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Surveillance pertuse a parapertuse v Ceské republice v pandemickém roce 2020
Surveillance of pertussis and parapertussis in the Czech Republic in the pandemic year 2020

Katefina Fabidnovd, Jana Zavadilova, Patrik Lenz, Helena Sebestova, Jan Kynél

— Souhrn * Summary

V roce 2020 doslo v Ceské republice k poklesu hl4dené nemocnosti pertusi. S nastupem covidovych opatfeni od
jarnich mésict roku 2020 doslo k postupnému sniZeni poctu hlaSenych onemocnéni pertusi, podobné jako to bylo
zaznamenano i u jinych respira¢nich infekci. V ramci surveillance bylo prostfednictvim celostatniho Informac¢niho
systému infek¢nich nemoci ISIN nahlaSeno celkem 696 piipada pertuse, nemocnost 6,5/100000 obyvatel, cozZ je
poctech neZ v predchozich letech. Nejvyssi vékoveé specifickd nemocnost byla registrovana ve vékové skupiné déti
do jednoho roku Zivota.

In 2020, there was a decrease in pertussis cases in the Czech Republic. After covid measures were put in place
in the spring months of 2020, there was a gradual reduction in reported cases of pertussis, as observed with other
respiratory infections. As part of surveillance, a total of 696 cases of pertussis were reported through ISIN, the
national infectious disease reporting system, i.e. 6.5 cases per 100 000 population, which is half less than in 2019.
The disease occurred across all age groups, but in significantly lower numbers than in previous years. The highest
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age-specific incidence was observed in children under one year of age.
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UVOD

Pivodci davivého (Cerného) kasle jsou bakterie rodu
Bordetella, zejména Bordetella pertussis a Bordetella
parapertussis.

Pertuse, kdd podle Mezinarodni klasifikace nemoci
(MKN-10) A37.0, je vysoce infek¢ni, akutni onemocnéni
respiraniho traktu. Pivodcem onemocnéni je bakterie
Bordetella pertussis. Klinicky obraz pertuse ma vice podob
zejména v zavislosti na véku a zdravotnim stavu jedince, na
velikosti infek¢éni davky a na dobé, ktera uplynula od ocko-
véni. Jednim z typickych pfiznakd onemocnéni je davivy
kaSel. Zachvaty kaSle mohou pfretrvavat nékolik tydni, re-
konvalescence muiZe trvat i mésice. V proockované populaci
miZe mit onemocnéni i subklinicky, pfipadné asymptoma-
ticky pribéh, a zstava tak ¢asto nerozpoznano a neléceno.
Onemocnéni pertusi je nejrizikovéjsi pro neockované nebo
nedplné ockované malé déti vzhledem k moZnému rozvoji
zavaznych komplikaci i pfipadnému tmrti.

Pertusi lze predchazet ockovanim, ale ani o¢kovani
proti pertusi ani proZité onemocnéni nechrani jedince po
cely Zivot. Za urc¢itou dobu po o¢kovani nebo onemocnéni

dochéazi k poklesu imunity. Jedinec se stava opét vhimavym
a muZe byt infikovén, a to i n€kolikrat za Zivot. V narodni
strategii o¢kovani proti pertusi v CR je proto doporu-
¢eno minimalné jednou v dospélosti aplikaci posilujici
davky proti pertusi, jako soucast kombinované vakciny
proti diftérii, tetanu a pertusi, obsahujici nizkou davku
antigenu (dTap) vSem osobam ve véku do 65 let.

Parapertusi, k6d podle MKN-10 A37.1, vyvolava
bakterie Bordetella parapertussis. Onemocnéni probiha
s podobnymi pfiznaky jako pertuse, obvykle mirn&jSimi.
Onemocnéni parapertusi neni preventabilni ockovanim.

PERTUSE A PARAPERTUSE - HLASENI A SBER
DAT V CR

Dévivy kaSel (Cerny, zadus$ni ¢i zajikavy kaSel) podléha
v Ceské republice (CR) povinnému hlaseni a historicky
patii k dlouhodobé sledovanym infekénim onemocnénim.
Surveillance davivého kasle, tedy pertuse a parapertuse,
byla zahéjena jiz v 60. letech minulého stoleti a v roce 2008
byla legislativné zakotvena ve vyhlasce Ministerstva zdra-
votnictvi CR &. 473/2008 Sb., ve znéni pozdé&jsich predpis.

Udaje o poctech nemocnych a zemielych na pertusi
a parapertusi jsou ziskavany z n€kolika riiznych infor-
macnich zdroji: z publikace ,,Zdravotni stav obyvatelstva
Ceskoslovenské republiky v jejim prvnim desetileti data
o umrtnosti na kasel davivy, zadu$ni nebo zajikavy na
uzemi historickych ¢eskych zemi poc¢inaje rokem 1890 [1],
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Graf 1: Pertuse, CR, 1954-2020, hlaSena nemocnost (semilogar.)
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udaje o celkové nemocnosti na pertusi v letech 1945-1964
z Nérodniho referen¢niho centra pro analyzu epidemiolo-
gickych dat SZU. Dile byla pouzita data z Ustavu zdra-
votnickych informaci v Praze z let 1965-1981, za obdobi
1982-1992 z Informacniho systému pienosnych onemoc-
néni, od roku 1993 do roku 2017 z informa¢niho systému
prenosnych onemocnéni EPIDAT a od roku 2018 z nového
Informacniho systému infek¢nich nemoci ISIN.

Data o poctech zemrelych na davivy kaSel od roku 1919
byla ziskdna z Ceského statistického diadu, CSU (Zemieli
podle podrobného seznamu pfi¢in smrti a véku).

Udaje z informa¢nich systému historicky byly a nadale

jsou rutinné zpracovavany a vykazovany podle data vyka-
zani jednotlivych pfipadii onemocnéni do systému ISIN.
Pfi analyze dat je ,,datum vykazani“ obvykle pouZivano
i v mezinarodnim srovnavani.

PERTUSE - TREND A NEMOCNOST

Hla%en4 nemocnost pertuse v CR po 2. svétové val-
ce dosahla maxima v roce 1956, kdy byly evidovany
49 144 pripady onemocnéni; coZ predstavuje nemocnost
520,5/100 000 obyvatel. Po zavedeni plo$ného ockova-
ni proti pertusi v roce 1958 rychle a vyrazné klesala
umrtnost a nemocnost v détské populaci. Z ptivodnich

Graf 2: Pertuse, CR, 1992-2020, nemocnost a trend hlaené nemocnosti na 100000 obyvatel
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desetitisici pfipadl ro¢né se vyskyt pertuse od druhé
poloviny 70. let do roku 1992 pohyboval v rozmezi
5-48 pfipadti rocné. Nejméné piipadt bylo hlaSeno v roce
1989, celkem 5 onemocnéni (nemocnost 0,05/100 000
obyvatel).

Od roku 1993 je pozorovan vzestupny trend nemocnosti
s maximem v roce 2014, kdy bylo evidovdno 2521 nemoc-
nych pertusi; nemocnost ¢inila 24,0/100 000 obyvatel, graf
¢. 1 a2 [2]. V dlouhodobém trendu nemocnosti bylo vice
nemocnych neZ v roce 2014 hlaseno naposledy v roce 1963;
registrovano tehdy bylo 3399 pfipadi onemocnéni; nemoc-
nost dosdhla 35,1/100000 obyvatel.

V roce 2020 doslo v Ceské republice k vyznamnému
poklesu hlaSené nemocnosti pertusi. V rdmci surveillance
davivého kasle bylo prostfednictvim ISIN nahl4dSeno podle
data vykéazani celkem 696 pfipadd pertuse, nemocnost
6,5/100000 obyvatel, coz je o polovinu méné neZ v roce
2019, kdy bylo registrovano celkem 1347 pfipadi onemoc-
néni pertusi a celkova nemocnost pertusi ¢inila 12,6/100000
obyvatel. Onemocnéni byla hldSena ve vSech vé€kovych
skupinich, ale ve vyznamné niZS§ich poctech nez v pred-
chozich letech. Nejvyssi vékove specifickd nemocnost byla
registrovana ve vékové skupiné déti do jednoho roku Zivota.

V ramci dlouhodobého sledovani trendu pertuse jsou na gra-
fu 1 a 2 zfetelné pravidelné se opakujici 2—5leté cykly nartistu
a poklesu hlasené nemocnosti, podobné jako v jinych statech.
Po maximu v roce 2014 a poklesu nemocnosti v roce 2015
dochdzelo k postupnému nariistu nemocnosti v nasledujicich
4 letech, tj. 20162019, a k opétovnému poklesu v roce 2020.

Komentar: Tyto epidemické cykly, které na gra-
fech vypadaji trochu jako ,,zuby pily*“, svédci o trvalé
pritomnosti bakterie Bordetella pertussis — pitivodce
onemocnéni — v populaci.

PERTUSE PODLE DATA PRVNICH PRIZNAKU

Pro tplnost, kdybychom posuzovali rok 2020 podle
data prvnich pfiznaki onemocnéni, tedy od 1. 1. 2020 do
31. 12. 2020, bylo by registrovano celkem 383 piipadi
onemocnéni pertusi, coZ je pouze 55 % vsech pfipada
hlaSenych podle data vykéazani ve stejném roce. Podle data
prvnich priznakt bylo 278 pfipada (72,5 %) evidovéno jiz
v prvnim Ctvrtleti roku 2020.

DalSich 313 pfipadd nahldsenych podle data vykéazani
v roce 2020 by vSak podle data prvnich pfiznakt patfilo do
roku 2019.

S nastupem covidovych opatfeni od jarnich mésict
roku 2020 doslo k postupnému sniZeni poctu hlasenych
onemocnéni pertusi, podobné jako tomu bylo i u jinych
respiracnich infekci.

Pripadii pertuse v roce 2020 tak ve skute¢nosti bylo 0313
méné nez pripadu pertuse evidovanych podle data vykazani.

Komentdi: Casto se stdvd, Ze u nékterych p¥ipadii
onemocnéni je doba mezi prvnimi priznaky onemocnéni,
hldSenim pripadu na vizemni pracovisté KHS a jeho vykd-
zdnim do databdze ISIN tak dlouhd, Ze pripad je vykdzdn aZ
po nékolika mésicich ¢i v roce ndsledujicim. K prodlevdm
v hldSeni a vykazovdni dochdzi na vsech irovnich hldsiciho

Graf 3: Pertuse, CR, procentualni zastoupeni poétu pripadii u populace do 19 let véku a populace nad 19 let v obdobi 2010-2020
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systému. PFi posuzovdni vyskytu onemocnéni podle data
vykdzdni v daném kalenddinim roce tak dochdzi ke zkresleni
skutecné epidemiologické situace. Na tento vyznamny posun
(ve smyslu prodlevy) mezi hldSenim podle data prvnich pri-
znakii a podle data vykdzdni je tfeba myslet napriklad pri
analyze v hodnoceni sezonnosti. Dlouhodobé v CR i v ramci
evropského hldseni je vyuZivdano hldSeni podle data vykdzdni,
nicméné je Zddouci, aby prodleva v hldSeni byla co nejkratsi.

PERTUSE - specificka nemocnost podle véku

Onemocnéni pertusi (¢ernym kaslem) bylo povazova-
no za onemocnéni détského véku. Z tohoto diivodu byla
vétsina hlasenych pfipadt pertuse od druhé poloviny 70.
let do roku 1992 diagnostikovana a evidovana pouze u déti
mladSich 3 let.

Komentai: Ji7 ale prof. Raska v ucebnici Epidemiologie
zroku 1952 pripomind, Ze: ,, Velmi nebezpecnymi zdroji ndkazy
byvaji nemocni trpici lehkou, atypickou formou onemocnéni,
s kterymi se castéji miZeme setkat u dospélych... Lze proto
predpoklddat, Ze podhldSenost pertuse zejména v dospélé po-
pulaci byla v minulych letech pravdépodobné znacnd.

Od roku 1993 byla zaznamendna vyraznd zména ve
specifické nemocnosti pertuse; od tohoto roku bylo pravi-
delné nejvice piipadii kazdy rok hlaSeno ve vékové skupiné
10—14letych déti. Nemocnost zacala postupné narustat také
ve vékovych skupinach nad dvacet let, tedy u potencional-
nich rodic¢t a prarodict.

S ohledem na velmi vysokou hlaSenou nemocnost pertusi
ve vékové skuping 10-14 let byla v CR od biezna 2009 do
povinného ockovéni zatazena Sestd divka (tzv. booster)
proti pertusi s aceluldrni pertusovou slozkou od dovrSeni
desatého do dovrseni jedendctého roku véku ditéte (spolu se
zaskrtem, tetanem a prenosnou détskou obrnou). Nasledné se
nemocnost u 10-14letych sniZila, ale doslo k posunu vékoveé
specifické nemocnosti smérem do vysSich vékovych skupin;
v roce 2012 se maximum nemocnych posunulo z vékové
skupiny 10-14 let do vé€kové skupiny 15-19 let.

Skupina nemocnych ve véku 0-19 let tvofila do roku
2014 vétsinu ze vSech hlasenych piipadl pertuse. V populaci
nad 19 let véku byly v letech 1982-2001 kaZdoro¢né hlaseny
pouze sporadické pripady, ale jiz od 90. let minulého stoleti
byl zaznamenavan postupny nartist nemocnych. V roce 2015
celkovy pocet nemocnych nad 19 let véku poprvé prevysil
pocet nemocnych ve skupiné 0 —19 let [3—12]. N4zorné je
tato situace vidét na grafu 3; “zlomovym rokem” byl rok
2014. Béhem jedenécti let (2010-2020) doslo k vyznamné-
mu nardstu po¢tu hlaSenych piipadl pertuse u osob nad 19
let; z 15,3 % v roce 2010 na 74,9 % v roce 2020.

Komentai: Ndriist poctu hldSenych pripadii u osob
nad 19 let véku v CR bude &dstecné arteficidlni, predevsim
v diisledku lepSiho povédomi laické a odborné verejnosti
0 moZnosti onemocnét pertusi v dospélosti.

Také v roce 2020 prevazovali v absolutnich poctech
nemocni s pertusi nad 19 let véku (521 pfipadi). Skupina

Tabulka 1: Pertuse, CR, 2020, poéet pfipadi a nemocnost na
100000 obyvatel, podle véku

:f:&‘:; pocet pfipadi nemocnost
0 24 21,61
1-4 43 9,41
9 46 8,21

10-14 2 341

15-19 49 867

20-24 33 687

25-29 3 yEs

30-34 51 708

35-39 53 599

40-44 82 9.02

45-49 59 6.85

50-54 44 639

55-59 50 756

60-64 39 o1

65-69 2 e

70-74 2 e

75-79 10 2.4

80-84 7 5

85-89 4 e

90-94 187

CELKEM 696 6,50

nemocnych ve véku 0-19 let tvotila 25 % (175/696) vsech
hlaSenych pfipadi. Onemocnéni pertusi bylo registrovano ve
vSech vékovych skupinich, od nejmladsich déti po seniory,
podobné jako predchozich letech, ale ve vyznamné niz§ich
poctech. Nejvyssi vékove specifickd nemocnost podle dosa-
Zeného véku v dobé onemocnéni byla registrovana ve vékové
skuping déti do jednoho roku Zivota. Pocet hlasenych piipadii
pertuse a nemocnost na 100000 obyvatel v jednotlivych
vékovych skupindch v roce 2020 uvadi tabulka 1 a graf 4.

PERTUSE a déti do jednoho roku zivota

Déti do jednoho roku Zivota jsou onemocnénim pertusi
a pfipadnymi komplikacemi nejvice ohroZeny. V roce 1956
dosahovala nemocnost nejmensich déti do jednoho roku
Zivota v Ceskoslovensku 3 804, 9/100000 obyvatel, coZ zna-
menalo 6115 hlaSenych pripadii onemocnéni pertusi. Diky
zavedeni chloramfenikolu do terapie pertuse v padesatych
letech a zahajeni celoplo§ného ockovani v roce 1958 timrt-
nost a nemocnost ve skuping nejmensich déti rychle klesala.
V obdobi 1974-1999 se hlasena nemocnost udrZovala pod
10,0/100000 obyvatel. Od roku 1993 je vSak ve skupiné
nejmensich déti patrny trvaly narst nemocnosti. Podobné
jako v celé populaci jsou také v této vékové skupiné v dlou-
hodobém trendu nemocnosti viditelné téméf pravidelné se
opakujici epidemické cykly, viz graf 5.

Pozn. Trend onemocnéni u nejmensich déti tak jasné
odrdZi vyvoj onemocnéni v celé populaci a potvrzuje, Ze
hlavnim a nejcastéjsim zdrojem onemocnéni pro nejmensi
deti jsou adolescenti a dospéld populace.
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Graf 4: Pertuse, CR, 2020, pocet pFipad(i a nemocnost na 100000 obyvatel, podle véku
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vékova skupina

Iu déti do jednoho roku Zivota byl v roce 2020 byl zazna-
menan pokles onemocnéni ve srovnani s rokem 2019 a 2018,
bylo evidovano celkem 24 piipadii onemocnéni pertusi u déti do
jednoho roku Zivota, nemocnost ¢inila 21,6 na 100000 obyvatel,
75 % z nich onemocnélo do 4 mésict véku (18/24): graf 6.

Nejvyssi nemocnost od roku 1982 u déti do jednoho
roku Zivota byla zaznamenéna v roce 2014, kdy bylo regis-
trovano celkem 79 pfipadii onemocnéni pertusi, nemocnost

73,9/100000 obyvatel. Dalsi vyznamny nariist onemocnéni
pertusi u déti do jednoho roku Zivota byl evidovan v roce
2019, kdy bylo hlaseno celkem 73 ptipadii, nemocnost
doséhla 64,6 pfipadd na 100000 obyvatel.

Souhrnné v letech 1997-2020 bylo nahlaseno s onemoc-
nénim pertusi 662 déti do jednoho roku Zivota, z toho vétSina
onemocnéla v pribéhu prvnich tfi, resp. ctyf mésict Zivota,
tj. 60 %, resp. 69 % déti, graf 7.

Graf 5: Pertuse, CR, 1982-2020, nemocnost celkova a u déti do jednoho roku, na 100 000 obyvatel
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Graf 6: Pertuse, CR, 2020, déti do jednoho roku, dovrseny vék v mésicich v dobé onemocnéni, pocet pripadii
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Komentdi: Podle vyhldsky o ockovdni v CR je prvni
ddvka proti pertusi détem aplikovdna v dobé od zapocaté-
ho devdtého tydne po narozeni ditéte. Vétsina deéti v letech
1997-2020 pritom onemocnéla pertusi jesté predtim, nez
mohla byt ockovdna. Podle dokumentu Pertussis Vaccines:
WHO position paper — August 2015 se zdvaZné priibéhy
onemocnéni pertusi i umrti v zemich s dobrou proockovanosti

objevuji témér vylucné u nejmensich déti béhem prvnich
tydnii a mésicii Zivota. Zdrojem onemocnéni u déti do 6
mésicii véku jsou v 74-96 % nejbliZsi pribuzni, tzv. domdci
kontakty. Pro dospélou populaci existuje mozZnost ockovdni
proti pertusi, napriklad spolecné p¥i ockovdni proti tetanu,
nebo gravidni Zeny maji moZnost nechat se ockovat v tého-
tenstvi, a chrdnit tak dité pasivné prenesenymi materskymi

Graf 7: Pertuse, CR, 19972020, déti do jednoho roku Zivota, poéet pipadui, dovrseny vék v mésicich v dobé onemocnéni

160

140

120

100

80

60 -

pocet ptipadu

40 |

0 . : : : :

0 1 2 3 4

5

T T T T T T

6 7 8 9 1

dovrseny vékv mésicich vdobé onemocnéni

281



ZPRAVY CENTRA EPIDEMIOLOGIE A MIKROBIOLOGIE (SZU, PRAHA) 2021; 30(9)

Graf 8: Pertuse, CR, 2020, déti do jednoho roku, oékovaci status podle dosazeného mésice véku
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Graf 9: Pertuse, CR, 1997-2020, déti do jednoho roku, oékovaci status podle dosazeného mésice véku
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PERTUSE - specificka nemocnost podle pohlavi

V roce 2020 bylo hlaseno 340 piipadi onemocnéni pertu-
si u muzi (nemocnost 6,45/100000 obyvatel) a 356 ptipada
onemocnéni u Zen (nemocnost 6,56/100000 obyvatel).

Komentayi: Mirné vyssi nemocnost pertusi u Zen odpovi-
dd dlouhodobé pozorovanym trendiim v predchozich letech.

PERTUSE - POCET HOSPITALIZOVANYCH

V souvislosti s pertusi bylo v roce 2020 hospitalizovano
na infek¢nich oddélenich a jinych zdravotnickych zafizenich
58 osob (cca 8 %) z celkem 696 osob evidovanych s one-
mocnénim v daném roce. Ve skupiné déti do jednoho roku
Zivota bylo v souvislosti s pertusi hospitalizovano 96 % déti
(23/24).V prvnich ¢tyfech mésicich Zivota bylo v roce 2020
hospitalizovano celkem 18 déti.

5

vék v mésicich

V ptedchozich letech kolisal pocet hospitalizovanych
déti do jednoho roku Zivota od 55 do 100 %.

Komentayi: LécCeni pertuse u nejmensich déti by vzhle-
dem k moZnym zdvaznym komplikacim onemocnéni a jejich
rychlému ndstupu mélo vidy probihat pod dohledem ve
specializovaném zdravotnickém zarizeni.

PERTUSE - UMRTI

Pertuse je nejzavaznéjsi svym pribéhem a pripadnymi
komplikacemi pro nejmensi dosud neo¢kované nebo netiplné
o¢kované kojence. Podle tddaji CSU byly od roku 1919 na
tizemi byvalého Ceskoslovenska kaZdy rok hlaseny desitky
az stovky pripadd umrti v souvislosti s pertusi. Nejvice tmrti
bylo registrovano u déti do jednoho roku Zivota, ale také
ve vékové skuping 1-4 roky a 5-9 let. V datech Ceského
statistického ufadu jsou registrovdna vyjimecné i umrti
starSich osob. Od roku 1945 do roku 1959 zemfielo podle
CSU v souvislosti s pertusi celkem 2638 osob. Nejvice timrti
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v tomto obdobi bylo registrovano v roce 1949, kdy zemiely
504 osoby (397 déti do jednoho roku Zivota, 102 déti ve
véku 14 roky, 4 déti ve véku 5-14 let a 1 osoba ve véku
15-24 let). Po zavedeni chloramfenikolu do 1écby pertuse
a celoplosného ockovani v padeséatych letech minulého
stoleti dosSlo rychle k vyraznému poklesu dmrtnosti. Jesté
v obdobi 1960-1983 bylo zaznamenano celkem 21 dmrti
v souvislosti s pertusi. Od roku 1984 do roku 2004 nebylo
hlaSeno Zadné amrti v souvislosti s pertusi.

V letech 2005, 2007, 2008 a 2009 zemiely na pertusi Ctyfi
dosud neockované déti z vékové skupiny do jednoho roku; chla-
advou mésict. Ockovani nebylo ve tfech piipadech provedeno
z divodil nizkého veéku a v jednom piipadé bylo zahijeni oc-
kovani odloZeno pro nachlazeni, které vSak jiZ patfilo k prvnim
pfiznakiim fatidlniho onemocnéni pertusi. V roce 2014 bylo
hlaseno 1 tmrti v souvislosti s pertusi u muZze ve véku 75 let.

V roce 2016 bylo registrovano jedno tmrti v souvislosti
s pertusi ve vékové skupiné do jednoho roku Zivota. Divka ve
véku 2 mésici s potvrzenym onemocnénim pertusi zemiela
na kardidlni selhani v dasledku plicni hypertenze.

V roce 2020, stejné jako v letech 2017-2019, nebylo
v souvislosti s pertusi evidovano zadné amrti.

PERTUSE - OCKOVANI

Ve skupiné déti do jednoho roku Zivota bylo v roce
2020 z celkového poctu 24 hlaSenych ptipadd v dobé
onemocnéni ockovano proti pertusi 5 déti; jednou davkou
vakciny proti pertusi byly o¢kovany pred prvnimi pfiznaky
onemocnéni 3 déti a dvéma davkami 2 déti, ockovano nebylo
16 déti, u 3 déti nebyly znamy tdaje o o¢kovani. U jednoho

Graf 10: Pertuse, CR, 2020, nemocnost na 100000 obyvatel podle kraji

neockovaného je uvedeno jako ditvod neoc¢kovani ,,odmit-
nuti“ a u péti déti jsou dlivodem ,,docasné kontraindikace*.
Ockovaci status déti do jednoho roku Zivota s onemocnénim
pertusi v roce 2020 je znazornén na grafu 8.

Souhrnné v obdobi 1997-2020 nebylo pred zacitkem
onemocnéni ockovano témét 77 % déti ve véku do jednoho
roku Zivota, (436/569), graf 9.

PERTUSE - NEMOCNOST PODLE KRAJU CR

Onemocnéni pertusi byla v roce 2020 hlasena ze vSech
14 kraji CR. Nejvyssi hlaSena nemocnost byla zaznamenéna
v Olomouckém kraji (nemocnost 14,9/100000 obyv., 94 pii-
padt) a v Usteckém kraji (nemocnost 11,6/100000 obyv.,
95 pfipadit). Nejnizsi hlasend nemocnost pertusi byla regist-
rovéana v kraji Karlovarském (nemocnost 2,0/100000 obyv.,
6 pripadl) a Moravskoslezském (nemocnost 2,9/100 000
obyv., 35 pripadu), graf 10. V absolutnich ¢islech bylo
nejvice pripadd hlaseno z Jihomoravského kraje, celkem
96 pripadd (nemocnost 8,0/100000 obyv.).

PERTUSE - LABORATORNI PRUKAZ
ONEMOCNENI

V roce 2020 podle registru ISIN mélo tidaje o laborator-
nim vySetfeni 674 osob z celkového poctu 696 hlaSenych
pripadt pertuse. Prostfednictvim metody PCR bylo vysSet-
feno 90 osob, u 5 pripadi bylo provedeno kultivacni vyset-
feni a u 579 pripadi byla diagnéza stanovena na zakladé
sérologického vysetteni. U 22 piipadii nebylo laboratorni
vySetieni v registru uvedeno.

U déti do jednoho roku Zivota je podle konsensu ev-
ropskych referen¢nich laboratoii doporuceno pouZzivat

Incidence na 100 tis. obyv.
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Graf 11: Parapertuse, CR, 2020, pocet pfipad(i a nemocnost na 100000 obyvatel, podle véku
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Vékova skupina

k prikazu onemocnéni pertusi metody kultivace nebo
PCR. Z 24 hlaSenych pripadd pertuse v této vékové sku-
piné byla kultivace provedena 3x, PCR metodou bylo
vySetieno 17 déti, sérologicky na protilatky byly vySetfeny
4 déti.

Podle stavajici platné vyhlasky Ministerstva zdravotnic-
tvi CR &. 473/2008 Sb., o systému epidemiologické bd&losti
pro vybrané infekce, byla klasifikace jednotlivych piipada
pertuse v roce 2020 nasledujici:

» jako potvrzeny pripad, tj. pfipad, ktery spliiuje klinicka
kritéria a je laboratorné potvrzeny, bylo zafazeno celkem
642 pripadd,

e jako pravdépodobny pfipad, tj. pfipad, ktery spliuje
klinické kritéria a mé epidemiologickou souvislost, bylo
klasifikovdno 27 osob a

* jako mozZny pfipad, tj. pfipad, ktery spliiuje klinickd
kritéria, bylo evidovano 27 ptipadi.

Do Nérodni referencni laboratore (NRL) pro pertusi
adifterii v SZU byly v roce 2020 zaslany z terénnich labora-
tofi 4 kmeny rodu Bordetella, dvaizolaty B. pertussis sérotyp
Fim2, 1 izolat B. parapertussis a 1 izolat B. bronchiseptica.
Na kultivacni vySetfeni byly poslany vzorky od 2 pacienti.
U obou bylo vySetteni negativni.

Primovysetfeni metodou PCR v NRL bylo provedeno
u 70 pacientd, v 15 pfipadech byla prokazéna B. pertu-
ssis, 1x byla prokdzana B. parapertussis, 6x byl vysledek
uzavien jako Bordetella species. Kultivaénim vySetfenim
PCR média u pacientll s pozitivnim PCR vysledkem se
podafilo ve 14 pfipadech vykultivovat B. pertussis sérotyp
Fim?2.

Na konfirmaci PCR vySetfeni bylo do NRL zaslano
15 vzorkl. Bordetella pertussis byla potvrzena u 8 vzorkd,
7 vzorkl bylo uzavieno jako Bordetella species.

PARAPERTUSE

Celkova nemocnost parapertusi v CR kopiruje dlou-
hodoby trend nemocnosti pertuse vcetné jeho vykyvu.
V poslednich letech nevykazuje velké zmény a kazdy rok
je hlaseno cca 40 az 100 piipadii onemocnéni. V roce 2020
bylo hlaseno 45 ptipadii onemocnéni parapertuse, nemocnost
byla 0,4/100000 obyvatel, graf 11.

Pro srovnani uvadime poc¢ty nemocnych a nemocnost
v letech 2013-2019:

e 2019, 102 ptipadd, nemocnost 0,9/100 000 obyvatel,
e 2018, 84 ptipadf, nemocnost 0,8/100000 obyvatel,
e 2017, 46 ptipadf, nemocnost 0,4/100000 obyvatel,
e 2016, 58 ptipadli, nemocnost 0,5/100000 obyvatel,
e 2015, 83 pripadfi, nemocnost 0,8/100000 obyvatel,
e 2014, 95 pripadf, nemocnost 0,9/100000 obyvatel,
e 2013, 63 ptipadfi, nemocnost 0,6/100000 obyvatel.

Podékovani

Dékujeme vsem, kteri poslali a evidovali vidaje o ne-
mocnych i v ,,covidovém* roce, tedy predevsim praktickym
a klinickym lékariim, epidemiologiim, mikrobiologiim a dal-
Stm pracovnikiim hygienické sluZby. Bez jejich spoluprdce
by tato souhrnnd data nemohla vzniknout.
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