Podrobna zprava ke dni 14. 2. 2022

SARS-Cov-2: epidemiologicka a mikrobiologicka situace v CR

NRL pro chfipku a nechtipkova respiraéni virova onemocnéni, oddéleni epidemiologie infekénich nemoci, oddéleni biostatistiky
Statni zdravotni ustav

Uvod:

NRL, oddéleni epidemiologie infekénich nemoci a oddéleni biostatistiky pravidelné analyzuji data a poskytuji
MZCR i laboratofim tydenni pfehledovy dokument, jeho? cilem je monitorovat $ifeni variant SARS-CoV-2, které
se na Uzemi CR vyskytuji, poskytovat informace o novych potenciélnich i redlnych rizicich v souvislosti s ifenim a
evoluci viru SARS-CoV-2, poskytovat metodické pokyny vysetrujicim laboratofim a poskytovat dalsi kvalitativni i
kvantitativni informace s cilem pfripravit na datech zaloZzené poklady pro laboratorni Setfeni a adekvatni
nastaveni protiepidemickych opatieni v CR.
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Souhrn — epidemiologicka cast

V CR bylo za poslednich 14 dni (tj. od 31. 1. 2022 do 13. 2. 2022) zachyceno 388 812 pfipad( SARS-CoV-2 pozitivnich
osob, s dennim pramérem 27 772 ptipadQ, coz predstavuje 14denni incidenci 3 633 na 100 000 obyvatel. Vyvoj poctu
pripadl v delSim ¢asovém horizontu zobrazuji grafy 1 a 2. Za uvedené obdobi bylo nahlaseno 6 748 hospitalizaci.
Celkovy pocet hospitalizaci ke konci sledovaného obdobi ¢ini 3 417 osob, z toho 354 osob s vaznym pribéhem.

Graf 3a zobrazuje 14denni prehled (tj. od 31. 1. 2022 do 13. 2. 2022) covid-19 hospitalizaci s ohledem na vykdzana
ockovani a graf 3b zobrazuje 14denni prehled za stejné casové obdobi u osob hospitalizovanych na jednotce intenzivni
péce (JIP).

Covid-19 a tydenni prehled hospitalizaci a hospitalizaci na JIP s ohledem na vykazana ockovani a vékové skupiny je
uveden v grafech 4a a 4b (od 7. 2. 2022 do 13. 2. 2022).

U ockovani se hodnotilo jako uplné zakladni ockovani: vice nez 14 dni po 2. davce dvoudavkove vakciny nebo vice nez 14
dni po jednodavkové vakcinaci. Zdrojem dat v grafech 3 a 4 jsou otevrené datové sady covid-19 v CR
(https://onemocneni-aktualne.mzcr.cz/api/v2/covid-19).

Nejvyssi 7denni incidence covid-19 je aktualné hlasena v okresech Rychnov nad Knéznou, Mlada Boleslav, Opava a

Blansko, podrobné uvadi situaci graf 5. Na grafu 5a je vidét aktualni situace v porovnani se stavem pred 7 dny, viz graf
5b.

V CR bylo za poslednich 14 dni (tj. od 31. 1. 2022 do 13. 2. 2022) provedeno celkem 1 638 872 testd na covid-19, z toho
1317 821 PCR a 321 051 antigennich testu (graf 6); pozitivitu PCR test(l ze vSech provedenych PCR testl na covid-19
zobrazuje graf 7.


https://onemocneni-aktualne.mzcr.cz/api/v2/covid-19

Souhrn — mikrobiologicka cast

* V obdobiod 6. 2. do 14. 2. 2022 (dle data odbéru) ma NRL k dispozici data 49 879 provedenych testd diskriminaéni
PCR z 57 laboratofi.

« K 14.2.2022 bylo v CR celogenomové sekvenovano 28 727 SARS-CoV-2 pozitivnich vzorkg, zdrojem jsou interni data

NRL a mezinarodni platforma GISAID. V této databazi je zverfejnéno celkem 2 076 sekvenaci s datem odbéru vzorku
mezi 14. lednem a 14. Unorem.



Graf 1: Pocty pfipadi covid-19 za poslednich 28 dni
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Graf 2: Tydenni pocty pFipadt covid-19 od 30. 8. 2021 do
13. 2. 2022
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Graf 3a: Pocty pripadti covid-19 hospitalizovanych za
poslednich 14 dni dle stavu ockovani
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Graf 3b: Pocty ptipadu covid-19 hospitalizovanych na JIP za
poslednich 14 dni dle stavu ockovani
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Graf 4a: Covid-19 a tydenni prehled hospitalizaci s ohledem na
vykazana ockovani a vékové skupiny (od 7. 2. 2022 do 13. 2. 2022)

Graf 4b: Covid-19 a tydenni prehled hospitalizaci na JIP s ohledem na
vykazana ockovani a vékové skupiny (od 7. 2. 2022 do 13. 2. 2022)
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Epidemiologie — incidence

Graf 5a: 7denni incidence na 100 000 obyvatel covid-19 dle Graf 5b: 7denni incidence na 100 000 obyvatel covid-19 dle
okrest ke dni 13. 2. 2022 okresii ke dni 6. 2. 2022
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Graf 6: Pocty provedenych testli na covid-19 za obdobi

poslednich 14 dni
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Graf 7: Pocty provedenych PCR testli na covid-19 a jejich
pozitivita za obdobi poslednich 14 dni
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Mikrobiologie — odborna doporuceni NRL

Diskriminacni PCR:

e Dle mimoFradného opatieni MZCR skonéila ode dne 31. 1. 2022 povinnost konfirmovat viechny p¥ipady SARS-CoV-2 diskriminaéni PCR.
* NRL doporucuje vysetfit diskriminacni PCR rizikové pacienty urcené k podani antivirotické |éCby pro pripad, Zze pacient je pozitivni nebo
onemocnél v disledku infekce variantou delta.

e Toto vysSetreni by mél indikovat osetrujici |ékar.

® Pro prvni orientaci je mozno vychazet pouze z negativity L452R, v tomto pripadé je treba pamatovat, Zze vzorky vykazujici vyssi Ct
hodnoty mohou byt ve stanovovani L452R falesné negativni.

e V pripadé indikace |écby monoklonalnimi protilatkami je nutné presnéjsi urCeni varianty omikron, nestaci jen vylouceni pozitivity
L452R a E484K.

NRL doporucuje provadét vidy odbér z nasopharyngu i oropharyngu (nos i krk), v pripadé infekce variantou omikron se ukazuje odbér z
nosu (nosohltanu) jako nedostatecny. V pripadé pretrvavajicich potizi doporucujeme zopakovat test (napfriklad pred zahajenim |écby),
cast priznakovych pacientl mlze byt pozitivni az druhy az ¢tvrty den od nastupu priznak.



Mikrobiologie — odborna doporuceni NRL — sekvenace

South Bohemian Region
South Moravian Region
Hradec Kralove Region
Karlovy Vary Region
Liberec Region

PFi zadavani do GISAID je tfeba dodrzovat nasledujici pravidla: Moravian-Silesian Region

V poli, Location™ uvadet kraj takto: ) Olomouc Region

Pardubice Region
Prosim, uvadéjte pouze jedinou syntaxi, v€etné dodrzeni typu pisma. Pilsen Region

Central Bohemian Region

Ustecky Region

Vysocina Region

Zlin Region

Prague Region

Dle fylogenetické analyzy a analyzy v nextclade doporucuje NRL tyto WGS revidovat
na predchozi strané oznacené vzorky.

Do jména sekvence uvadét vidy akronym laboratore:

: GHC GHC
Napfriklad: BP Biopticka laborator
hCoV-19/Czech Republic/UMTM239717/2021 KNL Krajska nemocnice Liberec
hCoV-19/Czech Republic/€5Q0217/2021 FNP Fakultni nemocnice Plzen

FNHK Fakultni nemocnice Hradec Kralové
FNO Fakultni nemocnice Ostrava
csQ Fakultni nemocnice Brn]o0



V obdobi od 6. 2. do 14. 2. 2022 (dle data odbéru) ma NRL k dispozici data 49 879 provedenych testl diskriminacni PCR
ze 57 laboratofi.

Tabulka 1: Prehled zachycenych mutaci

(Mutace = | Pozitivnich | Celkem (vzorki v sadé) Procento v sadé Interpretace (pouze susp. varianta)

1 10 955 0,01 % alfa, delta + A570D
25 7819 0,3 % beta, gama, alfa E484K+, delta+

LA52R+ a delta specifické 87 21 409 0,4% delta, delta+

mutace
21322 21 409 99,5 % omikron
(bez rozliseni BA.1, BA.1.1, BA.2)
BA.2 (subvarianta omikronu) 6 843 0,7 % Suspektni BA.2

specifické
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Tabulka 2: Pfehled sekvenovanych variant s 5 a vice pozitivnimi vzorky v CR za 14. 1. 2021 - 14. 2. 2022

Varianta

BAL 1099 5294%  Omikron
_ 739 3560%  Omikron
_ 83 4,00 % Omikron
_ 41 1,97 % Delta+
_ 32 1,54 % Delta+
_ 19 0,92 % Delta+
LA 029%  Deltar
Av423 s 024%  Deltar
_ 5 0,24 % Delta+
ostatni 47 2,26 %
Celkem

2076



Graf 8: Pfehled vyznamnych sekvenovanych variant v CR jako podil z celku
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e obiologie — v

Graf 9: Vékova struktura ve vztahu k sekvenovanym
vzorkim

V meésicich lednu az kvétnu dominantni vékova
skupina 40 — 49 let byla od cervha nahrazena
dominujici skupinou 20 — 29 let, pricemz od srpna
2021 pozorujeme narust i mladsich vékovych skupin,
predevsim 10 — 19 let. V fijnu a prosinci jsou ve
vékovych skupindch sekvenovanych opét vice
zastoupeny skupiny 30 — 39 a 40 — 49 let. V listopadu
pak zaznamenavame ndarust mezi nejvyssimi vékovymi
skupinami. S ndstupem omikronu pozorujeme narust
sekvenovanych ve vékové kategorii 20 — 29 let, 30 —
39 let a 40 — 49 let. Tento jev neodpovida vékové
distribuci v pfipadé sledovani pozitivity PCR testu, ale
je definice vzork( uréenych k sekvenaci a tedy
algoritmu UZIS pouZitého k vyhodnoceni.

Leden 2021

Srpen 2021

Pocdl jednotincih sekvenouan: jch variant

[ e

i

| varianty na ceba
B

B

Coboray postiel Skvenaci

DL

a0 0o 2020-07 I0-A0 0101 2021-04 LT 221-10 W02z401

Vékova struktura sekvenovanych

Unor 2021 Bfezen 2021 Duben 2021 Kvéten 2021 Cerven 2021 Cervenec 2021

Llstopad 2021 Prosinec 2021 Leden 2022

Zan 2021 Ruen 2021

0-9 let
10-19 let
20-29 let
30-39 let
40-49 let
50-59 let
60-69 let
70+ let



Graf 10: Sledované mutace SARS-CoV-2 z jako podil z celku

Podily jednotlivych spike protein mutaci ze véech sekvenaci B 16172X
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ﬁézu obiologie odnoceni sekvena dat — 30de Sy

Vyhodnoceni dat z celogenomové sekvenace (WGS):

K 14. 2. 2022 bylo v CR celogenomové sekvenovano 28 727 SARS-CoV-2 pozitivnich vzorkd, zdrojem jsou interni data NRL a mezinarodni
platforma GISAID. V této databazi je zverejnéno celkem 2 076 sekvenaci s datem odbéru vzorku mezi 14. lednem a 14. Unorem.

Dle celogenomové sekvenace v tomto ¢asovém obdobi prevaZzovala varianta omikron — (92,54 %). Varianta omikron zahrnuje linie BA.1,
BA.1.1, BA.2 a BA.3. Dale byly okrajové zastoupeny subvarianty delty. Celkovy pfehled vsech sekvenovanych variant, kde je alespon 5
vzorkd v tomto obdobi ukazuje tabulka 2. Vyvoj podilu jednotlivych sekvenovanych variant zobrazuje graf 8.

Pozn.: data ze sekvenaci jsou k dispozici za cca 1-3 tydny od data odbéru.
V GISAID pribyvaji sekvence s delecemi v Orf 9b u sekvenci varianty BA.2 : N27-, N28- N29-. Orf 9a zasahuje do regulace Ifn typu | a lll

(ORF9b |, lll type interferon inhibitor).
V GISAID se objevuji pfipady posunuti ¢teciho rdmce: refpos 28362 (FRAMESHIFT), vice nez 800 WGS k 10. 2. 2022, vyznam neni jasny.
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Snimek zachycuje prehled
Variants Of Concern dle Svétové
zdravotnické organizace.

WHO
label

Beta

Gamma

Delta

Omicron

X ABTY, ABO-TO, T95I, G142D, A143-145, N2111, A212, ins215EPE, G339D, S371L, S373P, S375F, K417N, N440K,

Lineage +
additional
mutations

B.1.351

P

B.1.617.2

B.1.1.529

Country first
detected
(community)

South Africa

Brazil

India

South Africa
and
Botswana

Spike
mutations
of interest

K417N,
E484K,
NS01Y,
DB14G,
ATOTV

KA17T,
E484K,
N301TY,
DE14G,
HE55Y

L452R,
TATBK,
DE14G,
PE51R

(x)

Year and
month
first
detected

September
2020

December
2020

December
2020

November
2021

Impact on
transmissibility

Increased (v) (1)

Increased (v) ()

Increased (v) (8)

Unclear (v) (13-
15)a

Impact
on
immunity

Increased
v (2.3)

Increased

W) (1)

Increased
(vi(e-11)

Increased

(v) (18)

Impact
on

severity

Increased
(V) (4.5

Increased

) (3)

Increased
(v) (10,
12)

Reduced
vy (17-
23)b

Transmission
in EU/EEA

Community

Community

Community

Dominant

(4465, SATTN, T478K, E484A Q493R, G496S, Q498R, N501Y. Y505H, T547K, D614G, HE55Y, N679K, P681H,
N764K, D796Y, N856K, Q954H, N969K, LI81F

https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/variants-concern
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https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/variants-concern

Snimek zachycuje prehled
Variants Of Interest dle Svétové
zdravotnické organizace.

WHO
label

Mu

Lineage + Country first Spike
additional detected mutations
mutations (community) of interest

B.1.621 Colombia R346K,
E4B4K,
NSOTY,
D614G,
PBE1H

Lambda C.37 Peru L4520,

nfa

F4905,
06146

AY.42 United L452R,
Kingdom T4TEK,
D614G,
PEE1R,
A2
Y¥145H

Year and
month
first
detected

January
2021

December
2020

June 2021

Impact on
transmissibility

Increased (m)
(24)

Mo evidence

Increased (v)
(28)

Impact
on
immunity

Increased
(m) (25)

Increased
(v) (26,
27)

Similar (v)
(28, 29)

Impact
on
severity

Mo
evidence

Mo
evidence

Similar

(v) (28)

https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/variants-concern

Transmission
in EUW/EEA

Sporadic/Travel

Sporadic/Travel

Community

18
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Snimek zachycuje prehled
Variants Under Monitoring dle
Svétové zdravotnické organizace.

WHO
label

nia

nia

nia

nia

nia

nia

nia

https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/variants-concern

Lineage +
additional
mutations

B.1.1.318

B.1617.2
+ K41TN

Ci12

B.1617.2
+ E484X

(@)

B.1617.2
+0Q613H

B.1617.2
+Q677TH

B.1.640

Country first
detected
(community)

Unclear (b)

United
Kingdom

South Africa

India

India

India

The Republic
of Congo

Spike
mutations

Year and
month
first

Impact on

Impact
on

of i

E484K,
DB14G,
PE31H

L452R,
T4T8K
D&14G,
P681R,
K417N

DE14G,
E4B4K,
HB55Y,
N501Y,
NB79K,
Y449H

L452R
T4TBK
DE14G,
PGSR,
E484X (d)

L452R,
T478K
D614G,
P681R,
QE613H

L452R,
T4T8K
D&14G,
P681R,
Q67TH

DE14G,
F490R,
N394S,
N501Y,
PESTH,
R3468,
Y449N,
137-145del

January
2021

June 2021

June 2021

April 2021

April 2021

April 2021

September
2021

t issibility

No evidence

No evidence

Increased (m)
(24)

Mo evidence

No evidence

No evidence

No evidence

Increased
(m) (25)

No

evidence

Increased
(m) (25)

No
evidence

No
evidence

No
evidence

No
evidence

Impact
on
severity

No
evidence

No
evidence

No
evidence

No
evidence

No
evidence

No
evidence

No
evidence

Transmission
in EU/EEA

Detected (a)

Detected (a)

Detected (a)

Detected (a)

Detected (a)

Detected (a)

Detected (a)
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https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/variants-concern
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Haplotypova analyza ukazuje vyvoj a ploSné rozsireni
dominujicich variant na Gzemi CR.

Velikost uzl(l — dle poctu vzorkl s identickou sekvenci
Spojnice naznacuji pravdépodobné pribuzenské vztahy,
pocet kratkych kolmych usecek odpovida poctu mutacnich
udalosti.

Sekvence v horni ¢asti grafu ndlezi k nastupujici varianté
omikron (B.1.1.529)

Autor: doc. Mgr. Vladimir Hampl Ph.D., Biocev

Zdroj: virus.img.cas.cz
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* Projekt COVd ukazuje linie viru SARS-CoV-2 v prehledném grafu:
https://virus.img.cas.cz/lineages

e Testovani antigennich testd na covid-19
Antigenni COVID testy — Vysoka Skola ekonomicka v Praze (vse.cz)

e Seznam testd SUKL
https://www.sukl.cz/prehled-testu-k-diagnostice-onemocneni-covid-19

e Studie — 5 dni karantény nemusi stacit — vysoka mira pozitivity antigennich test( po 5ti dnech
karantény
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2022.02.01.22269931v1
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* Epidemiologicka situace v soucasnosti z hlediska poctu novych pfipad( se zlepsuje, ale nadale dochazi
k vyraznému narlstu poctu hospitalizovanych. Incidence v jednotlivych okresech vykazuje mirné zlepseni.

e Varianta omikron se pfendsi s vy3si U¢innosti a dle dat v CR zadala prevaZzovat nad 50 % pFipad(i od 9. 1.
2022. Nyni se jeji podil pohybuje na Urovni 99 %. Data z laboratofi jsou pribézné doplfiovana a podil
varianty omikron se tak maze zpétné zménit.
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