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1. Cyklon Chido — Mayotte, 2024

Ctrnactého prosince se pies ostrov Mayotte piehnal cyklon Chido. Udefil piiblizné 30 kilometrii
jizn€ od mésta Pemba v provincii Capo Delgado. Byli hlaseni mrtvi a ranéni, 100 000 obyvatel
vyhledalo provizorni nouzova centra a dalsich 15 000 muselo celit vypadktim elektfiny.

Vzhledem ke zvy$enému riziku vyskytu nemoci pfenasenych potravinami, vodou i hmyzem je
tieba zesilit surveillance. NaruSeni vodovodnich a kanaliza¢nich systémi zptisobené cyklonem
vytvaii ptiznivé podminky pro Sifeni nemoci, a proto je jejich prevence a v¢asné odhaleni
nejvyssi prioritou. Vyznamnym problémem mohou byt gastrointestinalni infekce jako je
cholera, rotavirova onemocnéni a hepatitida A. Kromé toho se ofekava nartst respirac¢nich
infekei (v€etné chiipky, covid-19 a RSV). Vysoké riziko piedstavuji nemoci pfenasené vektory
jako je chikungunya, dengue a leptospiroza.

Zvysilo se také riziko infekci ran, vetné téch preventabilnich ockovanim, jako je napf. tetanus.

Infekéni choroby predstavuji po takovych udalostech vyznamné riziko pro zdravi obyvatel,
nicméné, v tuto chvili je nezbytné zabyvat se predev§im dalSimi zdravotnimi riziky jako je
celkové narusSeni zdravotni péce (vCetné péce o chronické pacienty), ohrozeni Zivotniho
prostiedi a psychicky stres ze ztraty bydleni. Tyto faktory mohou mit akutni i dlouhodobé
dopady, jez mohou piispét k celkovému zvySeni imrtnosti v oblastech zasazenych cyklonem.

ECDC je v kontaktu s ufady ve Francii a tuto udalost sleduje prostiednictvim ,,epidemic
intelligence* aktivit.

2. Mpox, clade | — Némecko, 2024
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Dne 15. prosince 2024 Némecko nahlasilo klastr ¢tyt piipadi mpox zptisobenych virem opicich
nestovic (MPXV) — clade Ib. Jeden piipad byl v souvislosti s cestovanim do postizené africké
zemg, V dalSich tfech ptipadech se jednalo o ¢leny domacnosti (véetné dvou déti) bez cestovni
anamneézy.

Byla zavedena opatieni a probihaji epidemiologicka Setfeni, véetné vyhledavani a informovani
kontaktd a naslednych kontrol. Skola, kterou nemocné déti navitévovaly, presla dne 16.
prosince v ramci preventivnich opatieni na dalkové studium.

Jeden piipad mpox clade Ib byl v Némecku zaznamenan v fijnu 2024, bez sekundarniho
prenosu.

Jedna se o druhy klastr, kdy byl pfenos MPXV clade 1b zaznamenan mimo Afriku. Ve Velké
Britanii, podobn¢ jako nyni v Némecku, byl hldSen ptenos pouze v ramci rodiny.

ECDC je s Némeckem v kontaktu, aby ziskalo vice informaci o této udalosti, a nadale sleduje
vyvoj Sifeni mpox.

Hodnoceni ECDC: Vzhledem k opatienim zavedenych Némeckem, véetné izolace ptipadu,
sledovani kontaktii a nafizeni distan¢ni vyuky na jedné skole, se vzhledem k malému dosahu a
velmi nizké pravdépodobnosti dalsiho Sifeni povazuje riziko pro obecnou populaci v EU/EHP
v souvislosti s timto importem za nizké. Dokument o zhodnoceni rizik ECDC (ECDC Rapid
Risk Assessment) publikovany 16. srpna 2024 zistava i nadale v platnosti.

3. Mpox, clade | — Belgie, 2024

Dne 18. prosince 2024 byl v Belgii hlaSen prvni potvrzeny piipad mpox zpisobeny MPXV
clade Ib u osoby, ktera se vratila z jedné ze zemi postizenych epidemii v Africe. Pacient m¢l
projevy onemocnéni pouze v oblasti genitalii, v anamnéze mél sexudlni kontakt s osobou, ktera
méla symptomy kompatibilni s mpox. Po navratu do Belgie zlstal pacient z vlastni iniciativy
(jesté pred vyi¢enim diagnézy mpox) v izolaci.

Vzhledem k opatfenim, ktera Belgie zavedla a s ohledem na maly dopad a velmi nizkou
pravdépodobnost dalsiho Sitfeni, zlstava riziko pro béznou populaci v EU/EHP v souvislosti
s timto importem nizké.

4. Klasifikace variant viru SARS-Cov-2

Od posledni aktualizace 29. listopadu 2024 nebyly k 20. prosinci 2024 provedeny zadné zmény
v klasifikaci variant ECDC pro varianty vzbuzujici obavy (VOC), varianty zajmu (VOI),
sledované varianty (VUM) a deeskalované varianty.

Podily VOI v EU/EHP za tydny 48—49 na zéklad¢ hlaseni z deviti v soucasné dob¢ vykazujicich
zemi:

- KP.3: 40,9 % (rozmezi: 19,0 % — 47,1 %, IQR: 33,9 % — 42,1 %)
- BA.2.86: 15,8 % (rozmezi: 0 % — 27,5 %, IQR: 11,8 % — 20,9 %)

Podily VUM v EU/EHP za tydny 48—49 na zaklad¢ hlaseni z deviti vykazujicich zemi:
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- XEC: 49,5 % (rozmezi: 36.8 %—61,9 %, IQR: 40,3 % — 50,0 %)

Vypocty vychazeji z udajii nahlaSenych do GISAID k 25. listopadu 2024.

Je nepravdépodobné, Ze by soucasné cirkulujici varianty, které jsou klasifikovany jako VOI
nebo VUM, byly spojeny se zvySenim zavaznosti infekce ve srovnani s diive cirkulujicimi
variantami nebo se snizenim ucinnosti vakciny proti zdvaznému onemocnéni. U starSich osob,
osob se zakladnimi onemocnénimi a diive neinfikovanych osob by se vSak v ptipad¢ infekce
mohly objevit zavazné pfiznaky onemocnéni. Ockovani nadédle chrani hlavné
proti zavaznéjsimu prubéhu onemocnéni, ackoli jeho ochranny ucinek s ¢asem slabne.
Ockovani jedinci s vysokym rizikem zavaznych pribéhli onemocnéni (napt. starSich osob)
zustava i nadale dulezité.

Nejnovéjsi informace o klasifikaci variant SARS-CoV-2 jsou k dispozici na webovych
strankach ECDC. Udaje o sledovéani variant, véetné rozlozeni podili variant VOC a VOI

v EU/EHP a podrobné aktualizace covid-19 pro jednotlivé zemé, jsou k nahlédnuti zde:
European Respiratory Virus Surveillance Summary (ERVISS).

5. Prehled epidemiologie respira¢nich viri v EU/EHP — tydenni monitoring

Aktivita respira¢niho syncytialniho viru (RSV) a chiipkovych vird v EU/EHP roste, nicméné
pocet pacientd s respiraénimi onemocnénimi v primarni péci a V nemocnicich zlstava pro tuto
ro¢ni dobu na o¢ekavané trovni.

Aktivita viru chiipky se po ¢tyfi tydny zvysuje, pfi¢emz souhrnna mira pozitivity testli pacientd
v primarni péci v EU/EHP ¢ini 12 %. Zimni chiipkova epidemie oficidlné zacala v n€kolika
zemich EU/EHP. Zatimco hospitalizace v duasledku chiipky byly pozorovany ve vsech
vékovych kategoriich, nejvyssi riziko hospitalizace a t€zkého prib&hu onemocnéni je u 0sob
ve véku nad 65 let. Virus chiipky B v souéasné dob& dominuje ve Spanélsku, Portugalsku a
na Slovensku. Dv¢ tietiny virt chiipky A, u nichz byl stanoven subtyp, jsou A(HLN1)pdmQ9;
jedna tietina je A(H3N2).

Aktivita RSV jiz Sest tydnt stoupa. Souhrnna pozitivita testd pacienti v primarni péci
v EU/EHP ¢ini 9 %. Od 40. tydne tvoti 80 % osob hospitalizovanych s RSV déti ve véku do
peti let (z toho 19 % déti do Sesti mésicti a 57 % déti ve véku od 6 mésicti do 2 let) a 13 %
dospéli od 65 let.

Klesajici trend aktivity SARS-CoV-2 v EU/EHP postupné pokracuje ve vétsiné zemi. Osoby
star§i 65 let 1 nadale pfedstavuji hlavni v€kovou skupinu, kterd je ohroZena hospitalizaci a
zavaznymi prubehy covid-19.

Zem¢ by mély byt pfipraveny na pokracujici nartst chiipky a RSV v nadchazejicich tydnech.
Ockovani je nejucinngjSim opatfenim pied zavaznymi prabé&hy respiracnich virovych
onemocnéni. V mnoha zemich EU/EHP byly zahijeny ockovaci kampané. Lidé, ktefi maji
narok na ockovani, zejména ti s vySSim rizikem zavaznych pribéht, jsou vyzyvani, aby se
nechali oc¢kovat.

ECDC v aktualizované epidemiologické zpravé zvefejnilo konkrétni doporuceni v oblasti
vetejného zdravi pro zimu 2024/2025.
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ECDC sleduje vyskyt a aktivitu respirac¢nich vird v EU/EHP a vysledky zvefejiiuje V systému
ERVISS.org. Systém ERVISS, ktery je aktualizovan kazdy tyden, popisuje epidemiologickou
a virologickou situaci v oblasti respira¢nich virovych infekci v EU/EHP a tidi se zdsadami
integrované surveillance respiracnich virt uvedenymi v dokumentu ,,Operational
considerations for respiratory virus surveillance in Europe*.

6. Onemocnéni vyvolané virem Marburg (MVD) — Rwanda, 2024
Po 42 dnech bez piipadii bylo ohnisko MVD ve Rwandé¢ prohlaseno za ukoncené.

V této epidemii bylo evidovano 66 ptipadi MVD, z toho 15 tmrti. VSechny piipady byly
epidemiologicky propojeny a patiily do stejného klastru se tfemi hlavnimi vétvemi: dvé byly
spojeny se zdravotnickymi zafizenimi a jedna s primarnim pfipadem (muz s anamnézou
kontaktu s netopyry v jeskynich).

Shrnuti: MVD se vyskytuje u nékterych druhl zvifat (napf. netopyrli) v nékolika zemich
subsaharské Afriky. Pfenos ze zvifat na ¢lovéka je vzacny. Takové piipady vSak mohou
iniciovat epidemii v dusledku nasledného pienosu onemocnéni z ¢lovéka na c¢lovéka.
Nejcastéjsim zpisobem pienosu je ptimy kontakt s krvi a jinymi t€lnimi tekutinami nakazené
osoby nebo zvifete. Nepiimy kontakt s povrchy a materidly, jako je obleCeni, lizkoviny a
zdravotnické vybaveni kontaminované infikovanou krvi nebo télnimi tekutinami, mize rovnéz
vést k prenosu viru. Proto se pifi disledném dodrzovani preventivnich opatfeni povazuje
pravdépodobnost nédkazy za velmi nizkou. Inkuba¢ni doba MVD je obvykle pét az deset dni
(rozmezi: 3-21 dni). Nastup MVD je obvykle nahly, s nespecifickymi ptiznaky podobnymi
chiipce, jako je vysoka horecka (obvykle 39-40 °C), silné bolesti hlavy, zimnice, bolesti sval
a malatnost. U 50—-75 % pacientii dochazi béhem dvou az péti dni k rychlému zhorSeni, které
se projevuje gastrointestindlnimi pfiznaky, jako je anorexie, bfisni diskomfort, silnd nevolnost,
zvraceni a prijem. V zavaznych ptipadech muze nésledovat makulopapuldzni exantém a
ptiznaky hemoragické horecky, jako jsou petechie, slizni¢ni, gastrointestinalni a zilni krvéceni.
V pozdéjsich stadiich onemocnéni se mohou objevit neurologické piiznaky (dezorientace,
neklid, zachvaty a koma). Smrtnost MV D se pohybuje v rozmezi 24-88 % v zavislosti na kmeni
viru, zpiisobu a intenzité infekce a na v€asnosti a trovni lékai'ské péce.

Specificka antivirova 1é¢ba ani zadna schvalena vakcina proti MVD neexistuje. Stav pacienta
muze vyrazné zlepSit podpurna 1écba, jako je intravenozni podavani tekutin, ndhrada
elektrolytt, kyslikova terapie a nahrada krve a krevnich derivati.

Hodnoceni ECDC: Dne 10. fijna 2024 zvetejnilo ECDC stru¢né posouzeni hrozeb spojenych

s MVD ve Rwand¢ pro EU/EHP (Implications of the Marburg virus disease outbreak in Rwanda
for the EU/EEA, 2024).

7. Nakaza neznamého pivodu — Demokraticka republika Kongo, 2024

Organy veiejného zdravi v Demokratické republice Kongo vydaly 4. prosince 2024 tiskovou
zpravu o ohnisku nakazy nezndmého ptivodu ve zdravotni zoné¢ Panzi v provincii Kwango.
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Podle posledni aktualizace africké CDC je celkovy pocet ptipadli neznamé nemoci 592 (vcetné
37 amrti).

Velka ¢ast vzorka od pacientd byla pozitivni na malarii, nicméné¢ nadéle probiha testovani a
epidemiologicka Setieni.

Podle zpravy Svétové zdravotnické organizace (Disease Outbreak News) zvetejnéné
8. prosince 2024 byla u vétsiny piipadt horeckou, bolesti hlavy, kasel, ryma a bolesti celého
téla. VSechny zavazné ptipady se vyskytly u podvyzivenych déti.

Mezi nejpravdépodobnéjsi diagndzy, které mohou vysvétlit tyto piiznaky, patii chiipka, covid-
19, malarie a jiné infekce, které vyvolavaji pneumonie, piipadné koinfekce.

Vsechny piipady byly hlaSeny ve velmi odlehlé oblasti zem¢ (48 hodin cesty z Kinshasy)
s omezenou diagnostickou a zdravotnickou infrastrukturou a s vysokym vyskytem rizikovych
faktorti, jako je naptiklad podvyziva.

Hodnoceni ECDC: Puvodce tohoto klastru ptipadi zatim nebyl objasnén a Setifeni nadale
probihd. Je znamo, Ze nékolik vzorkl bylo pozitivnich na malérii a Ze zavazné pribchy
onemocnéni byly spojeny s podvyzivou. Pravdépodobnym divodem, pro¢ nebyl plivodce
maldrie ur¢en okamzité, byla nedostatecnd mistni diagnosticka kapacita. Do doby, nez budou
znamy vysledky laboratornich Setfeni, ECDC hodnoti riziko, které tato udalost ptedstavuje pro
zem& EU/EHP, jako nizké. Jakmile budou k dispozici vysledky probihajicich
mikrobiologickych Setfeni, ECDC riziko znovu posoudi.

ECDC monitoruje udalost prostfednictvim svych epidemiologickych zpravodajskych aktivit; je
v kontaktu s africkym CDC, DG ECHO a pracovniky ECDC vyslanymi do Kinshasy v ramci
Setfeni Mpox, aby shromazdili dal$i informace a o udalosti informovali.

8. Ptadi chifipka A(H5N1) u lidi — Spojené staty americké, 2024

Dne 13. prosince byl potvrzen jeden piipad zavazné zoonotické ptaci chiipky A(HS)
Vv Louisiané ve Spojenych statech (USA). Pacient byl v kontaktu s nemocnymi a uhynulymi
ptaky v domacim chovu. Pacient byl hospitalizovan se zavaznymi ptiznaky. Jedna se o prvni
ptipad zavazného onemocnéni spojeného s timto ptivodcem v USA.

Udaje o ¢asteéném virovém genomu viru ptadi chiipky H5N1, kterym se nakazil pacient
vV Louisiané naznacuji, Ze se jednd o genotyp DI1.1., ktery je pfibuzny s dalSimi DI1.1 viry
nedavno detekovanymi u volné Zijicich ptaki a driibeze ve Spojenych statech a u lidi v Britské
Kolumbii (Kanada) a stat¢ Washington. Genotyp ptaci chiipky H5SN1 se 1isi od genotypu B3.13
detekovaného u dojnic, sporadickych ptipadii u lidi v n€kolika statech a nékterych ohnisek
u driibeze v USA. V CDC probiha dalsi sekvenovani a snaha o izolaci viru z klinickych vzorki
od pacienta z Louisiany.

Guvernér Kalifornie vyhlasil 18. prosince ve staté stav nouze, aby dale rozsifil monitorovani a
navazal na koordinovany ptistup k omezeni Siteni HSN1.

V prubéhu roku 2024 bylo k 17. prosinci v USA hlaSeno celkem 61 piipadi pta¢i chiipky A(H5)
u lidi ze sedmi stati, v€etné posledniho ptipadu. Z toho 37 osob bylo v kontaktu s mléénym
skotem, o némz bylo znamo nebo se predpokladalo, ze je infikovan A(H5N1). Dvacet jedna



0sob byli zaméstnanci na dribezich farmach v ohniscich vyskytu HPAI A(HS5). Dvé osoby
nebyly v kontaktu s zadnym zvitetem. Jedna osoba byla v kontaktu s chovnymi ptaky, volné
zijicimi ptaky a jinymi savci nez jsou dojnice.

Utad pro kontrolu zdravi zvifat a rostlin (APHIS) amerického ministerstva zemédélstvi
(USDA) 6. prosince 2024 oznamil zahajeni Narodni strategie testovani mléka (NMTS). Dne
12. prosince 2024 byla zvefejnéna studie, ktera prokazala, ze virus chiipky muze zistat infek¢ni
v chlazeném nepasterizovaném mléce az 5 dni. Experiment byl proveden s kmenem lidského

chiipkového viru HIN1 PR&.

Soucasné hodnoceni rizika A(HSN1) pro lidské zdravi americkou CDC se nezménilo a je nadale
povazovano za nizké. Zatimco u lidi, ktefi jsou v kontaktu s infikovanou driibezi, dobytkem
nebo jinymi potencialné infikovanymi domécimi ¢i volné zijicimi zvitaty, je riziko nakazy
VySSi.

Hodnoceni ECDC: V EU/EHP nebyl dosud potvrzen zadny ptipad nékazy chiipkou A(H5N1)
u ¢loveka ani nebyly hlaSeny Zadné piipady nakazy A(H5N1) u skotu. Genotyp B3.13, ktery
byl identifikovan u skotu a n¢kolika ptipadii u lidi v USA, nebyl v Evropé¢ detekovan.

ECDC vyhodnotilo riziko zpusobené cirkulujicimi viry HPAI A(H5NI1) clade 2.3.4.4b
pro béznou populaci jako nizké. Riziko pro osoby, které jsou v kontaktu s infikovanymi nebo
uhynulymi zvifaty nebo kontaminovanym prostfedi (napf. pracovni expozice), je nizké az
sttedni. ECDC situaci spolecné s partnerskymi organizacemi v Evropé monitoruje a bude
nadale aktualizovat hodnoceni rizika pro obcany EU/EHP, jakmile budou k dispozici nové
informace.

Akce: Kromé zvySené surveillance, ECDC doporucuje aktivni sledovani a testovani
exponovanych osob za ucelem v€asného odhaleni pfipadd u lidi a posouzeni moznosti pienosu
nakazy z Clovéka na ¢lovéka (Testing and detection of zoonotic influenza virus infections in
humans; Investigation protocol of human cases of avian influenza virus; Enhanced surveillance
of severe avian influenza virus infections in hospital settings).

Je dulezité zvySovat povédomi (v€etné zdravotnikli v primarni pé¢i) o nutnosti dotazovat se
pfi pfiznacich odpovidajicich infekci ptaci chiipkou na expozici zvifatim a testovat
symptomatické osoby s anamnézou expozice na zakladé vyhodnoceni rizika. Dulezité je také
informovat o epidemiologické situaci, aby nedoslo k pfehlédnuti nebo zpozdéni diagnostiky
potencialnich ptipadi u lidi.

Vzhledem k vys§imu riziku infekce u osob v kontaktu s infikovanymi zvifaty a
kontaminovanym prostfedim by méla byt vzdy piijata vhodna osobni ochranna opatieni a dalsi
preventivni opatieni ke zmirnéni rizika.

ECDC je v kontaktu s americkym ufadem CDC a sleduje veskeré aktudlni informace o této
udalosti. ECDC monitoruje kmeny ptaci chfipky prostfednictvim svého programu sledovani
chiipky a epidemiologickych zpravodajskych ¢innosti ve spolupraci s Evropskym ufadem
pro bezpecnost potravin (EFSA) a referencéni laboratoii EU pro ptaci chiipku s cilem
identifikovat vyznamné zmény vlastnosti a epidemiologie viru. Spole¢né s tfadem EFSA a
referencni laboratoifi EU pro ptaci chiipku vypracovava ECDC c¢tvrtletné aktualizovanou
zpravu o situaci v oblasti ptaci chiipky.
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https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/enhanced-surveillance-severe-avian-influenza-virus-infections-hospital-settings
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/enhanced-surveillance-severe-avian-influenza-virus-infections-hospital-settings

9. Mpox, clade I a Il — globalni epidemie, 2024

Viry MPXV clade I a clade 11 cirkuluji v riznych zemich svéta, pricemz epidemiologické trendy
se v zasadé nemeni.

Ze zemi, které jiz diive hlasily ptipady clade Ib v Africe, byly tento tyden hlaSeny nové ptipady
z Demokratické republiky Kongo (DRK), Burundi, Keni a Ugandy.

Mimo postizené africké zemé byly piipady MPXV clade I hlaseny z Kanady (listopad 2024),
Némecka (iijen 2024), Indie (zati 2024), Svédska (srpen 2024), Thajska (srpen 2024), Velké
Britanie (fijen a listopad 2024) a Spojenych stati americkych (listopad 2024). Z téchto zemi
byl sekundarni ptfenos MPXV clade Ib hlaSen pouze ve Velké Britanii v fijnu, a to
mezi domacimi kontakty prvniho ptipadu. Piipady spojené s cestovanim, které byly hlaseny
ze Svédska, Thajska, Némecka, Velké Britanie, USA a Kanady, se tykaly cestovani do Afriky.
Ptipad hlaSeny Indii m¢l v anamnéze cestovani do Spojenych arabskych emirati.

Celkove bylo od zahgjeni sledovani v roce 2022 do 30. listopadu 2024 hlaSeno 117 663
potvrzenych piipadi mpox (MPXV clade I a clade II), v€etn€ 263 imrti, ze 127 zemi (2022— 24
Mpox (Monkeypox) Outbreak: Global Trends).

Epidemiologicka situace v Africe Mpox hlasi Angola, Burundi, Kamerun, Stfedoafricka
republika (SAR), Republika Kongo (Kongo), Pobiezi slonoviny, Demokratickd republika
Kongo, Gabon, Ghana, Guinea, Kena, Libérie, Mauricius, Maroko, Nigérie, Rwanda,
Jihoafricka republika, Uganda, Zambie a Zimbabwe. Podle globalni zpravy WHO prezentujici
udaje k 15. prosinci 2024 v Africe sice dochazi k ur¢itym vykyvim, ale celkové trendy vyskytu
ptipadu, pokud jde o clade I a clade Il zustavaji stabilni.

Epidemiologicka situace MPXV clade | v EU/EHP Byly hlaseny pfipady MPXV clade Ib.
Jeden ptipad hlasilo Svédsko v srpnu 2024, pét piipadtt Némecko v fijnu a prosinci 2024 a jeden
ptipad Belgie v prosinci 2024. Sekundarni pienos kladu Ib byl hlasen v Némecku v prosinci
2024.

Aktudlni informace o surveillance mpox v EU/EHP jsou poskytovany prostfednictvim zpravy
Communicable Diseases Threats Report (nejnovéjsi vydani z 13 prosince 2024).

Hodnoceni ECDC: Epidemiologicka situace tykajici se mpox zptsobené MPXV clade Ib
zlstava podobna jako minuly tyden. Ojedinélé piipady mpox clade I, které byly hlaseny mimo
Afriku, v€etné sekundarniho prenosu, nejsou neocekavané.

Riziko pro obcany EU/EHP, ktefi cestuji do postizenych oblasti nebo v nich Ziji a jsou v izkém
kontaktu s postizenymi komunitami, se povazuje za mirné. Pokud se kontaktu s postizenymi
komunitami vyhybaji, je riziko hodnoceno jako nizké. Celkové riziko pro obyvatele EU/EHP
je v soucasné dob¢ hodnoceno jako nizké. Je vSak pravdépodobné, ze EU/EHP i dalsi zemé
budou hlasit vice importovanych ptipadli mpox zptisobenych virem MPXV clade 1.

V obdobi na konci roku se vice cestuje, a proto by mély zem& EU/EHP zvazit zvySeni
informovanosti cestujicich do oblasti s probihajicim pfenosem MPXV i mezi poskytovateli
primarni a jiné zdravotni péce, ktefi mohou byt témito pacienty ndsledné vyhledani. V piipadé
zjisténi mpox je dulezité: sledovani kontaktli, oznamovani partnera a postexpozicni preventivni


https://worldhealthorg.shinyapps.io/mpx_global/
https://worldhealthorg.shinyapps.io/mpx_global/
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Communicable-disease-threats-report-week-50-2024.pdf

ockovani zpusobilych kontaktd. Viz: Risk assessment for the EU/EEA of the mpox epidemic
caused by monkeypox virus clade | in affected African countries

ECDC peclive sleduje a vyhodnocuje epidemiologickou situaci a dalsi souvisejici informace
lze nalézt v rychlém posouzeni rizik, které stiedisko zvetejnilo 16. srpna 2024 (Risk assessment
for the EU/EEA of the mpox epidemic caused by monkeypox virus clade | in affected African
countries), a v Rapid scientific advice on public health measures.



https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/risk-assessment-mpox-epidemic-monkeypox-virus-clade-i-africa
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/risk-assessment-mpox-epidemic-monkeypox-virus-clade-i-africa
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/risk-assessment-mpox-epidemic-monkeypox-virus-clade-i-africa
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/risk-assessment-mpox-epidemic-monkeypox-virus-clade-i-africa
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/risk-assessment-mpox-epidemic-monkeypox-virus-clade-i-africa
https://www.ecdc.europa.eu/en/infectious-disease-topics/mpox/rapid-scientific-advice-public-health-measures-mpox-2024

