Zprava - virologicka surveillance ARI/ILI véetné molekularni surveillance
SARS-CoV-2 k 26/10/2026

NRL pro chfipku a nechfipkova respiracni virova onemocnéni
Ing. Lucie Mrazkova, Ph.D., Mgr. Jan Nahlovsky, Alena Janypkova, RNDr. Helena Jifincovd,. MUDr. Radomira Limberkova

EU/EHP 42. KT

PrestoZe v mnoha zemich vyskyt respiracnich infekci podle ocekavani roste, tak aktivita respiracnich onemocnéni v primarni i
sekundarni péci zlistava ve vSech hlasicich zemich EU/EHP na nizké nebo zakladni Urovni.

V primarni i v sekundarni péci byly SARS-CoV-2 a chripka detekovany podobnou mérou. Median pozitivity testu byl 5,6 % pro
SARS-CoV-2 a 4 % pro chripku v primarni péci a 8,1 %, respektive 9,1 % v sekundarni péci.

Pozitivita testu na SARS-CoV-2 zUstdva ve vétsiné zemi nizkd. Detekce v primarni péci se tykaji predevsim osob ve véku 15 let
a vice, zatimco v sekundarni péci se tykaji primarné dospélych starsich 65 let.

Aktivita viru chripky je celkové na zakladni urovni. Stejné jako u SARS-CoV-2 se detekce v primarni péci tykaji prevazné osob
ve veku 15 let a starsich, zatimco v sekundarni péci se tykaji prevazné dospelych starsich 65 let. Ve vétsi mire byly zachyceny
viry chripky typu A.

Aktivita respiraCniho syncytialniho viru (RSV) je velmi nizka.

Zdroje: ERVISS. Dostupné z: https://www.erviss.org; GISAID. EpiCoV™ Database: SARS-CoV-2 genome sequences [online]. Minchen: GISAID, 2008. Dostupné z: https://www.gisaid.org/
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Zdroj:

EU/EEA virologicka surveillance: porovnani sentinel surveillance (a), SARI surveillance (b) a
C U8 detekce SARI podle véku (c) v 42. KT 2026

ILIfARI virological surveillance in primary care - weekly test positivity
® Figure U Table

Pooled country data Median country values 10QR

—— Influgnza  =--=- Influenza
—_—sy wasas RSV
—— SARS-CoV-2 srres SARS-CoV-2

Po s itivity (3]

Weekly detections by age

0-4 years

S0

ADD

30 -

Detections

L Ll 24P A it

: ; o il
- o =) -~ =)
o B B 5 ot L

ERVISS. Dostupné z: https://www.erviss.org

300

SARIvirological surveillance in hospitals - weekly test positivity

b)

® Figure O Table

Pooled country data Median country values IQR

—— Influenza
— G

— SARS-Cav-2

Pa sitivity (9]

----- Influenza

-eeer SARS-CoN-2

5-50 years

Al E s i

Ul
)
el
19

60+ years

[nfluenza
RSV
SARS-Cov-2



SZU

EU/EEA klicové indikatory ARI/ILI, SARI prehled v 41.

a 42. KT 2026

Reporting countries EU/EEA summary
Indicator Syndrome or pathogen Week 42 Week 41 Diescription Value
IUFARI consultation rates in primary care ARl 16 rates 18 rates Distribution L Baseline
{12 MEM) [13 BMEM) of country 7 Lowr
MEM categories
LI 18 rates 20 rates 13 Baseline
{15 MEM) [17 MEM) 2 Lo
ILIfARI test positivity in primary care Influenza 18 19 Pooled 4.5%
{median; IOR) [4; 0.3-6.2%)
RSV 15 18 0.4%
(0; 0-D.4%)
SARE-CoV-2 15 18 14%
(5.6; 4.2-9.2%)
SARI rates in hospitals SAR S rates 12 rates Distribution L Bassline
(& MEM} (8 MEM) of country 1 Lowr
MEM categories
SARI test positivity in hospitals Influenza 5 B8 Pooled 3.6%
{miedian; IQR) (9.1; 2145}
= 5 B 0.2%
|0; 0—0%)
SARE-Cov-2 5 B 17%
[8.1; 0—9.1%)
Influenza 11 13 Distribution of 10 Baseline
country gualitative 1 Lioner
categories

Intensity
{country-defined)

Zdroj: ERVISS. Dostupné z: https://www.erviss.org
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Variants of Interest (VOI)
Year and
Lineage + Countryfirst Spike month Impact  Impact
WHO additional detected mutations  first Impact on on on Transmission
label mutations (community) of interest  detected transmissibility immunity severity in EU/EEA
Omicron BA.2.86 n/a 1332V, n/a Baseline (6) Baseline Baseline Community
D339H, (6-8)
R403K,
V445H,
G446S,
N4500,
L452W,
N481K,
483del,
E484K,
F4g6P
. L] L]
Variants under monitoring
Year and
Lineage + Countryfirst Spike month Impact Impact
WHO additional detected mutations  first Impact on on on Transmission
label mutations (community) of interest detected  transmissibility immunity severity in EU/EEA
| Omicron NB.1.8.1| n/a G184S, n/a No evidence No No Community
A435S, evidence evidence
K478l
| Omicron XFG | n/a S31P n/a No evidence No No Dominant
K182R, evidence evidence
K444R,
N487D,
T572I
Omicron BA.3.2 South Africa (1) November No evidence No No Community
2024 evidence evidence

Zdroj: ERVISS. Dostupné z: https://www.erviss.org, GISAID dostupné na: https://www.epicov.org/

Pocet sekvenaci v GISAID pro WHO Evropsky region
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European Centre for Disease Prevention and Control. SARS-CoV-2 variants of concern as of 25 September 2026 [online]. Stockholm: ECDC, 2026.
Dostupné na: https://www.ecdc.europa.eu
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Variant proportions (%)

Distribuce sledovanych variant (BA.2.86,

BA.3.2, XFG, NB.1.8.1)
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Zdroj: ERVISS. Dostupné z: https://www.erviss.org

Objem sekvenace v 40. a 41. tydnu 2026
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Distribuce sledovanych variant v Evropé v 40. tydnu - 41. tydnu (BA.2.86, BA.3.2, XFG, NB.1.8.1)

BA.2.86

w

&

ecdc
-

Proportion of BA.2.86 (Omicron)
among ﬁwncw Casos
during -W40 to 2026-W41
3 %

L 1% w0<2s%

0 25%0<5%

) 5% 10 <15%

E 15% 1o <25%

E 25% o <50%

. 50

B2 o data reponied

Countries not visible
in the main map extent

A vana
B2 vechiensioin

ecac

Proportion of XFG (Omicron)
among wncw cases
during W40 10 2026-W41
=] <%

1% 10 <2.5%

25% to <5%
[ 5% <15%
B 15% o <25%
B 25% 0 <50%
. 50

BZZ No data reporied

Countries not visible
in the main map extent

A vana

BZ8 vechtensiein

& BA.3.2

g W
-

Proportion of BA.3.2 (Omicron)
among 2s@mncm Cas0S
during -W40 to 2026-W41
=) %

) 1% 10 <25%

) 25% 1Mo <5%

B 5% 10 <15%

B 15% 10 <25%

B 259 1o <50%

. 50

B2 o data reporied

Countries not visible
in the main map extent

B wana
BZA 1echiensiein

&

Proportion of NB.1.8.1 (Omicron)
amt_mgmoncod cases
during W40 to 2026-W41
= <

0 mwo<sn

= 25% o <5%

B 5% 10 <15%

B 15% 1o <25%
255 0 <50%

|

2228 No data reporied

Countries not visible
in the main map extent

A vara
BZA vechtonstein

ope 4( 4

Z dat publikovanych na Erviss.org je
patrné, Ze incidence BA.3.2.x (Cikada)
klesla, ze sledovanych variant se
objevuje NB.1.8.1.x (Nimbus) a XFG.x
(Strartus), ktery je nejrozsarejnéjsi
variantou v Evropé. Mimo sledované
varianty jsou zachycovany potomci
BA.2.86.

Zdroj: ERVISS. Dostupné na:
https://www.erviss.org
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Kontinent
Pocet sekvenaci

Evropa 26. 9. - 26. 10. 2026

HHA(1.86%
XFZ.4.1.2(1.86%,)
XEZ.4.1(2.09%
| (2 09051
XFG3.23(2.56%) |
RVL11(3.26%
RF.5.2.1(3.49%)
KP:3.1{3.95%

T
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Qi
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5T.1(35.58%)

AR 0 ope, Seve A
Evropa Severni Amerika
517 697

Severni Amerika 26. 9. — 26. 10. 2026

RES.2.1(1 37%)
| xFG.23(1.56%) +——
RW.I(1.56%
RW.1.1.1(1.96%) 1
RE.D.5(1.06% :
SB.A1(2.35%)]
RW.1.1.2(2.35%) |,

PL2.1(17.42%) <mmmm

SW.2.1(14.87%)

ST.1(11.54%
| ' TA1(10.18%

RF.5.4.1(5.85%) —

Severni Amerika 26. 9. - 26. 10. 2026 (VUM)

Former VOI (BA.2.86+BA28..
VUM (BA3.2+BA 3.2 *1(2,3%) —
Former VUM (KP3+KP3.* ex..

Former VOC Ormicron (B.1.7..

—l VUM XFG+XFG*) [43.56%}"
VO M +IN* excluding...

VUM (KR3.1.1+KR3.1.1.7(.
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69

Asie 26. 9. - 26. 10. 2026

RE.5.4(1.67%)
RF.5.2.2(1.67%)
RES.2(1L67%) ———
PQ.6(1.67%) |——
PQ.5(1.67%) |
F7.9(1.67%
57.3(3.33%)|—
SV.1.4(3.33%)—
RE1(3.33%)
aje: 4 [+

) SW1.2(15%

SV2A(11.67%

JM.1.18.5(3.23%) ——
SV1(5%
RE5.4.1(5%
SV.2(6.6/7%

Asie 26. 9. - 26. 10. 2026 (VUM)

VUM (BA.3.2+BA.3.2*)29%) 4+—
: i -

— RE.1.2(10%)

RK.1.5(8.33%)

I—l TA.1(8.33%) |

VUM (XFG+XFG.9(13.04%) |-

VO ONA+IMNA® excluding...

— VUM (NB.1.8.1+NB.1 817

V Evropé a Severni Americe u sledovanych variant prevlada linie XFG.x (Stratus), v Asii stdle prevlada NB.1.8.1.x. V Severni
Americe je nejzastoupenéjsi variantou PJ.2.1 (89 sekvenci v poslednim mésici), v Evropé stale zastoupeni této varianty roste (23
sekvenci v poslednim mésici). V Asijském regionu dominuji varianty PQ.16.1.1 a PQ.17.7.2 a jejich potomci SV.x, respektive RK.x.

w Zdroj: GISAID. EpiCoV™ Database: SARS-CoV-2 genome sequences [online]. Miinchen: GISAID, 2008. Dostupné z: https://www.gisaid.org/
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Zastoupeni variant SARS-CoV-2 v Evropé podle relativni frekvence v Case
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V Evropském regionu bylo za posledni mésic osekvenovdno 517 vzork( SARS-CoV-2, prevladd varianta XFG
(Stratus).

V Evropé a Severni Americe (celkem 1214 sekvenci) se v sekvenacnich datech stabilné objevuje varianta
RW.1.1 (v soucasné dobé vykazuje klesajici trend), RW.1.1 neni sledovanou variantou podle WHO ani ECDC,
ve zpravach ji pro prehlednost zna¢ime zelené. Incidence varianty BA.3.2 a jejich potomk je za posledni
mésic celosvétove nizka. Naopak varianta PJ.2.1 v Severni Americe je v sou¢asné dobé nejrozsSirenéjsi
variantou. Varianta PJ.2.1 vykazuje vzristajici trend v Evropé, Severni Americe a Oceanii.

Varianty BA.3.2, XFG a NB.1.8.1 spadaji mezi monitorované varianty (VUM) podle WHO i ECDC.

Prosime vSechna spolupracujici pracovisté o poskytnuti pozitivnich vzorkii SARS-CoV-2 s C; pod 30,
a rovnéz o vzorky s pozitivni detekci viru chripky a RSV.
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w Zdroj: GISAID. EpiCoV™ Database: SARS-CoV-2 genome sequences [online]. Miinchen: GISAID, 2008. Dostupné z: https://www.gisaid.org/
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Saltatorni PJ.2.1 vyvolava obavy z mozné vyssi

miry Sifeni v podobé epidemické viny podobné té,

kterou zpUsobila varianta JN.1.
1. PJ.2.1 vykazuje velmi vysokou vazebnou
afinitu k receptoru ACE2.

2. | Antigenné stale spada do klastru JN.1-like
variant.

Nevykazuje tedy escape charakter, ktery

vykazuji napt. XFG (aktudlni vakcindlni kmen),

PQ.16.1.1, BA.3.2.2 (cikada), jeji schopnost
vazby na receptor zrcadli ranou evolucni
trajektorii vyvoje od BA.2.86 k JN.1.

3. Aktudlné odliSujeme 2 sublinie PJ.2.1 (Ontario

a New York), které se lisi po¢tem mutaci.
Sublinie New York obsahuje navic dalSich 11
mutaci, véetné delece a inzerce.

HE, PeiZhuo, et al. Increased receptor binding capability of the

SARS-CoV-2 saltational variant PJ.2.1. bioRxiv [online]. 3. zati 2026

[cit. 2026-09-21]. Dostupné z:
https://doi.org/10.64898/2026.09.03.749172
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Dobry den, vazeni Ctenari,

Zavedli jsme novou rubriku vtip pro kalendarni tyden, ktera ma za
cil zprijemnit Cteni nasich pravidelnych tydennich zprav a zaroven
podporit jejich dosah. Pro vas, kteri nas sledujete dlouhodobé,
chceme doplnit seridzni odborné informace o jeden korektni,
tematicky vtip z oblasti epidemiologie, virologie Ci pfibuznych
oborl. Budeme radi, pokud se na této rubrice budete podilet.
Pokud narazite na tematicky vhodny vtip, ktery by se hodil k
publikaci v nasSich zpravach, budeme velmi radi, kdyz nam jej
zaslete — bud primo mné (lucie.mrazkova@szu.gov.cz), nebo
kterémukoli z mych spoluautord (jmeno.prijmeni@szu.gov.cz), do
predmétu prosim uvedte vtip.

TéSime se na vase podnéty.

S pozdravem a pranim pékného dne tym NRL pro chfipku a
nechripkova respiracni virova onemocneéni.

Zdroj: PLANTE, Bruce. Flu at Work [online]. Tulsa World, 30. ledna 2018 [cit. 2026-10-26].
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V ramci sentinelové a nonsentinelové surveillance
byly ve 43. KT, stejné jako v predchozim tydnu,
nahlaseny 2 pripady chripky typu A.

Kumulativné bylo od 40. KT zachyceno 12 pfipad(
chripky typu A a tfikrat byl detekovan subtyp A/H1.

Dominujicim respira¢nim virem je stale rhinovirus,
ktery byl detekovan v témeér 44 % vSech pozitivnich
zachyt(, pozorujeme vsak mirny pokles detekci.

Z dalSich sledovanych respiracnich vir(l byly
vyznamneéji zastoupeny viry parainfluenzy (16,7 %),
enteroviry (8,3 %), SARS-CoV-2 (7,1 %).

kalendarni tyden (KT)

detekce viru

celkovy pocet
vySetfeni

A

A H;pdm
AH,

B

HRSV
HAdV
HPIV
HV

MP
HMPV
CoV
HRV
hBoV
EV
SARS-CoV-2
SM
pozitivni

negativni

40. _ podil
1
1
3 24%
12 9,6%
89 71,2%
3 24%
5 4,0%
9 1.2%
125 18,0%
568
693

41.

16

114

13
16
179
688

867

podil
3,9 %

8,9 %

2,2%
63,7 %

3,3%
7,3%
8.9 %
20,6 %

42.

169
755

924

podil
1,2 %
1,2 %

2,4%
10,6 %

2,4 %
3,5%
56,8 %

1,8 %
12,4 %
6.5 %
18,3 %

ARI/ILI: sentinel/nonsentinel virologicka surveillance v CR, 40. - 43. KT 2026

43. podil
2 2,4 %
2 2,4 %
14 16,7 %
5 59 %
37 44 %
7 8,3 %
7,1%
9 10.7.%
84 14,3 %
504
588

kumulativné od 40. KT
2026

16
336

19
45
45
557
2515

3072

Legenda: A — Influenza A; B — Influenza B; HRSV - Respiracni syncytialni virus; HAdV — Adenovirus; HPIV —
Parainfluenza; HV - Herpetické viry; MP — Mycoplasma; HMPV — Metapneumovirus; CoV — Coronavirus; HRV —

Rhinovirus; hBoV — Bocavirus; EV — Enterovirus; SM - SmiSena infekce
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Legenda: A — Influenza A; B — Influenza B; HRSV - Respiracni syncytialni virus; HAdV — Adenovirus; HPIV — Parainfluenza; HV - Herpetické viry; MP — Mycoplasma; HMPV — Metapneumovirus;
CoV — Coronavirus; HRV — Rhinovirus; hBoV — Bocavirus; EV — Enterovirus; SM - SmiSena infekce
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7- Zavér - Virologicka surveillance ARI/ILI v CR 43. KT 2026 a EU/EHP 42. KT

EU/EHP 42. KT
» Aktivita respiranich virQ se v primarni i sekundarni péci ve vétsiné zemi postupné zvysuje, presto zatim z(stdva na zakladni drovni.

* Vyskyt SARS-CoV-2 z(istava ve vétsiné zemi nizky, v primarni péci se detekce tykaji mladistvych nad 15 let véku a dospélych do 65 let a v sekundarni péci osob
nad 65 let véku.

* Aktivita viru chripky je celkové na zakladni Urovni, v primarni péci se detekce tykaji mladistvych nad 15 let véku a dospélych do 65 let a v sekundarni péci osob
nad 65 let véku. Vétsina detekovanych virli chfipky patfi do typu A.

* Detekce RSV jsou na obvyklé mimosezénni urovni.

Virologicka surveillance CR 43. KT

* Vramci sentinelové a nonsentinelové surveillance byly ve 43. KT, stejné jako v pfedchozim tydnu, nahlaseny 2 pripady chfipky typu A.

* Kumulativné bylo od 40. KT zachyceno 12 pfipadl chfipky typu A a tfikrat byl detekovan subtyp A/H1.

* Dominujicim respiracnim virem je stale rhinovirus, ktery byl detekovdn v témér 44 % vSech pozitivnich zachyt(l, pozorujeme vsak mirny pokles detekci.
» ZdalSich sledovanych respiracnich virl byly vyznamnéji zastoupeny viry parainfluenzy (16,7 %), enteroviry (8,3 %), SARS-CoV-2 (7,1 %).

Epidemiologicka surveillance CR 43. KT
* Nemocnost ARl se pohybuje na hodnoté obvyklé pro toto ro¢ni obdobi. Mezi jednotlivymi kraji nejsou vyznamné rozdily.

Radi bychom vas pozvali na Konzultacni den Oddéleni respiracnich, strevnich a exantematickych virovych ndkaz a Oddéleni epidemiologie,

-----

Prosime vSechny laboratofe a spolupracujici pracovisté o poskytnuti pozitivnich vzorkd SARS-CoV-2 s C; nizSim nez 30, a rovnéz o vzorky s pozitivni detekci viru
chripky. Pro nastavajici sezénu je extrémné dulezité zasilat i vzorky s pozitivni detekci RSV, po zavedeni nové profylaxe proti RSV a novych vakcin, sledujeme zmény
vedouci k uniku pred protilatkami, pasivné podanymi ¢i indukovanymi ockovanim.



