Zprava ECDC o vyznamnych prenosnych infekénich nemocech za 5.
kalendarni tyden, 30. 1. — 5. 2. 2023

Communicable Disease Threats Report, Week 5, 30 January — 5 February
2023
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Podle materialu ECDC volné zpracovalo Oddéleni epidemiologie infekénich nemoci, CEM, SZU.
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1. Onemocnéni covid-19 vyvolané virem SARS-CoV-2 — mezinarodni situace (EU/EHP),
2019 - 2023

Souhrn:

Hlasena data za tyden kon¢ici 29. lednem 2023 ukazuji dal$i celkové zlepSovani epidemiologické
situace covid-19 v zemich Evropské unie Evropského hospodatského prostoru (EU/EHP). Pocet
hlasenych piipadi onemocnéni (vSechny vékové skupiny a osoby starsi 65 let), pfijeti do nemocnic a
na JIP i umrti v poslednich tydnech klesaji (po vyrazném nardstu zaznamenaném behem prosince v
beézné populaci i v zatizenich dlouhodobé péce) a imrtnost na covid-19 klesla na nejnizsi hodnoty za
poslednich 12 mésict.

Navzdory zlepSujici se epidemiologické situaci zavazné onemocnéni covid-19 nadale zatézuje
zdravotnické systémy v EU/EHP. Podil pacienti s covid-19 v nemocnicich a na JIP v EU/EHP byl
28 % a 21 % z maximalnich hodnot hlasenych v prib&éhu pandemie. Ve 4. KT 2023 bylo z 26 zemi
EU/EHP hlaseno 1 001 umrti nasledkem covid-19.

To zdtraziuje vyznam posilovacich davek ockovani proti covid-19, zejména u zranitelnych skupin.
Na zakladé¢ udaji hlasenych do 3. tydne 2023 byla kumulativni prooc¢kovanost druhou posilovaci
davkou 35,0 % (s velkymi rozdily v jednotlivych zemich: 0,3-86,5 %) mezi lidmi ve véku 60 let a
starSich v EU/EHP.

Mezi 10 zemémi s odpovidajicim objemem sekvenovani nebo genotypizace byla pro tydny 2-3 (9.
ledna az 22. ledna 2023) odhadovana distribuce variant vzbuzujicich obavy (VOC) nebo zajem (VOI)
48,5 % (39,9-74,7 % z 8 zemi) pro BQ.1, 20,2 % (8,1-36,4 % z 9 zemi) pro BA.2.75, 17,6 % (6,4—


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-30-january-5-february-2023-week-5
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-30-january-5-february-2023-week-5

68,6 % z 10 zemi) pro BA.S5, 4,2 % (1,7-14,3 % ze 7 zemi) pro XBB.1.5, 3,6 % (1,1-7,3 % z 8 zemi)
pro XBB, 1,1 % (0,2-16,2 % z 9 zemi) pro BA.2a 0,2 % (0,1-1,0 %, 36 detekci ze 7 zemi) pro BA.4.

Od 20. ¢ervna 2022 prestalo ECDC shromazd’ovat a zvefejiiovat tidaje o poctech piipadi onemocnéni
a umrti na covid-19 na celém svété. Udaje pro zemé mimo EU/EHP je mozné shlédnout na strankach
Svétové zdravotnické organizace (WHO):

- WHO data: https://covid19.who.int/
- WHO's Weekly Epidemiological and Weekly Operational Updates
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports

v

https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/country-overviews

Tydenni aktualizace souvisejici s variantami SARS-CoV-2: K 30. lednu 2023 bylo do GISAID
EpiCoV vlozeno 21 864 sekvenci patiicich k linii XBB.1.5. Vétsina téchto dat pochazi z USA (16 865
sekvenci) a Spojeného kralovstvi (1 404 sekvenci). Rostouci podily XBB.1.5 byly pozorovany ve
vSech zemich EU/EHP s vyskytem 1,4 % az 15 %, s primémym podilem 5 %.

Aktualni informace o variantach: https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/variants-concern

Dalsi odkazy:
https://covid19forecasthub.eu/
https://www.ecdc.europa.eu/en/current-risk-assessment-novel-coronavirus-situation

Onemocnéni covid-19 vyvolané virem SARS-CoV-2 — Cina, 2022 — 2023

Aktualizace: Podle WHO dashboardu covid-19 bylo do 2. tnora 2023 hlaseno 98 559 917 piipadi a
111 674 umrti z Ciny.

Dne 1. Ginora 2023 zvefejnilo ¢inské CDC aktualizaci k situaci covid-19 v pevninské Cing. Podle
zpravy z 30. ledna bylo pozitivnich 24 000 PCR testii a 2 848 antigennich testl (pozitivita 2,5 %, resp.
2,2 %). Celkovy pocet hospitalizovanych piipada k 30. lednu byl 144 000 (91,1% pokles od vrcholu 5.
ledna 2023) a 434 timrti bylo hlaseno ve stejny den (pokles o 89,8 % od maxima 4. ledna 2023).

Informace z vefejnych zdroji o variantach: Od 1. ledna 2022 do 3. inora 2023 provedla Cina

10 418 sekvenaci. K 3. unoru 2023, z celkového pocétu 10 418 sekvenci v GISAID EpiCoV ziskanych
z Ciny, 3 626 pochazelo z nedavného sbéru vzorki, jez probihal mezi 1. lednem 2022 a 29. lednem
2023. Celkem 4,2 % téchto sekvenci piedstavuje mistni piipady, 0,1 % tvofi importy a 95,7 % neni
nijak specifikovano. Tyto sekvence patiily predevsim k liniim (vCetné jejich sub-linii) BA.5.2 (73 %),
BF.7 (26 %), BQ.1 (0,2 %), BA.5.1 (0,4 %), BA.2.75 sub-liniim véetné¢ BN.1, CH.1.1 a dalsim

(0,2 %) a XBB (0,1 %).

Dal§i novinky: Francie, Recko, Italie a Svédsko rozsitily pozadavek na testovani pro vstup U
cestujicich z Ciny. Francie do 15. unora 2023, Recko do 14. tnora 2023, Italie do 28. unora a Svédsko
do 18. tinora 2023.

Shrnuti: Kvili nizké imunité obyvatelstva a rozvolnéni nefarmaceutickych intervenci se v Cing
oc¢ekavaji vysoké pocty infekci zptisobenych SARS-CoV-2 a zvyseny tlak na zdravotnické sluzby.
Projekéni modely zvefejnéné ,,Institute for Health Metrics and Evaluation at the University of
Washington” piedpokladaji strmy nartist poctu onemocnéni, hospitalizaci a amrti do dubna 2023.
Nicméné, vzhledem k absenci oficialnich aktualnéjSich a detailné€jSich tidaji souvisejicich s
epidemiologickymi ukazateli a sekvenovanim, je dopad na veiejné zdravi a zavaznost sou¢asného
nartstu piipadt covid-19 obtizné posoudit.



Hodnoceni ECDC: Vzhledem k vyss§i imunité populace v EU/EHP a skuteCnosti, Ze varianty, které v
soucasnosti cirkuluji v Cing, se jiz v EU/EHP vyskytuji, se neodekava, Ze by soucasny narist piipadi
vyvolany témito variantami v Ciné mél vyznamny dopad na epidemiologickou situaci v EU/EHP.
Zatim neexistuji zadna data, ktera by naznacovala vznik novych VOC v Cin&. Hodnoceni ECDC je
zalozeno na dostupnych informacich a bude pribézné aktualizovano.

2. C. diphtheriae mezi migranty — Evropa, 2022 — 2023

Aktualizace: Od posledni aktualizace dne 24. ledna 2023 bylo ke dni 2. inora 2023 hlaseno 31
novych pfipada zaskrtu mezi migranty v Némecku.

Souhrn: Od zacatku roku 2022 k 2. tinoru 2023 bylo mezi migranty hlaseno 273 ptipadt zaskrtu z 8
zemi EU/EHP: Rakousko (72), Belgie (25), Francie (14), Némecko (147), Italie (2), Nizozemsko (5),
Norsko (7) a Spanélsko (1). Ptipady byly zjistény také ve Svycarsku (25) a Spojeném kralovstvi (73),
¢imz se celkovy pocet v Evropé€ zvysil na 371.

Mezi témito piipady, vice nez dvé tretiny (71 %), vykazovaly vyhradné kozni formu onemocnéni
(n=265). Celkem 55 piipad mé&lo respiraéni projevy; z toho 6 piipadi mélo respiraéni i kozni projevy.
Celkem 30 piipada bylo asymptomatickych, u 19 pt. chybély informace. VSechna onemocnéni byla
zpusobena toxigenni C. diphtheriae a vétsina byla detekovana u muzskych migrantd ve véku 8-49 let.

ECDC nema zadné tdaje naznacujici dal$i pfenos a ohniska C. diphtheriae ani zvySeny pocet piipadu
zaSkrtu v bézné populaci EU/EHP.

Dne 3. listopadu 2022 v ,,rapid communication® zvefejnéném v Eurosurveillance oznamilo Svycarsko
2 izolaty C. diphtheriae, které pravdépodobné souvisi s naristem pozorovanym v EU/EHP a vykazuji
neobvykle Sirokou rezistenci na bézna peroralni a parenteralni antibiotika. Podle autori tato zjisténi
zpochybnila moznosti 1écby bakterialnich koinfekci v ptipad¢ koznich ranych infekei.

Hodnoceni ECDC: Zaskrt je v zemich EU/EHP vzacnym onemocnénim. Podle WHO/UNICEF se
odhady prooc¢kovanosti DTP3 v roce 2021 v EU/EHP v jednotlivych ¢lenskych statech lisily a
pohybovaly se od 85 % (Rakousko) do 99 % (Recko, Mad’arsko, Lucembursko, Malta a Portugalsko).
Imunizace je jedinou prevenci onemocnéni zprostfedkovaného toxiny. To zahrnuje také podani
posilovaci davky difterického toxoidu, pokud od posledni davky uplynulo vice nez 10 let. Vyskyt
onemocnéni u pln¢€ ockovanych jedinci je velmi vzacny.

Zpravy o ptipadech zaskrtu mezi migranty nejsou neo¢ekavané a podobné udalosti byly v poslednich
letech v Evropé jiz zaznamenany.

Narust pripadd hlasenych u této skupiny a vyskyt podobnych ohnisek v nékolika zemich EU/EHP je
vSak neobvykly a je tieba je peclivé monitorovat spolu s provadénim nezbytnych opatieni v oblasti
vetejného zdravi, aby se zabranilo vyskytu dalsich pfipadt a Sifeni onemocnéni.

Pravdépodobnost vzniku onemocnéni u jedinct zijicich v komunité je velmi nizka za predpokladu, ze
absolvovali celou sérii ockovani proti zaskrtu, jejich vakcinacni status je kompletni a aktualni.

Ptesto nelze vyloucit moznost sekundarnich infekci v komunité a u neockovanych, neuplné
oc¢kovanych nebo imunosuprimovanych jedinct pfichazi do uvahy i zdvazna klinicka forma difterie.

U exponovanych neockovanych nebo imunosuprimovanych osob ve stiediscich pro migranty jsou
mozné zavazné zdravotni nasledky po infekci zaskrtem. Piesto je dopad onemocnéni na jedince s
ukonc¢enou vakcinaci proti zasSkrtu povazovan za nizky. Vzhledem ke stifedni pravdépodobnosti
expozice a potencialnimu individualnimu dopadu, jak je popsano vyse, je riziko povazovano za stiedni
pro neockované nebo imunosuprimované osoby v piijimacich stfediscich migrantti nebo jinych
podobnych pfeplnénych zafizenich v EU/EHP, ale nizké pro plné€ o¢kované osoby v téchto zemich.
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Nelze vyloucit vyskyt izolatl (v jinych evropskych zemich) vykazujicich genomovy profil naznacujici
antimikrobialni rezistenci podobnou té, jeZ byla pozorovana ve Svycarsku a Némecku. Tato zjisténi
jsou vSak predbéznd a pied posouzenim potencidlnich disledkti by bylo zapottebi vice dikazi, véetné
zhodnoceni aktualné doporucovanych rezimu antibiotické 1é¢by.

S ohledem na tento vyvoj ECDC doporucuje, aby jako preventivni opati‘eni bylo uplatiiovano
provadéni testi antimikrobialni citlivosti u vSech izolata C. diphtheriae.

Akce: ECDC pokracuje v monitorovani této udalosti prostiednictvim aktivit ,,epidemic intelligence* a
bude poskytovat tydenni aktualizace. Nejnovéjsi dostupné informace 1ze nalézt na EpiPulse.

Dne 6. fijna 2022 ECDC zvetejnilo RRA o nartstu hlasenych piipadl zaSkrtu mezi migranty v Evropé
v dusledku C. diphtheriae. Dne 5. prosince 2022 ECDC navic zvefejnilo epidemiologickou
aktualizaci:
https://www.ecdc.europa.eu/en/news-events/increase-reported-diphtheria-cases-among-migrants-
europe-due-corynebacterium

3. Mpox — mezinarodni situace, 2022 — 2023

Aktualizace: Od posledni aktualizace 17. ledna bylo k 31. lednu 2023 hlaseno 23 piipadi mpox z 8
zemi EU/EHP: Spanélska (6), Danska (4), Belgie (3), Italie (3), Svédska (3), Francie (2), Irska (1) a
Norska (1). Ze zapadniho Balkanu a Turecka nebyly hlaSeny Zadné nové piipady.

Novinka: Dne 27. ledna publikoval ¢asopis ,,BMJ Sexually Transmitted Infections* kazuistiku
popisuyjici zjevnou druhou epizodu mpox genitalniho ulcerativniho onemocnéni u muze bez
imunosuprese, ktery ma sex s muzi (MSM) z jihozapadni Anglie, ktery se uzdravil z primarni mpox
infekce pfed ¢tyfmi mésici. Pacient také absolvoval mezi dvéma epizodami onemocnéni kompletni
dvoudavkovou vakcinaci proti nestovicim.

Souhrn:

Od zacatku epidemie ,,mpox“ bylo k 31. lednu 2023 hlaseno 21 163 potvrzenych piipadi mpox z 29
zemi EU/EHP: Spanélska (7 528), Francie (4 127), Némecka (3 676), Nizozemska (1 260),
Portugalska (942), Italie (954), Belgie (793), Rakouska (327), Svédska (260), Irska (228), Polska
(215), Danska (196), Norska (95), Recka (86), Mad’arska (80), Ceské republiky (71), Lucemburska
(57), Rumunska (47), Slovinska (47), Finska (42), Chorvatska (33), Malty (33), Islandu (16),
Slovenska (14), Estonska (11), Bulharska (6), Lotysska (6), Kypru (5) a Litvy (5).

Unmrti byla hlagena ze Spanélska (3), Belgie (1) a Ceské republiky (1).
Upozorneni: data uvedena v této aktualizaci pochdzeji z TESS).

Podrobné shrnuti a analyzu dat hlaSenych do TESSy lze nalézt ve spole¢ném bulletinu ,,Joint ECDC-
WHO Regional Office for Europe Mpox Surveillance Bulletin® vydavaném kazdy tyden:
https://monkeypoxreport.ecdc.europa.eu/

Hodnoceni ECDC:

Tydenni pocet ptipadi mpox hldSenych v EU/EHP dosahl vrcholu v ¢ervenci 2022 a od t¢ doby byl
pozorovan trvaly klesajici trend, ktery od 52. tydne roku 2022 dosahl arovné s velmi nizkymi poéty.

K poklesu pravdépodobné prispélo vice faktort, véetné usili o komunikaci o riziku a zapojeni
komunity, coz mélo za nasledek zmény chovani, zvySeni imunity u nejvice postizenych skupin
obyvatelstva — téz v diisledku oc¢kovani a sniZeni po¢tu velkych kulturnich a socialnich udalosti, které
béhem Iéta hojné€ navstévuji hlavni rizikové skupiny.


https://www.ecdc.europa.eu/en/news-events/increase-reported-diphtheria-cases-among-migrants-europe-due-corynebacterium
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Na zaklad¢ dikazi o soucasné epidemii a klesajiciho poc¢tu novych onemocnéni je celkové riziko
infekce mpox v EU/EHP hodnoceno jako stfedni pro MSM a nizké pro béznou populaci. Moznosti
reakce zemi EU/EHP zahrnuji vytvareni povédomi mezi zdravotniky a podporu sluzeb sexudlniho
zdravi s cilem pokracovat v odhalovani a managementu ptipadi a vyhledavani kontaktl; nadale
nabizet testovani na orthopoxvirus; provadét ockovani a pokra¢ovat v komunikaci o rizicich a
zapojovani komunity, a to i navzdory klesajicimu poctu ptipadu.

Mpox naddle primarné postihuje mladé muze, kteti maji sex s muzi (MSM), ve veéku 18 az 50 let
(87 %). Pienos mpox usnadnila hromadna setkani v 1été a specifické sexualni praktiky mezi skupinami
MSM. Byly také hlaseny sporadické ptipady u zen a déti.

Vzhledem k omezenym zasobam vakcin lze strategie primarni preventivni vakcinace (PPV — primary
preventive vaccination) a preventivni vakcinace po expozici (PEPV — post-exposure preventive
vaccination) kombinovat tak, aby se zaméfily na jedince s podstatn€ vys$im rizikem expozice a tizké
kontakty s pripady. Strategic PPV by mély upfednostiiovat gaye, bisexualy nebo jiné muze ¢i
transgender osoby, které maji sex s muzi, jsou vystaveni vys$§imu riziku expozice, a také jednotlivce
ohrozené pracovni expozici na zékladé epidemiologickych nebo behavioralnich kritérii. Zasahy na
podporu zdravi a zapojeni komunity jsou rovné€z zasadni pro zajisténi a provedeni uspésné a u¢inné
vakcinace, zejména téch, ktefi jsou vystaveni nejvetSimu riziku.

Akce: ECDC pozorné sleduje epidemiologickou situaci ohledné mpox a zhodnoti dalsi uroven rizika
na zakladé udaja, jez budou k dispozici v nadchazejicich tydnech.

https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/risk-assessment-monkeypox-multi-country-outbreak
https://www.ecdc.europa.eu/en/news-events/ecdc-releases-first-update-its-rapid-risk-assessment-
monkeypox-outbreak
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Monkeypox-multi-country-outbreak-second-
update.pdf

https://www.ecdc.europa.eu/en/mpox-monkeypox

4. Chiipka — mezinarodni situace, monitoring sezony 2022/2023

Pi‘ehled 4. tyden 2023 (23. — 29. ledna 2023)

. Procento sentinelovych vzorkl primarni péce od pacientt s pfiznaky chiipkového onemocnéni
(ILI) nebo akutni respira¢ni infekce (ARI), které byly pozitivné testovany na virus chiipky, se
snizilo na 21 % z 23 % v pfedchozim tydnu.

° 29 z 38 zemi nebo oblasti hlasilo vysokou nebo stiedni intenzitu a /nebo Sirokou aktivitu
indikujici zna¢nou cirkulaci sezénni chiipky napfic regionem.

. Arménie, Bulharsko, Francie, Slovinsko, Svycarsko a Moldavska republika hlasily sezonni
chiipkovou aktivitu v sentinelové primarni péci nad 40 % pozitivity.

. Byly detekovany viry chiipky typu A i typu B, pfi¢emz viry A(H1)pdm09 dominovaly v
sentinelovych i nesentinelovych surveillance systémech.

. Hospitalizovani pacienti s potvrzenou infekei virem chtipky byli hlaSeni z JIP, jinych oddéleni
(zejména s hlasenymi viry chiipky typu A) a ze sledovani SARI (zejména s hlaSenymi viry
podtypu chiipky A(H1)pdm09). Osm zemi nebo oblasti hlasilo miru pozitivity chfipky nad
10 % v ramci sledovani SARI.

Zdroj: Flu News Europe: https://flunewseurope.org

Hodnoceni ECDC: Aktivita sezonni chiipky se stale v zemich EU/EHP Sifi s celkové sestupnou
intenzitou a pozitivitou v sentinelovych vzorcich. V nékterych zemich v jihovychodni ¢asti EU stale
probiha intenzivni cirkulace viru. V zemich EU/EHP aktivita chtipky vrcholila v 51. tydnu 2022.


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/risk-assessment-monkeypox-multi-country-outbreak
https://www.ecdc.europa.eu/en/news-events/ecdc-releases-first-update-its-rapid-risk-assessment-monkeypox-outbreak
https://www.ecdc.europa.eu/en/news-events/ecdc-releases-first-update-its-rapid-risk-assessment-monkeypox-outbreak
https://www.ecdc.europa.eu/en/mpox-monkeypox
https://flunewseurope.org/

Akce: ECDC a WHO monitoruji aktivitu chiipky v evropském regionu WHO. Udaje jsou k dispozici
na webu Flu News Europe.

5. MERS-CoV (Middle East respiratory syndrome virus) — mezinarodni situace

Aktualizace: Od ptedchozi aktualizace z 9. ledna 2023 byl k 30. lednu 2023 omanskymi
zdravotnickymi ufady hlasen jeden novy ptipad MERS-CoV. Tento ptipad byl primarnim piipadem,
nebyl hlasen zadny kontakt s velbloudy a prvni ptiznaky se objevily 28. prosince 2022.

Od zacatku roku 2023 k 30. lednu 2023 nebyly zdravotnickymi ufady ani Svétovou zdravotnickou
organizaci hldSeny zadné ptipady MERS-CoV s datem prvnich ptiznakt v roce 2023. Od dubna 2012
a k 30. lednu 2023 bylo zdravotnickymi ufady na celém svété hlaseno celkem 2 613 ptipadi MERS-
CoV, véetné 945 tmrti.

Zdroje:

https://www.ecdc.europa.eu/en/middle-east-respiratory-syndrome-coronavirus
https://www.who.int/health-topics/middle-east-respiratory-syndrome-coronavirus-mers#tab=tab 1
https://www.ecdc.europa.eu/en/middle-east-respiratory-syndrome-coronavirus/factsheet

Hodnoceni ECDC:

Lidské ptipady onemocnéni MERS-CoV jsou nadéle hlaSeny ze zemi Arabského poloostrova.
uroven od roku 2014. Riziko pfenosu z ¢loveéka na ¢loveka je v Evropé stale velmi nizké.
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-risk-assessment-severe-respiratory-disease-
associated-middle-east-11

6. Chripka A(HIN2) — mezinarodni situace (svét), monitoring humannich pripadua

Aktualizace:
K 1. tmoru 2023 a od piedchoziho piipadu hlageného 20. prosince 2022 byly z Ciny hlaseny tfi nové
pripady lidské infekce ptaci chiipkou A(HIN2):

. 58lety muz, Wugang, provincie Henan s nastupem ptiznakt dne 19. fijna 2022. Pacient byl v
dobé¢ hlaseni v kritickém stavu, je farmar a byl v kontaktu s zivou driibezi na trhu pted prvnimi
priznaky;

U pétileta divka, Dingxi, provincie Gansu s mirnymi prvnimi pfiznaky dne 23. fijna 2022,

anamnéza onemocnéni neni znama;
. ttilety chlapec, Hainan, provincie Anhui s nastupem mirnych ptiznaka dne 13. listopadu 2022,
pted onemocnénim byl na trhu s Zivou dribezi.

Mezi rodinnymi ptislusniky téchto tii pfipadt nebyly zjistény ani hlaSeny zadné dalsi ptipady.
Shrnuti: K dne$nimu dni a od roku 1998 bylo hlaseno celkem 118 laboratorné potvrzenych piipadu
(véetné dvou tmrti) lidské infekce virem ptaéi chiipky A(HIN2) z Ciny (105), Egypta (4), Bangladése
(3), Kambodze (2), Omanu (1), Pakistanu (1), Indie (1) a Senegalu (1). Vétsina piipadt byly déti s
mirnym onemocnénim.

Hodnoceni ECDC:

Byly pozorovany sporadické piipady ptaci chiipky A(HIN2) u lidi, ale nebyly zdokumentovany zadné
ptipady ptenosu z ¢loveéka na ¢lovéka. Pouziti osobnich ochrannych prosttedki pro osoby v kontaktu s
drtibezi a ptactvem potencialn¢ infikovanym viry ptaci chfipky minimalizuje riziko infekce. Pfenos


https://www.ecdc.europa.eu/en/middle-east-respiratory-syndrome-coronavirus
https://www.who.int/health-topics/middle-east-respiratory-syndrome-coronavirus-mers#tab=tab_1
https://www.ecdc.europa.eu/en/middle-east-respiratory-syndrome-coronavirus/factsheet
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-risk-assessment-severe-respiratory-disease-associated-middle-east-11
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-risk-assessment-severe-respiratory-disease-associated-middle-east-11

zoonotické chfipky na Sirokou vefejnost v zemich EU/EHP je povaZovan za velmi nizky, protoze viry
A(HI9N2) necirkuluji v populaci driibeze ani nejsou piitomny u voln¢ zijicich ptakti v Evropé.

Akce: ECDC monitoruje kmeny ptaci chiipky prostfednictvim svych aktivit ,,epidemic intelligence* a
spolupracuje s EFSA a referencni laboratoti EU pro ptaci chiipku s cilem identifikovat vyznamné
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zvetejnéna 20. prosince 2022.
7. Humanni pripady infekce virem ptaci chiipky A(H5) — Ekvador, 2022 — 2023

Aktualizace:

Dne 10. ledna 2023 ministerstvo vetejného zdravi v Ekvadoru informovalo o devitileté divce s
potvrzenou infekci virem ptaci chiipky A(HS) v provincii Bolivar. Divka byla hospitalizovana v
kritickém stavu. Pfed nastupem ptiznakd dne 25. prosince 2022 byla v kontaktu s domaci driibezi.

Po rozvinuti ptiznakt byla divka 27. prosince pievezena do mistniho zdravotnického strediska k
vySetfeni a 1écbé a 30. prosince byla piijata do nemocnice kvili pfetrvavajicim ptiznaktim, které
zahrnovaly nevolnost, zvraceni a zacpu. V nemocnici byla zahajena empiricka lécba meningitidy
antibiotiky a antipyretiky. Dne 3. ledna 2023 byla ptevezena se septickym Sokem do détské
nemocnice, kde byla piijata na jednotku intenzivni péce (JIP) a kvili zapalu plic byla lé¢ena
antivirotiky a mechanickou ventilaci.

Vzorek z nosohltanu byl odebran 5. ledna 2023 v ramci surveillance SARI a 7. ledna byla zjisténa
PCR pozitivita na chipku A(H5) v Narodnim ustavu pro vyzkum vetejného zdravi. Dalsi testovani
probiha.

Do 17. ledna ziistava pacientka hospitalizovana, v izolaci, s neinvazivni mechanickou ventilaci.

Na zaklad¢ epidemiologického Setfeni rodina ziskala domaéci driibez, ktera uhynula z neznamych
divodti dne 19. prosince 2022. Ve stejné komunité bylo hlaseno nékolik dalSich piipad uhynulé
dribeze (kufat a kachen). Zaroven potvrdily dne 1. prosince 2022 zdravotnické instituce v Ekvadoru
zpravu 0 vypuknuti ptaci chiipky A(HS5) u farmaiské a domaci driibeze v oblasti Cotopaxi a Bolivar.

Jde o prvni piipad ptaci chfipky hlaSeny u lidi v Ekvadoru, véetné Latinské Ameriky a Karibské
oblasti.

Posledni ptipad infekce chiipkou A(HS) byl hlaSen z Vietnamu v listopadu 2022. Jednalo se o
Ctyfletou divku s vaznymi ptiznaky, ktera méla pred onemocnénim kontakt s nemocnou nebo
uhynulou drtbezi.
https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2023-DON434

Hodnoceni ECDC:
Sporadické ptipady riznych podtypt ptaci chiipky A(H5Nx) u lidi byly jiz diive hlaSeny globalné.
Dosud nebyl zdokumentovan zadny pienos z ¢lovéka na ¢loveka. Prenos vird ptaci chiipky na ¢lovéka

je vzacny. Pouziti osobnich ochrannych prostiedkt pro osoby v kontaktu s driibezi a ptactvem
potencialné infikovanym viry ptaci chiipky minimalizuje riziko infekce. Riziko spojené s viry A(HS5),
které také cirkuluji u ptakti v EU/EHP, se povazuje za nizké pro béznou populaci a nizké az stfedni pro
osoby v kontaktu v ramci zaméstnani.

Akce: ECDC monitoruje kmeny ptaci chiipky prostfednictvim svych aktivit ,,epidemic intelligence* a
spolupracuje s EFSA a referenc¢ni laboratoti EU pro ptaci chiipku s cilem identifikovat vyznamné
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zvetejnéna 20. prosince 2022.


https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2023-DON434

8. Chripka A(HSN6) — mezinarodni situace (svét), monitoring humannich pripadua

Aktualizace:

Od 2. tnora 2023 a od posledniho ptipadu hldseného v mési¢ni aktualizaci dne 19. fijna 2022 byl v
Ciné hlasen jeden novy piipad infekce virem ptaéi chiipky A(H5N6) u ¢lovéka. U pacienta, 54letého
muze z Changsha v provincii Hunan, se 2. listopadu 2022 rozvinuly pfiznaky a 5. listopadu 2022 byl
pfijat do nemocnice v Kritickém stavu. Zdroj infekce nebyl v dobé hlaseni identifikovan. U rodinnych
ptislusnikt ptipadu se ptiznaky podobné chiipce nevyvinuly.

K dne$nimu dni bylo od roku 2014 hlaSeno 83 laboratorné potvrzenych ptipadt infekce virem ptaci
chiipky A(H5NG6) u lidi, véetn& 33 umrti (CFR: 40 %). Piipady byly hlaseny z Ciny (82) a Laosu (1).

Hodnoceni ECDC:

Sporadické ptipady ptaci chiipky A(H5N6) u lidi byly pozorovany jiz diive. Dosud nebyl hlasen
zadny prenos z cloveéka na cloveéka. Sporadicky zoonoticky prenos nelze vyloudit. Pouziti osobnich
ochrannych prostiedkt pro osoby v kontaktu s driibezi a ptactvem potencialné infikovanym viry ptaci
chtipky minimalizuje riziko infekce. Riziko pfenosu zoonotické chiipky na Sirokou vefejnost v zemich
EU/EHP je povazovano za velmi nizké.

Akce: ECDC monitoruje kmeny ptaéi chiipky prostiednictvim svych aktivit ,,epidemic intelligence* a
spolupracuje s EFSA a referen¢ni laboratofi EU pro ptac¢i chiipku s cilem identifikovat vyznamné
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zvetejnéna 20. prosince 2022.
9. Jeden pripad bovinni spongiformni encefalopatie (BSE) — Nizozemsko, 2023

Aktualizace:

Dne 1. unora 2023 informoval nizozemsky ministr zemédélstvi, ptirody a kvality potravin (LNV)
nizozemsky parlament o zjisténi ptipadu bovinni spongiformni encefalopatie (BSE) u uhynulé
osmileté kravy v dobyt¢i farmé v regionu Jizni Holandsko.

Podle LNV byl ptipad zjistén v ramci rutinni surveillance BSE a zadné maso z uhynulého zvifete se
nedostalo do lidského potravinového fetézce. Setfeni ukazalo, Ze se jedna o atypickou BSE. Klasicka
BSE je spojena s kontaminovanym krmivem, zatimco atypicka BSE se u starSich zvifat vyskytuje
spontann¢. Podle LNV, Nizozemsky tGfad pro bezpe¢nost potravin a spotfebniho zbozi (NVWA)
uzaviel farmu 30. ledna 2023. Kromé toho bylo sledovano dalsich 13 zvifat s moznou
epidemiologickou souvislosti s vyse uvedenou uhynulou kravou. Zvitata budou izolovana a testovana
na BSE.

Ptipad BSE byl zjistén prostfednictvim rozsahlé surveillance BSE u skotu v EU/EHP. To nadale
poskytuje jistotu, ze v epidemiologii BSE nedochazi k zadnym zménam, které by mohly byt divodem
ke zvySenym obavam o vefejné zdravi.

BSE je smrtelné neurodegenerativni onemocnéni skotu, které se miize prenést na ¢lovéka jako
variantni Creutzfeldtova-Jakobova choroba (vCJD) konzumaci kontaminovaného masa. Posledni
hlaseny piipad BSE v Nizozemsku pochézi z roku 2011. Podle posledni zpravy Evropského ttadu pro
bezpecnost potravin (EFSA) bylo v roce 2021 v EU/EHP hléSeno Sest ptipadt atypické BSE: jeden v
Némecku, dva ve Spanélsku a tii ve Francii. Za poslednich pét let byly v Evropé hlaseny pouze dva
pripady klasické BSE, oba ve Spojeném kralovstvi (jeden v roce 2018 a jeden v roce 2021).

V ECDC existuje ,,Creutzfeldt—Jakob Disease Surveillance Network* (EuroCJD), ktera monitoruje
vyskyt variantni CJD u lidi v EU/EHP. Od vrcholu epidemie vCJD v letech 2000-2001 u lidi klesly
piipady vCJID téméf k nule. Nejnovéjsi pripad vCID byl hlasen ve Francii v roce 2021. Udaje o



ptipadech vCID jsou k dispozici v ,,Surveillance Atlas of Infectious Diseases®. V lednu 2023 poskytlo
ECDC podrobngjsi epidemiologicky ptehled 0 vCJD v technické zprave: Variant Creutzfeldt-Jacob
disease in donors of blood and plasma having temporarily resided in or visited the United Kingdom.
,»Vzhledem k tomu, ze hodnoceni rizik, které stiedisko ECDC zvetejnilo ohledné rizika ptenosu
onemocnéni vCJD prostfednictvim 1é¢ivych piipravkl pochazejicich z krve a plazmy (PDMP)
vyrobenych z dart ziskanych ve Spojeném kralovstvi (srpen 2021), nebyly v Evropské unii a v
Evropském hospodatském prostoru (EU/EHP) ani ve zbytku svéta hlaseny zadné nové piipady
transfuzi pfenaSené vCJD nebo ptipady spojené s dietarni expozici. Celkové hodnoceni rizik pfenosu
vCJD krvi se jako takové neméni: pii absenci spolehlivého diagnostického krevniho testu zlistava
riziko ptenosu infekce vCJID prostiednictvim krevnich slozek nejisté.*

Hodnoceni ECDC:

U tohoto ptipadu atypické BSE u osmileté kravy neni pravdépodobna souvislost s lidskou vCJD.
Podle nizozemskych instituci se maso ze zvifat nedostalo do lidského potravinového fetézce, ¢imz se
potencialni riziko infekce pro obecnou populaci v EU/EHP snizilo na minimum. Zvitata Vv mozném
kontaktu byla monitorovana a budou utracena a testovana na BSE. Vzhledem k zachytu klasické BSE
v poslednich letech a dlouhé n¢kolikaleté inkubac¢ni dobé je neustalé monitorovani vCJD v zemich
EU/EHP nezbytné.

Akce: ECDC monitoruje udalost prostfednictvim aktivit ,,epidemic intelligence®.

10. Onemocnéni zpiisobené virem Nipah — Bangladés, 2023

Aktualizace:

Dne 29. ledna 2023 média s odvolanim na zdravotnické ufady v Bangladési oznamila, ze virem Nipah
(NiV) bylo v Bangladési infikovano osm lidi, véetné imrti nejméné tfi dospélych a dvou déti. Vsichni
zemieli v minulosti pili datlovy dzus. Z péti tmrti byli dva z Goalandy a Baliakandi Upazilas v
Rajbari, jeden je z Godagari v Rajshahi, jeden byl z Naogaon v Sadar a jeden byl z Ishwardi Upazila v
Pabna.

Pfenaseci viru Nipah v Bangladési jsou netopyti. Obvykla cesta infekce pro ¢lovéka je konzumace
datlové nebo palmové §tavy. Bangladésské tirady vyzvaly lidi, aby se vyhybali konzumaci datlového
dzusu. Od roku 2001 Bangladés ohlasil, podle Institutu epidemiologie, kontroly a vyzkumu nemoci,
333 piipadi onemocnéni, véetné 235 amrti (CFR: 71 %).

Virus Nipah je zoonoticky virus z ¢eledi Paramyxoviridae, rodu Henipavirus, ktery 1ze pienést na
¢loveéka kontaktem se zviraty (jako jsou netopyfi, prasata), pfimym kontaktem clovéka s Clovékem a
konzumaci kontaminovanych potravin. Pfirozenym hostitelem viru Nipah jsou kaloni z ¢eledi
Pteropodidae. Infekce NiV muze vyvolat mirné az zavazné onemocnéni se symptomy, které se
obvykle objevuji ¢tyti az 14 dni po kontaktu s virem. V minulosti byla hlaSena inkubaéni doba az 45
dnt.. Pocatecni ptiznaky zahrnuji horecku, bolest hlavy, myalgii, zvraceni, bolest v krku a potize s

a neurologické priznaky, které naznacuji akutni encefalitidu. Smrtnost se obvykle pohybuje mezi 40 a
75 %, ale maze byt i vyssi v zavislosti na typu NiV, zavaznosti onemocnéni a dostupnosti adekvatnich
a kvalitnich zdravotnickych zatizeni. NiV byl poprvé izolovan v roce 1999 béhem epidemie v Malajsii
a Singapuru. Od prvniho zjisténi popsaly tfi zemé jednotliva nebo sporadicky se opakujici ohniska:
Bangladés, Indie a Filipiny. V Bangladési a Indii bylo nejpravdépodobné&j$im zdrojem infekce ovoce
nebo ovocné produkty (jako je syrova datlova §t'ava), které byly kontaminované mo¢i nebo slinami
infikovanych kalont. Byl hlasen i pfenos z ¢lovéka na ¢loveéka.



Nipah je jednou z deviti prioritnich nemoci, u kterych WHO vyhodnotila, Ze piedstavuji nejvétsi riziko
pro vefejné zdravi, protoze maji velky potencial vyvolavat epidemie, protoze u nich neexistuji zadna
nebo pouze nedostatecna protiopatieni.

Zdroje:

https://www.cdc.gov/vhf/nipah/outbreaks/distribution-map.html
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/nipah-virus

Hodnoceni ECDC:

Pravdépodobnost nakazeni a infekce NiV pro obcany EU/EHP cestujici nebo pobyvajici v Bangladési
je v soucasnosti velmi nizka. Cestujici z EU/EHP a obyvatelé BangladéSe by v ramci obecnych
preventivnich opatfeni neméli manipulovat s domacimi nebo volné Zijicimi zvifaty a méli by se
vyhybat kontaktu s jejich exkrementy. Virus muze byt také pfitomny na potravinach kontaminovanych
netopyry. Doporucuje se ovoce a zeleninu pfed konzumaci umyt, oloupat a uvarit. Nedoporucuje se
konzumovat syrovou datlovou §t'ava (dzus).

Ackoli je onemocnéni zdvazné s vysokou Smrtnosti, pravdépodobnost expozice a infekce NiV pro
obcany EU/EHP cestujici nebo pobyvajici v Bangladési je v soucasnosti velmi nizka. V disledku toho
je riziko infekce NiV pro ob¢any EU/EHP cestujici nebo pobyvajici v Bangladési v soucasnosti velmi
nizké.

Nejpravdépodobnéjsi cestou zavleceni viru do EU/EHP by byli infikovani cestovatelé. I kdyz import
viru nelze vyloucit, v soucasnosti je velmi nepravdépodobny. Pokud by byl pfipad importovan,
pravdépodobnost Sifeni viru v ramci EU/EHP je povazovana za velmi nizkou. Je tfeba zdlraznit, Ze
pfirodni rezervoar NiV nepochazi z Evropy.

Laboratorni diagnostika infekce NiV se provadi v jedenacti zemich v EU/EHP, zjisténo v ramci
laboratorni sit¢ EVD-LabNet.

Akce: ECDC monitoruje udalost prostiednictvim aktivit ,,epidemic intelligence*.
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