Analyza p¥ipadi virové hepatitidy A (dg B15, VHA) — od roku 2018 do 16. 11. 2025* (ukonceny 46. k. t.)

Vv

Ceské republice bylo do 16. 11. 2025 hlaseno 2597 pfipadii onemocnéni, véetné 29 umrti.

Uvod

Do roku 1965 se epidemie hepatitid opakovaly kazdy rok, poté postupné dochdzelo k zlepSeni hygienické Grovné,
zejména v souvislosti s dostupnosti nezavadné pitné vody a rozsifeni kanaliza¢ni sité. Celkovy trend vyvoje
nemocnosti VHA v CR je od poloviny 60. let klesajici; vyjimkou byla v roce 1979 rozsahla alimentarni epidemie,
kdy poéty hlddenych p¥ipadid presahly 32 tisic. Posledni zvy$ené vyskyty virové hepatitidy A v Ceské republice
byly zaznamenany v 80. letech dvacatého stoleti; pocty pripadll se pohybovaly cca od 1500 do 3500 pfipadi za rok.
V 90. letech se hlasené pocty pripadd dale sniZzovaly; bylo hlaseno primérné 870 az 2080 pripad za rok.

Sérologické prehledy zjistujici hladiny protilatek proti virové hepatitidé A (anti HAV) byly provedeny v letech
1984, 1996 a 2001; podle nich bylo mozné sledovat vyvoj promorenosti Ceské populace. Vysledky ukazaly, Ze
vysoka prevalence anti HAV je pouze ve vékovych skupinach, které zazily obdobi vysokého vyskytu VHA, tj.
narozenych do roku 1965, co?Z je soucasna populace cca ve véku 65 let a starsi.

S celkovym poklesem vyskytu VHA v populaci postupné narlstd pocet vnimavych jedinci; tedy téch, ktefi se s
onemocnénim dosud nesetkali nebo nejsou ockovdani a maji vétsi pravdépodobnost se pfi styku s infikovanou
osobou nebo predméty nakazit. To dokazuji lokdlni epidemie ve vnimavé populaci v poslednich letech; na
zakladé dat a zkusenosti z predchozich let trva navrat k ,,obvyklym* poétim vétsSinou dva az tfi roky. V roce 2024
dosahl pocet potvrzenych onemocnéni virovou hepatitidou A v CR celkem 636 pfipadd a byla zaznamenana dvé

amrti v souvislosti s onemocnénim VHA. Pripady byly hldgeny ve viech krajich CR a ve vech vékovych skupinach.

VHA ma dlouhou inkubacni dobu (15-50 dni), obdobi nakaZlivosti zacind jiZ ve druhé poloviné inkubacni doby, kdy je jiZ virus pritomen ve
stolici (1 aZ 2 tydny pred zacdtkem onemocnéni) a trva minimdlné 1 aZ 2 tydny po zacdtku onemocnéni. Vétsina pripad onemocnéni mize
probihat inaparentné. Soucasny stav prevalence infekce v populaci je tedy odhadovdn pouze z dat nahldsenych symptomatickych pripadd
a jejich kontakt( v ramci epidemii. Pripady v inkubacni dobé a inaparentni pfipady tedy nejsou v ISIN (v informacnim systému infekcnich

nemoci) obvykle zahrnuty.

VHA souhrn a celkové pocty do 16. 11. 2025

e Celkem bylo v roce 2025* hlaseno 2597 pripadd virové hepatitidy typu A; dosud nahlasené pripady VHA v
roce 2025 vyznamné prevysuji primérné i maximalni pocty hlasenych pripadud v letech 2018 az v 2024, graf
¢.1;¢.2;¢.3;

¢ Pripady VHA jsou hlaseny ve vsech vékovych skupinach, od nejmensich déti az po seniory. Nejvice pfipadu
VHA v roce 2025* je hlaseno u osob ve vékové skupiné 35-39 let (281x), nasleduji vékové skupiny 40—44 let
(239x), 30-34 let (228x), u déti je nejvice pripadll zaznamenano ve vékové skupiné 5-9 let (200), onemocnéni

VHA je hlaseno u 11 déti do 1 roku véku, graf €. 4; €. 5; tab. ¢. 1.

VHA v krajich



e Nejvice pfipadl VHA v roce 2025* hlasi hl. m. Praha (1108 pfipad), kraj Stfedocesky (418 pfripadl) a
Moravskoslezsky (201 pfipada);

e Nejméné pripadl VHA v roce 2025* hlasi kraj Vysocina (28 pfipadu), Kralovehradecky (41 pfipadu), Liberecky
(41 pripada), tab. €. 2, kartogram €. 1.

VHA hospitalizace
e 7 celkového poctu 2597 pripadll hlasenych v roce 2025* bylo 2032 osob hospitalizovano na infekénim
oddéleni (78,2 %), dalSich 150 osob v jiném zdravotnickém zafizeni a 322 osob nebylo hospitalizovano (nékdy

i z dGvodU kapacit prislusnych lGzkovych zafizeni);

Graf&. 1 - VHA, CR, pocet pripadi podle tydne vykazani v roce 2025* ve srovnani s lety 2018 — 2024
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Graf €. 2 - VHA, CR, nemocnost na 100 000 obyvatel podle tydne vykazani v roce 2025* ve srovnani s lety 2018

-2024
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Graf &. 3 - VHA, CR, pocet pfipadi podle prvnich pfiznak(i v roce 2025* ve srovnani s lety 2018 — 2024
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Graf &. 4 — VHA, CR, pocet pfipadii podle vékovych skupin v roce 2025* ve srovnani s lety 2018 — 2024
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Graf ¢&. 5 - VHA, €R, nemocnost na 100 000 obyvatel podle vékovych skupin v roce 2018 - 2025*
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Kartogram €. 1 — VHA, CR, kumulativni nemocnost na 100 000 obyvatel v jednotlivych okresech v roce 2025*

./‘.,,
- ‘\3

Legenda

Okresy CR
nemocnost v roce 2025
B 2200y pripad

B <100

[ |100-199

I 200-209
;o0



.r

kovych kategoriich a jednotlivych tydnech roku 2025* podle tydne
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Tabulka €. 2 - VHA, CR, pocet pfipadu v krajich a jednotlivych tydnech roku 2025* podle tydne vykazani

t;(;zjn ::'a:qa S;Zi; ;L:iv Plzersky \'/(::sIE\'/ Ustecky | Liberecky :::CI;\;V Pardubicky| Vyso¢ina mcjy:'r;\(:sk\’/ Olomoucky| Zlinsky M:Ireazvsskl;o Y
1 0| 1 0 1 4 0 1 0| 0| 0 0 0 0 0 7
2 0| 14 0 1 1 1 3 0| 0| 0 1 5 1 8 35
3 1 8 0 0 3 1 B 0| 0| 0 0 7 2 10| 35
4 4 3 0 0 0 0 2 0| 0| 0 0 0 0 9 18
5 1 9| 0 0 0 4 3 0| 0| 1 0 3 2 5 28
6 5 4 0 0 2 13 3 1 0| 0 0 6 0 7 41
7 3 2 0 0 6 0 0| 0| 0| 0 0 5 3 2 21
8 4 3 0 0 1 2 0| 0| 1 0 1 3 1 4 20
9 7| 2 0 0 1 1 1 0| 4 0 0 5 2 4 27
10, 7| 2 0 0 1 0 0| 0| 0| 0| 1 2, 1 3 17
11 4 5| 0 0 2 4 0| 0| 0| 0 0 1 0 5 21
12 1 6 0| 1 0| 5, 0| 0| 0| 0| 1 5| 2 5, 26
13 6| 4 2 0 0 1 0| 0| 1 0 1 2 0 7| 24
14 6| 6 3 0 3 0 0| 0| 0| 0 2 2 2 3 27
15 6 6 13| 0 0 1 0| 1 0| 1 0 2 0 0 30
16 6| 6 2 1 0 3 0| 0| 0| 1 2 3 1 2 27
17 9| 3 1 1 0 0 1 0| 0| 0 0 0 0 2 17
18 5 9| 3 1 2 5 il 0| 0| 0 1 1 2 7 37
19 11 8 0 1 3 3 0| 0| 0| 1 0 0 0 6 33
20) 7| 5 2 0 0 0 1 0| 0| 0 0 2 1 2 20
21 16) 4 2 0 0 4 1 0| 0| 1 1 0 3 4 36)
22 41 3 6 0 4 1 0| 0| 0| 1 0 1 1 1 59
23 24 3 0 0 2 2 0| 1 0| 0 0 2 1 1 36)
24 17, 8| 2 0 7 0 1 0| 0| 1 0 0 3 5 44
25 12 6 2 0 1 1 0| 1 0| 2 5 1 1 0 32
26 26 4 2 1 2| 1 0| 0| 0| 1 0| 1 5 1 44
27 22 8| 3 1 5 3 0| 0| 2 1 0 0 0 3 48
28 32 13 2 0| 4 0 3 0| 0| 2 1 0| 2 0 59
29 22 11 0 0 4 1 0| 1 1 0 2 0 2 2 46
30 34 9 0 0 7 5 0| 3 5 0 2 1 3 3 72
31 39 6 1 1 3 5 0| 2 18| 2 2 0 0 2 81
32 29 11 0 0 0 3 0| 1 9 0 1 1 2 2 59
33 29 10| 8 1 3 4 1 1 5 0| 2| 2| 1 3 70
34 39 17| 0 3 7 4 0| 0| 4 6 1 1 4 2 88
35 28 11 1 2| 3| 1 1 3 5 1 1 1 2 3 63
36 39 7 2 4 2 2 0| 3 4 0 1 6 1 1 72
37 46 7| 5 0| 5| 9 0| 1 11 0| 3 2| 1 9 99
38 50 18| 1 3 4 4 4 2 3 3 2 0 3 6 103
39 65 22 3 7| 3 6 5 6 2 1 8 0 1 4 133
40 34 18] 1 5 5 6 1 0| 1 0 5 4 0 7 87
41 71 26 1 2 6 1 2 2 3 0 5 1 2 8 130
42 78 19 1 7 4 7 1 2 0| 1 10 1 0 7 138
43 42 22 4 4 11 1 1 3 3 1 13 2 3 9 119
44 82 18| 4 4 0| 8 0| 2 2 0| 12 3| 2 9 146
45 61 15 1 3 13| 9 1 2 3 0 8 2 1 9 128
46 37 16| 6 3 6 3 0| 3 0| 0 9 0 2 9 94
Celkem 1108 418 84 58 140 135 41 41 87 28 104 86 66 201 2597
VHA dmrti

v ,

V mésici fijnu bylo hlaseno 8 umrti, v mésici listopadu (do 16. 11. 2025) nebylo hlaseno zadné umrti; celkem bylo
v roce 2025* hlaseno 29 Umrti. K vétSiné umrti doslo u osob s rizikovym chovanim nebo s chronickym postizenim

jater. Pravé u téchto osob mlize mit VHA zavaznéjsi az fatalni prabéh. Riziko zavazného pribéhu a umrti nartsta

s vékem a je vysSi u osob s chronickym onemocnénim jater nebo oslabenou imunitou.

Z 29 ptipadl umrti doslo ve 26 pripadech k umrti u muzi a ve tfech pfipadech u Zen. Vsechna umrti byla
zaznamendna u dospélych osob, a to ve vékové skupiné 30-39 let 3x, 40-49 let 6x, 50-59 let 7x, 60-69 let 9x,
ve vékové skupiné 70-79 let 3x, a dale 80 a vice let 1x.
1. Muz, 60 let, kraj Moravskoslezsky, prvni pfiznaky 8. 1. 2025, amrti 22. 1. 2025, akutni pankreatitida,
selhani ledvin, Sok;
2. Muz, 67 let, kraj Karlovarsky, prvni pfiznaky 11. 2. 2025, umrti 27. 2. 2025, chronické onemocnéni ledvin;
3. Muz, 74 let, hl. m. Praha, prvni pfiznaky 6. 3. 2025, amrti 10. 3. 2025, jaterni selhani v terénu VHA

nasedajici na jaterni cirhdzu, nejspiSe toxonutritivni etiologie;



4. Mug, 50 let, hl. m. Praha, prvni ptiznaky 11. 3. 2025, amrti 15. 3. 2025, jaterni selhani u bezdomovce i.v.
narkomana

5. Muz, 36 let, hl. m. Praha, prvni ptiznaky 25. 3. 2025, amrti 30. 3. 2025, casus socialis, i.v. narkoman, a
alkoholismus, jaterni selhdni pfi VHA a dekompenzaci chronické jaterni cirhézy;

6. Muz, 55 let, kraj Stredocesky, prvni pfiznaky 28. 3. 2025, tmrti 3. 4. 2025, alkoholismus, cirhéza jater;

7. Muz 55 let, kraj Stfedocesky, prvni pfiznaky 14. 5. 2025, amrti 17. 5. 2025, casus socialis, ethylik;

8. Mugz, 45 let, kraj Olomoucky, prvni pfiznaky 28. 5. 2025, umrti 29. 5. 2025, alkoholické jaterni selhani,
srdec¢ni zastava NS;

9. Mugz, 44 let, hl. m. Praha, prvni pfiznaky 7. 6. 2025, mrti 19. 6. 2025, casus socialis, ethylik, multiorganové
selhani;

10. Mugz, 71 let, kraj Vysocina, prvni pfiznaky, 16. 6. 2025, dmrti 26. 6. 2025;

11. Mugz, 56 let, kraj Zlinsky, prvni pfiznaky 19. 6. 2025, amrti 8. 7. 2025;

12. Muz, 72 let, hl. m. Praha, prvni pfiznaky 10. 8. 2025, umrti 14. 8. 2025, polymorbidni pacient, akutni
jaterni selhani, renalni insuficience;

13. Zena, 35 let, kraj Stfedocesky, prvni pfiznaky 7. 8. 2025, umrti 15. 8. 2025, casus socialis, ethylik, akutni
jaterni selhani,

14. Muz, 41 let, hl. m. Praha, prvni pfiznaky 15. 8. 2025, umrti 19. 8. 2025, casus socialis, jaterni a
multiorgdnové selhani;

15. Mugz, 63 let, kraj Pardubicky, prvni pfiznaky 17. 8. 2025, amrti 27. 8. 2025, multiorganové selhani;

16. Muz, 60 let, kraj Pardubicky, prvni pfiznaky 1. 8. 2025, amrti 28. 8. 2025, ethylik, diabetes, obezita,
chronicka virova hepatitida B, jaterni selhani;

17. Muz, 51 let, kraj Moravskoslezsky, prvni pfiznaky 23. 9. 2025, amrti 5. 9. 2025, casus socialis, drogové
zavisly, alkoholismus;

18. Zena, 82 let, hl. m. Praha, prvni pfiznaky 11. 9. 2025, Gmrti 17. 9. 2025, akutni jaterni selhan;

19. Muz, 38 let, hl. m. Praha, prvni pfiznaky 4. 9. 2025, umrti 18. 9. 2025, bez domova, alkoholismus,
fulminantni priibéh, akutni respiracni selhani, septicky Sok;

20. Mugz, 65 let, hl. m. Praha, prvni pfiznaky 3. 9. 2025, tmrti 21. 9. 2025, bez domova, neockovany, ethylik;

21. Muz, 43 let, hl. m. Praha, prvni pfiznaky 11. 9. 2025, umrti 27. 9. 2025, neockovany, casus socialis, ethylik;

22.Muz, 63 let, kraj Jihocesky, prvni pfiznaky 26.9.2025, mrti 4.10.2025,

23.Muz, 68 let, kraj Moravskoslezsky, prvni pfiznaky 22. 9. 2025, dmrti 7.10.2025,

24.Muz, 40 let, kraj Stfedocesky, prvni pfiznaky 6. 10. 2025, amrti 10.10.2025, bez domova

25.Muz, 64 let, kraj Olomoucky, prvni pfaznaky 14. 9. 2025, Gmrti 11. 10. 2025, steatdza jater, VHA vedla k
rozvratu metabolismu;

26.Muz, 56 let, kraj Jihomoravsky, prvni ptiznaky 20. 9. 2025, amrti 12. 10.2025, bezdomovec;

27.Zena, 40 let, hl. m. Praha, prvni pfiznaky 11. 10. 2025, umrti 16. 10. 2025, bez domova, ethylik,

metabolicky rozvrat pfi dekompenzaci cirhdzy jater v disledku akutni VHA;



28.Muz, 68 let, hl. m. Praha, prvni pfiznaky 10. 10. 2025, umrti 22. 10. 2025, kardiovaskularni a endokrinni
komorbidity, fulminantni selhdni jater, metabolicky rozvrat;
29.Muz, 56 let, hl. m. Praha, prvni ptiznaky 22. 9. 2025, amrti 23. 10. 2025, septicky Sok pfi nekrotizujici

pankreatitidé

VHA rizikové skupiny

Z celkového poctu 2597 pripadl vykazanych v roce 2025*, bylo 574x uvedeno rizikové chovani (i vice u jedné

osoby): 239x i. v. aplikace drog, 301x bezdomovectvi, 34x vykon trestu;

Zavér

Hlavni zpUsob prenosu VHA je fekalné oralni od osoby k osobé, nejéastéji v détském nebo rodinném kolektivu.
Pfenos je také mozny vodou nebo potravinami kontaminovanymi stolici. Infekce byva ozna¢ovana za tzv. nemoc
Spinavych rukou. Od osoby s viremickou fazi je mozny také parenteralni prenos injekénimi stfikackami nebo
jehlami.

Pravé mezi détmi a mladymi lidmi, v kolektivech, je asi nejsloZitéjsi uhlidat dlislednou hygienu a myti rukou,
napfiklad po pouZiti toalety, pred jidlem atd. Nejvétsi problém s hygienickymi navyky byva u malych déti, v
socialné vyloucenych komunitach, ale i u lidi bez domova, na ubytovnach a podobné, nicméné k ndkaze mize
dojit u jakékoli vnimavé osoby. Pfenos hepatitidy je mozZny také predméty kontaminovanymi infekéni stolici, jako
jsou napfiklad kliky dvefi nebo madla v dopravnich prostfedcich atd., zkratka lidmi ¢asto dotykana mista a
predméty, na kterych virus hepatitidy A ulpi. K pfenosu nadkazy dochazi hlavné v disledku spatnych hygienickych
podminek a nedodrZovani cilenych protiepidemickych opatteni.

sv s

V priibéhu roku 2025 dochazi k narustu hlasenych pfipadi VHA; cca od 17. kalendafniho tydne. V poslednich
tydnech je evidovan narust poctu pripadl zejména v Praze, kde se epidemie rozsifila i mimo komunitu
rizikovych osob.

Soucasné pripady VHA v Ceské republice jsou aktudlné registrovany jak v détské populaci, tak i v populaci
dospivajicich a dospélych, u osob s rizikovym chovanim, predevsim zavislych na drogach a u lidi bez domova.
Vzhledem k tomu, 7e Ceska republika patfila v poslednich desetiletich mezi zemé s relativné nizkym vyskytem
VHA (viz graf €. 6), je velka ¢ast populace k onemocnéni vnimava, pfitom pocty hladsenych pripadd, také vzhledem
k asymptomatickym pribéhim onemocnéni VHA, pravdépodobné neodrazeji readlny stav. Na zakladé

dostupnych dat Ize predpokladat, Ze séroprevalence je nizka u mladsich a stfednich vékovych skupin.

Aktualni vyssi pocty zemrelych s VHA jsou dany Sifenim VHA v rizikové populaci lidi bez domova, alkoholik(i a
uzivatelll drog, kde lze predpokladat chronické postizeni jater, coZ je z hlediska pribéhu onemocnéni velmi
vyznamné.

Mezi klicova preventivni opatfeni nadale patfi ockovani proti VHA, disledné dodrZovani zakladnich
hygienickych navykl, zejména pravidelného myti rukou, a zajisténi bezpecné pitné vody a hygienicky

8



nezavadnych potravin.
V Ceské republice jsou registrovany bezpe¢né a Gcinné ockovaci latky (vakciny) pro déti i dospélé. Zakladni
ochrany je dosazeno po jedné injekéné podané davce. K ziskani dlouhodobé ochrany proti infekcim zplisobenym

virem hepatitidy A je nutné preockovani druhou davkou, které se provadi za 6—18 mésicll po podani prvni davky.

Graf &. 6 - VHA, CR, nemocnost v letech 1992 — 2025*
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Zpracovali: Odd. epidemiologie infekénich nemoci SZU, Odd. biostatistiky SZU
*informace do data uvedeného v nadpise Zdroj: ISIN (EpiDat), AKSIT



