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1. Piehled epidemiologie respira¢nich vira v EU/EHP

V EU/EHP zGstava nizky pocet pacientll v primdrni péci s ptiznaky respira¢niho onemocnéni.
Rychle ale nartstaji poCty ptipadd chiipky, coZ je ve srovnani s pfedchozimi roky neobvyklé.
Cirkulace chfipky nariistd a kopiruje tak trend, ktery zacal o tfi az Ctyfi tydny diive nez
v ptedchozich dvou sezdnach. Jako obvykle se epidemiologie v jednotlivych statech 1isi, ale
vSechny zemé& shodné hlasi dominanci chiipky typu A, pfedev§sim A(H3N2). Nejvyssi cirkulace
je zaznamenavana ve veékové skupiné 5-14 let. V neékterych zemich byl pozorovan nartst
hospitalizaci ve vSech v€kovych skupinach. Nejvétsi podil hospitalizovanych je ve skuping lidi
nad 65 let.

Dne 20. listopadu 2025 ECDC publikovalo Stru¢né hodnoceni rizik posuzujici riziko chtipky
pro EU/EHP v souvislosti se zvySenym vyskytem chiipky typu A(H3N2). subclade K.
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Vzhledem k dfivéjSimu nastupu sezoény chiipky ECDC dale vydalo doporuceni

k bezodkladnému oc¢kovani.

Cirkulace SARS-CoV-2 klesé ve vSech vékovych skupinach.
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Cirkulace syncytialniho viru RSV je nizka, ale pomalu nartsta. Oproti minulé sezéné vidime
zpozdéni asi tyden. Vyznamny vliv na pocet hospitalizaci v tuto chvili neni pozorovan.

ECDC monitoruje vyskyt respiratnich onemocnéni a aktivitu virti v celé EU/EHP. Vysledky
jsou pravidelné aktualizovany v tydennim piehledu (ERVISS.org).

Obr. 1: Virologicka surveillance ILI/ARI v primarni péci — tydenni pozitivita testu, zdroj: ECDC

pooled country data median country values IOR
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Obr. 2. Virologicka surveillance SARI v nemocnicich — tydenni pozitivita testii, zdroj: ECDC

pooled country data median country values IOQR
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2. Monitoring hromadného shromaZd’ovani — Svaty jubilejni rok 2025, Italie

Jubileum 2025 je zvlastni svaty rok, ktery se kona jednou za 25 let a zahrnuje velké nabozenské
masové akce v Rimé, jichZ se u¢astni miliony poutnikii z celého svéta. Odhaduje se, Ze v roce
2025 navstivi Rim vice nez 35 milionti poutnikd.

U prilezitosti Jubilea chudych ve dnech 10. — 21. listopadu 2025 provadéla ECDC zvySeny
monitoring prostiednictvim svych epidemiologickych zpravodajskych aktivit. Béhem
monitorovaného obdobi nedoslo k zadné relevantni udélosti spojené s pfenosem infek¢nich
nemoci, ktera by méla zasadni vliv na vefejné zdravi a jeho ochranu.

Hodnoceni ECDC: Pravdépodobnost, ze se obané EU/EHP béhem Svatého jubilejniho roku
2025, nakazi pfenosnymi nemocemi, je pii dodrzovani obecnych preventivnich opatieni nizka
(napft. plné ockovani podle narodnich ockovacich kalendaiti, dodrzovani doporuceni tykajici se
hygieny rukou a jidla, izolovani se pfi ptiznacich chiipky az do jejich odeznéni, noSeni rousky
v pfeplnéném prostiedi, v piipadé potieby vyhledani rychlého vySetieni a 1ékarské pomoci a
praktikovani bezpe¢ného sexu). Je to dilezité zejména v souvislosti s nemocemi, kterym Ize
predchazet o¢kovanim a které mohou byt v EU/EHP na vzestupu, jako jsou spalnicky, Cerny
kasel a covid-19.

naléhave vyzyva osoby, které maji narok na o¢kovani, aby se nechaly bezodkladné ockovat, a
to véetn¢ osob, které planuji zucastnit se oslav Jubilea do ledna 2026.

Opatieni: ECDC bude tuto hromadnou udélost sledovat prostfednictvim epidemiologického
zpravodajstvi a ve spolupraci s italskym Narodnim zdravotnim ustavem (Istituto Superiore
di Sanita'), italskym ministerstvem zdravotnictvi, SERESMI (Narodni Ustav pro infekéni
nemoci ,,L..Spallanzani* - region Lazio) a dal$imi partnery bude informovat o aktuédlnich
informacich.

3. Dengue — sezonni surveillance, 2025
Od zacatku roku 2025 hlasily do 19. listopadu 2025 ptipady dengue tii evropské zemé: Francie

(29), Itélie (Ctyii) a Portugalsko (dva).

Tento tyden nebyly ECDC hlaSeny zadné nové piipady dengue. Neni aktivni zZadny klastr.
Vzhledem k nepfiznivym povétrnostnim podminkdm nevhodnym pro aktivitu pienaSecd, je
hodnocen nartst novych ptipadi jako nepravdépodobny. ECDC proto timto tydnem ukoncuje
pravidelné tydenni hldSeni pro sezoénu 2025.

Vice informaci o autochtonnich piipadech onemocnéni dengue jsou ve zpravé ECDC
o sezonnim sledovéani dengue. Tato zprava se tykd pevninské EU/EHP a nejvzdélenéjSich
regionti Portugalska a Spanélska.

Hodnoceni ECDC: Aktudlni hodnoceni rizika dengue pro pevninskou EU/EHP lze nalézt
na webovych strankach ECDC vénovanych dengue.

4. West Nile virus — tydenni surveillance, 2025
Od zacatku roku 2025 hlasilo do 19. listopadu 2025 celkem 14 evropskych zemi ptipady infekce

West Nile virem u lidi: Albanie, Bulharsko, Chorvatsko, Francie, Némecko, Recko, Mad’arsko,
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Italie, Kosovo!, Severni Makedonie, Rumunsko, Srbsko, gpanélsko a Turecko. V soucasné
dob¢ je zasazeno celkem 156 oblasti.

Zprava je k dispozici online.

5. Chikungunya — sezonni surveillance, 2025
Od zacatku roku 2025 hlasily do 19. listopadu 2025 ptipady onemocnéni chikungunya dvé

evropské zemé: Francie (780) a Italie (385).

Francie hlasila ¢tyfi nové autochtonni pfipady onemocnéni chikungunya. Kumulativni pocet
autochtonnich ptipadt ve Francii dosahl poctu 780, rozdélenych do 79 klastrti. Deset klastri je
aktivnich. Nejvétsi klastr je lokalizovan v Antibes.

Italie hlasila jeden novy autochtonni piipad onemocnéni chikungunya (prvni piiznaky
11. listopadu). Kumulativni pocet lokdlné¢ ziskanych ptipadd v Italii je 385, rozdélenych
do sedmi klastrti. V soucasné dob¢ jsou aktivni dva klastry. Nejvétsi klastr se nachazi v Carpi,
San Prospero, Soliera, Novellara, Cavezzo, Modena, Nonantola, Correggio, Novi di Modena a
Cesenatico.

Povétrnostni podminky jsou neptiznivé pro aktivitu pfenaSecli na vétSin€ uzemi pevninské
Evropy. Vzhledem ke zpozdéni diagnostiky mohou byt i v nadchézejicich tydnech ECDC
nadale hlaseny nové piipady.

Vice informaci o autochtonnich ptipadech onemocnéni chikungunya je v sezonni zpravé ECDC
o surveillance onemocnéni chikungunya. Tato zprava se tykd pevninsk¢é EU/EHP a
nejvzdalengjsich regionti Portugalska a Spanélska.

Hodnoceni ECDC: Aktualni hodnoceni rizika onemocnéni chikungunyou pro pevninskou
EU/EHP lze nalézt na webovych strankach ECDC.

6. Ebola — Demokraticka republika Kongo, 2025
Dne 19. fijna 2025 WHO oznamila, Ze posledni pacient s ebolou v Demokratické republice

Kongo byl propustén, a proto byl zahajen 42denni odpocet pro prohlaSeni ukonceni epidemie.
Podle WHO bude epidemie prohlasena za ukoncenou zacatkem prosince 2025, pokud nebudou
zjistény zadné nové piipady.

Celkem 19 pacienti se uzdravilo (29,7 %) a od 26. zaii nebyly hlaSeny zadné nové piipady.
K 20. listopadu nebyl z 1 735/1 787 (97,3 %) sledovanych kontakta aktivné monitorovéan zadny.

Od vyhlaseni epidemie 4. zati 2025 bylo k 20. listopadu hlaSeno 64 ptipadil (53 potvrzenych a
11 pravdépodobnych) a 45 umrti (34 potvrzenych a 11 pravdépodobnych; smrtnost: 70,3 %).
Vsechny ptipady byly hlaSeny v Sesti zdravotnickych oblastech ve zdravotnické zon¢ Bulape
v provincii Kasai.

! Timto oznaéenim nejsou dotéeny postoje k otdzce statusu a je v souladu s rezoluci Rady bezpeénosti OSN
1244 a stanoviskem Mezindrodniho soudniho dvora k vyhlaseni nezavislosti Kosova.
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Ockovani v provincii Kasai zacalo 13. zafi. Do 16. listopadu bylo ockovano celkem 44 453
osob. Soucasné s o¢kovanim kruhovou metodou bylo 27. zafi zahajeno geograficky cilené
ockovani pro skupiny s vysokym rizikem infekce v ohniscich, kde byly hldSeny potvrzené
ptipady. Celkem 31 pacientli bylo 1é¢eno monoklondalni protilatkou (mAb114).

Posledni hlaSené datum zacatku ptiznaki bylo 23. zafi a posledni ptipady byly hlaseny 26. zaii
ve zdravotnich oblastech Bulape a Dikolo, ve zdravotni zon¢€ Bulape.

Detailni vyvoj a historie udélosti jsou popsany v CDTR za 45. kalendaini tyden 2025.

Hodnoceni ECDC: Virus Ebola zpusobuje zavazné, ¢asto smrtelné onemocnéni. Soucasné
riziko pro osoby z EU/EHP zijici v provincii Kasai v Demokratické republice Kongo nebo
cestujicich do ni se odhaduje na nizké vzhledem k soucasné nizké pravdépodobnosti expozice.
Pro osoby zijici v EU/EHP je riziko velmi nizké, protoze pravdépodobnost importu a
sekundarniho pfenosu v ramci EU/EHP je velmi nizka. Pro rychlé zvladnuti ohnisek virovych

hemoragickych horecek je potieba intenzivni surveillance a diisledné trasovani kontakta.

Opatieni: ECDC monitoruje situaci prostfednictvim svych epidemiologickych zpravodajskych
aktivit. Kromé toho je ECDC v kontaktu s africkym CDC, Globalni siti pro varovani a reakci
na ohniska ndkazy (GOARN) a Evropskou komisi (DG ECHO, DG SANTE, DG HERA).

7. Marburg (MVD) - Etiopie, 2025

V Etiopii bylo dle mistniho Ministerstva zdravotnictvi hldSeno 6 potvrzenych piipadi
onemocnéni virem Marburg (MVD), data k 20. listopadu. Celkem bylo hlaSeno Sest umrti;
3 laboratorné potvrzena a 3 jako mozné piipady. Tti ptipady jsou léceny a u 33 dalSich moznych
ptipadt probiha Setieni. U ptipadl se vyskytly nasledujici piiznaky: ndhla horecka, bolest svald,
velkd unava, bolest hlavy, prijem, zvraceni a v pozdéjSich stadiich infekce krvaceni
bez ztejmého divodu.

Media pfiSla s informaci, Ze mezi mrtvymi jsou i dva zdravotnici. Dle tiskové zpravy
Ministerstva zdravotnictvi Etiopie, publikované dne 17. listopadu, je pod dohledem 129
kontaktd.

Dne 14. listopadu potvrdilo Ministerstvo zdravotnictvi Etiopie ohnisko MVD ve mésté€ Jinka.
V ohnisku bylo 17 moznych ptipadi. Mésto Jinka se nachdzi na jihozapad¢ Etiopie, blizko
hranic s Jiznim Sudanem a Kenou. Jedna se o mensi mésto s 30 000 obyvateli, vyhledavané
turisty. Vzdalenost od hlavniho mésta Etiopie Addis je 2 dny cesty. Neddvno zde bylo
slavnostné otevieno malé letiste.

Dle WHO virus vykazuje podobnosti s jiz diive zjiSténym virem ve vychodni Africe.

V reakci na udalost byl dle Ministerstva zdravotnictvi Etiopie zvySen monitoring na komunitni
urovni, trasovani kontakt a vyhledavani pfipadii v jednotlivych domécnostech. Mezinarodni
partnefi v reakci na tuto udalost také piijmuli opatteni.

Onemocnéni Marburg (MVD): MVD je zdvazné onemocnéni zplisobené virem Marburg

vvvvvv

epidemii. MVD se nepfenasi vzduchem a pied vyskytem prvnich pfiznak se nepovazuje
infikovana osoba za nakaZlivou. Nej€astéjsim zptisobem pienosu je kontakt s krvi a dal§imi



télnimi tekutinami infikované osoby ¢i zvifat. Inkubacni doba trva obvykle pét az deset dni
(rozmezi 3-21 dni). Pokud jsou striktné dodrzovana preventivni opatfeni, je pravdépodobnost
pfenosu velmi nizka. Vakcina ani specificka 1é¢ba MVD nejsou k dispozici. VSechny
epidemické vyskyty MVD byly zaznamenany v Africe. Prvni detekovany ptipad byl v roce
1967. Od té doby bylo v Africe hlaSeno kolem 600 piipadii MVD. Vice informaci o MVD je
dostupnych na strankach ECDC: ECDC Factsheet on Marburg virus disease.

vvvvvv

v Etiopii nebo zde cestuji, je hodnoceno jako nizké. Musime vSak brat v tvahu malou
dostupnost ucelenych epidemiologickych informaci. Riziko pro obany EU/EHP Zzijici nebo
cestujici po Etiopii je hodnoceno jako nizké. Pokud by byl ptipad MVD importovan do

EU/EHP, je hodnoceno riziko dal$iho pienosu jako velmi nizké a dopad jako nizky.

ECDC situaci monitoruje.

8. Horecka Rift Valley v Zapadni Africe, 2025
Od posledni aktualizace bylo do 20. listopadu v Senegalu hlaseno dalSich 85 ptipadi horecky

Rift Valley (RVF) a tfi dal$i imrti hlaSend v Senegalu. Byly hlaseny dalsi dva regiony
s pozitivnimi piipady (Kaffrine and Kolda).

Od posledni aktualizace bylo k 9. listopadu v Mauritanii hldSeno dalSich Sest ptipadl a jedno
umrti. Nebyly hladSeny zadné nové postiZzené regiony.

V Gambii nebyly hlaSeny dalsi nové ptipady.

Senegal

Do 20. listopadu 2025 bylo od zacatku vzniku ohniska dne 21. zafi hlaSeno celkem 482
potvrzenych piipadd u lidi a 31 amrti (smrtnost 6,4 %) na horecku Rift Valley (RVF). Celkem
419 osob se uzdravilo. Je postizeno 11 regioni: Saint-Louis (344), Louga (21), Matam (34),
Fatick (32), Dakar (13), Kaolack (24), Thies (2), Tambacounda (5), Kédougou (2), Kaffrine (2)
and Kolda (1). Postizen¢ oblasti se nachazeji pfedev§im na severu zemé¢, u hranic s Mauritanii.
Dle afrického CDC dochazi k $ifeni do jiznich oblasti s potencidlem pteshrani¢niho pienosu do
Gambie, Mali, Guiney a Guiney-Bissau.

Podle afrického CDC se vétSina piipadid vyskytla u muzi a nejvice postizenou vékovou
skupinou jsou osoby ve véku 15-35 let.

Dne 30. zati 2025 WOAH ohlasila pfipady u suchozemskych zvitat v Senegalu a uvedla, ze
v této oblasti existuje behem zimniho obdobi vysoké riziko vyskytu ohnisek u domacich
i divokych zvifat. Vyznamna ohniska byla zaznamenana uz v letech 2013 a 2023. Dne
20. listopadu WHO oznamila, Ze v Senegalu bylo u zvifat hlaSeno 390 pfipadl. Bylo také
hlaSeno 1 997 potrath u zvirat a 29 980 zvifat bylo o¢kovano.

Mauritanie

V Mauritanii byly prvni piipady RVF u lidi v ramci tohoto ohniska hlaSeny 2. fijna.
Do 9. listopadu bylo hlaseno 52 potvrzenych piipadd u lidi a 15 amrti (smrtnost 28,8 %). VSech
13 postizenych regiond je soustiedéno hlavné na jihu pobliz hranic se Senegalem. Tti z nich
lezi na hranici s dal§imi staty: Assaba (hranice s Mali), Brakna a Trarza (hranice se Senegalem).


https://www.ecdc.europa.eu/en/infectious-disease-topics/marburg-virus-disease/factsheet-health-professionals-about-marburg-virus

Podle WHO bylo od 15. zéti do 30. fijna v Mauritanii zaznamenano 235 potvrzenych piipadi
a 71 umrti u zvifat na jihu zeme.

Pripady v Senegalu i Mauritanii se vyskytuji predevs§im v okoli delty a udoli Feky Senegal
a zacatek podzimnich mésict se v regionu povaZuje za obdobi s vysokym rizikem RVF.

Gambie

Dne 5. listopadu média s odvolanim na zdravotnické ufady informovala o prvnim pfipadu RVF
u ¢loveéka v Gambii, v pohrani¢ni vesnici Ker Ayib na hranicich se Senegalem. Dne 28. fijna
WOAH oznamila, ze v Gambii byly hlaSeny i Ctyfi ptipady u hospodatskych zvitat.

Genomicka analyza naznacuje, ze souc¢asné ohnisko ndkazy v Senegalu souvisi s piedchozimi
detekcemi v Senegalu (Fatick v roce 2020 a Matam v roce 2022) a v Mauritanii (2020). Posledni
hlasené¢ ohnisko RVF v Senegalu bylo v regionu Fatick v listopadu 2021. Byly hlaseny tfi
pripady a zadna souvisejici umrti. Mauritanie diive hléasila ohniska v letech 1987, 2010, 2012,
2015, 2020 a 2022. V poslednim ohnisku bylo zjisténo 47 ptipadt a 23 umrti. Nejvice byli
postizeni chovatelé zvifat a ptipady byly hladSeny v deviti regionech.

Informace o onemocnéni: Horecka Rift Valley je akutni virové onemocnéni, které nejvice
postihuje domadci zvitata (napf. skot, buvoly, ovce, kozy, velbloudy). Nemoc zptsobuje virus
RVF, ktery se bézn¢ vyskytuje v jizni a vychodni Africe, vétSin¢ subsaharskych zemich a
na Madagaskaru. Ohniska nakazy byla kolem roku 2000 zaznamenéna také v Saudské Arabii a
Jemenu.

Pienos: Lidé se mohou nakazit bud’ pfimym ¢i nepfimym kontaktem s krvi nebo organy
infikovanych zvitat anebo miize dojit k pfenosu pfi sani komart.

Ptiznaky a pribéh: VétSina onemocnéni ma mirny pribéh charakterizovany akutnimi ptiznaky

podobnymi chiipce. Malé procento pacientii ma pribch zavazny s hemoragickymi projevy a
hepatitidou. Mezi mozné komplikace patii encefalitida.

V endemickych oblastech je nejlepsi prevenci infekce u lidi vakcinace zvirat v riziku.

Hodnoceni ECDC: V Senegalu a Mauritanii jsou ohniska RVF pravidelné hlaSena a zacatek
podzimu je obdobim s vysokym rizikem epidemie RVF v severnim Senegalu. Cestujici
do Senegalu nebo Mauritanie a obyvatelé téchto zemi jsou vystaveni nizkému riziku infekce,
pokud dodrzuji ptislusna preventivni opatfeni. Osoby, které ptichazeji do styku s potencialné
infikovanymi zvitraty (napf. veterinafi a osoby zabyvajici se chovem hospodatiskych zvitat
v oblastech postizenych RVF), jsou vystaveny zvySenému riziku infekce virem RVF a mély by
zajistit bezpecné postupy chovu a porazky. Cestujici do postizenych oblasti by méli pouzivat
prostiedky ochrany proti pobodani komary.

Pravdépodobnost zavleceni viru RVF ze souc¢asného ohniska v Senegalu a Mauritanii do zemi
EU/EHP je velmi nizka, protoze dovoz zivych ptezvykavci a syrovych Zivocisnych produkti
z nich neni povolen. Introdukce nakazenymi cestovateli ¢i vektory je také nepravdépodobna.
Pokud by se virus dostal do kontinentalni Evropy, jeho dal$i pfenos vektory mezi lidmi a zvitaty
nelze vyloucit. Nicméné, béhem pozdniho podzimu a zimni sezony je pravdépodobnost tohoto
scénafe velmi nizka, vzhledem k nizkému vyskytu a aktivit¢ kompetentnich pienasect
v zemich kontinentalni Evropy.



Ptenos viru RVF prostfednictvim latek lidského ptivodu (SoHO) nebyl dosud hlasen, ale
moznost pienosu nelze vyloucit. Jelikoz jsou vSak Senegal i Mauritdnie zemémi, kde
se vyskytuje 1 malarie, odkladna lhita pro darce vracejici se z oblasti postizenych malarii by
zmirnila i riziko pfenosu viru RVF.

9. Chripka A(H5N1) u lidi — mezinarodni situace

Ministerstvo zdravotnictvi Kambodzského kralovstvi ohlésilo dne 16. listopadu novy fatalni
piipad ptaci chiipky A(H5N1) u dosp€lého muze z oblasti Chroy Changvar v autonomni obci
Phnom Penh. (Kambodza). U pacienta se objevily nasledujici piiznaky: horecka, kasel,
vycerpani a dychaci obtize. Nemocny pies veskerou poskytnutou péci 15. listopadu zemfel.
Dne 15. listopadu mistni Statni zdravotni ustav potvrdil ptaci chiipku A(H5N1). Vice informaci
neni v tuto chvili k dispozici. Utady udélost vySetiuji a zavadgji potiebna opatfeni. Blizké
kontakty obdrzely profylaktickou 1é¢bu antivirotiky (Tamiflu). V zasazenych vesnicich byla
spusténa vzdélavaci kampan.

V roce 2025 bylo v Kambodzi hlaSeno 18 ptipadi ptaci chiipky A(HS5N1), véetné 15 tmrti.
Od roku 2003 bylo v Kambodzi hlaSeno 90 piipadt chiipky A(HSNI1), vetné 52 umrti
(smrtnost 48 %).

Celosvétove bylo od roku 2003 hlaseno 993 piipadu ptaci chiipky A(HS5N1) u lidi, véetné
476 umrti (smrtnost 48 %), ve 25 statech (Australie (k expozici doslo v Indii), Azerbajdzan,
Bangladés, Kambodza, Kanada, Chile, Cina, Dzibuti, Ekvador, Egypt, Indie, Indonésie, Irak,
Laos, Mexiko, Myanmar, Nepal, Nigérie, Pakistan, §panélsko, Thajsko, Turecko, Vietnam,
Spojené kralovstvi a Spojené staty americke); data k 17. listopadu 2025. Doposud nebyl hlasen
trvaly pfenos mezi lidmi.

Hodnoceni ECDC: Sporadické piipady onemocnéni ptaci chfipkou riznymi subtypy A(H5NXx)
jsou zaznamenavany po celém svété. Soucasné epidemiologické a virologické informace
naznacuji, ze virus A(H5N1) zlistava pouze ptaci. Pfenos na ¢loveéka je nadéle vzacny a trvaly
pienos z Clovéka na cClovéka nebyl doposud zaznamenan. VSeobecné je riziko ndkazou
zoonotickymi typy chiipky pro obyvatele EU/EHP povaZovano za nizké.

Nejpravdépodobnéjsim zdrojem nékazy lidi viry ptaci chiipky je pfimy kontakt s infikovanymi
ptaky nebo kontaminovanym prostiedim. Exponované osoby (kontakt s mrtvymi zvifaty
¢1jejich vykaly) by mély pouZivat ochranné prostfedky, které minimalizuji riziko pfenosu.
Recentni zavazné piipady hlaSené u déti 1 dosp€lych osob z Asie a Ameriky, které byly
v kontaktu s infikovanou, nemocnou nebo mrtvou dritbezi, potvrzuji riziko nechranéného
kontaktu s infikovanou dribezi v domacich chovech.

ECDC ve spolupraci s EFSA a referen¢ni laboratofi EU pro ptaci chiipku vydava ctvrtletné
aktualizovany piehled o ptaci chiipce. Posledni zprava byla zvetejnéna v zati 2025.

10. Chripka A(H5NS) u lidi — mezinarodni situace

Ministerstvo zdravotnictvi statu Washington DOH dne 14. listopadu oznamilo potvrzeny ptipad
ptaci chiipky A(H5NS5) u obyvatele Grays Harbor County, Washington, USA. Jde o celosvétove
prvni zachyt ptaci chiipky subtypu A(H5NS) u ¢lovéka. Jedna se o starSiho ¢loveka, ktery byl
v celkové Spatném zdravotnim stavu pfijat k hospitalizaci na zacatku listopadu 2025. Zdrojem


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/avian-influenza-overview-june-september-2025

infekce je pravdépodobné domaci chov driibeze, kam méli piistup i divoci ptaci. Setieni
udalosti probihd. Riziko pro lidi a zvifata vyhodnocuje Ministerstvo zdravotnictvi statu
Washington spolu s mistnimi zdravotnickymi ufady a Ministerstvem zeméd¢lstvi.

CDC a statni trady hodnoti aktualni riziko ptaci chiipky typu A(HS) pro veiejnost jako nizké,
stejné tak ani ministerstvem zdravotnictvi nebylo hodnoceno riziko jako zvySené.

K 14. listopadu bylo CDC hlaseno 71 ptipadu ptaci chiipky A(HS) u lidi, v€etn¢ 1 tmrti.

Ptaci chripka A(HSNS) u zvirat v EU a Severni Americe: Vysoce patogenni virus ptaci
chiipky (HPAI) A(H5NS) clade 2.3.4.4b se §ifi mezi volné Zijicimi ptaky v severni Evropé a
Severni Americe, kde se v posledni dobé geograficky rozsitil a postihuje druhové Siroké
spektrum divokého ptactva. To vedlo k pienosu na volné€ Zijici savce, domdaci ptaky a
prilezitostné i domaci kocky. HPAI A(H5NS) kladu 2.3.4.4b byl také detekovan u volné Zijicich
ptaki v Japonsku (EFSA, ECDC, EURL pro ptaci chiipku et al., 2024a; 2024b; 2025).

Kanada bé¢hem uplynulého epidemiologického roku nahlasila Svétové organizaci pro zdravi
zvitat osm ptipadi vyskytu HPAI A(H5NS5) u volné Zijicich ptdkt a jeden ptipad vyskytu
u doméci dribeze. Kanada rovnéZz oznamila vyskyt viru u divokych savct, jako jsou rys
cerveny, skunk, tulen Sedy a myval, stejné jako u domacich koc¢ek (EFSA, ECDC, EURL
pro ptaci chiipku, et al., 2025).

Ve Spojenych statech americkych bylo od zacatku roku 2025 ministerstvem zemédélstvi
(USDA) hlaSeno 11 ptipadi vyskytu HPAT A(HSNS) u volné Zijicich ptak.

Geneticka charakteristika viru pta¢i chripky A(HSN5): Osekvenovany izolat
(A/Washington/2148/2025) od piipadu z Washingtonu hlaSené¢ho 14. listopadu 2025 byl
ve stejny den zvetejnén také v databazi NCBI GenBank pod Cisly PX508201-PX508208. Jedna
se o clade 2.3.4.4b, genotyp A6, ktery byl b&éZné zaznamenavan u ptakl a savct v Severni
Americe a u evropskych izolati je oznaovan jako EA-2021-1. A/Washington/2148/2025 nema
zadné klicové mutace spojené s adaptacemi na savce.

Béhem uplynulého epidemiologického roku (fijen 2024 - zati 2025) byl genotyp EA-2021-1
vysoce patogenni chiipky A(H5NS) hlasen na Islandu, v Norsku, ve Spojeném kralovstvi, také
v Belgii, Nizozemsku, Finsku a pravdépodobné i v Némecku.

Hodnoceni ECDC: Toto je celosvétove prvni ptipad ptaci chiipky A(H5NS) zjistény u ¢loveéka.
Sporadické piipady ptaci chiipky subtypu A(HS) u lidi se jiz diive objevovaly po celém svéte.
PrestoZe je pfenos ptaci chiipky mezi zvifaty Siroce rozsifen, pienos na ¢loveéka neni Casty a
pfenos mezi lidmi nebyl zatim zaznamenan.

Vseobecné je povazovano riziko ptaci chiipky A(HS) pro obecnou populaci EU/EHP za nizké.
Hodnoceni pro pfenos zoonotické ptaci chiipky A(HSNS) bude vypracovano, az bude
dostupnych vice informaci.

Nejpravdépodobnéjsim zdrojem nakazy lidi viry ptaci chfipky je pfimy kontakt s infikovanymi
ptaky nebo kontaminovanym prostiedim. Exponované osoby (kontakt s mrtvymi zvifaty
¢ijejich vykaly) by mély pouZzivat ochranné prostfedky, které minimalizuji riziko pfenosu.
Recentni zavazné ptipady hldSené u déti i dospélych osob z Asie a Ameriky, které¢ byly
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v kontaktu s infikovanou, nemocnou nebo mrtvou dribezi, potvrzuji riziko nechranéného
kontaktu s infikovanou dritbezi v doméacich chovech.

ECDC ve spolupraci s EFSA a referen¢ni laboratoti EU pro ptaci chiipku vydava ctvrtletné
aktualizovany prehled o ptaci chiipce. Posledni zprava byla zveiejnéna v zafi 2025.

11. Kojenecky botulismus — Spojené staty americké (USA), 2025

Americky ufad pro kontrolu 1é¢iv (FDA) a CDC ve spolupraci se partery ze statniho
i soukromého sektoru vysSetiuji epidemii kojeneckého botulismu v souvislosti s kojeneckou
vyzivou ByHeart Whole Nutrition infant formula. K 19. listopadu bylo zaznamenano
31 pravdépodobnych nebo potvrzenych piipada v15 statech USA u déti ve véku 16 az 200 dni
(divky 45 %). Byly hlaseny piipady exponované riznym Sarzim produktu. VSichni kojenci byli
hospitalizovani, amrti nebyla zaznamenéna. Néstup prvnich ptiznaki je datovan od 9. srpna
do 13. listopadu 2025. Pecujici osoby byly v ramci Setfeni mistnich zdravotnickych organti
dotazovany na stravu podavanou kojenctim posledni mésic pfed onemocnénim.

Predbézné vysledky Statniho zdravotniho Ustavu v Kalifornii (CDPH) detekovaly neurotoxin
typu A v otevienych balenich kojenecké stravy ByHeart (lot 206VABP/251131P2), kterymi
byli krmeni kojenci s laboratorné potvrzenym botulismem. CDPH také izoloval Clostridium
botulinum kultiva¢ni metodou.

Inspekce FDA a testovani neotevienych baleni pokracuji a nadale se hleda zdroj kontaminace.
Dle FDA byly vSechny Sarze vSech velikosti stazeny z trhu. Produkty prodédvané online byly
zasilany i mimo USA.

Hodnoceni ECDC: Jedna se o zdvaznou udalost, ktera postihla kojence napti¢ Spojenymi staty.
Podezielym zdrojem je kojenecka vyziva. Kojenecky botulismus je vzacny, ale zavazny.

vV

svalova ochablost a potencidlni riziko respira¢niho selhani.
Kontrolni opatfeni byla zavedena.

Dle dostupnych informaci se riziko kojeneckého botulismu spojené s konzumaci vysSe
zminéného produktu tyka jen omezené Casti obyvatel EU/EHP, ktetfi zakoupili tento produkt
online.

Opatieni: ECDC udélost monitoruje ve spolupraci s INFOSAN a EFSA.


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/avian-influenza-overview-june-september-2025

