HlaSeni NRL pro chiipku a NRL pro nechripkové respiracni viry
23.2.2009

Situace v CR Evropé:

V 8. tydnu 2009 doslo k poklesu po¢tu nemocnych s akutni respiracni infekei véetné chiipky
o témét 10%, nemocnost je ve vysi 1545 nemocnych na 100 000 obyvatel. Pokles je evidovan
ve vSech krajich a i ve vSech vékovych skupinach.

V ramci CR Ize v souéasnosti hovofit o lokalnich az regiondlnich ohniscich vyskytu chiipky.
Pti porovnani jednotlivych regiont jsou vyssi pocty nemocnych hlaSeny z moravskych krajt.
Virus chiipky typu A 17 detekei, 3x detekovan virus chiipky typu B z 92 vySetieni.

V laboratornich vySetfenich je zjiStovan mirny narast v poctech prikazl viru chiipky typu B,
nelze tedy vyloucit pfipadnou mirnou druhou vinu chfipkové epidemie. Podobna situace je
kupt. 1 v sousednim Némecku.

Antiviroticka rezistence v evropskych zemich 2008/2009, (posledni data z 18/02/2009) *

Resistence k inhibitoriim neuraminidazy Resistence k M2
Virus typ a inhibitorﬁm
subtyp
Oseltamivir Zanamivir Testované Rezistentni
izolaty no. (%)
Testované Rezistentni Testované Rezistentni
izolaty  no. (%) izolaty  no. (%)
A(H3N2) 302 0 293 0 198 198 (100)
A(HINI) 146 143 (98) 146 0 59 0
B 27 0 27 0 NA? NA

1Analyza resistence k oseltamiviru, zanamiviru, amantadine a rimantadinesledovana méirénim
IC50 hodnot a/nebo genotypizaci viri pro zndmé mutace souvisejici s rezistenci. VSechny
izolaty virti chiipky typu A jsou zcela rezistentni vii¢i M2 inhibitorim.

Podrobnosti a grafy viz: http://www.eiss.org/news.cgi

Hlavnim epidemickym kmenem ziistava stile subtyp A(H3N2), subtypy A(HIN1) a typ
B cirkuluji omezené.

Aktuality na poli chiipky HSN1

Lidské infekce:

Vietnam: hlési ptipad 32lettho muze zprovincie Ninh Binh, onemocnél 5.Unora a
hospitalizovan je od 13. inora, v anamnéze udava tésny kontakt s nemocnou drtibezi.

23leté zeny z provincie Quang Ninh, kterd onemocnéla 28.1., byla hospitalizovéna 31.1. a jeji
zdravotni stav je stabilizovany. V anamnéze uvadéla kontakt s mrtvou driibezi.

Na obrazku distribuce onemocnéni ¢lovéka ve Vietnamu.
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Epizooticka ohniska:

Vietnam: hlési aktivni ohniska v 8 provinciich, uhynulo ¢i bylo utraceno piiblizné 3 000 kust
druibeze (kutata,. Kachny).

HongKong: vramci surveilance nahldSeno 12 pozitivnich zachyti u divokych 1
domestikovanych ptakt (volavka popelava, sokol Falco peregrinus), na zakladé téchto
zjisténi pokracuje inteznivni sledovani ptredevsim farem a trhi se zvitaty.

Cumulative Number of Confirmed Human Cases of Avian Influenza A/(H5N1)
Reported to WHO, 11 February 2009

Country 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 Total
cases |deaths |cases deaths cases |deaths cases |deaths cases |deaths cases |deaths cases Seath cases
Azerbaijan |( 0 0 0 0 0 8 5 0 0 0 0 0 0 8
pekds o0 o 0 0 0 0 0 0 0 1o 0o 0 1
Cambodia | 0 0 0 4 4 2 2 1 1 1 0 0 0 8
China 1 1 0 0 8 5 13 |8 5 3 4 4 7 4 38
Djibouti 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
Egypt 0 0 0 0 0 0 18 |10 25 |9 8 4 4 0 55
Indonesia | () 0 0 0 20 13 55 |45 42 37 24 120 0 0 141



Iraq 0 0 0 0 0 0 3 2 0 0 0 0 0
Laos 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2 0 0 0
Myanmar |0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
Nigeria 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0
Pakistan |0 0 0 0 0 0 0 0 3 1 0 0 0
Thailand |0 0 17 12 5 2 3 3 0 0 0 0 0
Turkey 0 0 0 0 0 0 12 |4 0 0 0 0 0
VietNam |3 3 29 20 61 |19 0 0 8 5 6 5 2
Total 4 4 46 32 98 |43 115 |79 88 |59 44 |33 13

Total number of cases includes number of deaths. WHO reports only laboratory-confirmed cases. All
dates refer to onset of illness.

V lofiském roce bylo ve Spanélsku diagnostikovano jedno onemocnéni praseéi chiipkou typu
A HINI.

8.listopadu onemocnéla 50letd zena z Aragoénu, priznaky horecka, kasel, extrémni unava,
myalgie, podrazeni nosni a ustni sliznice, tes. 12. listopadu ji byl proveden vytér z krku a
odeslan k vySetieni do Microbiology Laboratory of the Miguel Servet University Hospital
v Zaragoze. Zena v anamnéze neudava zadné cestovani, ale pracuje na prase¢i farmé a je
v pfimém kontaktu se zvifaty. V tomto obdobi nebylo zjisténo u Zadného ¢lena rodiny a ni u
spolupracovnikt Zadné hore¢naté onemocnéni, rovnéz chovand zvitrata byla zdrava. V tomto
obdobi nebyly odebrany zadné vzorky. V tomto obdobi je ve Spanélsku pouze nizké aktivita
sezonni chiipky (provincie Teruel, tyden 46/2008).

NRL nasledné urcila, Ze se jedna o virus chiipky typu A (HIN1) fylogeneticky blizky
lidskému izobatu A/Switzerland/8808/2002 pravdépodobné praseciho ptivodu. Byly rovnéz
sekvenovany geny NA, M, NP a NS, vysledky analyzy potvrdily praseci ptivod. Od 13.ledna
2009 byly vramci surevilance odebrany vzorky séra od osob, se kterymi byla Zena
v kontaktu. Doposud nebyl zjistén dalsi ptipad onemocnéni.

RNDr. H. Jifincova., NRL pro chiipku
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