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1. Co je chripkovy virus A(H1N1)v?

Virus A(H1N1)v je novym podtypem chripkového viru napadajiciho ¢lovéka, obsahuje segmenty geni chfipkovych
vird prasat, ptak( a Clovéka v takové kombinaci, ktera nebyla nikdy dfive nikde na svété pozorovana. Nové viry
jsou Casto vysledkem re-assortmentu (nového usporadani genll) dvou jinych virl. Tento virus A(HIN1)v je
vysledkem kombinace dvou vir(l praseCi chfipky, které obsahovaly geny pochazejici z virll ptaci a lidské chfipky.

2. Jaky je rozdil mezi novou chripkou A(H1N1)v a praseci
chripkou?

Typicka praseci chfipka (swine flu) je akutni virové onemocnéni dychaciho traktu u prasat zplisobené chfipkovym
virem typu A. Stuperi Umrtnosti u prasat je nizky a zotaveni nastava obvykle béhem 7-10 dnl. Nakazy chfipkou
pochazejici od prasat se rovnéz vyskytuji u divokych ptakl, drlbeze, koni a Clovéka, ale prenos mezi druhy se
povazuje za vzacny pripad. Doposud byly u prasat nalezeny tfi podtypy chfipkového viru typu A: HIN1, HIN2 a
H3N2.

Nakaza praseci chripkou u Clovéka byla pfileZitostné zjiStovana od konce 50. let, a to obvykle u osob pfimo
vystavenych styku s prasaty (napfiklad u lidi pracujicich na prasecich farmach atd.). V Evropé bylo od roku 1958
hlaseno celkem 17 pfipad@. V roce 1976 byl v USA zjistén narlst vyskytu nakazy virem praseci chfipky u ¢lovéka
mezi rekruty ve vojenském tabore ve Fort Dix, New Jersey. Predpokladana souvislost s prasaty nikdy nebyla
definitivné potvrzena. Namisto toho doslo k limitovanému pfenosu z ¢lovéka na Clovéka - 200 nakazenych osob, 12
pripad( hospitalizace a 1 dmrti.

Na rozdil od typického viru praseCi chfipky je novy chfipkovy virus A(HIN1)v schopny prenosu z Clovéka na
Clovéka.

3. Jaké jsou priznaky chripky A(H1N1)v?

PFiznaky chfipky A(H1N1) u ¢lovéka jsou obvykle podobné normainim priznakdm lidské sezénni chripky:

. Horecka/zimnice
. Respiracni pfiznaky / dychaci potize, jako je kasel nebo ryma
. Boleni v krku
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. Mozné dalsi pfiznaky:
. Bolesti téla (zejména bolest svall)
. Bolest hlavy
. Tres
. Unava
. Zvraceni nebo prdjem (neni typické pro chfipku, ale bylo hlaseno u nékterych z poslednich pfipadd

nové chtipky)
V nékterych pfipadech by mohly nastat vazné komplikace dokonce i u normalné zdravych osob, které se nakazily
virem (viz. otdzku 17).

4. Jak se clovék nakazi chripkovym virem A(H1N1)v?

Chfipkovym virem A(HIN1)v se ¢lovék nakazi stejnym zplisobem, jako u normalni sezdnni chfipky
Existuji tfi cesty prenosu:
= vzduchem prostfednictvim kapének od infikovaného Clovéka - pfi blizkém kontaktu s kychajicimi Ci
kaslajicimi infikovanymi osobami
= piimym kontaktem — kdyz se ruka kontaminovana infek¢nimi kapénkami dotkne Ust

= nepfimym kontaktem — prostiednictvim jakéhokoliv predmétu (napfiklad kliky u dvefi), ktery je zneciStén
infekénimi kapénkami a kterého se dotkne ruka a nasledné se dotkne Ust

Z probihajicich vyzkumd vyplyva, Ze inkubacni doba se pohybuje v rozmezi jednoho az sedmi dnd. V souasné
dobé se domnivame, Ze virus ma stejné vlastnosti, pokud jde o jeho Siteni, jako virus sezénni chfipky. Podle toho
by nemocni dospéli mohli nakazit ostatni pfiblizné po dobu péti dnli od prvnich pfiznakd onemocnéni, déti jsou
infekéni asi 7 dni od prvnich priznakd onemocnéni. Nicméné je rozumné povazovat kazdého za infekéniho po celou
dobu, kdy vykazuje pfiznaky onemocnéni.

6. Mlize se tento chripkovy virus prenaset na clovéka
pozivanim veprového masa a veprovych vyrobku?

Ne. PFi spravné manipulaci a pfipravé veprového masa a veprovych vyrobk{l se chfipkovy virus jidlem nepfenasi.
Evropskému Ufadu pro bezpecnost potravin (European Food Safety Authority - EFSA) ani ECDC neni znam zZadny
védecky dlkaz naznacuijici, ze by chfipkové viry mohly byt pfenaseny na ¢lovéka cestou konzumace masa, jako je
veprové maso a veprové produkty.

Bez ohledu na soucasnou epidemii plati dlouhodobé doporuceni ohledné bezpecnosti potravin: vyvarovat se
konzumaci syrového masa, aby se predeslo moznému riziku onemocnéni zplsobenych potravinami. Vzdy se
doporucuje dodrzovat spravné postupy hygieny potravin v kuchynich a po zpracovavani syrového masa si myt ruce
a vSechny plochy a zafizeni mydlem. Dlkladné vareni vepfového masa (na vnitini teplotu 70 °C) viry a bakterie
zabiji.

Kanadsti Urednici informovali 2. kvétna 2009, Ze pracovnik na farmé v Alberté v Kanadé nakazeny virem A
(HIN1)v prenesl virus na prasata a podobné pripady se vyskytly v Argentiné a Australii. Odbornici WHO na
bezpecCnost potravin potvrdili, Ze existuje riziko, Ze mohou byt nakaZeni také lidé, ktefi pracuji s nemocnymi
prasaty na farmach nebo jatkach. V minulosti bylo prokdzano nékolik pfipadl, kdy se lidé infikovali praseCi
chiipkou pfi tésném kontaktu s nakazenymi prasaty.”

Nicméné odbornici opakované tvrdi Ze jist spravné tepelné upravené veprové maso je bezpecné, protoze virus
nem(ze byt prenasen poZzivanim spravné zpracovaného a tepelné upraveného veprového masa nebo veprovych
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vyrobk( (viz. otdzku 6). Hlavni riziko pfenosu této infekce mezi ¢lovékem a zvifetem spociva v tom, Ze u prasat
infikovanych soucasné pandemickym a dal$im prase¢im virem se midZe objevit novy virus (re-assortant virus),

ktery by mohl byt invazivnéjsi.

8. Existuje vakcina proti chripkovému viru A(H1N1)v?

Reguladni Urady udélily pandemické vakciné licenci v nékolika zemich, véetné Austrélie, Ciny a USA. V Evropské
unii udélila Evropska komise opravnéni (autorizaci) tfem vakcindm proti pandemické chfipce (HIN1) 2009 na
zakladé pozitivniho védeckého posudku vydaného Vyborem pro IéCivé pripravky uzivané ¢lovékem (Committee for
Medicinal Products for Human Use) pfi Evropské Iékové agenture (EMEA).

Vyrobky, kterych se to tykd jsou Focetria®(Novartis), Pandemrix® (GlaxoSmithKline) a Celvapan® (Baxter). Tyto
vakciny jsou autorizovany pro pouziti ve vSech statech Evropské unie a Evropského hospodarského prostoru —
EEA (Island, Lichtenstejnsko a Norsko).

To by mélo zarudit, Ze vhodné vakciny budou dostupné pred zacatkem chfipkové sezény a snizi riziko
onemocnéni a Umrti evropskych obcan(. Dalsi informace, véetné indikaci a davek v rlznych vékovych skupinach

Ize nalézt na http://www.emea.europa.eu

Mad'arskd Narodni regulacni agentura poskytla navic 29. zafi 2009 narodni licenci pro pandemickou vakcinu
vyrabénou mad'arskym vyrobcem Omninvest pro pouZziti v Mad‘arsku.

Vyrobni kapacity pro vyrobu vakciny byly v posledni dobé navyseny, coz je pro Evropu uklidiujici zprava, pokud
jde o moznost mit dostatek vakciny k pokryti potfeb populace. Rozhodovani o tom, kdo dostane vakcinu, je plné
v kompetenci ¢lenskych statd a jednotlivych lékarl pecuijicich o pacienty.

9. Je vakcina proti lidské sezonni chfipce uUcinna proti
chripkovému viru A(H1N1)v?

Mezi obvyklymi viry lidské chripky H1IN1, které jsou pokryté sezénni vakcinou, a novym chfipkovym virem
A(H1N1)v, jsou urcité podobnosti, ale podle soucasnych znalosti nevznika zkfizena ochrana.

10. Lze chripkovy virus A(H1N1)v lécit?

AZ dosud vétsina lidskych pripadll nové chfipky probihala mirné a vétSina pacientd se pravdépodobné uzdravi
sama. Soucasnd fakta naznacuji, Ze chfipkovy virus A(HIN1)v je citlivy na antivirovou lécbu inhibitory
neuraminidazy, ale je rezistentni na amantadiny. Antivirotika mohou zmirnit pfiznaky a zkratit pribéh onemocnéni
a jsou nezbytna pro lécbu zavaznych pripadd.

Pfipady pandemické chfipky (H1N1) 2009 rezistentni v@&i antivirovému Iéku oseltamivir (Tamiflu®, inhibitor
neuraminidazy) byly hlaseny v nékolika zemich. Tyto nalezy se doposud jevi jako izolované pripady a zda se, ze
tyto virové kmeny nejsou schopny prenosu z Clovéka na Clovéka, coz by mélo byt potvrzeno probihajicim
vyzkumem. OkamZity dopad na verejné zdravi zde neni.

Je prilis brzy predpovédét, zda se viry rezistentni na oseltamivir budou Sifit. Je mozné, Ze zlistanou izolovanymi
nalezy. Dobrou zpravou je, Ze nalezené viry rezistentni na oseltamivir nejsou rezistentni k zanamiviru.

WHO bedlivé monitoruje situaci prostfednictvim Global Influenza Surveillance Network a jinych a jinych systém( a
poskytne aktualni informace jakmile budou dostupné.
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12. Jaka je situace v Evropé?
VSechny clenské staty EU a EFTA hlasily pripady pandemické chiipky.

Situace se stdle vyviji, proto aktualni situaci sledujte na webové strance ECDC. Dalsi podrobnosti naleznete na
adrese:

http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/Pages/Influenza A%28H1N1%29 Outbreak.aspx

13. Co se déla v Evropskeé unii pro reseni situace?

V Evropské unii sleduje epidemiologickou situaci a vyhodnocuje rizika ECDC. Na webovych strankach ECDC jsou
denné publikovany aktualizované situacni zpravy, véetné pravidelného hodnoceni rizik. Jsou pfipravovany réizné
typy navodi/smérnic jako informace o osobnich ochrannych opatfenich, informace pro turisty, ndvod na spravné
zachazeni s nemocnymi a jejich kontakty atp. Byla vytvofena jednotna evropska definice pfipadu, kterd se pouziva
pfi kazdodennim hlaseni pfipadd onemocnéni na Urovni EU. Clenské staty EU navic posiluji diagnostickou kapacitu
pro novy virus. Nejnovéjsi hodnoceni rizika naleznete na adrese:

http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/Pages/Influenza A%28H1N1%29 Outbreak.aspx

Evropska komise Uzce spolupracuje s Clenskymi zemémi EU na feSeni vSech otazek souvisejicich s hodnocenim a
fizenim rizik v rdmci evropského systému vCasného varovani a reakce pro pfipad ohroZeni vefejného zdravi (Early
Warning and Response System - EWRS). Ministfi zdravotnictvi EU se sesli na mimofadnych schizich k projednani
situace a podpore spoluprace a spojeni sil Evropské unie.

14. Vyvoj pandemie: Jak se Siri chripka?

Jednou ze soucasti definice pandemického viru je, Ze je to novy virus chiipky; proto mnoho lidi, pokud ne vétsina
lidi, ma vQ¢i nému nizkou imunitu — mensi nez na béZny sezdnni virus. Zatim nevime, jaké procento lidi bude v
této situaci.

Bé&hem pandemie je infikovano mnoho lidi, néktefi nebudou mit viibec zadné pfiznaky (asymptomaticka infekce) a
mnoho lidi bude mit mirné ptiznaky. Nicméné malé procento lidi bude mit vaznéjsi ptriznaky a bude nutné je
hospitalizovat a velmi mala ¢ast skupiny predcasné zemre, obvykle z dévodu komplikaci chfipkové infekce.

Nejlepsim zplsobem odhadu téchto pomér( je podivat se zpét na zkusenosti z predchazejicich pandemii:v letech
1918, 1957 a 1968. Tyto tfi pandemie se liSily v fadé svych charakteristik, zejména v jejich zavaznosti.

Dalsi podrobnosti naleznete na adrese:

http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/Documents/0905 Influenza AH1N1
How Human_Influenza Transmits from Person_to Person.pdf

15. Co bych mél/a délat, jestlize chci cestovat?

WHO doporucuje neomezovat mezindrodni dopravu, prestoZze se povazuje za rozumné, aby nemocni lidé
mezinarodni cesty odlozili. Kazdy, u koho se rozvinou pfiznaky po navratu ze zahranici, by mél vyhledat lékarskou
péci. Pri cestovani i pii navratu se doporucuje se dodrzovat nasledujici obecnd hygienicka opatreni:

. Vyhybat se blizkému kontaktu s nemocnymi osobami. V pfipadé onemocnéni udrzovat vzdalenost od
ostatnich osob, aby se predeslo jejich nakazeni.

. Zlstat doma, nechodit do prace, skoly a vyhybat se pochiizkam pfi nemoci. Tim pom(izete ochranit ostatni
osoby pred nakazenim Vasi nemoci.

. Vyhybat se daviim nebo masovym shromazdénim.

. Pfi kaslani a/nebo kychani si prikryvat Usta a nos kapesnikem. To pom{ze zabranit nakazeni okolnich osob.
Vyhazovat kapesniky po pouZiti do odpadkovych kosl a poté si umyt ruce.

. Mytim rukou se chranite pfed choroboplodnymi organismy. Myjte si Casto ruce mydlem a vodou, zejména

potom, kdy kaslete a/nebo kychate. U¢inné mohou byt rovnéz pripravky na cisténi rukou na bazi alkoholu.
Vyvarujte se kontaktu s Vasima ocima, nosem a/nebo Usty, protoze choroboplodné organismy se Casto Sifi,
kdyz se dotknete néceho, co je kontaminovano choroboplodnymi organismy a potom si sahnete na oci, nos
nebo Usta.
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16. Co bych mél/a délat, abych se ochranil pred nakazenim
chripkou?

Prevenci Sifeni choroboplodnych organism@ zplsobuijicich respiracni nemocnéni jako je chfipka mohou pomoci
kazdodenni opatteni. Pro ochranu Vaseho zdravi se vzdy fidte nasledujicimi pokyny:

Myijte si ¢asto ruce (a neoplachuijte je pouze pod tekouci vodou — myjte je dikladné po 20 sekund). Pokuste se
zlistat v obecné dobrém zdravotnim stavu. Dopfejte si dostatek spanku, bud'te fyzicky aktivni, zvladejte svij stres,
pijte dostatek tekutin a jezte vyzivné potraviny. Pokuste se nedotykat ploch, které mohou byt znecisténé virem
chripky. Nedotykejte se oci, nosu a Ust; choroboplodné organismy se Sifi touto cestou. Vyhnéte se blizkému
kontaktu s nemocnymi osobami, davovym akcim a shromazdénim.

17. U kterych skupin osob miize mit onemocnéni s vétsi
pravdépodobnosti vazny prtibéh, pokud se nakazi?

vvv

Mala Cast téch, ktefi se nakazili, méla t&zsi prlibéh onemocnéni, néktefi museli byt hospitalizovani a nékolik z nich i
pres lékarskou péci zemielo. VétSina z nich patfila k rizikovym skupinam. To znamend, Ze pokud jsou infikovani,
s vétsi pravdépodobnosti prodélaji vazné onemocnéni.

Témér vsichni Evropé nebo Severni Americe, ktefi prodélali velmi téZké onemocnéni nebo zemfeli, patfili do dfive
rozpoznanych rizikovych skupin , jako jsou zejména:

« Lidé s chronickym onemocnénim bez ohledu na vék - diabetici, lidé s nemocemi srdce a cév,
s chronickymi dychacimi chorobami nebo stavy stézujicimi dychani, jako je napf. extrémni obezita.

«  Téhotné zeny.
«  Malé déti (zejména mladsi nez 2 roky).

Téhotné Zeny, které se nakazi chfipkovym virem A(H1N1)v, mohou ocekdvat s vétSi pravdépodobnosti tézsi
prlibéh onemocnéni nez ostatni lidé. Evropska Iékova agentura (EMEA) nedavno rozhodla, Ze téhotné Zeny smi byt
IéCeny inhibitorem neuramidazy oseltamivirem.

Je tfeba zaznamenat, Ze tézka onemocnéni a dokonce Umrti byla ve vzacnych piipadech hldsena i u dfive zdravych
jedincli. Stalo se to dokonce v Evropé u dospélych i déti (prvni Umrti hlaSena 10 ¢ervna 2009). S tim je nutno
pocitat a je to zdrojem obav. Jednotlivé zemé tyto pripady Setfi.

Dosud je v Severni Americe a v Evropé prekvapivé nizsi zastoupeni starSich osob mezi témi, ktefi byli infikovani a
onemocnéli.

Virus se mize $ifit, pokud se osoba dotkne néceho, co je virem znelisténo, a potom se dotkne svych oci, nosu
a/nebo Ust.

Kapénky z kaslani nebo kychani infikované osoby se pohybuji vzduchem. Virus se mize Sifit, jestlize se osoba
dotkne respiracnich kapének od jiné osoby na mistech jako je napfiklad stdl, knihy, kliky dvefi, a potom se dotkne
svych o€i, Ust a/nebo nosu dfive, nez si umyje ruce. Studie ukazuji, ze virus mlze pfeZivat na povrchu a byt
infekéni pro clovéka od 2 do 8 hodin.

DileZité je udrzovat Cisté veskeré povrchy, zejména nocni stolky, povrchy v koupelnach a kuchyriské pulty.
Stirdme je domacim desinfekcnim prostfedkem dle navodu na etiketé vyrobku.
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«  Jste-li nemocni, co mozna nejvice omezte Vas styk s jinymi lidmi. Jste-li nemocni, nechod'te do prace ani
do skoly po dobu 7 dn{l nebo do té doby, dokud Vase pfiznaky nezmizi (plati delsi z obou obdobi).

« PH kaslani a/nebo kychani si prikryjte Usta a nos kapesnikem. Po pouZiti vyhod'te kapesnik do
odpadkového koSe a umyjte si ruce

«  Myjte si ruce ¢asto mydlem a vodou, zvlasté po kasli ¢i kychani. Myci prostfedky na ruce na bazi alkoholu
jsou také ucinné.

21. Jaky je nejlepsi zptsob myti rukou pro prevenci nakazy
chripkou?

Myti rukou Vas Casto pomize ochranit pfed plivodcem onemocnéni. Ruce si myjte mydlem a vodou nebo si je
Cistéte Cisticim prostfedkem na ruce na bazi alkoholu. Pfi myti rukou mydlem a teplou vodou doporucujeme myt si
ruce po dobu 15 az 20 vtefin. Jestlize neni k dispozici mydlo a voda, Ize pouZit ubrousky na myti rukou na jedno
pouziti nebo gelové pfipravky na bazi alkoholu. Tyto prostfedky Ize zakoupit ve vétsiné supermarketd a drogerii Ci
Iékdren. PFi pouziti gelu si tfete a mnéte ruce, dokud gel neuschne. Gel pro svoji Cinnost nepotifebuje vodu; alkohol
v ném obsazeny usmrti vSechny choroboplodné zarodky na Vasich rukach.

Dalsi informace o chfipce A(HIN1)v naleznete na webové strance
www.ecdc.europa.eu




