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1. Prenos HIV-1 s rezistenci k inhibitoru integrazy — mezinarodni situace (svét), 2026
Dne 4. bfezna hlasilo Nizozemsko dva pacienty s rezistenci ke v§em dostupnym inhibitorim
integrazy (INSTIs). Obéma jedinciim bylo diagnostikovano HIV-1, subtyp B na podzim roku
2025. Ani jeden nemél v anamnéze uZivani pre-expozi¢ni profylaxe nebo antiretroviroveé 1écby
(ART).

Prvnim pacientem je heterosexualni muz z Nizozemska, bez sexualnich partnerti od roku 2022,
bez mutaci v genech reverzni transkriptdzy nebo protedzy, avSak zaznamenané mutace v genu
integrazy asociované s rezistenci k INSTI (G140S a Q148H).

Druhym pacientem byl bisexudlni muz z Jizni Ameriky, ktery emigroval do Nizozemska.
V tomto piipad€ nebyly v genu pro protedzu zjiStény Zadné rezistentni mutace, avSak v genu
pro reverzni transkriptazu bylo identifikovano nékolik mutaci (K101E, Y181C, H221Y), které
zpusobuji rezistenci vici nenukleosidovym inhibitorim reverzni transkriptdzy (NNRTI).
Kromé toho byly v genu pro integrazu detekovany mutace spojené s rezistenci k INSTI (E138K
a Q148K).

Mezi vySe zminénymi jedinci nebyla zaznamenana epidemiologicka souvislost. Fylogeneticka
analyza neprokazala spojitost na molekularni urovni. Na trovni EU v tuto chvili neprobiha
surveillance HIV rezistentnich kmend.

V reakci na zpravu z Nizozemska poskytlo dalSich 11 zemi EU/EHP dopliujici informace.
Vzhledem k rozdilim mezi jednotlivymi zemémi, pokud jde o laboratorni sledovani rezistence
viru HIV na Iéky, se rozsah a ¢asové obdobi, za které jsou idaje uvadény, lisi.

Hodnoceni ECDC: Kbiteznu 2026 bylo hldSeno 33 pacientl sviry s vysokou
¢i vyznamnou rezinstenci k INSTI, ptipadné NNRTI a NRTI bez piedchozi zkuSenosti s 1éky
¢i preexpozicni profylaxi, a to Belgii, Danskem, Francii, Reckem, Mad’arskem, Litvou,
Lucemburskem a Holandskem. HlaSeny byly i1 osoby s nizkou mirou rezistence. Rezistence



u pacientt, ktefi dosud nebyli 1é¢eni, svéd¢i o prenosu viru HIV rezistentniho k INSTI, k cemuz
v minulosti dochézelo jen zfidka.

Prestoze pocet piipadi s rezistenci ziistdva nizky a v souc¢asné dob¢ nejsou ditkazy o rozsahlém
prenosu virtl rezistentnich k INSTI v ramci EU/EHP, skutecnost, Ze mezi ptipady hlaSenymi
jednotlivymi zemémi neexistuje zadna epidemiologicka ani molekularni souvislost, naznacuje,
ze se pravdépodobné jedna spiSe o ojedin€lé piipady pifenosu nez o rozsahld ohniska nakazy.
Nicméné, prenos rezistentnich kment HIV v EU/EHP je 1 nadale dilezitym problémem
vetfejného zdravi, a to prfedevsim z pohledu narustajici spotieby ART a INSTIs.

Monitoring pienosu rezistence je dilezity predevSim z divodu nartstajici spotieby
preexpozi¢ni profylaxe s cabotegravirem s dlouhodobym ucinkem. Pienos rezistence k INSTI
by mél zasadni vliv na efektivitu 1écby a preventivni strategie jako je uzivani preexpozi¢ni
profylaxe.

2. Klasifikace variant SARS-CoV-2

Od posledni aktualizace ze dne 27. tnora 2026 nebyly k 27. bfeznu 2026 provedeny Zadné
zmeény Vv klasifikaci variant ECDC pro varianty vzbuzujici obavy (VOC), varianty zajmu (VOI),
sledované varianty (VUM) a deeskalované varianty.

Pro tuto aktualizaci jsou k dispozici dostate¢na data pro odhad podilu variant béhem tydnt
vykazovani pouze z jedné zem& EU/EHP. Nize uvedené statistiky proto ptedstavuji pouze velmi
omezenou ¢ast EU/EHP.

Medianové podily VOI a VUM v EU/EHP v tydnech 10-11 roku 2026 jsou v soucasné dobé
nasledujici:

- BA.2.86 (VOI): 0,0 %;

- NB.1.8.1 (VUM): 10 %j;

- XFG (VUM): 10 %;

- BA.3.2: (VUM): 30 %;

Hodnoceni ECDC: Nizka cirkulace viru SARS-CoV-2, omezeny pocet hlaseni a nizky objem
testovani v sentinelovych systémech maji dopad na schopnost ECDC piesné posoudit
epidemiologickou situaci, v¢etné cirkulace variant.

3. Chripka A(H5N1) u lidi — mezinarodni situace (svét)

Dne 31. bfezna 2026 nahlésilo Ministerstvo zdravotnictvi v Kambodzi novy ptipad chiipky
A(H5NT1) u chlapce mladsiho péti let v distriktu Banteay Ampil, provincie Oddar Meanchey.
Dité¢ je 1éCeno v izolaci v nemocni¢nim zafizeni. Z epidemiologického Setfeni vyplyva, ze si
hrélo s driibezi, kterd nasledné onemocnéla a uhynula. Narodnim zdravotnim ufadem byla
29. btezna 2026 potvrzena chiipka A(H5N1). Vice informaci v tuto chvili neni k dispozici.

Nérodni 1 mistni ufady udalost proSetiuji a zavad¢ji preventivni opatfeni. Blizké kontakty
pfipadu dostaly antivirotickou profylaxi (oseltamivir) a v postizenych vesnicich probihaji
osvétoveé kampang.



Jedna se tento rok jiz o tteti ptipad chiipky A(H5N1) u ¢lovéka v Kambodzi. Prvni ptipad byl
hlaSen v unoru 2026, jednalo se o muze. Druhym ptfipadem byla zena hlaSena 15. bfezna 2026.
Informace o klad¢ nejsou k dispozici. Clade 2.3.2.1e v Kambodzi cirkuluje mezi ptaky
a v minulosti byla detekovana také u lidi. Od roku 2003 bylo v Kambodzi hlaSeno 93 piipadu,
vcetné 52 amrti (smrtnost 48 %).

Od roku 2003 bylo celosvétové detekovano 997 ptipadt chiipky A(HS5N1) u lidi, vcetné
477 amrti (smrtnost: 48 %) ve 25 zemich: Australie (k expozici doslo v Indii), Azerbajdzan,
Bangladés, Kambodza, Kanada, Chile, Cina, Dzibuti, Ekvador, Egypt, Indie, Indonésie, Irak,
Laos, Mexiko, Myanmar, Nepal, Nigérie, Pakistan, gpanélsko, Thajsko, Turecko, Vietnam,
Spojené kralovstvi (UK) a Spojené staty americké (USA). Do dnesniho dne nebyl detekovan
trvaly mezilidsky pfenos.

Hodnoceni ECDC: Sporadické ptipady riznych subtypt chiipky A(HS) u lidi byly hlaseny
po celém svété. Dle v souCasnosti dostupnych informaci si cirkulujici viry A(HSNI)
ponechévaji charakteristiky odpovidajici chiipkovym virim adaptovanym na ptaky. Navzdory
roz§ifenému pienosu virli ptac¢i chiipky u zvifat zlstavd pfenos na ¢lovéka vzacny a nebyl
pozorovan trvaly pienos mezi lidmi.

Na zaklad¢ aktudlné dostupnych udaju je celkové riziko spojené se zoonotickou chiipkou
pro populaci EU/EHP nizké.

Nejcastéjsim zdrojem infekce je kontakt s infikovanymi ptaky a dal§imi infikovanymi zvifaty,
jejich sekrety ¢i kontaminovanym prostfedim. Riziko ndkazy minimalizuje pouzivani osobnich
ochrannych prostfedki pfi manipulaci s mrtvymi zvifaty ¢i jejich sekrety. Zavazné ptipady
udéti auosob exponovanych infikované, nemocné ¢i mrtvé dribezi v chovech v Asii
a Americe potvrzuji riziko, které ptinasi nechranény kontakt s infikovanou dribeZi.

Opatieni: ECDC situaci monitoruje spole¢né¢ s dalSimi institucemi jako je EFSA a Evropska
referencni laboratof pro ptaci chiipku. Tyto instituce vydavaji ctvrtletné piehled o ptaci chfipce.

4. MERS-CoV — mési¢ni aktualizace
Od predchozi aktualizace ze dne 2. biezna 2026 nebyly k 30. bfeznu hlaSeny zadné nové
ptipady MERS ani WHO ani narodnimi zdravotnickymi organy.

Od zacatku roku 2026 nebyl k 30. bfeznu 2026 hlaSen Zadny ptipad MERS ani WHO ani
narodnimi zdravotnickymi organy.

Od dubna 2012 bylo k 30. bieznu 2026 celosvétové hlaseno celkem 2 647 piipadit MERS,
vcetn€ 959 umrti.

Hodnoceni ECDC: Vétsina pripadd MERS-CoV u lidi je hlaSena na Arabském poloostrove.
Pocet ptipadii klesl na nejnizsi troven od roku 2014. Pravdépodobnost trvalého pienosu
z ¢loveka na ¢lovéka v bézné populaci v Evropé ziistava velmi nizka. Za nizky je povazovan
také dopad na béZnou populaci. Soucasnd situace ohledné MERS-CoV piedstavuje
pro EU/EHP nizké riziko.

ECDC publikovala v f{jnu 2019 technicky report ,,Health emergency preparedness for imported
cases of high-consequence infectious diseases®, ktery je stale k dispozici statim EU, pokud
potiebuji zhodnotit svou troven piipravenosti na hrozby jako je MERS-CoV. K dispozici je
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také publikace ECDC zroku 2020: ,,Risk assessment guidelines for infectious diseases

transmitted on aircraft (RAGIDA) — Middle East respiratory syndrome coronavirus (MERS-

CoV)“.

5. Cholera — mezinarodni situace (svét), mési¢ni aktualizace

Data uvedena v této zprave pochdzeji z nékolika zdroji, a to jak od oficidlnich organii veiejného
zdravi, tak 1 od neoficidlnich zdrojt, jako jsou média. Definice pfipadu, testovaci strategie
a systémy sledovani se v jednotlivych zemich lisi. Krom¢ toho se v jednotlivych zemich lisi
uplnost dat a kvalita hlaseni. Veskera data by proto méla byt interpretovana s opatrnosti.

Aktualizace: Od 25. tnora 2026 do 30. biezna 2026 bylo na celém svéte hlaseno 17 723 novych
ptipadd cholery, véetn€ 212 novych umrti.

Nové piipady byly hladseny z Afghanistanu, Angoly, Burundi, Demokratické republiky Kongo,
Haiti, Indie, Malawi, Mosambiku, Myanmaru/Barmy, Namibie, Pakistanu, Rwandy, Somalska,
Jizniho Stdanu, Tanzanie, Jemenu, Zambie a Zimbabwe. Mezi pét zemi s nejvice ptipady patii:
Afghanistan (7 758), Demokraticka republika Kongo (5 775), Mosambik (2 496), Jizni Stdan
(455) a Somalsko (386).5800+200

Novéa umrti byla hldsena z Afghanistanu, Angoly, Demokratické republiky Kongo, Haiti,
Mosambiku, Jizniho Sudanu, Tanzanie, Zambie a Zimbabwe. Mezi pét zemi, které hlasi
nejvyssi pocet novych imrti, patii: Demokraticka republika Kongo (176), Mosambik (20), Jizni
Sudan (6), Angola (3) a Afghanistan (2).

Shrnuti: V predchozim vykazovaném obdobi (28. ledna az 25. inora 2026) bylo celosvétové
hlaseno 24 009 novych ptipadi cholery, véetn€ 275 novych umrti. Kromé vyse zminéného bylo
nahlaseno nebo zpétn¢ dohlaseno 1 165 novych piipadl z obdobi pied 25. inorem 2026.

Od 1. ledna 2026 az 30. biezna 2026 bylo celosvétove hldseno 44 602 piipadi cholery, véetné
496 umrti. Pro srovnani, od 1. ledna 2025 do 30. bfezna 2025, bylo celosvétove hlaSeno 95 191
piipadl cholery, véetné 1 188 timrti.

Hodnoceni ECDC: Ptipady cholery jsou nadale hlaSeny z Afriky, Asie, Sttedniho vychodu a
Ameriky.

Ackoli pravdépodobnost ndkazy cholerou u cestujicich navstévujicich vyse uvedené zemé
zustava nizka, sporadické zavleceni piipadi do EU/EHP je mozné.

V EU/EHP je cholera vzacna a souvisi pfedevsim s cestovanim do endemickych zemi. HlaSeni
ptipadt cholery na trovni EU se provadi kazdoro¢né. V roce 2024 hlasilo 8 zemi EU/EHP
celkem 16 importovanych ptipadd, v roce 2023 hlésilo pét zemi EU/EHP 12 potvrzenych
ptipadd, v roce 2022 bylo nahlaSeno 29 ptipadl, v roce 2021 dva ptipady a v roce 2020 zadny
pfipad. V roce 2019 bylo v zemich EU/EHP (v¢etné¢ Spojeného kralovstvi) nahlaSeno
25 ptipadil. VSechny piipady mély cestovni historii do oblasti postizenych cholerou.

Podle Svétové zdravotnické organizace (WHO) by ockovani mélo byt zvaZeno u cestujicich
s vys$Sim rizikem infekce, jako jsou zachranafi a humanitarni pracovnici, kteti mohou byt ptimo
vystaveni riziku. Ockovani se obecné nedoporucuje pro ostatni cestujici. Cestovatelé do oblasti,
kde je cholera endemicka, by se méli poradit v centrech cestovni mediciny, posoudit své osobni


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/risk-assessment-guidelines-infectious-diseases-transmitted-aircraft-ragida-middle
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riziko a piijmout preventivni hygienicka opatieni k prevenci infekce. Mezi tato opatfeni patii
piti balené vody nebo vody oSetfené chlorem, peclivé myti ovoce a zeleniny balenou nebo
chlorovanou vodou pied konzumaci, pravidelné myti rukou mydlem, konzumace dikladné
tepelné upravenych potravin a vyhybani se konzumaci syrovych motskych ploda.

Geografické rozlozeni pripadu cholery celosvétove hlasenych od brezna 2025 do brezna
2026, zdroj: ECDC
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