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Invazivni pneumokokové onemocnéni v Ceské republice v roce 2025

Invasive pneumococcal disease in the Czech Republic in 2025

— Souhrn * Summary

Jana Kozakova, Helena Zemlickova, Sandra Vohrnova, Pavla Krizova

V roce 2025 bylo do databaze surveillance invazivniho pneumokokového onemocnéni (IPO) v Ceské republice
(CR) zatazeno celkem 732 piipadii. Celkova nemocnost IPO v roce 2025 dosahla hodnoty 6,7/100 000 obyvatel
(rok 2024 — 5,6/100 000 obyvatel). Vékove specificka nemocnost u déti pod jeden rok véku v roce 2025 byla
7,1/100 000 obyvatel —tj. 6 piipadt IPO (v roce 2024 —2,2/100 000 obyvatel, tj. 2 ptipady IPO) a ve vekové skupiné
1-4 roky se dostala na hodnotu 4,7/100 000 obyvatel - tj. 20 ptipadi IPO (v roce 2024 - 2,9/100 000 obyvatel,
tj. 13 pripadt IPO). Nejvice pripadti IPO v roce 2025 opét zlstava ve vékoveé skupiné 65 let a starsi s absolutnim
pocétem 390 ptipadti IPO a s nemocnosti 17,3/100 000 obyvatel.

Pocet ptipadt IPO u ockovanych pneumokokovymi vakcinami v roce 2025 byl 71, déti 0—4 roky: 9 ptipadi IPO,
5-64 roky: 8 ptipadt IPO, 65 let véku a vice: 54 ptipadt IPO.

Celkova smrtnost IPO v roce 2025 byla 14,8 % (v roce 2024 - 15,5 %). V roce 2025 bylo hlaseno 108 tmrti
v souvislosti s prikazem pneumokoka v primarné sterilnim klinickém materialu. Nejvyssi smrtnost (17,9 %) byla
ve veékové skuping 65+ (70 umrti na IPO). Neni evidovano zadné umrti ve vékové skupiné déti pod 5 let véku.
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— Souhrn * Summary

Ze 732 ptipadt IPO bylo zaslano do Narodni referencni laboratofe pro streptokokové nakazy (NRL/STR) k typizaci
702 izolatu Streptococcus pneumoniae.

Sérotypy 3, 9N, 14, 19A, 8, 22F a 6C byly v roce 2025 zastoupeny nejcastéji.

In 2025, a total of 732 cases were reported to the invasive pneumococcal disease (IPD) surveillance database in the
Czech Republic. The overall incidence of IPD reached 6.7/100,000 population in 2025 (compared to 5.6/100,000
in 2024). Age-specific incidence in children under one year of age was 7.1/100,000 population (6 IPD cases) in
2025 (compared to 2.2/100,000, or 2 cases, in 2024). In the 1-4 years age group, the incidence reached 4.7/100,000
population (20 IPD cases) in 2025 (compared to 2.9/100,000, or 13 cases, in 2024). The highest number of IPD cases
in 2025 remained in the age group of 65 years and older, with 390 absolute cases and an incidence of 17.3/100,000
population. The number of IPD cases in individuals vaccinated with pneumococcal vaccines in 2025 was 71 (chil-
dren aged 0—4 years: 9 cases; 5-64 years: 8 cases; 65 years and older: 54 cases). The overall case fatality rate for
IPD was 14.8% in 2025 (compared to 15.5% in 2024). In 2025, 108 deaths were reported in association with the
detection of Streptococcus pneumoniae in primarily sterile clinical material. The highest case fatality rate (17.9%)
was observed in the 65+ age group (70 IPD-related deaths). No deaths were recorded in the age group under 5 years.
Out of 732 IPD cases, 702 Streptococcus pneumoniae isolates were sent to the National Reference Laboratory for
Streptococcal Infections (NRL/STR) for serotyping. The most frequently identified serotypes in 2025 were 3, 9N,

14, 19A, 8, 22F, and 6C.
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Rok 2025 byl osmnactym rokem celorepublikového
programu surveillance invazivniho pneumokokového
onemocnéni (IPO), probihajiciho celé obdobi v souladu
s Metodickym névodem surveillance IPO z roku 2008
a Vyhlaskou o systému epidemiologické bdélosti pro vybrana
infekéni onemocnéni, ¢. 389/2023 Sb. ptiloha 21.

Databaze surveillance IPO byla v roce 2025 pfipravena
opét spojenim dat Narodni referen¢ni laboratofe pro strep-
tokokové nakazy (NRL/STR) a dat Informacniho systému
infekéni nemoci (ISIN). Piipady odpovidaly platné evropské
i Ceské definici piipadu IPO: zdvazné onemocnéni s labo-
ratornim prikazem pneumokoka z klinického materialu,
ktery je za normalnich podminek sterilni.

V roce 2025 provadéla NRL/STR kontrolu hlaseni dat
do ISINu a spolu s epidemiology dohlaSovala chybégjici
udaje o piipadech IPO.

Databaze IPO CR 2025 bude zaslana do ECDC - Epilnfo.

V roce 2025 NRL/STR pokracovala ve spolupraci
na mezinarodnim projektu Invasive Respiratory Infections
Surveillance (IRIS), jehoz cilem je monitorovat vyskyt
invazivnich onemocnéni zpusobenych S. pneumoniae, N.
meningitidis a H. influenzae v redlném case. Celkem se
projektu ucastni 30 zemi z 6 kontinentt.

V roce 2025 bylo do databaze surveillance invazivniho
pneumokokového onemocnéni (IPO) v Ceské republice

(CR) zafazeno celkem 732 piipadii. Celkova nemocnost
IPO v roce 2025 doséahla hodnoty 6,7/100 000 obyvatel (rok
2024 —5,6/100 000 obyvatel). Vékove specificka nemocnost
u déti pod jeden rok véku v roce 2025 byla 7,1/100 000
obyvatel - tj. 6 ptipadi IPO (v roce 2024 — 2,2/100 000
obyvatel, tj. 2 ptipady IPO) a ve veékové skupiné 1-4 roky
se dostala na hodnotu 4,7/100 000 obyvatel - tj. 20 ptipadi
IPO (vroce 2024 - 2,9/100 000 obyvatel, tj. 13 ptipadi IPO).
Nejvice ptipadi IPO v roce 2025 opét zlstava ve vékové
skuping 65 let a starsi s absolutnim poctem 390 pitipada IPO
a s nemocnosti 17,3/100 000 obyvatel — tabulka 1, graf 1.

Podle variant polysacharidového pouzdra Ize nyni urcit
vice jak 100 sérotypt S. pneumoniae.

Od roku 2013 je sérotypizace kment provadéna v NRL/
STR molekularni PCR metodou v kombinaci s Quellung
reakci. Od roku 2014 je v NRL/STR navic pouzivana mo-
lekularni metoda real-time PCR pro identifikaci a typizaci
S. pneumoniae z klinického materialu. Materidl 1ze dorucit
do NRL/STR 7 dni v tydnu. Béhem nékolika hodin nahlasi
NRL/STR vysledek a nasledné uréime i sérotyp.

Aktualné pouzZivanid metodika Real-Time PCR
v NRL/STR takto rozliSuje 22 sérotypi a 20 séroskupin
(které zahrnuji 55 sérotypi) = 77 sérotypiu. Sérotypizace
z bakterialni kultury umoziuje urceni vétsiho poctu séro-
typt. Vysetfeni z bezkultivacniho (klinického) materialu
pomaha pii verifikaci piedevsim pii negativni kultivaci.

Ze 732 ptipadi IPO bylo zaslano do NRL/STR k typizaci
702 izolath Streptococcus pneumoniae.

30 pripadi bylo nahldSeno pouze do ISIN bez dodani
izolatu do NRL/STR. NRL/STR ur¢ila sérotypy u 674 izo-
latt S. pneumoniae. U 14 ptipadi IPO sérotyp nebyl uréen,
pravdépodobné se jednalo o sérotyp, ktery neni obsazen
v zadném z multiplexti v PCR pro typing klinickych vzork,
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Tabulka 1: Invazivni pneumokokové onemocnéni, CR, 2025. Surveillance data

Pocet onemocnéni Pocet ockovanych IPO Nemocnost/ 100 000 Pocet amrti Smrtnost %

0-11m 6 0 71 0 0

1-4r 20 9 47 0 0

5-9r 10 3 1,7 0 0
10-14r 1 0,5 0 0
15-19r 1 0,6 0 0
20-39r 58 2 2,3 7 12,1
40-64 r 241 1 6,3 31 12,9

65+ r 390 54 17,3 70 17,9
Celkem 732 71 6,7 108 14,8

Graf 1: Vékove specificka nemocnost, invazivni pneumokokové onemocnéni, CR, 2010-2025. Surveillance data
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a proto jeho urceni nebylo mozné, 14 izolatl se nepodafilo
opétovné vykultivovat.

Distribuce sérotypti zpusobujicich IPO vSech vékovych
skupin je shrnuta v tabulce 2.

Sérotypy jsou rozdéleny dle zastoupeni v dostupnych
pneumokokovych vakcinach v Ceské republice, véetné
sedmivalentni a desetivalentni pneumokokové konjugované
vakciny (PCV).

V roce 2025 evidujeme 36 piipadd IPO u déti pod 10 let
veéku. Z toho 21 ptipadd IPO bylo zptsobeno sérotypy,
které jsou obsazeny v PCV13, PCV15 a PCV20 urcenych
pro déti.

Graf 2 uvadi nejcast¢jsi zastoupeni sérotypii zptisobuji-
cich IPO dle ¢etnosti vyskytu v roce 2025. Sérotypy 3, 9N,
14, 19A, 8,22F a 6C byly v roce 2025 zastoupeny nejcastéji.
Sérotypy 2 a 5 nebyly opétovné nalezeny. Sérotypy 3, 9N,
22F a 8 byly nejcast¢ji zastoupeny u seniort 65 let a starsi
— tabulka 2.

10-14r
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Sledovanim stavu o¢kovani pneumokokovymi vakcina-
mi u pacientl s [PO v roce 2025 evidujeme malé mnoZzstvi
pacientq, ktefi byli nao¢kovani pneumokokovou vakcinou:

z celkového poctu 732 IPO bylo naockovano 71 pacientt.
Z 26 TPO u déti pod 5 let véku bylo naockovano 9 pacientd,
7 390 ptipadt IPO seniort 65 let a starSich bylo 54 naocko-
vano pneumokokovou vakcinou — tabulka 1.

Smrtnost v souvislosti s [PO zlstava na vysokych hodno-
tach po celou dobu provadéni surveillance. V roce 2025 bylo
nahlaseno 108 umrti na IPO (smrtnost 14,8 %). Nejvyssi
smrtnost (17,9 %) byla ve vékové skupiné 65+ (70 umrti).
V roce 2025 nebylo hlaseno zadné umrti u ditéte pod 5 let
veku — tabulka 1 a 3.

Sezénni distribuce ukazuje ve vSech letech programu
surveillance PO (mimo roky pandemie covid - 19) i v roce
2025 nejvyssi poéty piipadt v predjafi (bfezen) s naslednym
postupnym poklesem. Vzestup opét piichazi v podzimnich
a zimnich mésicich — graf 3.
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Tabulka 2: Sérotypy S. pneumoniae pusobici IPO, CR, 2025.

Surveillance data, absolutni pocty

Els|5 5 & 8|8 |5
w T I|E|2|3|2 28|
o -~ -~ o~ < (&]
4 5 |17 ] 3 | 25
6B 1 3 4
9V 3 6 9
14 5 1 1 2 3 (14 23| 49
18C 1 1
19F 1 1 2 | 11| 13| 28
23F 1 1
PCV7 2 5 2 1 2 | 10 | 46 | 49 | 117
1 1 1 1 3
5
TF
PCV10 Y 5 2 1 2 | 10 | 47 | 50 | 120
8 1 1 2 1 |13 | 59 | 83 | 160
6A* 1 1
19A 2 3 2 3 |15 ] 21| 46
PCV13 5 9 5 3 3 | 26 | 121 | 155 | 327
22F 1 3 |14 | 27| 45
33F 1 1
PCV15 6 9 5 8 3 | 29 | 135|183 | 373
8 3 | 17 | 26 | 46
10A 2 4 7 13
11A 1 1 9 [ 12| 23
12F 2 2 6 10
15B 2 5 7
PCV20 6 9 6 8 3 | 37 | 169 | 239 | 472
2
9N 5 15| 31| 51
17F 2 2 4
20 1 4 5
PPV23* 6 9 6 3 3 | 42 | 187 | 275 | 531
15A 2 1 6 9
15C 1 1
23A 1 2 [ 12| 15
23B 2 3 4 7 16
24F 1 1 2
3 1 6 | 16 | 23
35B 2 2 4
16F
PCV21 Y 7 4 2 1 | 39 | 153 | 266 | 475
6C 1 1110 22| 34
6D 1 1
7C 3 6 9
9A 1 1
13 1 1
15F 1 1
24B 2 1 3
25A 1 2 3 6
28F 1 1
29 1 1
34 1 1
35F 1 2 4 7
37 1 1
38 1 1 3 5
Non-vakc. 4 1 4 | 22 | 42| 73
Nedourceno 4 3 1 2 4 | 14
Bez kmene
ISIN 1 4 [ 12 | 13| 30
Celkem 6 | 20 | 10 | 3 4 | 58 | 241 | 390 | 732

*antigen typu 6A neni soucasti 23-valentni vakciny

Zvyraznéni: || = PCV21

V roce 2025 bylo v NRL pro antibiotika vysetieno cel-
kem 548 kment izolovanych z krve nebo likvoru. Citlivost
k antibiotikiim (penicilin, cefotaxim a erytromycin) byla
vySetfena bujonovou mikrodiluéni metodou, hodnoty mini-
malni inhibi¢ni koncentrace (MIC) byly interpretovany s po-
uzitim klinickych breakpointi EUCAST v. 15.0. Jako izolaty
tzv. ne-divokého fenotypu jsou oznaceny ty kmeny, jejichz
hodnota MIC penicilinu je vys$si nez 0,06 mg/1. Tyto izolaty
pak mohou byt v kategorii ,.citlivy, zvySena expozice™ (I)
nebo rezistentni (R) vii¢i penicilinu, a to s ohledem na typ
klinického materialu, ze kterého byly izolovany. Celkem 39
izolatu bylo izolovano od pacientli s meningitidou. Pro tyto
kmeny byla pouzita intepretace pro izolaty z meningitidy
a endokarditidy, kterd nema kategorii I a kmeny s MIC >
0,06 mg/1 jsou k penicilinu rezistentni.

Celkem 36 (6,6%) izolati S. pneumoniae vykazovalo
ne-divoky fenotyp (non-WT) citlivosti k penicilinu. MIC
penicilinu se pohybovala v rozmezi 0,125-4,0 mg/1, 14 (2,6 %)
kment s MIC penicilinu 1-4 mg/I bylo sou¢asné necitlivych
k cefotaximu (MIC 1-8 mg/l). Rezistence k penicilinu (MIC
2—4 mg/1) byla zjisténa u 12 (2,2 %) kment, rezistence k ce-
fotaximu (MIC 2-4 mg/l) pak u 2 (0,4%) kment sérotypu
14. Dva (5,1 %) izolaty z meningitidy byly rezistentni k pe-
nicilinu (MIC 0,125-0,25 mg/1). Rezistence k erytromycinu
byla zjisténa u 65 (11,9 %) izolatt, z toho 24 (36,9 %) izolat
bylo soucasné penicilin ne-divokého fenotypu.

Penicilin non-WT izolaty (36) patfily do 13 sérotypt,
z toho vétsinu (24; 66,7 %) tvotily pouze 4 sérotypy (23B,
14, 9V a 6C). Kombinovana rezistence (penicilin, erytro-
mycin) byla nejvice zastoupena u sérotypu 9V (6), 6C (4)
a 14 (3). Sérotyp 19A (23; 56,1 %) byl dominantni u izolath
rezistentnich k erytromycinu, ale citlivych k penicilinu (41).

Vysledky potvrzuji pietrvavajici velmi dobrou ucinnost
penicilinu/cefotaximu u pneumokokt vyvolavajicich inva-
zivni infekce, naopak rezistence k makrolidovym antibio-
tikiim je u pneumokokii v CR &etn&jsi a je typickd zejména
pro sérotyp 19A.

Jedinou ucinnou prevenci tohoto zdvazného onemocnéni
je vakcinace. Od roku 2010 je v Ceské republice zavedeno
doporucené a hrazené ockovani déti pneumokokovymi
konjugovanymi vakcinami (PCV). Doporuéeni Ceské vak-
cinologické spole¢nosti CLS JEP pro o¢kovani proti pneu-
mokokovym onemocnénim pro dospélé bylo aktualizovano
v unoru 2026: https://www.vakcinace.eu/doporuceni-a-sta-
noviska/stanovisko-cvs-cls-jep-cvs-k-ockovani-dospelych-
-proti-pneumokok-onemocnenim-vakcinami-pcv20-pcv21
a v dubnu 2024 bylo aktualizovano doporu¢eni CVS pro
ockovani déti a adolescentt proti pneumokokovym onemoc-
nénim: https://www.vakcinace.eu/doporuceni-a-stanoviska/
doporuceni-ceske-vakcinologicke-spolecnosti-cls-jep-pro-
-ockovani-deti-a-adolescentu-ve-veku-0-17-let. Tabulka 4
popisuje jednotlivé sérotypy a jejich zastoupeni v dostup-
nych pneumokokovych vakcinach.
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Graf 2: Zastoupeni sérotypti IPO dle vyskytu v roce 2025, CR. Surveillance data
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Tabulka 3: Sérotypy S. pneumoniae pusobici imrti na IPO, CR, 2025. Surveillance data, absolutni poéty

Typ 0-1 1-4 5-19 20-39 40-64 65+ Celkem
4 1 1 1 3
6B
9V
14 2 6 8
18C 1 2 3 6
19F
23F
PCV7 2 5 10 17
1
5
7F
PCV10 2 5 10 17
3 2 5 16 23
6A*
19A 1 5 6
PCV13 4 11 3 46
22F 1 4 5
33F
PCV15 5 11 35 51
8 1 3 4
10A 1 1
11A 1 6 7
12F 1 1
15B 2 2
PCV20 5 13 48 66
2
9N 1 4 6 11
17F
20 2 2
PPV23* 6 17 56 79
23A 1 1
23B 1 1
31 2 3 5
35B 2 2
PCV21 4 17 48 69
6C 2 5 7
6D 1 1
7C 1 1 2
13 1 1
25A 1 1
35F 1 1
38 1 1
Non-vakc. 7 8 15
Nedourceno 1 2 3 6
Celkem 7 31 70 108

*) antigen typu 6A neni soucasti 23-valentni vakeiny; Zvjraznéni:|_|= PCV21
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Graf 3: Invazivni pneumokokové onemocnéni — sezénnost, €R, 2010-2025. Surveillance data
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Tabulka 4: Zastoupeni sérotypli v dostupnych pneumokokovych vakcinach
P lelsl=8sE k3388 L3 E 885838853858
Pneumokokové konjugované vakciny
PCV10
PCV13
PCV15
PCV20
PCV21
Pneumokokové polysacharidové (nekonjugované) vakciny
vy | [ [ [T TP PP PPITTPPPIPT Il ]]

Na zakladé vySe uvedenych skute¢nosti byla ziskana
validni a mezinarodné srovnatelna data, ktera umoziuji
mimo jiné i hodnoceni vakcinaéni strategie v Ceské
republice.
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