurb ionann é agus tuar
déchais don rath a d’fhéadfadh a bheith ar straitéisi rialaithe i réimsi eile amach anseo.

Mar fhocal scoir, solathraionn na sonrai a thuairiscigh na tiortha rannphairteacha do EARS-Net le haghaidh 2009
bonnline eolais maidir le teagmhas na frithsheasmhachta frithmhiocrébaigh san Eoraip agus déanann siad
doiciméadu freisin ar an laghdd mi-amharach agus seasta ata ag teacht ar na roghanna coéireéla frithmhiocrébaigh
ata ann le haghaidh na bpriomhphataigini baictéaracha.
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10 Faireachas VEID/SEIF san Eoraip2009

(Arna fhoilsit i mi na Samhna 2010)
Priomhphointi

Abhar imni suntasach i gcas slainte phoibli na hEorpa é ionfhabhtt VEID, agus is Iéir ddinn go bhfuil tarchur VEID
ag leanuint ar aghaidh san Eoraip . Trid is trid, ainneoin an tuairiscithe ata déanta a bheith neamhiomlan, nil aon
léargas soiléir ar laghd( a bheith ag teacht ar an lion casanna ata & ndiagnéisiti gach bliain. O 2004, ta méada
beagnach 30% tagtha ar rata na gcasanna nua-dhiagnaisithe VEID in aghaidh gach 100 000den daonra, méadu 6
6.6 in aghaidh gach 100 000den daonra in 2004 go 8.5 in aghaidh gach 100 000den daonra in 2009. Ta laghdu
leantnach tagtha ar lion na gcasanna diagndisithe SEIF i Réigiin Eorpach an EDS, seachas san Oirthear, ait a
bhfuil méadu tagtha ar lion na gcasanna SEIF. | measc na 48 tir ata ag tuairiscid sonrai SEIF go leantnach 6
2004-09, bhi laghdu le tabhairt faoi deara i rata na gcasanna a tuairisciodh ina raibh SEIF diagnoisithe 6 2.0 in
aghaidh gach 100 000 den daonra go 1.0 in aghaidh gach 100 000.

. In 2009, dhiagndisigh agus thuairiscigh 49 as na 53 tir i Réigiuin Eorpach an EDS 53 427 céas VEID (ni raibh
sonrai ar fail 6n Ostair, 6 Mhonaco, 6n Ruis na 6n Tuirc). Ba é an East6in, an Mholdéiv, an Ucrain agus an
Uisbéiceastain a thuairiscigh na ratai ab airde.

. Thuairiscigh 48 tir 6 568 cas SEIF (ni raibh sonrai ar fail 6n Ostair, 6n tSualainn, 6 Mhonac6, 6n Ruis n4 én
Tuirc).
. In 2009, thuairiscigh tiortha 6n Aontas Eorpach agus én Limistéar Eorpach Eacnamaioch (AE/LEE) 25 917

cas nua diagnéisithe d’ionfhabhtt VEID (ni raibh sonrai ar fail don Ostair). San AE/LEE, bhi na ratai ab airde
le tabhairt faoi deara san Eastdin, sa Laitvia, sa Phortaingéil agus sa Riocht Aontaithe.

. San AE/LEE, an priomh-mhodh tarchurtha d'ionfhabht( SEIF ba ea gnéas idir fir, agus teagmhail
heitrighnéasach. Tuairisciodh gurb é tarchur heitrighnéasach a bhi mar bhonn le thart ar 38% de na
casanna tuairiscithe i ndaoine 6 thiortha ina bhfuil eipidéimi VEID ginearalaithe.

. Sna tri réigitin gheografacha/eipidéimeolaiochta, ta éagsulacht le tabhairt faoi deara sa priomh-mhodh
tarchurtha i limistéir éagsula, rud a thugann Iéargas ar an éagsulacht leathan ata le sonru in
eipidéimeolaiocht SEIF san Eoraip. Ainneoin go dtugann na sonrai tuairiscithe le fios gurb é tarchur
heitrighnéasach an priomh-mhodh tarchurtha san Oirthear, bheadh casanna én Ruis, nar cuireadh san
aireamh sa tuarascéil seo, mar bhonn le méadu suntasach ar an gcéatadan coibhneasta a bheadh ag
eascairt 0 Usaid drugai tri instealladh. Chiallédh sé sin go mbeadh Gsaid drugai tri instealladh mar bhonn le
nios mo ionfhabhtuithe sa Réigitn tri chéile agus san Oirthear go hairithe. Sa Lar is é an priomh-mhodh
tarchurtha VEID n& gnéas idir fhir agus teagmhail heitrighnéasach. Ar an dul céanna, san larthar, is é an
priomh-mhodh tarchurtha né gnéas idir fhir, agus teagmhail heitrighnéasach, nuair a eisiaitear cdsanna de
thionscnamh thiortha ina bhfuil eipidéimi ginearalaithe.

. Baineann srianta airithe leis na sonrai a cuireadh ar fail anseo, mar gheall ar thuairiscid neamhiomlan agus
sonrai a bheith ar iarraidh 6 roinnt tiortha agus ¢ tharla sonrai a bheith faoi réir moilleanna tuairiscithe
freisin. Cuireann sé seo srian leis na concluidi is féidir a fhorbairt bunaithe ar mhéid agus ar scoip eipidéimi
VEID agus SEIF san Eoraip. D& gceartdfai na sonrai do na srianta seo, bheadh méadu de bhreis agus dha
oiread tagtha ar an lion foriomlan ionfhabhtuithe VEID.

Moltai d’fhaireachas VEID/SEIF

Baineann fiorthabhacht le sonrai faireachais VEID/SEIF chun monatéireacht a dhéanamh ar stadas agus ar
threochtai reatha na heipidéime VEID agus chun an freagra slainte poibli a threord. Mar sin, ba chdir do thiortha
uile na hEorpa:

. corais naisitnta tuairiscithe ata bunaithe ar chasanna a chur i bhfeidhm do chasanna VEID agus SEIF agus
iomlaine agus trathdlacht na gcoras sin a chinntid; agus
. caighdean na sonrai tuairiscithe a fheabhsu, go hairithe na sonrai sin a bhaineann le bealai féideartha

tarchurtha agus aireamh ceall CD4.

Moltai um shlainte phoibli

Ba chéir go mbeadh idirghabhalacha até dirithe ar an eipidéim a riala fianaise-bhunaithe agus curtha in oiridint don
tir agus da staid eipidéimeolaiochta. Bunaithe ar na sonrai faireachais ata ar fail, luionn sé le réasin na moltai seo
a leanas a dhéanamh:

. Do thiortha an Qirthir: ba cho6ir go mbeadh idirghabhalacha chun VEID a rialG i measc Usaideoiri drugai a
dhéanann drugai a instealladh, lena n-airitear clair um laghdd diobhala, mar bhunchloch na straitéisi um
VEID a chosc. Ba chdir bearta chun tarchur heitrighnéasach a chosc a threisia freisin, dirithe ach go hairithe
orthu sitd le pairtithe a mbaineann riosca ard leo.

. Do thiortha an Lair: ba cheart bearta coisc a chur in oiritiint do gach tir ar mhaithe lena chinntiti go mbeidh
an eipidéim & choinneail ag leibhéal iseal. O tharla an eipidéim i measc fear a mbionn gnéas acu le fir a
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bheith ag méadu, afach, ba cheart tis aite a thabhairt d'idirghabhalacha chun SEIF laistigh den ghrapa seo
a neartd.

Do thiortha an larthair: Ba chdir go mbeadh idirghabhalacha chun VEID a rialt i measc fear a mbionn gnéas
acu le fir mar bhunchloch na straitéisi um VEID a chosc, lena n-airitear clair nualaiocha don ghripa seo. Ni
mor idirghabhalacha i leith cosc, céireail agus ciram a chur in oiritlint do phobail imirceacha.

Trid is trid, ba chaéir seirbhisi comhairleoireachta agus tastail le haghaidh VEID a chur chun cinn d’thonn
diagndis luath a chinntit mar aon le rochtain ar chéireail agus ar chomhairleoireacht, ar mhaithe le tarchur
breise a chosc né a laghdu ionas lion na ndaoine a ndéantar diagndisit orthu go déanach a laghdi agus
feabhas a chur ar na torthai céireala nios fadtréimhsi doéibh siad ata buailte leis. Ba choir go mbeadh
rochtain cothrom ag gach gripa daonra ar chéireail VEID agus ar sheirbhisi ciraim ionas go mbeidh tiortha
in ann an sprioc domhanda sin maidir le Rochtain Uilioch ar chosc, ar choéireail agus ar chram mar aon leis
na spriocanna ata leagtha amach i gCumarsaid agus Plean Gniomhaiochta Choimisiiin an AE ‘Ag Comhrac in
aghaidh VEID/SEIF san Aontas Eorpach agus i dTiortha comharsanachta 2009-2013’ [Combating HIV/AIDS
in the European Union and Neighbouring countries, 2009—2013] a bhaint amach.
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Tuarascalacha speisialta

11 Forfheidhmia Dhearbht Bhaile Atha Cliath ar
Chomhphairtiocht le Comhrac in Aghaidh VEID/SEIF san
Eoraip agus san Aise Lair: Tuarascail 2010 ar dhul chun cinn
(Arna fhoilsit i mi Mhean Fomhair 2010)

I mi Feabhra 2004, chas ionadaithe 6 thiortha Eorpacha agus 6n Aise L&ir le chéile i mBaile Atha Cliath agus
d'eisigh siad dearbhu a bhi dirithe ar luas a chur faoi fhorfheidhmia Dhearbh( an Tiomantais a rinne tiortha ag
Seisilin Speisialta de Chomhthiondl Ginearalta na Naisiiin Aontaithe (UNGASS) ar VEID/SEIF in 2001.

Mar sin, cén dul chun cinn ata déanta? Is ar an gceist sin atd an tuarascail seo bunaithe. Is é atad mar aidhm leis an
doiciméad seo na seo léargas a thabhairt ar a bhfuil bainte amach, ag baint Usaide as tuarascéalacha 6 thiortha
éagsula, agus as roinnt tascairi roghnaithe ata abhartha i gcas cuid de na tiortha sa réigiun. Ta Usaid & baint as
sonraj ata ar fail cheana féin, nuair is féidir, agus déantar forbairt ar obair ata curtha i gcrich cheana féin, go
ginearalta, agus go hairithe ar an tuarascail a d’eisigh Oifig Réigitinach na hEorpa de chuid an EDS agus UNAIDS in

2008. Seoladh ceistneoiri saincheaptha chuig 55 tir agus fuarthas freagrai 6 49 tir.

Ceannaireacht agus comhphairtiocht pholaitiuil

Thuairiscigh beagnach gach tir go raibh creat straitéiseach acu le déileail le VEID (92%) mar aon le comhlacht
bainistiochta/comhordaithe (84%). Thuairiscigh ocht dtir go raibh a gcreatai straitéiseacha forbartha acu le cuig
bliana anuas, .i. 6 Dhearbhi Bhaile Atha Cliath anonn. Nil sé soiléir, afach, an ionann na bearta cinealacha seo
agus seachbhearta feiliinacha le haghaidh ceannaireachta polaititla ar VEID sa réigiun. B'fhéidir go mbeadh na
bearta anseo thios nios feilitnai:

. a mhéid is a dhiritear acmhainni airgeadais le haghaidh VEID a chosc go feiliinach ar phriomhdhaonrai,
coslil le daoine a Usaideann drugai tri instealladh (IDU), fir a mbionn gnéas acu le fir eile (MSM) agus
oibrithe gnéis;

. a mhéid is ata priomh-idirghabhéalacha & gcur i bhfeidhm ag tiortha, cosuiil le clair um laghdi diobhéla le
haghaidh IDU agus clair choiscthe le haghaidh MSM ar scéla leordhéthanach; agus
. a mhéid is ata tiortha tar éis déileail le saincheisteanna casta beartais ata riachtanach i gcomhthéacs

daonrai imeallaithe agus i mbaol, cosuil le clair um laghdu diobhdla a sholathar le haghaidh IDU i bpriosuin
agus a chinntit go bhfuil rochtain ag imircigh as tiortha ina bhfuil eipidéimi VEID ginearalaithe ar sheirbhisi.

Go ginearadlta, is léir 6n bhfianaise até ar fail go nglactar leis go bhfuil rol larnach ag an tsochai shibhialta sa mhodh
a dhéilealfar le VEID sa réigiun tri chéile agus go bhfuil an t-uafas ag brath ar an modh sin. Mar shampla,
thuairiscigh na tiortha ar fad beagnach (98%) go raibh baint acu leis an tsochai shibhialta ar shli éigin agus iad ag
obair ar a gcreat straitéiseach a fhorbairt. Ar aon dul le torthai na chéad tuarascéla ar dhul chun cinn ar Dhearbh
Bhaile Atha, thuairiscigh an rialtas agus an tsochai shibhialta araon go raibh buntéisti airithe ag baint leis an
tsochai shibhialta a direamh le linn a bheith ag déileéil le VEID, agus thug an tsochai shibhialta le fios gur thainig
feabhas ar chomhthéacs a rannphairtiochta siid i bhfreagairti idir 2005 agus 2007. Is cosuil go bhfuil srian airithe
ar rannphairtiocht na hearnéla priobhaidi sna bealai a ndéileéiltear le VEID.

Té eipidéimi VEID san Eoraip agus san Aise Lair dirithe den chuid is m6 i measc daonrai faoi leith. T4 fianaise ann
go bhfuil roinnt tiortha sa réigitn ag caitheamh a gcuid maoinithe ar iarrachtai coisc i measc na ndaonrai sin ata
buailte go dona. D4 mbeadh a leithéid ar bun ar bhonn forleathan chinnteofai go mbeadh luach ar airgead a fhail
agus go mbeifi ag déileail ar bhonn nios éifeachtai leis an bhfadhb. Ainneoin maoinit le haghaidh freagairti
ndisiinta VEID sa réigitn a bheith ag teacht ¢ fhoinsi intire den chuid is mo, ta géargha le tacaiocht leaninach
airgeadais do fhreagairti VEID sna tiortha sin sa réigitn ina bhfuil ioncam iseal agus meanioncam. Ni mér do gach
tir sa réigiun tus aite a thabhairt do mheicniochtai inbhuanaithe a fhorbairt chun an tacaiocht airgeadais seo a chur
ar fail.

Ta& méadu suntasach tagtha ar an maoinil ata ar fail chun freagairt dhomhanda a thabhairt ar VEID 6 Dhearbhi
Bhaile Atha Cliath. Roimh Dhearbhu Bhaile Atha Cliath, in 2002, bhi na hacmhainni a bhi ar fail don fhreagairt
dhaonna do VEID cothrom le USD 1.2 billiin. Thainig méadu breis agus sé huaire go USD 7.7 billiin ar na
hacmhainni in 2008. Ba iad na Stait Aontaithe agus roinnt tiortha Eorpacha a bhi taobh thiar den mheadu seo, tri
thionscnaimh dhéthaobhacha agus iltaobhacha araon. In 2008, thainig 40% de gach iocaiocht amach le haghaidh
cunamh idirndisiunta do SEIF 6 thiortha bronntacha 6 Bhallstait an Aontais Eorpaigh (AE), tiortha 6 Chomhlachas
Saorthradéla na hEorpa (CSTE) agus 6 Choimisitn na hEorpa. O tharla na géarchéime domhanda airgeadais a
bheith mar atd agus na tosaiochtai iomaiocha a bheith ag lorg maoinithe, ta sé tabhachtach go n-éirionn le tiortha
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an réigidin an dushlan a bhaineann leis na leibhéil mhaoinithe seo a chotht agus a mhéadi a shar agus a chinntit
go mbaintear an Usaid is éifeachtai agus is féidir as an maoiniu.

Cosc

Ta fianaise mhaith ann go mbionn tionchar faoi leith ag VEID ar phriomhdhaonrai airithe san Eoraip agus san Aise
Lair. Is é an dushlan leananach ata ann na a chinntit go bhfuil rochtain ag na daonrai seo ar na seirbhisi
riachtanacha coiscthe VEID ar scéla leordhdthanach. Sonraiodh sa chéad tuarascéil maidir le dul chun cinn
Dhearbha Bhaile Atha Cliath an tabhacht a bhaineann leis na hiarrachtai spriodhirithe VEID a threisiti agus a
mhéadu d'fhonn éagothroime a laghdu, agus is ceist i seo ata fés abhartha sa réigian.

Glactar leis go coitianta go bhfuil daocine a Usaideann drugai tri instealladh leochaileach agus i mbaol ionfhabhtaithe
a rial ma sholathraitear dothain seirbhisi éifeachtacha chun difriocht a dhéanamh. I measc na bpriomhnithe nach
mor diria orthu ta an lion snathaidi/steallairi a dhailtear ar gach IDU in aghaidh na bliana agus an céatadan 1DU
ata i mbun teiripe ionadaiochta 6pdidi. Ta sé riachtanach go mbeadh gach uile thir ag iarraidh ardleibhéil
chumhdaigh an chlair a chinntid, rud até curtha i gcrich ag tiortha airithe cheana féin.

aireamh freisin. Ni hamhain gur Iéir drochthionchar a bheith ag VEID ar MSM in iarthar an réigiuin, ta fianaise ann
freisin go bhfuil tionchar nios measa nar mar a measadh ag VEID ar MSM i gcodanna eile den réigiun freisin. Ta an
fhianaise seo ag tacu le torthai na chéad tuarascéla ar dhul chun cinn go bhfuil eipidéim VEID folaithe ann i measc
MSM. | dtiortha airithe, is Iéir méadu leantnach a bheith ag teacht ar ratai ionfhabhtaithe i measc an ghrapa seo.
Té& na cuiseanna ata leis seo doiléir, &fach, agus d'fhéadfadh éagsulacht a bheith le tabhairt faoi deara 6 thir go tir.
Teastaionn tuilleadh fianaise maidir leis seo agus ba cheart go mbeadh an fhianaise sin le fail sa Staidéar Eorpach
Idirlin ar MSM (EMIS). Ainneoin nach bhfuil sé soiléir conas cumhdach na gclar le haghaidh MSM a thomhas go
cruinn, is léir, afach, go bhfuil an cumhdach réasunta iseal i méran tiortha agus go bhfuil na ratai gnéas tona
neamhchosanta i bhfad r6-ard. Té fianaise ann freisin i dtiortha airithe nach bhfuil clair VEID ag sroicheadh grupai
MSM ar leith—daoine 6ga, daoine lasmuigh de na priomhchathracha, daoine nach bhfuil an leibhéal céanna
oideachais acu agus daoine a deir gur déghnéasaigh iad féin.

Ainneoin go meastar go bhfuil oibrithe gnéis ar fud an domhain i baol ionfhabhtaithe VEID ach go hairithe, nil an
méid céanna fianaise ann gurb amhlaidh ata sa réigiun faoi chaibidil. Mar shampla, ta ratai leitheadulachta VEID i
measc oibrithe gnéis réasunta iseal i méran de na tiortha sa réigidin seo. Nil sé seo fior i gcas gach oibri gnéis,
afach. Té ratai nios airde d'ionfhabhtt VEID le sonru i gcatagoiri airithe oibrithe gnéis, lena n-airitear iad siud a
Usaideann drugai tri instealladh freisin, oibrithe gnéis fireanna agus trasinscne, oibrithe ¢ thiortha ina bhfuil
eipidéimi ginearalaithe agus oibrithe at4 ag obair ar na sraideanna. | measc oibrithe gnéis tri chéile, t4 na ratai
tuairiscithe d’'séid coiscini i rith gnéis thrachtala réasunta ard agus nios dbhartha is décha na bearta cinealacha
chun leibhéil eolais na n-oibrithe gnéis a fhail amach.

Cuireann VEID isteach go héirithe ar imircigh 6 thiortha ina bhfuil eipidéimi VEID ginearalaithe. Ainneoin imni a
bheith ar roinnt tiortha faoi ghrapai eile imirceach, is beag fianaise chinnte ata ann go bhfuil tionchar michothrom
ag VEID ar na grupai seo, neamhspleach ar iompraiochtai riosca eile cosuil le hasaid drugai tri instealladh. Ni
bhaineann saincheisteanna ata ag cur as d'imircigh le cosc VEID amhain, baineann siad freisin le céireéil agus
curam freisin. T4 saincheisteanna airithe, i méran tiortha, a bhaineann leis an rochtain atd ag imircigh gan
doiciméid inimirce ar sheirbhisi riachtanacha, cosuil le teiripe fhrith-aisvireasach (ART).

Ta priosunaigh, go héirithe iad siid a Usaideann drugai tri instealladh, i mbaol ionfhabht( VEID freisin sa réigitun
seo. Ainneoin é a bheith fiorshoiléir go mbeadh ga leis na seirbhisi céanna VEID i bpriosuin is ata i measc an
phobail, ni hamhlaidh atd i mdréan tiortha ar fud an réigitin. Ta ceannaireacht léirithe ag tiortha AE/CSTE i gcur
teiripe ionadaiochta 6paidi ar fail i bpriosuin, ach nil a leithéid sin de chur chuige in Usaid i méran tiortha eile sa
réigitin. Ni raibh an cheannaireacht seo chomh comhsheasmhach céanna i ndail le solathar trealaimh insteallta
steiridil i bpriosuin.

Ceist chasta gan dabht ar bith i gcomhthéacs an athbhreithnithe seo a leochaili agus ata daoine 6ga d'ionfhabhtd
riosca VEID & meas. D’ainneoin seo, is |éir riosca suntasach a bheith ann do ghrapai airithe, m.sh. IDU agus MSM
06g mar shampla, agus té fianaise airithe ann nach bhfuil ag éiri chomh maith sin le freagrai clair na grupai seo a
shroicheadh i gcomparaid le grupai nios sine. Ainneoin gur thuairiscigh nios moé né tri ceathru de thiortha gur cuid
den churaclam meanscoile é oideachas VEID, &bhar imni is ea nach bhfuil oideachas slainte ghnéis cuimsitheach ar
fail do gach duine 6g sa réigiun, go hairithe na daoine is éige ar fad, m.sh. i mbunscoileanna.

Ag maireachtail le VEID

Thuairiscigh na tiortha sin ar fad a bhfuil sonrai treochta acu méadu a bheith tagtha ar an lion daocine ata ag fail
céiredla ART 6 glacadh le Dearbha Bhaile Atha Cliath. Abhar imni is ea, afach, go raibh leibhéal fioriseal coireéla i
méran de na tiortha seo agus ni léir an bhfaigheann na daoine sin a dteastaionn coireail uathu an chaireail sin gan
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maéran moille. Nil an phriomhcheist a bhaineann le seachadadh gasta coéireala a sholathar ddibh siid a dteastaionn
a leithéid uathu bainteach le cdireail a sholathar déibh siud ar Iéir a leithéid a bheith ag teastail uathu, m.sh. le
CD4 de < 350 ceall/mm?. Is i an phriomcheist até le freagairt n& an easpa tuisceana ata ag PLHIV sa réigitn a
dteastaionn céireail uathu ar a stadas VEID féin, .i. nil siad diagnéisithe. Tugann sonrai ECDC don bhliain 2008 le
fios, i measc 21 tir a thuairiscigh sonrai le haghaidh airimh CD4 ag trath diagnoisithe, go raibh aireamh ag breis
agus leath déibh sitid a raibh aireamh CD4 acu a bhi cothrom le nios |G na 350 ceall/mm? ag trath na diagndise.
Mérabhar imni iad na figitiri seo mar gurb ionann iad agus Iéiri go bhfuil lion suntasach daoine sa réigiin ag cur
tUs le coiredil ART nios déanai na mar a mholtar.

Thuairiscigh beagnach gach tir (84%) go ndéileailtear le stiogma agus le hidirdheall i straitéisi naisitinta no i
gcreatai gniomhaiochta le haghaidh VEID agus SEIF, ach nil Iéargas comhsheasmhach a thabhairt ar a leithéid i
mbeartais agus i gclair. Ta roinnt mhaith fianaise ann freisin gur ann do stiogma iarmharach agus dearcthai
idirdhealaitheacha i dtiortha sa réigitin agus ni léir go direach céard iad na meicniochtai ata ar fail le déileail le
stiogma agus le hidirdheald. Is léir nach bhfuil feabhas suntasach tagtha ar an gceist seo ¢ foilsiodh an chéad
tuarascail ar dhul chun cinn faoi Dhearbhu Bhaile Atha Cliath.

Ag déanamh monatoireachta ar Dhearbht Bhaile Atha Cliath

Ceann de na tiomantais a sonraiodh i nDearbh( Bhaile Atha Cliath na go raibh sé riachtanach monatéireacht a
dhéanamh ar fhorfheidhmid. Shonraigh an Coimisitin Eorpach gur cheart do ECDC glacadh leis an bhfreagracht
seo. Is toradh é an tuarascail seo ar phroiseas ar chuir ECDC tUs leis ar mhaithe leis an bhfreagracht sin a
chomhlionadh. T4a an tuarascail bunaithe ar obair go leor daoine aonair agus eagraiochtai éagsula. Go hairithe,
chuir an 49 tir a ghlac pairt san athbhreithnit seo na sonrai ata le fail sa tuarascail seo ar fail.

Dhé phrionsabal a leanadh i rith an athbhreithnithe seo ba ea sonrai agus tascairi reatha a Usaid ait ar bith ab
fhéidir agus a chinntit go raibh na tascairi a bhi in Usaid abhartha do chomhthéacs na dtiortha Eorpacha agus san
Aise Lair. Ni i gcénai, afach, a réitigh na prionsabail seo lena chéile, go hairithe i ndail leis an méid Gsaide is féidir a
bhaint as tascairi agus as sonrai UNGASS chun an préiseas a chur i gerich. Usaideadh tascairi UNGASS ait ar bith
ab fhéidir. Sa chas gur chuir tiortha sonrai ar fail roimhe seo le haghaidh UNGASS, Usaideadh na sonrai sin.
Fuarthas sonrai 6 12 tir nar sholathar tuarascalacha do UNGASS in 2008. Trid an athbhreithnit seo, tugadh deis do
thiortha sonrai a bhi ar fail a sholathar faoi abhair éagsula fiG amhain mura raibh a leithéid ag teacht go hiomlan le
tascairi UNGASS. Ina theannta sin, t4 faisnéis bailithe le haghaidh grupai airithe daonra nach bhfuil tascairi
sonracha UNGASS ar bith ar fail doibh, m.sh. priosinaigh agus imircigh 6 thiortha ina bhfuil eipidéimi ginearalaithe.
Baineann an t-athbhreithnil seo de thatal as go mbeadh sé indéanta ratai freagartha nios airde a bhaint amach le
haghaidh tuairiscii UNGASS 06 thiortha an réigitin da mbeadh na rudai seo a leanas i gceist freisin:

. da mbeadh na tascairi nios abhartha don réigiun;
. d& mbeadh na buntaisti a bhaineann le tuairiscit idirnaisiinta curtha in idl nios soiléire;
. déa laghdofai an t-ualach tuairiscithe ata ar thiortha tri phrdiseas idirnaisiinta comhordaithe amhain um

thuairisciti a bhunt

Déileail gan méran moille leis na saincheisteanna seo a thainig chun cinn mar dbhar imni prainneach sna tiortha sa
réigiin a ghlac pairt san athbhreithnit seo. T4 ECDC tiomanta do rél larnach a bheith aige i bproiseas réigiinach
da leithéid.
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12 An phaindéim A(H1N1) 2009 san Eoraip — Athbhreithniu
ar an eispeéireas
(Arna fhoilsit i mi na Samhna 2010)

Téa sé mar aidhm ag an tuarascail sinte seo forbhreathnu leathan a thabhairt ar eipidéimeolaiocht agus vireolaiocht
na paindéime 2009 i tiortha an Aontais Eorpaigh agus an Limistéir Eorpaigh Eacnamaioch (AE/LEE) (27 Ballstat an
AE mar aon leis an lorua agus an loslainn). Cuirtear faisnéis chudlra iomchui maidir le heipidéimi agus paindéimi
flia, go hairithe maidir lena n-inathraitheacht agus guagacht, ar fail. Tagann na priomhthreochtai agus an
phriomhfhaisnéis 6n anailis agus léirmhinid ar shonrai eipidéimeolaiochta agus vireolaiochta agus 6 analilisi eile a
sholathraitear do Chéras Eorpach Faireachais (TESSy) de chuid an Larionaid Eorpaigh um Ghalair a Chosc agus a
Riali (ECDC) tri Lionra na hEorpa um Fhaireachas ar an bhFli (EISN).

Léiritear leis na sonrai agus anailisi seo gur thosaigh an vireas paindéime, i ndiaidh a fhorbartha i Meiricea Thuaidh,
le bheith tarchurtha san Eoraip timpeall ar sheachtain 16/2009. Bhi an vireas seo ag cloi leis na critéir a socraiodh
roimhe sin le haghaidh paindéime san Eoraip, mar a bhi sé in aiteanna eile. D'fhorbair ECDC agus Ballstait (BS) an
AE/LEE faireachas a bhi oiriinach le haghaidh na paindéime go tapa agus thainig siad ar chomhaontu ar an
bhfaireachas seo, le hionchur 6n Eagraiocht Dhomhanda Slainte (EDS) agus 6 thiortha lasmuigh den Eoraip a bhi
buailte leis an bpaindéim cheana. Rinne sé seo forbairt ar na cérais a bhi ann roimh ré, ach cuireadh gnéithe nua
san aireamh chun monatéireacht a dhéanamh ar an staid i measc na ndaoine a raibh fior-dhrochthionchar ag an
vireas paindéime orthu. Ina theannta sin, baineadh Usaid as faisnéis eipidéimeach agus modhanna faire-eolaiochta
spriocdhirithe chun paraiméadair thabhachtacha a bhi riachtanach le haghaidh measunuithe riosca eolasacha, le
réamh-mheastachain a choigeartt agus le faisnéis a chur ar fail d'frithbhearta, a dhearbha a luaithe ab fhéidir.

Thuairiscigh Lionra na hEorpa um Fhaireachas ar an bhFlit go raibh babhta tarchurtha earraigh/samhraidh a
thainig chun cinn ar dtis i bhformhér na dtiortha, ach nach raibh ag dul i bhfeidhm ach i mbeagan tiortha, go
hairithe sa Riocht Aontaithe. Maolaiodh rata an tarchurtha go hachomair agus an samhradh ag druidim ar aghaidh,
ach luathaiodh aris é i dtas an fhémhair go direach i ndiaidh ath-oscailt na scoileanna. An uair seo bhi tionchar ag
an bpaindéim ar gach tir, os rud é gur tugadh faoi deara gur bhog babhta fomhair/geimhridh siar soir na hilchriche.
D'fhogair an Eagraiocht Dhomhanda Slainte go hoifigidil go raibh an phaindéim thart sa 320 seachtain den bhliain
2010.

I bhformhér na dtiortha, bhi babhta fomhair/geimhridh an tarchurtha géar, agus mhair sé timpeall is 14 seachtain
agus lean babhta comhchostil d'iontralacha san ospidéal agus de bhasanna é. Bhi ilchinealacht ann, afach, maidir
le déine an ghalair de réir mar bhi éagsulacht ann 6 it go hait, fiG laistigh de thiortha. San iomlan, thuairiscigh
tiortha an AE/LEE go raibh 2 900 bés oifigitil ann sa chéad 12 mi ina ndearna Ballstait iarrachtai breise chun na
sonral seo a bhailit. Aithnitear, afach, nach mbeidh ansin ach céatadan d'fhior-ualach na mbasanna de bharr na
paindéime. Braitheadh basanna iomarcacha de dheasca gach-clise i leanai d’'aois scoile. Cé gur vireas flii nar
chonacthas riamh a bhi ann, bhi imdhionacht éigin ag a lan daoine aosta san Eoraip roimh ré mar gheall ar
nochtadh do vireas flii ar décha a bhi cosuil leis go hantaigineach a bhi ag scaipeadh roimh lar na 1950idi. Nil an
fhiric seo uathuil maidir le paindéim 2009, agus minionn sé dha difriocht shonrach idir i agus flit
idirphaindéimeach, né séasudrach: ta an rata basmhaireachta nios isle ar an iomlan agus té ualach coibhneasta an
tinnis agus ratai na mbasanna i measc daoine 6ga nios airde na mar a mbeifi ag suil leo. Cé gur dhealraigh sé go
raibh a lan daoine aosta cosanta, bhi na ratai bdsanna is airde i measc na ndaoine aosta nach raibh cosanta na
mar a bhi in aon aoisghripa eile.

Thainig an vireas paindéime in ionad na vireas idirphaindéimeach fli A a bhi ceannasach roimhe sin san Eoraip; cé
go raibh viris flid B fés ann ag leibhéal iseal go déanach sa séasur. Ni bhfuarthas go raibh ach lion beag vireas
paindéamach frithsheasmhach in aghaidh oseltamivir agus astu seo, ni raibh ach roinnt acu in ann a bheith
tarchurtha 6 dhuine amhain go duine eile. Cé nach bhfuil na viris phaindéime comhionann, is beag an fhianaise ata
ann ar fhanaiocht shuntasach né go bhfuil athraithigh cheannasaigh nua tagtha chun cinn go dti seo. Tugadh le
fios go bhfuil baint ag athraitheach amhéain —A(H1N1)-D222G—le galar nios tromchuisi, cé nach bhfuil ctisiocht
cruthuithe.

Cé go dtugann fianaise stardgach le tuiscint go raibh cdsanna nios measartha agus nios aisiomptomai ann i
gcomparaid leis an bhfliu idirphaindéimeach, bhi go leor cdsanna de ghéarshiondrom anacra riospraide (ARDS)
ann—riocht nach mbreathnaitear i dteannta le fliGi idirphaindéimeach go minic—chun béim a leagan ar sheirbhisi
dianchdraim in a lan aiteanna. Bhi an galar nios leitheadai i measc leanai 6ga, agus is léir 6 thuarascélacha tiortha
go raibh na ratai ionfhabhtaithe is airde i measc leanai d’aois scoile. Cuireadh ualai airithe ar bhunsheirbhisi, ar
sheirbhisi péidiatraiceacha ospidéil agus go hairithe ar aonaid dianchdraim i roinnt ceantar mar gheall ar ardratai
an ghalair seo.

Ta sonrai teoranta éigin a thagann 6 shuirbhéanna séireolaiocha & gcur ar fail anois agus tugann siad tacaiocht do
na sonrai faireachais, rud a chuireann in ial go bhfuil ratai tarchurtha nios airde nd mar a ceapadh ¢ thaobh na
gcombharthai clinicitla. Ni leor na sonrai ata ar fail go dti seo afach, le bheith in ann réamh-mheastachan iontaofa a
dhéanamh maidir leis an méid a tharldidh an geimhreadh seo chugainn (2010/2011), agus t& méran nochta ag
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eispéireas thiortha measartha an Leathsféir Theas le linn tréimhse samhraidh na hEorpa sa bhliain 2010 chun na
criocha seo.

Ag céim luath, ni raibh an phaindéim chomh tromchuiseach na mar a bhi leis. Diriodh aird ar seo i Measunuithe
Riosca luatha an ECDCS, i dtuarascalacha de chuid an EDS agus i gcruinnithe faisnéise a thug an ECDC d'(daréis
ndisilinta agus Eorpacha. Le ratai neamhlaithreachta isle, is beag an tionchar a bhi ar sheirbhisi lasmuigh den
earndlil slainte freisin. Is i an chiall a bhi leis seo agus le gnéithe eile na gur léir gurbh i seo an phaindéim ba
neamhurchéidi a bhféadfadh an Eoraip a bheith ag suil 1éi.

Os rud é gur bagairt nios It a bhi i bpaindéim na bliana 2009 na an bhagairt a ndearna méran tiortha ullmhichan
di, tastaladh soltbthacht na bpleananna a bhi cheana. Tharla si ag am nuair a cuireadh tastalacha diagnoiseacha
ar fail go tapa, mar aon le frithbhearta coisctheacha cdgaisiochta ar nés frithvireasaigh—ar beag an
fhrithsheasmhacht in aghaidh coscairi néaraiminiodaise ata acu ach ta frithsheasmhacht beagnach iomlan acu in
aghaidh adamantane nios sine—agus vacsaini iomchui a forbraiodh nios tapula na riamh. D'ainneoin sin, bhi
fadhbanna ar leith ag baint leis na forbairti seo agus bhi dushlain agus iontais nua ann. Mar a luadh cheana féin sa
tuarascail, bhi rata ARDS ann a bhi nios airde na mar a bheifi ag suil leis ag am nuair a bhi a lan aonad
dianchdraim faoi bhri cheana féin, gan é a bheith de riachtanas go raibh an chuid eile de na hospidéil faoi bhru.
Bhi freagairt imdhionach chomh maith sin ag na vacsaini paindéime a ullmhaiodh go tapa nach raibh ach géa le
daileog amhain a thabhairt do dhaoine fasta i bhformhér na bhfoirmlithe agus cuireadh failte roimh an chdis iontais
seo. Léiriodh chomh maith gur vacsaini éifeachtacha agus slana lena nglactar mar leordhéthanach a bhi iontu, cé
go bhfuil ga fés le faireachas iarmhargaiochta a choth( le sabhailteacht na vacsaini a chinneadh go beacht. Nuair a
cuireadh na vacsaini ar fail b’éagsuil a bhi fonn na ngairmithe slainte Usaid a bhaint astu chun daoine a vacsainiu.
Nil sonrai cumhdaigh iontaofa ar leibhéal an AE ar fail go dti seo, ach is i an bharuil atd ann na go mbeidh an
cumhdach thar a bheith inathraitheach trasna na hEorpa, agus nach mbainfidh ach roinnt tiortha cumhdach ard
amach i measc an daonra iomlain né i measc spriocghripai riosca.

Is é is cuis le heaspa na hinghlacthachta forleithne i leith na vacsaine seo na an deacracht a bhi ann an
teachtaireacht chasta um chumarséid riosca a tharchur, teachtaireacht a chuir in il go buntsach do dhaoine gur
beag an seans go mbeadh galar tromchuiseach acu i ndiaidh ionfhabhtaithe, mura rud é go raibh siad i ngripa
riosca (leanai 6ga, daoine le drochshlainte ainsealach agus mna torracha). Os rud é go raibh 25-30% de na
basanna oifigitla i ndaoine faoi 65 bliain d'aois a bhi follain roimhe sin &fach, ba é an dara teachtaireacht a tugadh
na go raibh baol beag ach fiorbhaol ann maidir le galar tromchuiseach agus bas én bpaindéim i ngach duine fasta
agus leanbh follain. Ba mhor na dushlain, da bhri sin, a bhain le cumarsaid riosca.

Trid is trid, is décha go bhfuil sé cothrom a ra gur bhainistigh an tAE/LEE an fhreagairt ar an bpaindéim go
réasunta maith. Nior thug aon tir an iomarca freagairti, agus Iéiriodh go raibh na cérais arna bhforbairt ag an
gCoimisiun, an EDS agus an ECDC maidir le faisnéis agus anailisi a phlé agus a roinnt athléimneach agus
Usaideach. D’oibrigh faireachas vireolaiochta agus faireachas bunaithe ar chiram priomhuil de chuid an EISN go
maith agus chuir siad leis na sonrai a thainig 6 fhaisnéis eipidéime agus fhoinsi spriocdhirithe faire eolaiochta de
chuid an ECDC. Ni raibh roinnt anailisi 6 thiortha a ndearnadh dochar déibh ar dtis chomh rathuil céanna agus ba
mhor an t-4dh go raibh sonrai agus anailisi ar fail 6 Mheiriced Thuaidh agus 6n Leathsféar Theas chomh tapa sin.
D'ainneoin na n-athbhreithnithe agus na ngniomhaiochtai iomadudla um cheachtanna foghlamtha até faoi lan seoil,
ta roinnt ceachtanna ginearalta ann a thainig chun cinn laithreach bonn:

o teastaionn sainmhinithe comhaontaithe maidir le déine phaindéime chun solubthacht na bpleananna
ullmhachta a fheabhsu;cinnteoidh gnathchdérais faireachais a bhunaitear roimh an phaindéim nach mbeidh
ga leis an oiread modhu a dhéanamh le linn géarchéime, né fiu le linn paindéime;

. ni mér go mbeadh gnathfhaireachas nios fearr ar ‘cdsanna tromchuiseacha’, is € sin, daoine in oispidéil agus
bhésanna;

. sa todhchai, ni moér roinnt na n-anailisi luatha 6 thiortha a ndeantar dochar déibh ar dtds a fheidhmia nios
fearr;

o ni mér go ndéanfai moran oibre, lena n-airitear taighde agus forbairt, chun séirea-eipidéimeolaiocht a chur

ar fail i bhfior-am; agusba choir go mbeadh baint nios dltithe ag samhaltd i rith paindéime le beartas agus
oibriochtai trasna na hEorpa, ni hamhain i dtir amhain né in dha thir.

Ta ga ann anois le pleanail phaindéime a athscradi de bharr nach gciallaionn teagmhas na paindéime seo nach
dtiocfadh paindéim eile chun cinn go luath sa todhchai; paindéim H5 né H7, mar shampla. Ni mér go n-aireodh na
pleananna don chéad ghliin eile nios mé soltbthachta chun freagairt do dhéine agus do chomhcheangail éagsula
de chuid ‘neamhaithnidi anaithnide’ na bpaindéimi ECDC. Bheadh sé seo nios indéanta da dtiocfai ar chomhaontu
maidir le dearcadh Eorpach le measinu a dhéanamh ar dhéine, ag cur leibhéal freagartha in oiritint do scélai agus
tréithe éagsula. Ba choir go ndéanfadh na chéad phleananna eile forail do chomhdhluthd agus inbhuanaitheacht na
gcoras faireachais a tugadh isteach chun freastal ar riachtanais na paindéime; go hairithe, géarionfhabhtuithe

6 Ar fail anseo: http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/H1N1/risk_threat_assessment/Pages/risk_threat_assessment.aspx
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troma riospraide, mortlaiocht inchurtha i leith agus, faoi dheireadh, faireachas séirea-eipidéimeolaiochta. Ni mér an
obair faireachais seo a chur in ord tosaiochta, leibhéal iomchui acmhainni a chur ar fail di, agus cead a thabhairt
ina dhiaidh sin iad a fhorbairt agus a thastail i rith na tréimhse idirphaindéimi ionas go mbeidh siad nios
athléimneach agus nios éifeachtai roimh tharli na chéad mhorghéarchéime eile.
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13 Ag gluaiseacht i dtreo diothu na heitinne — a leanann an
Creat-Phlean Gniomhaiochta In Aghaidh na hEitinne san
Aontas Eorpach

(Arna fhoilsitl i mi na Samhna 2010)

Réamhra

Sheol an Larionad Eorpach um Ghalair a Chosc agus a Riali (ECDC) an Creat-Phlean Gniomhaiochta In Aghaidh na
hEitinne san Aontas Eorpach sa bhliain 2008. Ar bhonn iarratais 6 Choimisinéir Slainte an AE chun creat
monatdireachta a fhorbairt i dtacaiocht leis an bplean, ta Tuarascail Leantach don Chreat-Phlean Gniomhaiochta
foilsithe ag an ECDC anois. Is iad seo a leanas cuspéiri na hoibre leantai don Chreat-Phlean Gniomhaiochta:
forbhreathnu ar an timpeallacht straitéiseach ata ann faoi lathair maidir le riald na heitinne san AE a sholathar agus
achoimre a thabhairt maidir leis an gcaoi a mbaineann sé seo leis an staid domhanda; agus, tuairisc a thabhairt ar
chreat eipidéimeolaiochta agus monatdireachta straitéisi a cheadédh measunu a dhéanamh ar dhul chun cinn i
dtreo diothd na heitinne san AE.

Timpeallacht straitéiseach ar leibhéil domhanda agus na hEorpa

Is ga creat monatdireachta sainitla a bhaineann go direach le comhthéacs eipidéimeolaiochta na hEorpa a chur ar
fail a bheadh na Ballstait in ann a chur i bhfeidhm go héasca de dhroim leibhéal reatha na heipidéime eitinne san
AE. Mar sin, ta tuiscint chriochnil ar an timpeallacht eipidéimeolaiochta agus straitéiseach ata le monatéiriu
riachtanach chun forbairt a dhéanamh ar chreat monatoéireachta. D& bhri sin, solathraionn an tuarascail leantach
seo forbhreathna ar an timpeallacht ata ann faoi lathair don AE agus ar fud an domhain, ag aithint go bhfuil ga le
straitéis chuimsitheach um eitinn a riald a chur i bhfeidhm i bhfianaise comhthéacs domhandaithe na heipidéime
eitinne.

Monatdireacht ar an gCreat-Phlean Gniomhaiochta

Molann an tuarascail seo roinnt priomhthascairi eipidéimeolaiochta agus oibritchain agus spriocanna mar chuid
dhilis den chreat monatéireachta. Ta na tascairi agus spriocanna seo comhoiritinach leo siild a ndéantar
monatdireacht orthu cheana féin mar chuid de chomhoibrithe domhanda agus réigitnacha eiseacha, agus de
ghnath is féidir iad a fhail 6 fhaisnéis ata bailithe agus tuairiscithe ag tiortha cheana féin. Baineann priomhthascairi
uile na hoibre Leantai go sonrach le hocht réimse straitéiseach de chuid an Chreat-Phlean Gniomhaiochta chun
measunu ar dhul chun cinn i ngach ceann de na réimsi seo a cheadu.

Tascairi Eipidéimeolaiochta

1 Treochtai sa rata tuairiscithe cais

2 Treochtai sa rata tuairiscithe cais-MDR

3 Treochtai i gcdimheas na ratai tuairiscithe i leanai go daoine fasta
4 Treochtai i meanaois na gcasanna eitinne

Tascairi oibridchain

1 Infhaighteacht phlean naisilinta um eitinn a riald

2 Infhaighteacht threoirlinte maidir le forfheidhmida an phlean naisiiinta um eitinn a riald

3 Céatadan na saotharlann naisiiinta tagartha eitinne (ag cloi le ERLN-TB) a bhaineann feidhmiocht shastil
amach sa scéim seachtrach um dearbht cailiochta

4 Infhaighteacht straitéise chun uirlisi nua maidir le heitinn a rialG a thabhairt isteach agus a chur i bhfeidhm

5 Céatadan na gcasanna eitinne scamhogai nua arna ndeimhniu tri chultar agus céatadan na gcasanna arna
dtastdil ag DST le haghaidh drugai tosaigh

6 Céatadan na mBallstat a thuairiscionn rata rathil coireala

7 Rata rathail coireéla

8 Céatadan na n-othar eitinne a bhfuil a stddas VEID ar eolas

33






Achoimre ar eochair-fhoilseachain 2010

larscribhinn: Foilseachain ECDC 2010

Tuarascalacha teicniula

Bealtaine
Risk assessment on Q fever [MeasUnu riosca ar thiabhras Q]

Meitheamh
Core functions of microbiology reference laboratories for communicable diseases [Priomhfheidhmeanna na
saotharlann micribhitheolaiochta tagartha do ghalair theagmhalacha]

Mean Fomhair
Hepatitis B and C in the EU neighbourhood: prevalence, burden of disease and screening policies [Heipititeas B
agus C i gcomharsanacht an AE: leitheadilacht, ualach galair agus beartais scagthastala]

Deireadh Fomhair
Surveillance and prevention of hepatitis B and C in Europe [Faireachas agus cosc ar heipititeas B agus C san
Eoraip]

Samhain
External quality assurance scheme for Salmonella typing [Scéim dearbhaithe cailiochta seachtraigh maidir le tiopail
Salmonella]

Evidence synthesis for Guidance on HIV testing [Sintéis fianaise maidir le Treoir ar thastail VEID]

Nollaig
Fostering collaboration in public health microbiology in the European Union [Comhoibrid i leith na
micribhitheolaiochta slainte poibli a chotht san Aontas Eorpach]

Treoir ECDC

Deireadh Fomhair
Public health management of sporadic cases of invasive meningococcal disease and their contacts [Bainistiocht
slainte phoibli ar chasanna fanacha de ghalair ionracha mheiningeacocula agus a dteagmhalacha]

HIV testing: increasing uptake and effectiveness in the European Union [Tastail VEID: roghnu agus éifeachtacht
mhéadaithe san Aontas Eorpach]. ['Go hachomair' freisin]

Nollaig

Risk assessment guidelines for diseases transmitted on aircraft (RAGIDA). Part 2: Operational guidelines. Second
edition [Treoirlinte um measUnu riosca i leith galar tarchurtha ar aerarthai (RAGIDA). Cuid 2: Treoirlinte
oibritchain. Dara Eagran]

Tuarascalacha faireachais

Mdrta
Tuberculosis surveillance in Europe 2008 [Faireachas na hEitinne san Eoraip 2008]

Bealtaine
Influenza surveillance in Europe 2008/09 [Faireachas ar an bhflii san Eoraip 2008/09]

Deireadh Fomhair
Annual Threat Report 2009 [Tuarascail Bhliantuil ar Bhagairti 2009]

Surveillance of invasive bacterial diseases in Europe 2007 [Faireachas ar ghalair ionracha bhaictéaracha san Eoraip
2009]

Samhain
Annual Epidemiological Report on Communicable Diseases in Europe 2010 [Tuarascail Eipidéimeolaioch Bhliantuil
ar Ghalair Theagmhalacha san Eoraip 2010]

Antimicrobial resistance surveillance in Europe 2009. Annual report of the European Antimicrobial Resistance
Surveillance Network (EARS-Net) [Faireachas ar fhrithsheasmhacht in aghaidh abhar fhrithmhiocrébaigh san Eoraip
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2009. Tuarascail bhliantdil de chuid an Chérais Faireachais Eorpaigh ar Fhrithsheasmhacht in aghaidh Abhair
Fhrithmhiocrobaigh (EARS-Net)]

HIV/AIDS surveillance in Europe 2009 [Faireachas VEID/SEIF san Eoraip 2009]

Tuarascalacha speisialta

14il

Implementing the Dublin Declaration on Partnership to Fight HIV/AIDS in Europe and Central Asia: 2010 Progress
Report: Summary [Forfheidhmid Dhearbh( Bhaile Atha Cliath ar Chomhphairtiocht le Comhrac in Aghaidh
VEID/SEIF san Eoraip agus san Aise Lair: Tuarascail ar Dhul Chun Cinn 2010: Achoimre]

Mean Fémhair

Implementing the Dublin Declaration on Partnership to Fight HIV/AIDS in Europe and Central Asia: 2010 Progress
Report [Forfheidhmit Dhearbhi Bhaile Atha Cliath ar Chomhphairtiocht le Comhrac in Aghaidh VEID/SEIF san
Eoraip agus san Aise Lair: Tuarascail ar Dhul Chun Cinn 2010]

Samhain
The 2009 A(H1N1) pandemic in Europe, a review of the experience [An phaindéim A(H1N1) 2009 san Eoraip,
athbhreithnia ar an eispéireas]

Progressing towards TB elimination. A follow-up to the Framework Action Plan to Fight Tuberculosis in the
European Union [Ag gluaiseacht i dtreo dioth na heitinne. Tuarascail leantach an Chreat-Phlean Gniomhaiochta In
Aghaidh na hEitinne san Aontas Eorpach]

Tuarascalacha ar chruinnithe

Eanair
First annual meeting of the invasive bacterial infections surveillance network in Europe [An chéad chruinnid
bliantdil den lionra faireachais ar ionfhabhtuithe ionracha baictéaracha san Eoraip]

Feabhra

Expert forum on communicable disease outbreaks on cruise ships [Sainfhdram maidir le raigeanna galair
theagmhalacha ar longa paisinéiri]

Mdrta
Training strategy for intervention epidemiology in the European Union [Straitéis oiliina maidir le heipidéimeolaiocht
idirghabhala san Aontas Eorpach]

Aibredn
Second annual meeting of the European Food- and Waterborne Diseases and Zoonoses Network [An dara cruinnid
bliantuil de Lionra na hEorpa um Z6naisi agus Galair Uisce-iompartha agus Bia-iompartha]

Bealtaine
Annual meeting of the European Influenza Surveillance Network (EISN) [Cruinnit bliantuil de Lionra na hEorpa um
Fhaireachas ar an bhFlii (EISN)]

Meitheamh
First annual meeting of the European Reference Laboratory Network for Tuberculosis [An chéad chruinnitd bliantuil
de Lionra Saotharlainne Tagartha na hEorpa maidir le hEitinn]

Expert consultation on healthcare-associated infection prevention and control [SainchombhairliGichan ar ionfhabhtu
bainteach le ciram slainte a chosc agus a rial(]

14il

Surveillance in EU and EEA/EFTA countries [Faireachas i dtiortha an AE agus LEE/CSTE]

Nollaig

Developing health communication research: a focus on communicable diseases—challenges and opportunities
[Taighde chumarsaide slainte a fhorbairt: focas ar ghalair theagmhalacha—dushlain agus deiseanna]
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Tuarascalacha misin
Feabhra

Public consultation and the advancement of the health system in the Former Yugoslav Republic of Macedonia
[Comhairliichan poibli agus an céras slainte in lar-Phoblacht ligslavach na Macadoine a chur chun cinn]

Deireadh Fomhair
West Nile virus infection outbreak in humans in Central Macedonia, Greece — July—August 2010 [Raig d'ionfhabhtl
vireas na Nile Thiar i ndaoine sa Mhacadéin Lair, sa Ghréig - Idil-Linasa 2010]

Doiciméid Theicniula
Madrta
Climate change and communicable diseases in the EU Member States: Handbook for national vulnerability, impact

and adaptation assessments [Athru aeraide agus galair theagmhalacha i mBallstait an AE: Lamhleabhar i leith
leochaileachta, tionchair agus measunuithe oiritinaithe naisianta]

Joint European pandemic preparedness self-assessment indicators [Tascairi féinmheastnaithe comhphairteacha na

hEorpa maidir le hullmhacht chun paindéime]”

Mean Fomhair
Conducting health communication activities on MMR vaccination [Gniomhaiochtai cumarsaide slainte maidir le
vacsainiit MMR a chur i gerich]

Foilseachain Chorparaideacha

Summary of key publications 2009 [Achoimre ar eochair-fhoilseachain 2009]

Annual Report of the Director 2009 [Tuarascail Bhliantuil an Stiarthéra 2009]

Strategies for disease-specific programmes 2010-2013 [Straitéisi maidir le clair sainitil do ghalair 2010-2013]
ECDC Insight [Léargas ECDC]

Executive Science Update [Nuashonru ar Eolaiocht Feidhmitchain]

Foilseachain rialta

Forbhreathnu seachtainiuil/désheachtainidil ar fhaireachas flit (42 eagran sa bhliain 2010)

Influenza virus characterisation, summary Europe (9 issues in 2010) [Saintréithrit an viris fhlit, achoimre na
hEorpa (9 n-eagran sa bhliain 2010)]

” Foilsithe ag EDS.
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