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1. Piehled epidemiologie respiracnich viri v EU/EHP

Pocet pacientl s respiraénimi pfiznaky je v primarni péci ve vétSin€ zemi, které poskytly data,
zvySeny. To lze povazovat za indikator signifikantni miry cirkulace respiracnich viril
v EU/EHP.

Mira cirkulace viru chfipky je vysokd, mnoho zemi je jiz pravdépodobné za vrcholem. Pocet
hospitalizaci poklesl, zasazeny jsou vSechny veékové skupiny. Je pozorovan pokles poctu
hospitalizaci, nicméné jejich pocet ziistava zvySeny, a to pfedevS§im u dospélych starSich 65 let.
Ve vSech zemich je dominantni chfipka typu A, dominuje A(H3N2). Detekovéana je také
chiipka A(HIN1)pdm09.

Ptedbézné odhady ucinnosti sezonni vakciny proti chiipce v EU/EHP pro sezéonu 2025-2026
byly zvetejnény ECDC dne 19. prosince 2025 a shoduji se s odhady zvefejnénymi Spojenym
kralovstvim a Kanadou pro viry chiipky A(H3N2).

Cirkulace SARS-CoV-2 je nizkd ve vSech veékovych skupinach, dopad na hospitalizace je
v soucasné dobé omezeny.

Cirkulace syncyciadlniho viru (RSV) je zvySena a stile nartsta. Data z nemocnic ukazuji
rostouci pocet hospitalizaci souvisejicich s RSV ve vétSin€ zemi, zejména u déti mladsich péti
let.

EuroMOMO hlasi zvySenou timrtnost ze vSech piicin, ktera je v fadé zemi zplisobena zvySenou
umrtnosti ve vékové skupin€ nad 65 let.

ECDC monitoruje vyskyt respiratnich onemocnéni a aktivitu virtt v celé EU/EHP. Vysledky
jsou pravideln¢ aktualizovany v tydennim piehledu (ERVISS.org).
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Graf 1: Virologicka surveillance ILI/ARI v primadrni péci — hlasené tydenni pozitivni testy, zdroj
ECDC
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Graf 2. Virologicka surveillance SARI v nemocnicich — hlasené tydenni pozitivni testy, zdroj
ECDC

pooled country data median country values
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2. Onemocnéni Marburg (MVD) — Etiopie, 2025/2026
Od posledni aktualizace z 16. ledna 2026 nebyly k 22. lednu 2026 v Etiopii hlaSeny dalsi
piipady v souvislosti s onemocnénim Marburg (MVD). Posledni potvrzeny ptipad byl hlasen

12. prosince 2025. Pokud se neobjevi dalsi novy ptipad, bude podle tiskové konference africké
CDC epidemie 26. ledna 2026 ukoncena.



https://www.youtube.com/watch?v=6KMlW8NK6Fo

Shrnuti: Podle udaji ministerstva zdravotnictvi v Etiopii bylo od potvrzeni ohniska
14. listopadu 2025 do 22. ledna 2026 hlaseno 17 ptipadi MVD (14 potvrzenych a tfi
pravdépodobné), véetné 12 timrti (devét potvrzenych a tfi pravdépodobna, smrtnost 64,3 %).
Podle informaci z médii byli mezi zemtelymi dva zdravotni¢ti pracovnici.

U piipadt se vyskytly nasledujici pfiznaky: nahla horecka, bolest svalii, velka inava, bolest
hlavy, prijem, zvraceni a v pozd¢jSich stadiich infekce krvaceni bez ziejmého
divodu. Uzdravilo se 5 ptipadil (zpravy ministerstva zdravotnictvi).

Geografické rozSiieni: K 16. prosinci byly postizeny dvé oblasti ve dvou regionech: mésto
Jinka v Jizni Etiopii a mésto Hawassa v regionu Sidama. Jeden ptipad potvrzeny ve meésté
Hawassa byl zjistén po ndvratu z mésta Jinka (podle médii citujicich etiopské ministerstvo
zdravotnictvi z 27. listopadu), které je CDC pro Afriku povaZzovano za epicentrum nakazy.

Dne 15. ledna 2026 Centrum pro kontrolu a prevenci nemoci v Africe (Africa CDC) oznamilo,
ze v prosinci 2025 byly v Jiznim Stdanu hlaSeny tfi umrti v disledku podezieni na MVD
a vySetfovani stale probiha. Podle CDC bylo navic hlaSeno varovani ve Wajaale, vyznamném
pohrani¢nim mésté v Somalilandu.

Dne 8. prosince 2025 ministerstvo zdravotnictvi v Etiopii oznamilo, Ze v zasazenych regionech
zacala vakcinaéni kampan. Dle brifinku CDC pro Afriku ze dne 11. prosince bylo poskytnuto
2 500 davek vakciny cAd3-Marburg (vakcina je ve fazi klinického testovani, zatim nebyla
schvalena). Zavedena byla také 1écba monoklondlnimi protilatkami.

Podle tiskové zpravy etiopského ministerstva zdravotnictvi ze dne 5. ledna 2026 bylo sledovano
celkem 886 kontakti.

Jedna se o prvni ohnisko MVD, které kdy bylo v Etiopii hlaSeno. Dle WHO virus vykazuje
podobnosti s jiz dfive zjisténym virem ve vychodni Africe.

V reakci na udalost byl dle Ministerstva zdravotnictvi Etiopie zvySen monitoring na komunitni
urovni, trasovani kontaktd a vyhledavani ptipada v jednotlivych domacnostech. Jizni Sudan,
Kena a Somalsko zintenzivnily surveillance, jak bylo uvedeno na tiskovém brifingu afrického
CDC dne 18. prosince.

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

epidemii. MVD se nepfendsi vzduchem a pted vyskytem prvnich ptiznakli se nepovazuje
infikovanéa osoba za nakazlivou. NejCastéjSim zptusobem pienosu je kontakt s krvi a dalSimi
télnimi tekutinami infikované osoby ¢i zvifat. Inkubacni doba trva obvykle pét az deset dni
(rozmezi 3-21 dni). Pokud jsou striktné¢ dodrzovana preventivni opatieni, je pravdépodobnost
prenosu velmi nizka. Schvalena 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 piipadi MVD. Vice informaci o MVD je
dostupnych na strankdch ECDC: ECDC Factsheet on Marburg virus disease.
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v Etiopii nebo zde cestuji, je hodnoceno jako nizké. Riziko pro obany EU/EHP zijici nebo
cestujici po Etiopii je hodnoceno jako nizké. Pokud by byl pfipad MVD importovan


https://www.facebook.com/story.php?story_fbid=1272364571592437&id=100064567187444&mibextid=wwXIfr&rdid=vOa2vuADHHxWJzES
https://www.youtube.com/watch?v=3xYcM06BhPc
https://www.youtube.com/watch?v=HGTWEoAtVNo
https://www.ecdc.europa.eu/en/infectious-disease-topics/marburg-virus-disease/factsheet-health-professionals-about-marburg-virus

do EU/EHP, je hodnoceno riziko dal§iho pfenosu jako velmi nizké a dopad jako nizky. ECDC
situaci monitoruje.

3. Chripka A(HIN2) u lidi — mezinarodni situace (svét)

Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO) byly dne 16. ledna 2026 nahlaseny tii piipady ptaci
chiipky A(H9N2) u déti v Ciné, a to v provincii Hubei, Jiangsu a Guangxi. P¥ipady byly
identifikovany prostfednictvim ILI surveillance. Prvni ptiznaky byly hlaseny v listopadu
a prosinci 2025. U jednoho ptipadu byl nahldSen kontakt s dribezi v domécim chovu, jeden
ptipad mél neptfimy kontakt s cerstveé porazenou dribezi a jeden pfipad nemél kontakt se Zivou
driibezi. VSechny tfi pfipady se uzdravily.

Detaily k ptipadim:

1. Chlapec, 5 let, provincie Hubei, prvni piiznaky 30. 11. 2025. Byl v kontaktu s dribezi
z domaciho chovu.

2. Divka, 8 let, provincie Jiangsu, prvni pfiznaky 4. 12. 2025. Piimy kontakt s driibezi nebyl
identifikovan, rodi¢e navstévovali obchody s Cerstvé porazenou dribezi.

3. Chlapec, 1 rok, provincie Guangxi, prvni ptiznaky 7. 12. 2025. Neptimy kontakt s Cerstve
porazenou drubezi.

Celkove bylo od roku 1998 hlaseno 193 piipada chiipky A(HIN2) u lidi, véetné¢ dvou umrti,
ato v 10 zemich. Cina od roku 2015 nahlasila Svétové zdravotnické organizaci 152 piipada
nakazy virem ptaci chiipky A(HIN2) u lidi, v¢éetn€ dvou tmrti (smrtnost: 1 %).

Hodnoceni ECDC: Ojedinélé ptipady ptaci chiipky A (HON2) u lidi byly zaznamenany mimo
EU/EHP. NegjcastéjSim zdrojem infekce virem ptaci chiipky u lidi je piimy kontakt
s infikovanymi ptaky nebo kontaminovanym prosttedim. Ve vét$ing piipadt zpisobuje chiipka
A(H9N2) mirné klinické onemocnéni. Dosud nebyly hlaSeny Zadné ptipady hromadného
vyskytu infekci virem A(H9N2) u lidi. Podle WHO je pravdépodobnost pienosu viru A(HIN2)
z Cloveka na clovéka nizka, protoZze neexistuji dikazy o tom, Ze by virus ziskal schopnost
trvalého pfenosu mezi lidmi.

V EU/EHP dosud nebyly hlaSeny za4dné ptipady ptaci chiipky A(HIN2) u lidi a riziko pro lidské
zdravi v tomto regionu je v soucasné dob¢ povazovano za velmi nizké.



