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Podle materidlu ECDC volné zpracovalo Oddéleni epidemiologie infekénich nemoci, CEM, SZU

Seznam onemocnéni uvedenych v této aktualizaci:

1. Chfipka A(H5N1) — mezinarodni situace — sledovani pfipadd u lidi

Aktualizace: Dne 17. dubna 2023 poskytlo americké CDC informace o genomové analyze vzork( od prvniho
¢lovéka infikovaného ptaci chiipkou A(H5N1) v Chile. VSechny sledované blizké kontakty nakazeného jedince
byly vyhodnoceny jako negativni. Dosud nebyl zjistén Zadny prenos z ¢lovéka na ¢lovéka. Hodnoceni rizik
zUstava stejné — nizké riziko infekce u lidi. Detekovany virus byl identifikovan jako klada 2.3.4.4b a jedna se o
stejny genotyp, ktery je rozsifeny u volné Zijicich ptakd v Jizni Americe. U tohoto viru nedochazi k Zddnému
preskupeni genl, neocekadva se Zadna zména antigennich vlastnosti, a tudiz se ocekava, Zze navrhovany
vakcinacni virus typu A/Astrakhan/3212/2020 by produkoval zkfizené reaktivni protilatky. Podobné nebyly
ve viru identifikovany Zadné mutace ovliviujici citlivost na dostupna antivirotika. V genu PB2 (PB2 D701N a
Q591K) byly detekovany dva markery pro adaptaci u savcl, které vedou k lepsi replikaci a maji vliv na
patogenezi onemocnéni u savcl a predpoklada se, Ze byly ziskany po infekci v lidském hostiteli. Pfesny zdroj
a zpUsob prenosu k tomuto pripadu je v Setfeni.

Souhrn: Od roku 2004 do 19. dubna 2023 bylo na celém svété (ve 23 zemich) hlaseno 874 pripadd nakazy
ptaci chfipkou A(H5N1) u lidi (véetné 2 asymptomatickych pfipadd ndkazy environmentalniho plvodu ze
Spanélska, 2022). Z toho doslo u 458 pfipadd k Umrti (smrtnost 52,4 %). Dosud nebyl zji§tén pienos z ¢lovéka
na ¢lovéka.

Hodnoceni ECDC: Sporadické ptipady rGznych podtypu ptaci chripky A(H5Nx) byly jiz dfive hlaseny po celém
svété. Soucasné epidemiologické a virologické dlikazy naznacuji, Zze viry A(H5N1) zUstavaji patogeny ptaku.
Pfenos na lidi zlistava vzdcnou udalosti a Zadny trvaly prenos mezi lidmi nebyl pozorovan. Celkové je riziko
prenosu zoonotické chfipky na vefejnost v zemich EU/EEA povaZovano za nizké. Riziko expozice pro vybrané
skupiny obyvatel (napf. odchytavaci zvifat) bylo posouzeno jako nizké az stfedni. Pfimy kontakt s
infikovanymi ptaky nebo kontaminovanym prostfedim je nejpravdépodobnéjsim zdrojem infekce a pouziti
osobnich ochrannych prostifedkl pro lidi vystavené uhynulym ptakim nebo ptadimu trusu minimalizuje
zbyvaijici riziko. Recentni vazné pfipady onemocnéni v Asii a Jizni Americe u déti a lidi vystavenych infikované,
nemocné a uhynulé dribeZi v zahradach zdlraznuji riziko spojené s nechranénym kontaktem s infikovanymi
ptaky a pripominaji vhodné pouziti osobnich ochrannych pomducek.

Akce: ECDC ve spolupraci s Evropskym Urfadem pro bezpecnost potravin (EFSA) a referencni laboratofi EU pro
ptaci chfipku monitoruje ptaci chfipku prostfednictvim surveillance a epidemiologickych zpravodajskych
¢innosti s cilem identifikovat vyznamné zmény virologickych vlastnosti a epidemiologie viru. Nejnovéjsi
zprava byla publikovdna v bfeznu 2023.



2. Onemocnéni vyvolané virem Marburg (MVD) - Rovnikova Guinea, 2023

Aktualizace: Dne 18. dubna 2023 Svétova zdravotnicka organizace (WHO) oznamila jeden novy pfipad virové
choroby Marburg (MVD) u zdravotnika z okresu Bata v provincii Litoral, ktery byl sledovén na zakladé expozice
viru MVD. Zdravotnik se v soucasné dobé Iéci. Od zacatku epidemie bylo laboratorné potvrzeno 16 pfipadu
a 23 pravdépodobnych pripadd. Z 15 laboratorné potvrzenych pripadd se zndmym vysledkem 11 zemftelo
(Umrtnost pripadl (CFR) 73 %).

Shrnuti: Indexovy pfipad zemrel na zacatku ledna 2023, ministerstvo zdravotnictvi Rovnikové Guineje bylo
informovano dne 7. inora 2023. Dne 8. Unora 2023 zverejnilo ministerstvo zdravotnictvi Rovnikové Guineje
upozornéni tykajici se neznamého onemocnéni hemoragickou horecku ve dvou sousedicich obcich v okrese
Nsok Nsomo, v provincii Kié-Ntem. Dne 13. Unora 2023 Rovnikova Guinea potvrdila prvni ohnisko MVD v
zemi. Od zacdatku epidemie do 18. dubna 2023 bylo potvrzeno celkem 16 ptipadd, zahrnujicich 11 dmrti, ze
Ctyr okresU ve Ctyfech provinciich: Ebibeyin — provincie Kie Ntem (3 ptipady, 2 umrti), Evinayong — provincie
Centro Sur (2 pfipady, 1 umrti), Nsork — provincie Wele-Nzas (1 ptipad, 1 umrti), Bata — provincie Litoral (10
pfipadd, 6 umrti). Z 15 potvrzenych pfipad(, o kterych jsou znamy informace, je 9 Zen a 5 muz(i, 40 % ve véku
30-44 let. Pét z potvrzenych pripadd jsou zdravotnicti pracovnici, z nichZ dva zemfreli. Podle nejnovéjsi zpravy
o vyskytu nemoci, kterou zverejnila 15. dubna 2023 WHO, je priimérna mira pozitivity kontaktd kolem 80—
90 %.

Dne 14. Unora 2023 na mimofradném zasedani konsorcia pro vakcinu proti viru Marburg (MARVAC) zastupce
WHO pro Rovnikovou Guineu oznamil, Ze se epidemiologicky dozor v zemi zvySuje, v€etné intenzivniho
sledovani kontaktd. Rovnéz byl vypracovan 30denni plan reakce, jehoz cilem bylo posoudit potfeby a dopady
soucasné situace. MVD (dfive hemoragicka horecka Marburg) je vzacné, ale zdvainé onemocnéni se
smrtnosti az 88 %. Onemocnéni ma epidemicky potencial. VSechna dosud zaznamenand ohniska MVD
pochazeji z Afriky. Od roku 1967, kdy bylo MVD zjisténo poprvé, bylo hlaseno okolo 600 pripadd z Angoly,
Demokratické republiky Kongo, Ghany, Guineji, Rovnikové Guineji, Keni, Jihoafrické republiky, Tanzanie a
Ugandy.

Hodnoceni ECDC: Jedna se o prvni ohnisko MVD v Rovnikové Guineji. Pravdépodobnost expozice a tedy i
riziko nakazy MVD je pro obcany EU/EHP cestujici nebo pobyvajici v postizenych oblastech velmi nizké.
Nejpravdépodobnéjsi moznou cestou zavleceni viru do EU/EHP jsou infikovani cestujici. Import nelze vyloudit,
presto je velmi nepravdépodobny. Pokud by k importu presto doslo, pravdépodobnost Sifeni viru v ramci
EU/EHP je povaZovéna za velmi nizkou. Prevenci je vyhnout se pfimému kontaktu s krvi a jinymi télnimi
tekutinami nakaZenych osob, nepfimému kontaktu s kontaminovanymi povrchy a materialy (obleceni,
lGzkoviny, zdravotnické vybaveni aj.), stanovistim netopyrl, jako jsou jeskyné nebo doly v rizikovych
oblastech (kde byla MVD hlasena). Dale jakékoli formé blizkého kontaktu s divokymi zvifaty, véetné opic,
lesnich antilop, hlodavcl a netopyrl (Zivych i mrtvych) a manipulaci s jakymkoli druhem bushmeatu (masa
divokych zvirat z africkych lest a savan) nebo jeho konzumaci.

Akce: ECDC tuto udalost sleduje prostfednictvim svych zpravodajskych ¢innosti a je v kontaktu s relevantnimi
partnery.

3. Onemocnéni zplsobené virem Marburg - Tanzanie — 2023

Aktualizace: Dne 17. bfezna 2023 ministerstvo zdravotnictvi Tanzanské republiky oznamilo, Ze v regionu
Kagera na severozapadé Tanzanie onemocnélo sedm lidi nediagnostikovanou nemoci, z toho pét zemrelo a
dva lidé byli osetfeni v nemocnici. U postizenych osob se objevily horecky, zvraceni, krvaceni z riznych ¢asti
téla a selhani ledvin. Bylo zahajeno vysetfovani s cilem zjistit pfi¢inu ohniska. Dne 21. bfezna 2023 potvrdilo
ministerstvo zdravotnictvi vypuknuti MVD v okrese Bukoba regionu Kagera. K 8. dubnu 2023 byl podle
bulletinu WHO AFRO pro tyden 15 (3.-9. dubna 2023) kumulativni pocet pfipadd MVD hlasenych v Tanzanii
osm vcetné péti umrti (Umrtnost pripadl: 62,5 %). VSechny pripady byly hlaseny z okresu Bukoba v regionu
Kagera. Ve dvou pfipadech Slo o zdravotnické pracovniky; jeden zemfel a jeden se stale |éCi. Jeden ze t¥i
prezivsich byl propustén. Celkem bylo identifikovano 212 kontaktd véetné 89 zdravotnickych pracovnik( a
173 ze vsech kontakt( (81,6 %) dokondilo sledovani.



Shrnuti: Jedna se o prvni hlasené propuknuti MVD v Tanzanii. Region Kagera hranici s Ugandou, Rwandou a
Burundi. Obyvatelstvo v této oblasti je vysoce mobilni, coz vytvafi riziko preshrani¢niho sifeni. Ohniska MVD
byla dfive hlasena v Ugandé v regionech sousedicich s aktualné postizenou oblasti v Tanzanii, kterd je odlehl3,
neni husté osidlena a neni ¢asto navstévovana turisty. Ministerstvo zdravotnictvi vyslalo do postiZzené oblasti
tym rychlé reakce. Africké CDC a WHO pomahaji ministerstvu zdravotnictvi s nasazenim odbornik(. Dne 21.
bfezna 2023 béhem tiskové konference zastupce WHO zdUraznil vnitini kapacitu a pfipravenost Tanzanie
zvladnout situaci a prohlasil, Ze WHO je odhodlana podporovat tanzanskou vladu v jejich reakci na propuknuti
onemocnéni.

Virové onemocnéni Marburg (MVD), dfive zndmé jako Marburskd hemoragicka horecka, je zavainé
onemocnéni lidi zplsobené virem Marburg (MARV) s Umrtnosti az 88 %. Ackoli je MVD vzacné, virus Marburg
ma potencial zpUsobit epidemie s vyznamnym poctem umrti. VSechna zaznamenana ohniska MVD pochazeji
z Afriky. Od roku 1967, kdy bylo MVD poprvé zjisténo, bylo hlaseno pfiblizné 600 pfipadd MVD v ohniscich v
Angole, Demokratické republice Kongo, Ghané, Guineji, Rovnikové Guineji, Keni, Jihoafrické republice a
Ugandé. Dalsi informace jsou dostupné v informacnim listu ECDC o MVD.

Hodnoceni ECDC: Jedna se o prvni ohnisko MVD v Tanzanii. Ackoli se jedna o zdvazné onemocnéni s vysokou
smrtnosti, pravdépodobnost expozice a rizika ndkazy MVD pro ob¢any EU/EHP cestujici nebo pobyvajici v
tanzanské oblasti Kagera je v soucasné dobé velmi nizka. Ostatni doporuceni viz vyse (bod 2).

Akce: ECDC tuto uddlost peclivé sleduje prostfednictvim svych epidemiologickych zpravodajskych ¢innosti a
bude o ohnisku dale informovat.

4. Covid-19 vyvolany virem SARS-CoV-2 - mezinarodni situace (EU/EHP), 2019 — 2023

Shrnuti: Celkové byla na urovni EU/EHP epidemiologicka situace v poslednich 12 mésicich od pocateéniho
velkého vrcholu epidemie omikronu charakterizovana periodickymi vinami vyskytu infekce, pfiblizné kazdé
2-3 mésice. V tomto obdobi doslo ke klesajicimu trendu v hldseni pfipadd, hospitalizaci, pfijeti na JIP a umrti
v jednotlivych epidemickych vinach. Konec 15. tydne (do 16. dubna 2023) pfinesl celkové klesajici nebo
stabilni trendy vétsiny ukazatell v EU/EHP. Pfi porovnani s pfedchozim tydnem se sniZila mira Umrti na covid-
19 na urovni EU/EHP, kdy bylo hlaseno 654 umrti z 24 zemi. V ramci zemi EU/EHP byl pozorovan nardst
obsazenosti nemocnicénich I0Zek (15%), ktery vSak zUstdva na nizké drovni ve srovnani s maximy pandemie a
neddvnymi vrcholy.

Mezi tfemi zemémi s odpovidajicim objemem sekvenovani nebo genotypizace v tydnech 13—-14 (27 brezna -
9. dubna 2023) byla odhadovéna distribuce variant vzbuzujicich obavy (VOC) nebo variant zajmu (VOIl), 56,7
% (56,5- 82,2 % ze tfi zemi) pro XBB.1.5, 20,3 % (2,4-32,2 % ze tii zemi) pro XBB, 10,5 % (4,6-19,8 % ze tfi
zemi) pro BA.2.75, 3,8 % (2,8-5,6 % ze tii zemi) pro BQ.1, 0,4 % (0,2-0,4 %, 9 detekci ze tfi zemi) pro BA.5, 0,2
% (0,1-0,2 %, 3 detekce ze dvou zemi) pro BA.2.

Kumulativni pocet aplikaci prvni posilovaci davky byl 65,4 % (rozmezi pro jednotlivé zemé: 11,3-87,1 %) u
dospélych ve véku 18 let a starsich, 84,9 % (rozmezi pro jednotlivé zemé: 13,3-100,0 %) u osob ve véku 60 let
a starSich a 54,8 % (rozmezi pro jednotlivé zemé: 9,2-75,8 %) v celkové populaci. Kumulativni pocet
aplikovanych druhych booster davek byl 17,4 % (rozmezi pro jednotlivé zemé: 0,2-42,0 %) u dospélych ve
véku 18 let a starsich, 35,5 % (rozmezi pro jednotlivé zemé: 0,4-86,8 %) u osob ve véku 60 let a starSich a 14,3
% (rozmezi pro jednotlivé zemé: 0,2-33,7 %) v celkové populaci.

Tydenni aktualizace variant SARS-CoV-2: Od posledni aktualizace 5. dubna 2023, k 20. dubnu 2023, byly v
klasifikaci variant ECDC provedeny zmény u variant vzbuzujici obavy (VOC), variant zajmu (VOI), sledovanych
variant a deeskalovanych variant:

e XAY, XBC a BN.1 byly odstranény ze seznamu sledovanych variant a pfidany na seznam
deeskalovanych variant. Toto rozhodnuti bylo pfijato kvali velmi nizkému poctu nedavnych detekci
téchto variant a konzistentnim klesajicim trendim pozorovanym za poslednich osm tydn(, coz
naznacuje, Ze tyto varianty nemaji velky dopad na varianty SARS-CoV-2 v EU/EHP.


https://www.ecdc.europa.eu/en/infectious-disease-topics/z-disease-list/ebola-virus-disease/facts/factsheet-about-marburg-virus

Mimoradna situace v oblasti vefejného zdravi mezinarodniho vyznamu (PHEIC): Dne 11. bfezna 2020
vyhlasil generalni feditel WHO COVID-19 za pandemii. Treti, Ctvrté, paté, Sesté, sedmé, osmé, devaté, desaté,
jedenacté, dvanacté, trindcté a cCtrnacté zasedani Mezinarodniho zdravotnického vyboru (IHR) pro
mimotadné udalosti tykajici se covid-19 se konalo v Zenevé 30. dubna 2020, 31. ervence 2020, 29. fijna
2020, 14. ledna 2021, 15. dubna 2021, 14. ¢ervence 2021, 22. fijna 2021, 13. ledna 2022, 11. dubna 2022, 8.
cervence 2022, 13. fijna 2022 a 27. ledna 2023. Vybor na téchto zasedanich dospél k zavéru, Zze pandemie
covid-19 nadale predstavuje PHEIC.

Hodnoceni ECDC: SARS-CoV-2 nadale cirkuluje v EU/EHP s rlznou intenzitou. Epidemiologicky obraz v
EU/EHP za poslednich 12 mésicl byl charakterizovan periodickymi vinami infekci, pfiblizné kazdé 2-3 mésice,
s celkovym klesajicim trendem ve vy3ce souvisejicich vrcholl v hldsenych prfipadech, hospitalizacich, pfijetich
na JIP, a Umrti v tomto obdobi. Vznik novych variant obav nebo slabnuti imunity populace v pribéhu ¢asu
mUze ovlivnit budouci epidemiologickou situaci. Nejnovéjsi hodnoceni rizik:
https://www.ecdc.europa.eu/en/current-risk-assessment-novel-coronavirus-situation

Akce: Aktualizace prehledu covid-19 pro jednotlivé zemé jsou uvefejnény na strankach ECDC:
https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/country-overviews.

Nejnovéjsi aktualizace tykajici se variant SARS-CoV-2, jsou dostupné na webové strance ECDC vénované
variantam. Kromé opatfeni popsanych v nejnovéjsich hodnocenich rizik covid-19, dne 5. dubna 2023 vydalo
ECDC dokument k ockovani proti covid-19 v roce 2023, aby podpofil zemé pfi rozhodovani o strategii
ockovani: https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/interim-public-health-considerations-covid-
19-vaccination-roll-out-during-2023. Tento metodicky ndavrh si klade za cil nabidnout rady ohledné
optimadlniho ¢asu a zaméreni kampani ockovani, aby se omezila trvald zatéz nemoci, kterou trpi predevsim
starsi lidé a lidé s komorbiditami. Tento dokument ze srpna 2022
(https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/long-term-qualitative-scenarios-and-considerations-
their-implications), ktery vznikl k podpore aktivit pfipravenosti zemi v postakutni fazi pandemie covid-19.

5. Chripka - monitoring sezény 2022/2023

Tyden 15/2023 (10. dubna — 16. dubna 2023)

- Procento vsech sentinelovych vzorkd z primarni péce od pacientl s priznaky chfipce podobného
onemocnéni (ILI) nebo akutni respiraéni infekce (ARI), které bylo pozitivni na chfipkovy virus, v tydnu 15/2023
kleslo na 15 % (pfedchozi tyden 15 % a zUstava nad epidemickym prahem (10 %).

- Stfedni intenzitu hlasilo 13 z 37 zemi nebo oblasti a 6 z 38 zemi hldsilo rozsdhlou aktivitu

- Z 28 zemi, které hlasily pozitivitu sentinelovych vzorkd v primarni pécéi 10 % nad epidemickym prahem,
zadnda zemé nevykazala aktivitu vyssi nez 40 %

- V ramci sentinelové i nesentinelové surveillance byly zjistény viry chfipky typu A a typu B, pfiéemZ v obou
systémech prevazoval virus chfipky typu B.

- Hospitalizovani pacienti s potvrzenou infekci chfipky byli hlaseni z jednotek intenzivni péce (s vyssim
podilem virli typu B), z ostatnich oddéleni (virus typu A a virus typu B) a v rdmci sledovani zavaznych akutnich
respiracnich infekci SARI (s vyssim podilem virQ typu B). Dvé zemé nebo oblasti hlasily pfi sledovani SARI
pozitivitu chtipkovych vir(i vys$si nez 10 % (Litva a Severni Makedonie).

Hodnoceni ECDC: Chfipkova aktivita po vrcholu v tydnu 51/2022 v celém regionu klesala az do tydne 4/2023,
kdy dosahla 22 % pozitivity. Od 6. tydne do 11/2023 opét vzrostla na pozitivitu 25 %, 15. tyden je pozorovan
pokles na 10 % pozitivitu.

Akce: ECDC a WHO monitoruji aktivitu chfipky v evropském regionu WHO. Udaje jsou k dispozici na
internetovych strankach Flu News Europe.



https://www.ecdc.europa.eu/en/current-risk-assessment-novel-coronavirus-situation
https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/country-overviews
https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/variants-concern
https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/variants-concern
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/interim-public-health-considerations-covid-19-vaccination-roll-out-during-2023
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/interim-public-health-considerations-covid-19-vaccination-roll-out-during-2023
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/long-term-qualitative-scenarios-and-considerations-their-implications
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/long-term-qualitative-scenarios-and-considerations-their-implications
https://flunewseurope.org/

6. Poliomyelitida-mezinarodni situace — monitoring globalnich ohnisek

Prehled: Globalni snahy verejného zdravi o vymyceni détské pfenosné obrny pokracuji prostfednictvim
imunizace déti s cilem dosaZeni svétové eradikace obrny. Dne 5. kvétna 2014 byla détska pfenosna obrna
vyhlasena Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO) jako stav ohroZeni verejného zdravi mezindrodniho
vyznamu (PHEIC) kv(li obavam ze zvyseného vyskytu a mezinarodniho Sifeni divokého polioviru v roce 2014.
Dne 2. Unora 2023 se konalo 34. zasedani Polio Emergency Committee podle International Health Regulations
(2005) k mezinarodnim Sifeni polioviru. Zde bylo odsouhlaseno, Ze détska prenosna obrna i naddle z{stava
PHEIC a bylo doporuceno prodlouzeni docasnych doporuceni o dalsi tfi mésice. Evropsky region WHO byl
oficidlné prohldsen za prosty détské prenosné obrny v ¢ervnu 2002.

Aktualizace:

Divoky poliovirus (WPV1)

Od 21. brfezna 2023 a od 18. dubna 2023 nebyly hlaseny Zadné nové pripady akutni chabé parézy (AFP)
zpUsobené divokym poliovirem (WPV1).

Cirkulujici poliovirus odvozeny z vakciny (cVDPV)
Od predchozi aktualizace byly hlaseny nasledujici pripady détské prenosné obrny zplsobené cirkulujicim
poliovirem odvozenym z vakciny (cVDPV) s datem nastupu pfiznakd v roce 2022:
o Celkem 16 novych pfipadl AFP zplGsobené cVDPV1 bylo hlaseno z Demokratické republiky Kongo
(DRC, 15) a Mosambiku (1).
e 7 DRC bylo hlaseno celkem 23 novych pfipad( AFP zptsobenych cVDPV2.
e Nebyly hldseny zZadné nové pripady AFP zplisobené cVDPV3.
Od predchozi aktualizace byly hlaseny nasledujici pripady détské prenosné obrny zplsobené cVDPV s datem
nastupu priznakd v roce 2023:
e Dvanact novych pripadd AFP zplsobené cVDPV1 bylo hlaseno z DRC (9) a Mosambiku (3).
e Dvé nové zemé ohlasily pfipady AFP zplsobené cVDPV?2: Stfedoafricka republika (CAR) a DRC. Dvacet
t¥i novych ptipad AFP zplisobené cVDPV2 bylo hladeno ze EtyF zemi: Benin (1), CAR (5), Cad (3) a
DRC (14).
Nebyly hlaseny Zadné nové pripady AFP zplsobené cVDPV3.

Souhrn:

Divoky poliovirus

Za rok 2022 az k 18. dubnu 2023 bylo hlaseno 30 pripadl AFP zplUsobenych WPV1. Ty byly hlaseny ze dvou
endemickych zemi, Pakistanu (20) a Afghanistanu (2), a jedné neendemické zemé&, Mosambiku (8). Jedno
souvisejici Umrti bylo hlaseno v Pakistanu. V roce 2023 byl k 18. dubnu 2023 v Pakistanu hlasen jeden pfipad
AFP zplsobeny WPV1 s datem ndstupu pfiznak( v roce 2023.

Cirkulujici poliovirus odvozeny z vakciny (cVDPV)

S datem ndstupu priznakd v roce 2022: V roce 2022 az k 18. dubnu 2023 bylo hlaseno 173 pfipadd AFP
zpUsobenych cVDPV1 z péti zemi: Kongo (1), Koniskd demokratickd republika (132), Mosambik (22),
Madagaskar (14) a Malawi (4). Celkové bylo v roce 2022 hlaseno 657 pfipadl AFP zplsobenych cVDPV2 z 20
zemi: AlZirsko (3), Benin (11), Burundi (1), DRC (344), Kamerun (3), Stfedoafrickd republika (5), Cad (44),
Eritrea (1), Etiopie (1), Ghana (3), Indonésie (1), Mali (2), Mozambik (4), Niger (15), Nigérie (48), Somalsko (5),
Sudan (1), Togo (2), Spojené staty americké (1), Jemen (162). V roce 2022 byl z Izraele hlasen jeden pfipad
AFP zpUsobeny cVDPV3.

S datem ndstupu priznakt v roce 2023: V roce 2023 az k 18. dubnu 2023 bylo hlaseno 17 pripadd AFP
zpUsobenych cVDPV1 ze tii zemi: DRC (9), Madagaskar (5) a Mosambik (3). V roce 2023 bylo hlaseno 32
pripadil AFP zptisobenych cVDPV2 z osmi zemi: Benin (2), CAR (5), Cad (5), DRC (14), Indonésie (3), Izrael (1),
Nigérie (1), Somalsko (1).

V roce 2023 nebyly hlaseny zadné pripady AFP zplisobené cVDPV3.




Hodnoceni ECDC: Evropsky region WHO, véetné EU/EHP, je od roku 2002 bez vyskytu détské pfenosné obrny.
Inaktivované vakciny proti détské prenosné obrné se pouzivaji ve vsech zemich EU/EHP. Dokud budou v
evropskych zemich existovat neockované nebo nedostatec¢né proockované skupiny populace a nebude
celosvétové poliomyelitida eradikovana, riziko opétovného zavleceni viru do Evropy pretrvava. Jedna zemé
EU/EHP (Rumunsko) a tfi sousedni zemé (Bosna a Hercegovina, Cerna Hora a Ukrajina) jsou nadale vystaveny
vysokému riziku propuknuti détské prenosné obrny po importu divokého polioviru nebo vyskytu cVDPV kvdli
suboptimalni proockovanosti a nizké imunité populace, tvrdi zprava Evropské regionalni certifika¢ni komise
pro eradikaci poliomyelitidy (RCC) zvefejnéna v Unoru 2023 s odkazem na Udaje z roku 2021. Podle téze
zpravy je osm zemi EU/EHP vystaveno stfednimu riziku epidemie détské prenosné obrny. Pokracujici
cirkulace divokého polioviru typu 1 (WPV1) v Pakistanu a Afghanistanu a detekce ptipadl WPV1 v Mosambiku
vroce 2022, geneticky spojeného s kmenem z Pakistanu, ukazuje, Ze stéle existuje riziko importu onemocnéni
do EU/EHP . Kromé toho, souvisejici ohniska cirkulujiciho z vakciny derivovaného polioviru (cVDPV), ktery se
objevuje a cirkuluje kvili nedostateéné imunité v populaci, ilustruje potenciélni riziko dalSiho mezinarodniho
Siteni.

Aby se omezilo riziko opétovného zavleceni a trvalého pfenosu WPV a cVDPV v EU/EHP, je zadsadni udrzet
vysokou proockovanost v populaci a zvysit proockovanost v oblastech nedostatecné imunizovanych populaci.
Zemé EU/EHP by mély prezkoumat data o proockovanosti proti poliomyelitidé a zajistit, aby v populaci
neexistovaly zddné mezery v proockovanosti populace a zajistit kapacity pro identifikaci cirkulace viru s
pomoci kvalitnich surveillance programd.

ECDC podporuje doc¢asna doporuceni WHO pro obéany EU/EHP, ktefi jsou rezidenty nebo dlouhodobymi
navstévniky (> 4 tydny) v zemich, které WHO kategorizuje jako zemé s potencidlnim rizikem mezinarodniho
Sifeni poliomyelitidy: dalsi davka vakciny proti poliomyelitidé by méla byt poddna mezi ¢tyfmi tydny a 12
mésici pred zac¢atkem cesty.

Akce: ECDC poskytuje mési¢né aktualni informace o situaci v oblasti détské prenosné obrny. Agentura také
monitoruje pfipady détské prenosné obrny po celém svété prostfednictvim svych , epidemic intelligence”
aktivit s cilem upozornit na Usili o vymyceni détské obrny a identifikovat uddlosti, které zvysuji riziko
opétovného zavledeni divokého polioviru do EU/EHP. ECDC poskytuje Dashboard zobrazujici zemé
s endemickym vyskytem poliomyelitidy a vyskytem poliomyelitidy vyvolané cVDPV.


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/polio-dashboard

