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1. Prehled epidemiologie respira¢nich viri v EU/EHP

V soucasné dobé je pozorovana v zemich EU/EHP zna¢na aktivita respira¢nich vird. Je hlasena
intenzivni aktivita sezonni chiipky a epidemie respiraniho syncytialniho viru (RSV), zatimco
aktivita SARS- CoV-2 je na velmi nizké urovni.

Souhrnné udaje ze surveillance primarni péée v EU/EHP naznacuji, ze vrchol chiipkové
aktivity, kterému dominovaly viry chfipky typu A, jiZ pominul. Ve vétSiné hlasicich zemi je
nadale pozorovan klesajici trend v poctu hospitalizaci pro chiipku. V. EU/EHP je nadale
pozorovana kocirkulace viri chiipky A(H1)pdm09, A(H3) a B/Vic, pficemz v 10. tydnu byly
hlaSeny viry chfipky A a B ve stejném poméru.

Po vrcholu v 52. tydnu 2024 se aktivita RSV v EU/EHP mirné€ sniZila, ale zlstava zvySena.
Mezi jednotlivymi zemémi vSak existuji zna¢né rozdily v nacasovani RSV sezony, proto je
v nékterych zemich stale pozorovana zvySena a narUstajici cirkulace RSV.

Hodnoceni ECDC: Od 40. tydne roku 2024 je zimni sezébna v EU/EHP charakterizovana
intenzivni chiipkovou sezénou a soubéznou epidemii respiracniho syncytiadlniho viru (RSV).
Ve vétsiné zemi doslo k prechodu od pocateéni sezony s prevahou chiipky A k rovnomérnému
vyskytu A/B nebo prevaze chiipky B, ale v nékterych zemich byl pozorovan opak, kdy
na zaCatku sezony prevazovala chiipka B. Nejvetsi dopad v sekundarni péci byl u chiipky
u dospélych ve veéku 65 let a starSich a u déti do péti let pro onemocnéni RSV. Aktivita
SARS- CoV-2 od léta 2024 trvale klesa a dosud nebyla pozorovana zadna zimni epidemie.
Ocekava se, Ze urovné aktivity respirac¢nich vird, které jsou v soucasné dobé pozorovany
v EU/EHP, s intenzivni aktivitou chfipky a kocirkulaci RSV, budou nadale vyvijet tlak
na systémy zdravotni péée a kapacitu nemocnic, zejména tam, kde jsou jiz kapacity omezené.


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-22-28-february-2025-week-9
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-8-14-march-2025-week-11
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-8-14-march-2025-week-11

2. Legionaiska nemoc — epidemie Vorarlberg. Rakousko, 2025

Dne 12. unora 2025 ohlasily rakouské urady vyskyt epidemie legionatské nemoci ve spolkové
zemi Vorarlbersko v zapadnim Rakousku. K 13. bieznu 2025 bylo z tohoto regionu hlaseno
celkem 47 piipadi. Od posledni aktualizace CDTR z 26. unora se celkovy pocet ptipadi
hlasenych v regionu zvysil o deset. Kontrolni opatieni byla zavedena, nebyly hlaseny zadné
dalsi ptipady, kdy by k expozici doslo po zavedenych kontrolnich opattenich.

Setfenim se podafilo zjistit, Ze pravdépodobnym zdrojem je chladici v&Z. Bylo odebrano vice
nez 300 vzorkd vody (ze soukromych obydli, pracovist, chladicich vézi a prumyslovych
objekttr), které byly testovany na piitomnost bakterie Legionella pneumophila. V mistech, ktera
byla pfi odbéru vzorkti z zivotniho prostiedi pozitivni, byla zavedena potiebna opatieni.
Klinické izolaty byly dosud ziskany ze Sesti vzorkl pacientii a maji stejny genomicky profil.

Informace o epidemii a preventivnich opatienich ke sniZeni rizika ndkazy legionelou jsou
k dispozici na adrese https://presse.vorarlberg.at/land/public/Legionellen-Weiterhin-intensive-
Suche-nach-den-Ursachen.

Hodnoceni ECDC: Pravdépodobnym zdrojem této nékazy je chladici véZ, opatfeni byla
provedena. Riziko vzniku legionaiské nemoci spojené s timto ohniskem (s ohledem
na inkubac¢ni dobu) bylo vyrazné snizeno a je omezeno na osoby, které tuto oblast navstévuji
nebo v ni pobyvaji. Pokracujici surveillance piipadnych novych piipadu je i nadale dulezita pro
uspésné zavadeéni kontrolnich opatfeni.

3. Autochtonni onemocnéni virem chikungunya — Retinion, Francie, 2024 — 2025

Francie ohlasila prvni autochtonni ptipad onemocnéni virem chikungunya po 10 letech
Vv departementu Réunion s prvnimi ptiznaky 12. srpna 2024. Od té doby bylo ke 2. bfeznu 2025
na ostrové Réunion potvrzeno 5 184 ptipadid autochtonnich piipadi onemocnéni virem
chikungunya. Haute Autorité¢ de santé¢ (HAS) doporucila vefejnym Cinitelim ockovat 0soby
star§i 65 let, osoby stars$i 18 let s komorbiditami a odborniky na kontrolu vektorti vakcinou
IXCHIQ, jeZ by slouZilo jako kratkodobé opatieni k prevenci zdvaznych onemocnéni.

Hodnoceni ECDC: Posledni velka epidemie viru chikungunya na Réunionu byla v letech
2005-2006. Na Réunionu se vyskytuje komar Aedes albopictus, ktery je znamym pienasecem
viru chikungunya (CHIKV). Pravdépodobnost infekce pro obyvatele a cestujici na Réunion je
Vv soucasné dobé¢ stfedni; soucasné kalendaini obdobi je pro Sifeni arbovird na Reunionu velmi
piiznivé. Vzhledem k dynamice epidemie je pravdépodobnost dalSiho Siteni CHIKV po celém
ostrové v nasledujicich tydnech vysoka. Ocekava se, ze mira dopadu bude stfedni, protoze se
pfedpokladé nakazeni znacného poctu osob.

V oblastech kontinentalni Evropy, kde se Ae. albopictus nebo Ae. aegypti vyskytuji, jsou
V soucasnosti nepiiznivé podminky prostiedi pro vektorovou aktivitu a replikaci viru
ve vektorech.

Akce: Mistni tiftady zavedly zesilena preventivni a kontrolni opatieni, tak aby se zabranilo Sifeni
viru. Strategie kontroly vektorli a intervence je zaloZena na:

odstranéni mist rozmnoZovani komara v okoli domu pacientt;

provadéni insekticidniho a/nebo larvicidniho oSetieni béhem dne;

zvySovani povédomi o preventivnich opatienich mezi obyvateli;

distribuci repelentt prioritnim skupinam v oblasti kolem ptipadi onemocnéni;
vyhledavani dalsich ptipadt v okoli mista ptivodniho ptipadu;

[ ]
[ ]
[ ]
[ ]
[ ]
e informovani osob, aby se v piipadé ptiznakl neprodlené poradili s I€kafem;
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e vybizeni I¢kait k provadéni laboratornich testu.

ECDC monitoruje situaci prostfednictvim svych epidemiologickych zpravodajskych aktivit.
Cestujicim na Réunion se doporucuje, aby dodrzovali osobni ochranné opatteni, aby se vyhnuli
riziku postipani komary. Osobni ochrannéd opatfeni by méla byt uplatiovana po cely den a
zejména v hodinach nejvyssi aktivity komart (odpoledne a pozdni odpoledne az soumrak).
Osobni ochrannd opatteni ke snizeni rizika pobodani komary zahrnuji noseni dlouhych rukéavi
a kalhot posttikanych repelentem proti hmyzu, pouzivani repelentnich sprejii aplikovanych
v souladu s pokyny uvedenymi na etiketé vyrobku a omezeni ¢innosti, které zvySuji expozici
komarim. Kromé toho se doporucuje spat nebo odpocivat ve stinénych nebo klimatizovanych
mistnostech a pouzivat sité proti komartiim (nejlépe sit¢ osetfené insekticidy).

Na zéklad¢ doporuceni francouzskych zdravotnickych Gfadi narodni transfuzni sluzby byla

V souvislosti s propuknutim epidemie zavedena nésledujici opatfeni v rdmci bezpec¢nosti krve:

e CHIKV NAT (test RNA CHIKV) u vSech darcti v zamotském departementu Réunion;

e CHIKV NAT nebo 28denni odklad déarcovstvi pro cestujici/darce, ktefi zistali alesponi
jednu noc na Réunionu.

4. Mpox v EU/EHP — Balkanské zemé a Turecko, 2022 — 2025

Od posledni aktualizace 12. inora 2025 bylo ke 12. bfeznu 2025 hlaseno 63 ptipadt mpox z 12
zemi EU/EHP: Némecko (19), Francie (8), Spanélsko (8), Italie (5), Svédsko (5), Nizozemsko
(4), Rakousko (3), Polsko (3), Belgie (2), Recko (2), Irsko (2) a Portugalsko (2). Zadné dalsi
zem¢ od 12. tinora nehlasily potvrzené ptipady.

Od zagatku epidemie mpox bylo ke 12. bfeznu 2025 hlaSeno 24 059 potvrzenych piipadi mpox
(MPX) z 29 zemi EU/EHP: Spanélsko (8 585), Francie (4 405), Némecko (4 166), Nizozemsko
(1 450), Portugalsko (1 214), Italie (1 123), Belgie (859), Rakousko (370), Svédsko (340), Irsko
(283), Polsko (238), Dansko (216), Recko (145), Norsko (121), Cesko (101), Mad’arsko (85),
Lucembursko (62), Rumunsko (49), Slovinsko (47), Malta (44), Finsko (43), Chorvatsko (37),
Slovensko (19), Island (17), Bulharsko (11), Estonsko (11), Kypr (6), LotySsko (6) a Litva (6).
Umrti byla hlasena ze Spanélska (3), Belgie (2), Portugalska (2), Rakouska (1) a Ceské
republiky (1).

Od srpna 2024 bylo v EU/EHP hlaseno sedmnact ptipadit MPXV clade I ze Svédska, Némecka,
Belgie, Irska a Francie. Ve vSech piipadech se jednalo o clade Ib, s vyjimkou Irska, kde se
jednalo o clade la. Vsechny osoby mély mirny pribéh onemocnéni. Potvrzené ptipady
sekundarniho prenosu byly hlaSeny Némeckem a Belgii u kontaktli v domécnosti. VSechny
ostatni pfipady mpox s dostupnymi informacemi o clade hlasené v EU/EHP byly MPXV clade
Ib.

Od zacatku epidemie mpox byly ke 12. Ginoru 2025 potvrzeny ptipady mpox v nasledujicich
zemich zapadniho Balkanu: Srbsko (40), Bosna a Hercegovina (9), Kosovo! (1) Cerna Hora
(2). Kromé¢ toho bylo hlaseno 32 piipadii z Turecka.

1 Timto oznadenim nejsou dotéeny postoje k otdzce statusu a je v souladu s rezoluci Rady bezpe&nosti OSN
1244 a stanoviskem Mezinarodniho soudniho dvora k vyhlaseni nezavislosti Kosova.



Ptipady hlasené v roce 2024 maji stejny epidemiologicky profil jako ptipady hlasené od zacatku
epidemie v EU/EHP, vétSinu ptipadii tvofi muzi a hlavnim zplisobem pfenosu zlstava sexualni
kontakt mezi muzi, ktefi maji sex s muzi.

vvvvvv

pocet v EU/EHP zlstava relativné nizky. Celkové riziko infekce MPXV je hodnoceno jako
nizké pro muze majici sex s muzi a nizké pro Sirsi populaci v EU/EHP.

Je pravdépodobné, Ze se budou i v nadchazejicich tydnech objevovat dalsi importované ptipady
MPXYV clade | v EU/EHP a dalSich statech. Je proto dulezité informovat 0 mozném importu
takovych ptipadi jak mezi turisty tak mezi zdravotniky, ktefi mohou byt kontaktovani turisty,
kteti se vratili z postizenych africkych zemi. Kromé toho je diilezitd pfipravenost organt
vetejného zdravi provadét trasovani kontakti a zavadét preventivni kontrolni opatieni
u diagnostikovanych ptipadii. Vice o moznostech reakce najdete ve zpravach ECDC ze 14.
ledna 2025: epidemiological update; news item. Zemé EU/EHP se rovnéz vyzyvaji, aby
sekvenovaly a hlasily detekované clade a subclade za ucelem identifikace novych piipada
mpox, zejména téch spjatych s clade Ib nebo la.

Strategie primarniho preventivniho o¢kovani (PPV) a postexpozi¢niho preventivniho o¢kovani
(PEPV) by mély byt kombinovany se zaméfenim na 0soby S vys$im rizikem expozice a
na jejich blizké kontakty, a to zejména v ptipadech omezenych zasob vakcin. Strategie PPV
by mély uptednostiiovat homosexudlni, bisexudlni a transsexudlni osoby a muze majici sex s
muzi, ktefi jsou vystaveni vySSimu riziku expozice, jakoz i osoby ohrozené expozici v
zaméstnani na zékladé epidemiologickych nebo behavioralnich kritérii. Preventivni akce na
podporu zdravi a zapojeni komunity jsou zasadni pro zvyseni dosahu a akceptace u nejvice
ohrozenych osob.

5. Mpox, clade I a Il — globalni epidemie, 2024 — 2025

Virus opi¢ich nestovic (MPXV) clade I a clade II cirkuluje ve vice zemich, pticemz
epidemiologické trendy se v podstaté¢ nemeni. Podle WHO bylo v poslednich Sesti tydnech
nejvice pripadli mpox clade Ib v Africe hlaSeno z Demokratické republiky Kongo (DRK),
Burundi a Ugandy.

MPXV clade I a clade II se celosvétove vyskytuji v mnoha zemich. Od roku 2022 cirkuluje
MPXYV clade II pfedev§im mimo africky kontinent mezi muzi, kteti maji sex s muZzi. V roce
2024 byl hlaSen nariist ptipadi MPXV clade Ia a Ib v DRK, pfipady clade Ia nadale hlasila
Stredoafricka republika a KonZzska republika (Kongo), kde je endemicky.

Afrika

Po epidemii MPXV clade | v DRK byl od zacatku roku 2024 poprvé zjistén MPXV clade |
V Angole, Burundi, Rwandé¢, Jiznim Stdanu, Ugandé a Zambii (vSechny zemé& sousedici
s DRK) a také v Keni, Zimbabwe a Jihoafrické republice. Celkove bylo na africkém kontinentu
v roce 2024 a v roce 2025 az do zacatku biezna 2025 nejvice potvrzenych a suspektnich ptipada
clade I hlaseno z DRK. DRK spolu s Ugandou a Burundi nahlésily v roce 2025 nejvice ptipadii
(do zacatku bifezna). V posledni dobé vSak byly v jednotlivych zemich pozorovany odlisné
trendy:

« V DRC clade Ia a Ib v rizné mife kocirkuluji. V poslednich péti tydnech doslo k poklesu
poctu ptipadu a ve stejném obdobi se snizilo i pokryti testovanim (Africa CDC Special
Briefing on Mpox and other Health Emergencies, 13. biezna 2025).



https://www.ecdc.europa.eu/en/news-events/epidemiological-update-14-january-2025-mpox-due-monkeypox-virus-clade-i
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* V Burundi pokracuje klesajici trend poctu hlaSenych piipadi mpox pozorovany
Vv poslednich tydnech a detekovan byl pouze kmen Ib (Mpox: multi-country external
situation report no. 48, 10 March 2024). Za poslednich Sest tydnd bylo podle WHO
(9. brezna 2025) hlaseno 640 piipadi a zadné tmrti.

* V Ugandé¢ byl detekova clade Ib. Za poslednich 6 tydnt bylo detekovano 1600 ptipadu,
véetné 12 umrti (data k 9. bieznu, WHO). Pocet pfipadl vykazuje stoupajici tendenci,
od zacatku biezna 2025 bylo hlaSeno celkem 3 685 piipadt a 31 tmrti (Africa CDC
Special Briefing on Mpox and other Health Emergencies, 13. biezna 2025). V Ugand¢é
je postizena predevsim vékova skupina 18-39 let, hlaSen je pfenos mezi sexudlnimi
kontakty. Vysoky vyskyt je hlaSen v Kampale a jejim okoli (Africa CDC Special
Briefing on Mpox and other Health Emergencies, 13. biezna 2025, Mpox: multi-country
external situation report no. 48, 10. biezna 2024).

Mezi dalsi africké zemé, které od roku 2024 hlasily ptipady mpox clade I (poprvé), patii
Rwanda (104 ptipadt), Kena (53), Zambie (24) a Zimbabwe (2). Jihoafricka republika hlasila
tii ptipady clade I, vSechny v roce 2025. V roce 2024 hlasila Jihoafricka republika ptipady clade
Il. Jizni Sudan hlésil v roce 2025 sedm ptipadii mpox.

EU/EHP

V EU/EHP byly hlaseny piipady spojené s cestovanim nebo sporadické piipady hlasici
epidemiologickou souvislost s pfipady MPXV clade I spojenymi s cestovanim ve Svédsku
(v roce 2024), Némecku, Belgii (v letech 2024 a 2025), Francii a Irsku (v roce 2025).

Mimo Afriku a EU/EHP byly od srpna 2024 hlaseny piipady clade | z téchto zemi: Thajsko,
Indie, Spojené kralovstvi, Spojené staty americké (USA), Kanada, Pakistdn, Oman, Cina,
Spojené arabské emiraty a Katar. V bfeznu nahlésila jeden ptipad také Brazilie. Pfipad nemél
zadnou cestovni anamnézu, ale byl kontaktem osoby s cestovni anamnézou do DRK.

Vétsina pripadl spojenych s cestovanim, které hlasily cesty do mimoafrickych zemi, méla
vazby na postizené zem¢ v Africe. Nicméné Cina, Indie, Oman, Pakistan a Thajsko nahlésily
nejméné po jednom piipadu s cestovni vazbou na Spojené arabské emiraty.

Potvrzeny sekundarni pfenos mpox zptisobeny MPXYV clade Ib mimo Aftriku byl poprvé hlaSen
v roce 2024 v EU/EHP Némeckem a Belgii a mimo EU/EHP Velkou Britanii a Cinou. Pocet
sekundéarnich ptipadii hlaSenych v ramci téchto udalosti mimo Afriku byl nizky. Na zékladé
dostupnych informaci byly vSechny ptipady ptenosu zptisobeny tizkym kontaktem, sekundarni
ptipady se projevovaly mirnymi pfiznaky a nebylo hlaSeno Zadné amrti.

Bylo aktualizovano schéma pienosu. ECDC pouzilo oficialni epidemiologické informace
ke klasifikaci zemi podle toho, zda je MPXV clade I endemicky nebo byl poprvé hlasen od
roku 2024. Kategorie jsou nasledujici:

* Zemg, které hlasi pouze ptfipady spojené s cestovanim nebo piipady s jasnou vazbou na
ptipady spojené s cestovanim: Angola, Belgie, Brazilie, Cina, Francie, Indie, Irsko,
Omén, Pakistan, Katar, Jihoafrick4 republika, Jizni Stdan, Svédsko, Thajsko, Némecko,
Spojené kralovstvi, USA a Zimbabwe;

+ klastry pfipadii nebo omezeny pfenos: Tanzanie, Spojené arabské emiraty a Zambie;

* komunitni pfenos: Burundi, Stfedoafrickd republika, Kongo, Demokraticka republika
Kongo, Kena, Rwanda a Uganda.

Hodnoceni ECDC: Epidemiologicka situace ve vyskytu mpox zpiisobena MPXV clade Ib
zustava podobna jako v predchozich tydnech. Ojedinélé ptipady mpox clade I, které¢ byly
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hlaseny mimo Afriku, vCetné¢ sekundarniho pienosu, jsou ocekavané. Riziko pro obcCany
EU/EHP, ktefi cestuji do postizenych oblasti nebo v nich Ziji, je povazovano za stfedni, pokud
jsou v uzkém kontaktu s postizenymi osobami, nebo za nizké, pokud se kontaktu s postizenymi
osobami vyhybaji. Celkové riziko pro obyvatele zemi EU/EHP je v soucasné dob¢é hodnoceno
jako nizké. Je vSak pravdépodobné, ze zem¢ EU/EHP i dal§i zem¢ budou hlésit vice

importovanych piipadi MPXV clade I.

Zem¢ EU/EHP by mély zvysit informovanost u cestovatelt do oblasti s probihajicim pfenosem
MPXYV aposkytovatelli zdravotni péce, kteti mohou byt pacienty nasledn€ vyhledani. V ptipadé
detekce mpox je dulezité trasovani kontaktd, vCetné partnerd, a preventivni postexpozicni
ockovani u kontakti.

Stredisko ECDC epidemiologickou situaci peclivé sleduje a vyhodnocuje. Dalsi informace 1ze
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 jeho doporuceni k opatienim v oblasti vefejného zdravi.

6. Ebola- Uganda, 2025

Atualizace: WHO vydalo 8. biezna 2025 zpravu Disease Outbreak News (DON) zahrnujici
data do 5. bfezna: aktualizovany pocet kontaktl vztahujici se ke druhému klastru je 192 a pocet
zasazenych regiont je 6 (Jinja, Kampala, Kyegegwe, Mbale, Ntoroko a Wakiso). Dva
potvrzené piipady z nejnovéji hlaSeného ohniska jsou dospélé zeny, které byly kontakty
predchozich potvrzenych a pravdépodobnych ptipadii. Podle zdrojii z medii bylo doposud
ockovano 264 kontakti.

Epidemie propukla v Kampale 30. ledna a jako infek¢ni agens byl urcen virus stidanské eboly.
Indexovym ptipadem v této epidemii byl zdravotnicky pracovnik v nemocnici, ktery vykazoval
symptomy dne 19. ledna 2025 a zemftel dne 29. ledna 2025. Nemocny vyhledal 1écbu ve vice
zdravotnickych zafizenich v okrese Central a také ve mésté¢ Mbale a také u tradicniho 1écitele.
Ke dni 20. Ginora 2025 bylo hlaSeno devét potvrzenych ptipadl. Z toho jeden pacient zemfel a
osm se uzdravilo. Ptipady byly hlaseny z péti okrest v zemi: Wakiso (4), Kampala (2), Mbale
(1), Jinja (1) a Mukono (1). Prvni piipady byly v kontaktu s indexovym piipadem a byly
rozdéleny do dvou podskupin. Do jedné skupiny patii pét rodinnych ptislusnikii indexového
piipadu a do druhé ti zdravotniéti pracovnici, ktefi 1é¢ili indexovy piipad. Vékové rozmezi je
nemocnych je od 1,5 do 49 let, s primérnym vékem 27 let a 56 % z celkového poctu ptipada
tvofi muzi.

Dne 1. bfezna 2025 byl v nemocnici Mulago (Kampala) hlaSen novy piipad onemocnéni u ditéte
(4,5 roku — 10. pripad), které zemielo 25. unora 2025. Dalsi dvé umrti jsou jesté vysetfovana
kvili kontaktu s desatym ptipadem. Tito jedinci byli WHO klasifikovéni jako pravdépodobné
piipady. Dne 6. bfezna 2025 oznamila africki CDC dva nové potvrzené piipady. Bylo
identifikovano nové ohnisko kolem diive hlaSeného ctyfletého chlapce (celkové desatého
piipadu). Toto ohnisko neni epidemiologicky propojeno s predchozim, ale geneticky spolu
souviseji. K 13. bieznu 2025 bylo hlaseno celkem 12 potvrzenych piipadt a 2 pravdépodobné
piipady, v€etné 2 umrti. Dv€ umrti jsou také vySetiovana jako pravdépodobné piipady.


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-2024-2025

Hodnoceni ECDC: Obcané EU/EHP pracujici ve zdravotnickych zatizenich v Ugandé¢ by méli
byt informovani o probihajici epidemii a uplatiiovat vhodna osobni ochranné opatieni. Import
onemocnéni do EU/EHP prostfednictvim osoby s infekci je velmi nepravdépodobny, a pokud
by k nému doslo, pravdépodobnost dalsiho pienosu je povazovana za velmi nizkou.

7. Marburg — Tanzanie, 2025

Dne 13. bfezna 2025 zveiejnila WHO zpravu, ve které oznamila konec epidemie onemocnéni
virem Marburg (MVD) v Tanzanii. Od amrti posledniho potvrzeného pifipadu nebyl hlasen
zadny novy piipad. Tanzanie potvrdila vypuknuti epidemie dne 20. ledna. Od jejiho zac¢atku do
28. ledna 2025 byly v regionu Kagera hlaSeny dva potvrzené a osm pravdépodobnych piipadi
MVD. VSichni tito jedinci zemfeli. Jednalo se o druhou epidemii MVD, kterd byla kdy
v Tanzanii hlasena. Region Kagera zazil epidemii MVD jiz v bieznu 2023.

V reakci na epidemii vydala Tanzanie celostatni cestovni doporuceni. Mezi pfijata opatieni
patfilo: vyplnovani formuldiG pro cestujici opoustéjici region Kagera, méfeni teploty na
vstupnich bodech, linky poskytujici rady cestujicim a doporuceni tykajici se prevence a
kontroly infekce.

vy

Hodnoceni ECDC: Pravdépodobnost expozice MVD pro ob¢any EU/EHP cestujici nebo Zijici
v Tanzanii byla vyhodnocena jako nizkd, ale existuji rizika souvisejici s omezenymi
dostupnymi epidemiologickymi informacemi. Dopad na urovni populace byl hodnocen jako
nizky, protoze pocet piipadi MVD mezi obcany EU/EHP v Tanzanii byl o¢ekavan jako velmi

maly. Proto bylo celkové riziko pro obcany EU/EHP cestujici nebo zijici v Tanzanii posouzeno
jako nizké.

V pfipadé¢ zavleCeni piipadi MVD do EU/EHP byla pravdépodobnost dalSiho ptenosu
povaZovana za velmi nizkou a souvisejici dopad za nizky. Celkové riziko pro EU/EHP bylo
tedy vyhodnoceno jako nizké.


https://www.afro.who.int/countries/united-republic-of-tanzania/news/tanzania-declares-end-marburg-virus-disease-outbreak

