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Vyro éni zprava o epidemiologické situaci ve $edoteském kraiji

Potet vybranych infekénich onemocrni ve S¥edoteském kraji v obdobi let 2009 — 2013

v roce 2013

absolutni patet onemocrni a pafet onemocréni na 100 000 obyvatel

Diagnoza 2009 2010 2011 2012 2013
Salmonelézy abg. 1217 944 1273 1098 1271
rel. 101,3 75,5 101,8 85,8 99,3
Bacilarni Uplavice abs. 37 39 20 4 46
rel. 3,1 3,1 1,6 0,3 3,6
Prijm.onem. s jinym fvodcem abg. 187 226 365 522 874
rel. 15,6 18,1 29,2 40,8 68,3
Kampylobakteri6zy abg. 2041 2134 1842 1874 2094
rel. 169,8 171,1 147,4 146,5 163,7
Virova priijmova onemocni abs 685 1085 1158 794 651
rel. 57, 87,0 92,6 62,1 50,9
Prajm.onem.s nezjijpsodcem abg. 61 153 232 333 148
rel. 51 12,3 18,6 26,0 11,6
Virova hepatitida A akutni abk. 150 54 14 34 35
rel. 12,5 4,3 1,1 2,7 2,7
Virova hepatitida B akutni abks. 48 52 29 31 23
rel. 4,0 4,2 2,3 2,4 1,8
Virova hepatitida C akutni alys. 27 30 28 25 27
rel. 2,2 2,4 2,2 2,0 2,1
Virova hepatitida E akutni abys. 5 10 41 85 44
rel. 0,4 0,8 3,3 6,6 3,4
Virova hepatitida B chronicka alds 21 13 18 11 14
rel. 1,7 1,04 1,4 0,9 1,1
Virova hepatitida C chronicka als. 48 51 79 61 50
rel. 4,0 4,1 6,3 4,8 3,9
Meningokokové infekce abk. 13 7 6 5 3
rel. 1,1 0,6 0,5 0,4 0,2
Neuroinfekce virovéhotvodu abs 85 82 63 85 150
rel. 7,1 6,6 5,0 6,6 11,7
Neuroinfekce bakterialnihaipodu abs 16 20 13 16 14
rel. 1,3 1,6 1,0 1,3 1,1
KliStovy zarét mozku absg 86 68 83 64 59
rel. 7,2 5,5 6,6 5,0 4,6
Lymeska borreliéza abp. 758 577 834 642 702
rel. 63,1 46,3 66,7 50,2 54,9
Davivy kasel abd. 90| 42 36 112 107
rel. 7,5 3,4 2,9 8,8 8,4
Spalntky abs, 0 0 2 0 2
rel. 0,0 0,0 0,16 0,0 0,16
Zardnky abs 4 1 3 1 0
rel. 0,3 0,1 0,2 0,08 0,0
Priusnice abdg. 41 19 56 391 177
rel. 3,4 15 27,4 30,6 13,8
Plané neStovice alds. 4426 3943 3874 4755 3916
rel. 368,3 316,1 309,9 371,7 306,1
2
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Komentar k vybranym infekénim onemocrénim:

PRUJMOVA ONEMOCN ENi — OBECNE INFORMACE

Jedné se o onemadm bakterialni i virové povahy, kde v pegi klinickych obtiZzi se objevuje
bolest lWsicha, zvraceni, teplota, pem. K penosu nakazy dochazasto pozitim
kontaminované - zdistené potraviny, vody, ale ifimym kontaktem s nemocnym /aqnety
zneistenymi pivodcem onemoeéni. MiZe se jednat o kontaminaci potravin primarni, ftj.
kontaminované Zivisné potraviny fipravené z masa, orgdnmléka a vajec nemocnychiati
(drzbezi maso, vejce a vyrobky z vajec,utitérské vyrobky, cukvgké vyrobky - krémy,
bilkové polevy, mléko a ndt#é vyrobky, rkké uzeniny, pastiky, tlanky), nebo o kontaminaci
sekundarni, nap nemocnynvlovekem @i hrubém poruseni osobni hygieny, infikovanymi
zviraty (hlodavci, ptaci) fi skladovéani, distribucdi transportu potravin.

NejcaskjSim prjmovym onemoemim jsou salmonelozy a kampylobakteridzy, dn@sty je
vyskyt onemoemi zpisobenych jinymi bakteridlnimi #podci, v poslednich letech je
zaznamenavan zvyseny vyskyt onedgmanpnijme s virovymi gvodci onemoacini.

Diky lepSicim se hygienickym podminkéi$ieni odpadnich vod i:isledrjSimu dodrzovani
zasad osobni hygieny znatlpoklesla nemocnost na bacilarni Gplavici. Prot@Eejedna o
onemoc#ni, které se &i ¢asto i pimym stykem s nemocnym, uflgit se v procesu Zni této
nakazy i velmi slabé socialni podminky a hygienigiGve: v lokalite. Ve tSine pripadi: se
jedna o onemoeimi importované z oblasti s niZSi hygienickou trovni

K preventivnim op@éenim, kter& mohou snizit vyskytijonovych onemoemi pati disledné
dodrzovani postuppri vyrobe a priprave potravin (tepelné opracovaniisté pracovni plochy,
cisté kuchyiské nadobi), dodrzovani osobni hygiergdppripravou jidla, zejména myti rukou
po pouziti WC, nekonzumovani proglienevhod@ skladované potraviny:adné probiati jiz
jednou uva@eného jidla, bezpea likvidace odpadl a lidskych exkremeitv pfipadech, kde
neni kanalizace, ochrana pitné vody, ochrana patrgred hmyzem, dodrZzovani spravnych
hygienickych navykpri priprave, manipulaci, skladovani a distribuci vSech potravdejména
tech, které jsou konzumovany v syrovém stavu (ozetEmina).

Salmoneldzy
V roce 2013 bylo hld8end 271 pripadi onemocani (99,4/100 000 obyvatel). Oproti roku

2012, kdy bylo hlaSeno 1098igadi, dosSlo k vzestupu o0 15,8 %, oprotitiletému
praméru k vzestupu o 9,3 %.

NejvysSi specifickd nemocnost zaznamenanackeweé skupig 1 - 4 roky (559,6/100 000
obyvatel). NejvysSi nemocnost hlaSena z okresu 88n€l80,2/100 000 obyvatel) a nejnizsi
z okresu Kladno (57,8/100 000 obyvatel).

Sporadické vyskyty byly hlaSeny v 85%igadech (67,3 %), 37%ipadi (29,8 %) vyskyty
v rodirg, 4 pipady (0,3 %) na pracovisti, ¥ipadi (0,7 %) v kolektivu ,SVATBA" a 21
piipad (1,7 %) ve dvou epidemickych vyskytech ,TIRBW* a ,MYSLIVCI‘. Ve 3
piipadech (0,2 %) onemo&m hodnocena jako nozokomialni nakazy.

HlaSeno bylo 15 fipadi noststvi u 7 @ti ve wkové skupid 1 - 4 roky (4) a5 -9 let (3) a 8
dosglych osob. Jako etiologické agens se uplatnila $hEnteritidis, jina wena — 1x.
VSechny pipady byly uzaieny na zaklaglpozitivniho kultiv@&niho vySeteni. Jedenifpad byl
importovan z turistického pobytu v Turecku —¢d{2006, etiologické agens S. Enteritidis.
HlaSeny byly 2 fipady uamrti (Zena *1942, kardiochirurgické odd. Neéda Homolce Praha,
dg. amrti AO2, S. Enteritidis, a muz *1929, imiedIP Nem. Slany, dg. umrti A02.1, S.
derby). Import onemoeni byl zaznamenan ve 43iipadech, ve vSechripadech nasimi
ob¢any. Konzumace nepasterizovaného mléka nebylardas

3
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Salmoneldzy

pocet hlaSenych onemoémi a nemocnost podie&ku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osobifslusné ¥kove skupiny)

tabulkag. 1
Vék Poéet onemocréni Nemocnost
do 1 roku 60 403,9
1 - 4 368 559,6
5 -9 206 309,9
10 - 14 59 104,8
15 - 19 35 54,4
20 - 24 42 54,9
25 - 34 110 56,8
35 - 44 117 55,7
45 - 54 97 61,0
55 - 64 73 41,2
65 - 74 59 51,1
75+ 45 56,5
Celkem 1271 99,4
Vyskyt onemocréni salmonelézou dle typu
Stiredatesky kraj v letech 1980 - 2013
graf¢. 1
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S. ostatni mS. agona S. typhimurium S. Enteritidis
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Bacilarni uplavice

V roce 2013 bylo hladSend6 pripadi onemoc#ni (3,6/100 000 obyvatel). Oproti roku
2012, kdy byly hlaSeny 4tjpady onemoatni (0,3/100 000 obyvatel), doSlo k vyraznému
namstu o 1050 % a ve srovnani &ilptym primérem naést o 109,1 %.

NejvysSi specifickd nemocnost byla vkeove skupig 5 — 9 let (19,6/100 000 obyvatel) a 10 —
14 let (16,0/100 000 obyvatel). NejvysSi nemocrnga hlaSena z okresu Kladno (9,4/100
000 obyvatel) a z okresu Beroun (9,3/100 000 at®ly, nejnizSi z okresu Praha zapad
(0,8/100 000  obyvatel). V okresech Kutna Hora akd¥nik onemoactni nebylo
Zaznamenano.

Import onemocéni byl zaznamenan v 1¥ipadech, vzdy se jednalaieské obany.

V 15 pipadech (32,6 %) se jednalo o sporadické wyskye 24 pipadech (52,2 %)
onemocgni v rodirt a 7 gipadi (15,2 %) onemoami v kolektivu — epidemicky vyskyt
~OSECNA".

Umrti nebylo zaznamenano. Konzumace nepasterizbwvamééka nebyla hlasena.

Bacilarni uplavice
pocet hlaSenych onemoéni a nemocnost podleku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osohifslusné ¢kové skupiny)

tabulka. 2
Vék Poéet onemocréni Nemocnost
do 1 roku 0 0,0
1 - 4 6 9,1
5 - 9 13 19,6
10 - 14 9 16,0
15 - 19 4 6,2
20 - 24 1 1,3
25 - 34 5 2,6
35 - 44 5 2,4
45 - 54 2 1,3
55 - 64 1 0,6
65 - 74 0 0,0
75+ 0 0,0
Celkem 46 3,6

Prajmova onemocréni_zpasobenad Campylobactery

Celkem byly hlaSeny2094 pripady onemocmi (163,8/100 000 obyvatel). Oproti roku
2012, kdy byly hlaseny 1874ipady vzrostl p&et onemocéni o 11,7 %, ve srovhani s
pétiletym primérem doSlo k vzestupu o0 6,2 %.

NejvysSi specifickd nemocnost byla vekavé skupig 1- 4 roky (938,3/100 000 obyvatel)
a do 1 roku (760,6/100 000 obyvatel). NejvyS&mocnost zaznamenana z okresu BeneSov
(242,0/100 000 obyvatel) a Praha zapad (20109000 obyvatel), nejnizSi z okresu Mlada
Boleslav (82,4/100 000 obyvatel).

V 1839 pgipadech (87,8 %) se jednalo o onentminsporadicka, 243ifpady (11,6 %) v
rodinnych vyskytech a 1Ifijpadi (0,5 %) v kolektivech. V 1ifpact (0,1 %) onemocmi
hodnoceno jako nozokomialni nakaza.

HlaSeny 3 pipady onemoani v souvislosti séervnovymi zaplavami — okresiiBram,
etiologické agens Campylobacter jejuni.

V 51piipact bylo onemoc#ni importovanaeskymi olkany a cizincem.
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Etiologickym agens byl v 1777 fipadech (84,9%) Campylobacter jejuni, v #lpac
(3,4 %) Campylobacter coli, v ¥ipadt (0,1 %) Campylobacter lari, ve 227iadech (10,8 %)
jiné agens a v 18padech (0,9 %) agens nebylo vygen.

Umrti nebylo hla3eno. Konzumace nepasterizovandika nebyla hladena.

Prijmova onemocréni zpisobena Campylobactery
pocet hlaSenych onemoéni a nemocnost podieku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osohifslusné ¢kové skupiny)

tabulkac. 3
Vék Pocet onemocrni Nemocnos
do 1 roki 11z 760,¢
1 - 4 617 938,3
5 - 9 300 451,4
10 - 14 114 202,4
15 - 19 154 239,3
20 - 24 150 196,0
25 - 34 200 103,3
35 - 44 138 65,7
45 - 54 99 62,3
55 - 64 83 46,9
65 - 74 69 59,8
75+ 57 71,6
Celkem 2094 163,8
Prijmova onemocréni zpasobena Campylobactery
nemocnost ve Stedateskem kraji
v obdobi let 2001 — 2013
graf¢. 2
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Virova pruajmova onemocréni

Celkem byl hlasen651 piipad onemoaini (50,9/100 000 obyvatel) ze vSech okres
kraje. Oproti roku 2012, kdy bylo hlaSeno 7%#padi, dosSlo k poklesu o 18,0 %, oproti
pétiletému pfiméru pokles o 27,3 %.

NejvysSi specifickd nemocnost byla hlaSena #eowvé skupig do 1 roku (767,3/100 000
obyvatel) a 1-4 roky (375,6/100 000 obyvatel). N8gi nemocnost zaznamenana v okrese
Pribram (143,0/100 000 obyvatel).

V 376 gipadech (57,7 %) se jednalo o sporadickdmocesni, ve 149 fipadech (22,9
%) vyskyty rodinné, 15 fippadch (2,3 %) v kolektivu Domova Na Vysluni kuvice a v 52
piipadech (8,0 %) onema&m vramci epidemickych vyskyt,DC KLADNO", ,DD
BREZOVE HORY* a ,DS VIDIM®. V 59 gipadech (9,1 %) onemo&m hodnoceno jako
nozokomiélni ndkaza, z toho #ipadi sowésti epidemického vyskytu ,DC KLADNO*.

V 16 pipadech se jednalo o import onem@&tnnasimi obany z turistického pobytu. Jako
etiologické agens se uplatnily @ataviry, 4x noroviry a 3x adenoviry

HlaSeno byldlO pFipadi onemocgni po otkovani proti rotavirove infekci.

Umrti v roce 2013 nebylo hlaSeno. Konzumace nepasteného mléka nebyla hladena.

Virovéa prijmova onemocréni
pacet hlaSenych onemoémi a nemocnost podleku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osohrslusné ¢kové skupiny)

tabulkas. 4
Vék Pocet onemocréni Nemocnos
do 1 roki 114 767,:
1 - 4 247 375,6
5 - 9 72 108,3
10 - 14 8 14,2
15 - 19 1 1,6
20 - 24 10 13,1
25 - 34 27 13,9
35 - 44 30 14,3
45 - 54 12 7,6
55 - 64 30 16,9
65 - 74 34 29,5
75+ 64 80,3
Celkem 651 50,¢
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Spektrum prijmovych onemocréni ve Stedateském kraji v letech 1998 — 2013
graf¢. 3
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VIROVE HEPATITIDY — OBECNE INFORMACE

Jedné se o infekce vyvolané hepatotropnimi vimy,(\Wteré se mnoZzi v jaternichikach) —
nejcasiji virus hepatitidy typu A, B, C, E, m&dasto D. Onemocimi maji podobny klinicky
obraz, ktery je dan zatlivym a degenerativhim postizenim jaterni tkadednotlivé typy
virovych hepatitid se liSi zejména z hlediska apidégického (zfssobem ziskani nakazy),
inkuba‘ni dobou, tj. dobou od vniknutizyodce do organismu do vzniku prvnickizpali
onemoceni, ale i rozsahem postizenim jaterni t&kam event. pechodem do chronického
onemocHni.

Podobny Klinicky obrazétSiny virovych hepatitid je mozné charakterizovatdlii:

1. stadium tzv. prodromalni: objevuji se prvotniizmaky podobné e¢lpkovym projexm
(teplota, bolesti hlavy, tnava, malatnost), Zaltrdea stevni piznaky (nechutenstvi, pocity
na zvraceni, zvraceni, gjfem, poruchy traven¥ihani, nadymani, packiw Ustech, pozgi
se objevuje tupy tlak v nadBku a v pravém podzal, kloubnimi piznaky (bolestivost
hlavre drobnych klouh), mér casto se objevujisfiznaky koznéi nervové.

2. stadium vlastniho onemadni: objevuji se fiznaky, které jiZ souvisi s postizenim jater
(Zloutenka, tmava ndp switla stolice, s¥deni pokozky). V tomto stadiu jsou jizetdena
jatra, citliva na pohmat, 2¢Sené mizni uzliny. Jsou jiz Zggany vyznamné laboratorni
zneny vysSetenim krve a mée.

3. stadium rekonvalescence: charakterizovano pozvolimoravou klinickych obtizi cetre
laboratorniho néalezu. Toto stadiumube byt fizre dlouhé. U @kterych tyg virové
Zloutenky (B, C) k Upravstavu nemusi dojit a nasledmluvime o chronickém postizeni
jaterni tkare.

V rekterych gipadech se u pacienta prvni - prodromalni stadiueprojevi, je bez ifiznak:

onemoceni a diagndzu je mozné prokazat pouze na zéakédmbratorniho vyseéeni.
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Vroce 2013 bylo zaznamendno veae8tteskem krajil29 piipadi onemocwni akutnimi
virovymi hepatitidami A, B, C a E. Ztoho evidovar8b pgipadi onemocgni virovou
hepatitidou typu A, 23ifpadi virovou hepatitidou typu B, 27 {padi virovou hepatitidou typu
C a 44 pipady virovou hepatitidou typu E.

64 pripady hldSeny u hepatitichronickych. Z toho 14 fpipadi u virové hepatitidy typu B a
50 pipadi u virové hepatitidy typu C.

V 1 pripack doSlo k umrti, kdy virova hepatitida nebyla jei@imou.

Virova hepatitida typu A

Akutni zaatlivé onemoceni jater, kde v pofedi klinickych obtizi se objevuji hlavpriznaky
chvipkového charakteru a/fznaky postizeni zazivaciho trakélasto, zejména u malycltd
probihd onemoai bez jakychkolivifiznali. Nep'echazi do chronického stadia.

Virova hepatitida typu A se zpravidla projevi za-180 d od vniknuti gvodce onemoemi
do organismu.

Zdrojem nakazy je nemoctipvek, ktery vylduje pivodce nakazy ve stolici.

Infekce se fenasi cestou fekain- oralni, tzn. pimym kontaktem od osoby k o&@bnepimo
kontaminovanymifednety, kontaminovanymi potravinami, vodou.

Preventivni opaeni v gredchazeni vzniku virové hepatitidy typu A cdpami v disledném
dodrzovani osobni hygieny, myti rukou, zejména quzif WC a ped jidlem, v bezgaé
likvidaci lidskych exkremeifita to zejména tam, kde neni kanalizace nebo jpatm&m stavu,

v ochrar pitné vody ped moznym zdetenim odpadnimi vodami, v dodrzovani spravnych
hygienickych navykpri priprave, manipulaci, skladovani a distribuci vSech potravzejména
tech, které se tepefmezpracovavaji (ovoce, zelenina, salamy, uzeningkovani.

V pripade vyskytu onemoeni je dilezité omezit kontakt s dalSimi osobami (namst
pribuznych, sousdd diskoték, koupali§, vyvarovat se fyzické namaze, praitadezinfekci
vSech znéStenych ploch, pedmeti, pradla, WC, vetrg rukou za pouZiti dinnych
dezinfeknich pripravki, a to vzdy podle pokyrvyrobce pouzitého dezintgkho pipravku.

HlaSeno bylo 35 piipadi onemocini (nemocnost 2,7/100 000 obyvatel). Ve srovnani
s celostatni nemocnosti (3,3/100 000 obyvatel) gmacnost nizSi o 18,2 %. Ve srovnani s
rokem 2012, kdy bylo hlaSeno 34igadi, stoupl péet onemocéni o 2,9 %. Ve srovnani s
pétiletym primérem klesl pdet onemoceéni o 62,5%.

Onemocgni byla zaznamenana v 9ti okresech kraje. Nejvy#hocnost byla hlaSena
z okresu Praha vychod (8,6/100 000 obyvatel). N&vy specifickdA nemocnost byla
zaznamenana veékové skupig 35-44 let (5,2/100 000 obyvatel) a 1-4 let (4081000
obyvatel).

15 osob (42,9 %) onemadn v rodinnych vyskytech a 2Gipadi (57,1 %) bylo sporadickych.
Aktivné bylo vyhledano 9 fipadi onemocsni (25,7 % z celkového ptu onemocani). V 8
piipadech byla zdrojem onemaer osoba v blizkém kontaktu s nemocnym. Ve 8parlech
probihla onemoceéni manifests, v 5 gipadech se jednalo o inaparentnikgh. 4 nemocni
byli o¢kovani. V 1 gfipadt se jednalo o koinfekci dg. B18.2.

Ze zahranii byly importovany 3 fipady onemoaini ¢eskymi oltany. Epidemicky vyskyt,
onemocgni zdravotnického pracovnika ani umrti na VHA nebylaSeno.

V ramci protiepidemickych op#&ni v souvislosti s vyskytem VHA bylo ¢kovano ve
Stredaieském kraji v ohnisku nakazy dle 88 67 a 64 celkd® osob. 34 osob bylaskovano
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v rodirg (1 di€ do 2 let, 17 &i 2-15 let a 16 osob nad 15 let), 111 osob @B82415 let a 38
osob nad 15 let) bylos&ovano v kontaktu na pracovisti nebo v kolektivu.

Virova hepatitida typu A - akutni
pocet hlaSenych onemoéni a nemocnost podleku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osohislusné ¢kové skupiny)

tabulkag. 5
Vék Pocet onemocrni Nemochost
do 1 roku 0 0,0
1- 4 3 4.6
5-9 2 3,0
10 - 14 2 3,6
15 - 19 2 3,1
20 - 24 3 3,9
25 - 34 8 4.1
35 - 44 11 5,2
45 - 54 0 0,0
55 - 64 2 1,1
65 - 74 1 0,9
75 + 1 1,3
Celkem 35 2,7
Virova hepatitida typu A - akutni
nemocnost var8tiateském kraji a CR
v letech 2004 — 2013
grafc. 4
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Virova hepatitida typu B - akutni

Akutni onemoefni, zpravidla s&3im a del$im gbéhem onemoemi nez VHACasté viechny
typy priznaki od chripkovych, pes zaZivaci, kloubni, koZni a nervové. U 5 — 1@%ap: mize
onemoceni pejit do chronického postizeni jater s moznym vemikaterni cirh6zy nebo
karcinomu. S phlédnutim k charakteru /enosu nakazy pét mezi nejohrozefi§i osoby
chronicti pacienti scastou frekvenci zakrékve zdravotnickych Z&enich, osoby s rizikovym
chovanim (promiskuitni osoby, osoby drafjpavislé) apod.

Onemoceni se zpravidla projevi za 50 — 180udod nakazy (vniknutizzyvodce onemoemi do
organismu), nejasgji za 90 dni.

Zdrojem nakazy je nemoctipvek nebo nosi.

Infekce se fendasi parenteralhkrvi pi provadni zdkroki ve zdravotnickych Z&enich nebo v
zarizenich pée o #lo - tetovazni saldny, profesionalni onemadredravotnik po porarnich,
hemodialyzovani pacienti, komunity drog@avislych pi pouzivani spolnych jehel, holicich
strojkiz, zubnich kartéki: apod., dale sexualnim kontaktemrenmos pohlavnim stykenv,gmos
z matky (akut#®inemocné, nogky) na plod.

Preventivni opaeni v gedchazeni vzniku virové hepatitidy typu B cbpaji v dodrZovani
hygienicko - epidemiologického rezimu ve zdravéfrubh z@izenich, v pouzivani jehel a
stikacek na jedno pouZziti, ve o a vySetovani dar@ krve, ve zdravotni vychévv
ockovani osob ze skupin s vysokym rizikem nakazy, apo

HlaSeno bylo 23 ptipadi onemocini (nemocnost 1,8/100 000 obyvatel). Ve srovnani
s celostatni nemocnosti (1,3/100 000 obyvatelgjaacnost vyssi o 38,5 %. &b onemoceni

ve srovnani s rokem 2012, kdy bylo hlaSeno 3ipagai onemocsni, klesl o 25,8 %. Ve
srovnani s giletym pramérem klesl péet onemocéni o 45,8 %.

Onemocgni hlaSena ze vSech okéieskraje mimo okresy Kutna Hora aéMik. Nejvyssi
nemocnost byla hlaSena z okreRakovnik (10,8/100 000 obyvatel) &ittam (5,3/100 000
obyvatel). Specifickd nemocnost dosahla nejvyS$ictinot ve ¢kové skupig 35-44 let
(4,8/100 000 obyvatel) a 25-34 let (4,6/100 00Qvaltel).

Podle charakteru vyskytu lze 13ipadi (56,5 %) onemocmi hodnotit jako sporadicka, 9
piipadi (39,1 %) probhlo v kolektivech ndpravnych #iaeni a 1 fipad (4,3%) hodnocen
jako nozokomialni ndkaza. Vys$ehi anti HBc IgM protilatek ve 22ffjpadech pozitivni av 1
piipadt neprovedeno.

Zadny gipad onemoatni nebyl importovan. Zadny z nemocnych nebyl pwiiB ockovan.

Ve 22 gipadech se jednalo o manifestnil@th onemoceni, v 1 gipact o inaparentni gibéh.
Parenterdlni vykony ve zdravotnickémiizani byly uvedeny v anamnéze u 2 nemocnych.
1 péipad onemoaini byl hodnocen jako nozokomialni nakaza. Ak&ivyl vyhledan 1 fipad
onemocini (4,3 % z celkového gtu onemocani). Zdroj onemocéni nebyl objasén

v Zzadném fpack.

V priabéhu roku 2013 hldSeno %ipadi onemocsni z napravnych Z&enich. Onemodcmi
zdravotnického pracovnika, epidemicky vyskyt amrtiina VHB akutni nehlaseno.
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Virova hepatitida typu B - akutni
pocet hlaSenych onemoémi a nemocnost podie&ku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osobifslusné ¥koveé skupiny)

tabulkag. 6
Vék Pocéet onemocréni Nemocnost
do 1 roku 0 0,0
1- 4 0 0,0
5-9 0 0,0
10 - 14 0 0,0
15 - 19 0 0,0
20 - 24 0 0,0
25 - 34 9 4.6
35 - 44 10 4.8
45 - 54 1 0,6
55 - 64 0 0,0
65 - 74 2 1,7
75 + 1 1,3
Celkem 23 1.8
Virova hepatitida typu B - akutni
nemaost ve Stedateském kraji aCR
v letech 2004 - 2013
grafé. 5
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B
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=
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Virova hepatitida typu C - akutni

Onemoceni probiha u 90 % nemocnych berizpaki onemoceni, bez projew ikteru -
Zloutenky. Zavaznost onemeghje dana pedevsim rizikems/pchodu do chronického stadia
s postizenim jater cirhézodi karcinomem (az v 70 %~ripadech). Nejastji postizenou
skupinou jsou osoby s rizikovym chovanim (dregmavisli), hemofilici, hemodialyzovani
pacienti.

Onemoceni se zpravidla projevi za 2 tydny az @si: od nakazy (vniknuti yodce
onemoceni do organismu), néasiji za nejasiji 6 — 9 tydni.

Zdroj i cesta penosu nakazy je shodna jako u virové hepatitidy §pstej@ jako preventivni
opateni.

Celkem v roce 2013 bylo hlasef@ pripadi onemocgni (nemocnost 2,1/100 000 obyvatel).
Ve srovnani s celostatni nemocnosti (1,3/100 0@9aibl) je nemocnost vysSi o 61,5 %.
Patet onemoceni oproti laiskému roku, kdy bylo hlaSeno 25igadi, stoupl o 8,0 %, ve
srovnani s tiletym pramérem se jedna o shodnydmd.

Onemocsini byla hldSena z 8mi okiekraje. Nejvy3si nemocnost hlasi okres Rakovnik
(9,0/100 000 obyvatel) a Kladno (5,7/100 000 obghatNejvysSi specificka nemocnost byla
ve wkové skupig 20 - 24 let (13,1/100 000 obyvatel) a 25 - 34 (& 2/100 000 obyvatel).

Z celkového p&tu onemocani hlaSeno 20 ifppadi (74,1 %) u osob s rizikovym chovanim
(17 x 1UD a 3 x kontakt s IUD). Ve 2ripadech byla v anamnéze nemocnych v inknba
doke tetovaz.

O dualni infekci se jednalo v ¥ipact (s dg. B18.2).

Dle charakteru vyskytu lze 15tipadh (55,6 %) onemocmi hodnotit jako sporadicka,
10 piipadh (37,0 %) zjiskno v kolektivech napravnych aeni, 1 pipad (3,7 %) onemoeni
hodnocen jako nozokomialni nakaza atipad (3,7 %) pro¥hl v rodinném vyskytu (kontakt
s druhem s dg. B18.2).

V 21 piipact se jednalo o manifestnitgoch onemociini, v 6 gipadech o inaparentnigieh.
Ve 2 pipadech byla zdrojem onemden osoba v kontaktu s nemocnym. Akiivibylo
vyhledano 6 fipadi onemocsni (22,0 %z celkového pé&tu).

V prabéhu roku 2013 hldSeno 1Gipadi onemocini v napravnych Zé&enich. Parenteralni
vykony ve zdravotnickém f&eni uvedeny v anamnéze u 2 nemocnych, z toheipghg
onemocsni hodnocen jako nozokomialni ndkaza. Zadné onetndémebylo importovano.
Onemocgni zdravotnického pracovnika, umrti na VHC akutmii gpidemicky vyskyt nebyly
hlaseny.
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Virova hepatitida typu C - akutni

pocet hlaSenych onemoémi a nemocnost podle&ku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osobifslusné ¢kove skupiny)

tabulkag. 7
Vék Pocet onemocrni Nemochost
do 1 roku 0 0,0
1-14 0 0,0
5-9 0 0,0
10 - 14 0 0,0
15 - 19 0 0,0
20 - 24 10 13,1
25 - 34 10 5,2
35 - 44 5 2,4
45 - 54 2 1,3
55 - 64 0 0,0
65 - 74 0 0,0
75 + 0 0,0
Celkem 27 2,1
Virova hepatitida typu C - akutni_
nemaost ve Stedateském kraji aCR
v letech 2004 — 2013
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Virova hepatitida typu E

Zaretlivé onemoceni jater, kde klinicky obraz je podobny jako u vigohepatitidy typu A.
V popedi klinickych obtizi se objevuji hlavipriznaky chipkového charakteru arfznaky
postiZzeni zazivaciho traktu. Ale infekce vireriZzenprobihat i bez klinickych#gnaki nemoci.
Onemoceni u thotnych zen, zejména ve Ill. trimestru gravidity, grovazeno az 20%
smrtnosti.

Virova hepatitida typu E se zpravidla projevi za-160 dni od vniknutizjzodce onemoemi
do organismu.

Zdrojem nakazy je nemocndtovek, ktery vylduje pivodce nékazy ve stolici. Zejména
v poslednich letech se vSak uvazuje i gerith rezervoarech.

Infekce se fenasi cestou fekadn- oralni, tzn. pimym kontaktem od osoby k o&ah nepimo
kontaminovanymifednety, kontaminovanymi potravinami, vodou.

Preventivni opaeni v gredchazeni vzniku virové hepatitidy typu E jsou bbdojako u
hepatitidy typu A s vyjimkowkovani. Spdivaji v disledném dodrzovani osobni hygieny, myti
rukou, zejména po pouziti WC &ed jidlem, v bez@aé likvidaci lidskych exkrementa to
zejména tam, kde neni kanalizace nebo je ve Spaitadm, v ochra#ipitné vody ped moznym
zneistenim odpadnimi vodami, v dodrzovani spravnych hyckgoh navyk pri priprave,
manipulaci, skladovani a distribuci vSech potravingijména dch, které se tepeain
nezpracovavaji (ovoce, zelenina, salamy, uzeniny).

V pripade vyskytu onemoeni je dilezité omezit kontakt s dalSimi osobami (namst
pribuznych, sousdd diskoték, koupali§, vyvarovat se fyzické namahy, prostadezinfekci
vSech znéStenych ploch, pedmeti, pradla, WC, vetrg rukou za pouZiti dinnych
dezinfeknich pripravki, a to vzdy podle pokyrvyrobce pouzitého dezintgkho pipravku.

V roce 2013 bylo hlasend4 pripadi onemocini (nemocnost 3,4/100 000 obyvatel).c€o
onemocgni oproti laiskému roku, kdy bylo hlaSeno 8%igmdi klesl o0 48,2 %. Ve srovnani
s celostatni nemocnosti (2,1/100 000 obyvatelejaaocnost vyssi o 61,9 %.

Onemocsini byla hlaSena ze vSech okrdgaje krong okresu Kladno. NejvySSi nemocnost
hlasi okresy Rbram (15,0/100 000 obyvatel) a Rakovnik (5,4/100 @byvatel). Nejvyssi
specificka nemocnost byla zaznamenéna ¢kewe skupig 65 - 74 let (9,5/100 000 obyvatel )
a 45 - 54 let (7,5/100 000 obyvatel).

Dle charakteru Ize hodnotit 3%ipadi onemoceini (84,1 %) jako onemoeni sporadickd a 7
piipadi (15,9 %) probhlo ve 4 rodinnych vyskytech. V Xipad se jedna o koinfekci s dg
B18.2. Rizikové chovani v EA nemocnych zjis ve 2 pipadech (1x alkoholik, 1x asocial).
Parenteraini vykon ve zdravotnickémiizani uveden v anamnéze u 4 nemocnych. Zadné
onemocgni neni hodnoceno jako nozokomialni nadkaza.

Ve 33 gipadech se jednalo o manifestni a v 11 o inapargoibch onemoc#ni. V 1 gipadc

u muZe po transplantaci srdce onentoéruzaveno jako perzistentni VHEVe 3 gipadech
byla zdrojem onemoeni osoba v kontaktu s nemocnym, v ostatnich ddaplu cestaienosu
nebyla objastna. Aktivre bylo vyhledano 16 ifpadi (36,4 % z celkového ptu)
onemocgni. Ze zahra®i byl importovanceskym turistou 1 ipad onemoaini. V anamnéze
u 26 nemocnych byla uvéda rizikova strava (zabig&aové vyrobky, polévka, tigenka, pastika,
vepové klobasy, konzumace v@yého masa, divdka i srii a dagi zwie). V 1 fipac
doSlo k umrti, kdy virova hepatitida nebyléigmnou umrti (dg. umrti K72). Ve 2ffpadech
onemocgli zdravotniti pracovnici. Epidemicky vyskyt nebyl hlasen.
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Virova hepatitida typu E - akutni

pocet hlaSenych onemoéni a nemocnost podieku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osohrslusné ¢kové skupiny)

tabulkac. 8
Veék Pocet onemocrni Nemocnost
do 1 roku 0 0,0
1-14 0 0,0
5-9 0 0,0
10 - 14 1 1,8
15 - 19 0 0,0
20 - 24 0 0,0
25 - 34 4 2,1
35 - 44 6 2,9
45 - 54 12 7,5
55 - 64 5 2,8
65 - 74 11 9,5
75 + 5 6,3
Celkem 44 3,4
Virova hepatitida typu E akutpi
nemocnest S¥edateském kraji aCR
v letech 2004 - 2013
grafé. 7
7,0
6,0
m Ste. kraj CR
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nemocnost na 100 000 obyvatel
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rok
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Virova hepatitida typu B - chronicka

HlaSeno bylo 14 piipadi onemocini (nemocnost 1,1/100 000 obyvatel). Ve srovnani
s celostatni nemocnosti (1,4/100 000 obyvatel) ngenocnost nizSi o 21,4 %. deo
onemocgni oproti laiskému roku, kdy bylo hldSeno 1iigadi onemocsni, klesl o 27,3 %.
Oproti pstiletému paiméru klesl p@et onemoceéni 0 22,2 %.

Onemocsini byla hlaSena ze 6ti okieskraje. NejvysSi nemocnost vykazuje okres Kolin
(7,2/100 000 obyvatel). Vyskyt onemaeonm byl zaznamenan veskovych skupinach od 15let
véku. Nejvyssi specifickd nemocnost byla vgkavych skupinach 15 - 19 (3,1/100 000
obyvatel) a 45 - 54 let (1,9/100 000 obyvatel).

Aktivn¢ bylo vyhledano 13 ifjpadi onemocsini (92,9 % z celkového ptu onemocani). V 1
piipadt bylo vyhledano onemo¢ni ve vySetovaci vazb v Ruzyni, 1 pipad onemoaini byl
importovan cizincem z Makedonie.

Dle charakteru vyskytu Ize 1lripadh (78,6 %) onemoemi hodnotit jako sporadicka, 1
piipad (7,1 %) byl hodnocen jako nozokomialni nakaza2 gipady (14,3 %) prathly

v rodinné souvislosti. V 11ifpadech se jednalo o inaparentng 2 gFipadech o manifestni a
v 1 piipadt o abortivni pitbéh onemoc#ni.

Z celkového p&tu onemocani hlaseno 7 ipadi (50,0 %) u osob s rizikovym chovanim — 5x
IUD (z toho 1x s tetovazi), po Iipact alkoholik a homosexual. V Iipact se jednalo o
koinfekci (s dg. B18.2). Parenteralni vykony veraxtnickém z&zeni byly uvedeny
v anamnéze 2 nemocnych, z tohotlpad onemoaii hodnocen jako nozokomialni nakaza.
Umrti, onemoc#ni zdravotnického pracovnika ani epidemicky vysigbyl hlaSen.

Virova hepatitida typu B - chronicka
pocet hlaSenych onemoéni a nemocnost podle&ku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osobifslusné ¥kove skupiny)

tabulkac. 9
Vék Poéet onemocréni Nemocnost
do 1 roku 0 0,0
1-4 0 0,0
5-9 0 0,0
10 - 14 0 0,0
15 - 19 2 3,1
20 - 24 1 1,3
25 - 34 2 1,0
35 - 44 1 0,5
45 - 54 3 1,9
55 - 64 2 1,1
65 - 74 2 1,7
75 + 1 1,3
Celkem 14 1,1
17
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Virova hepatitida typu B chronicka
nemoshee Stedateském kraji aCR
v letech 2004 — 2013
graf¢. 8
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Virova hepatitida_typu C - chronicka

HlaSeno byldb0 pripadi onemocgni. Onemoc#ni hlaSena ze vSech okéelsraje. Nemocnost
3,9/100 000 obyvatel byla o 44,3 % nizSi nez catost (7,0/200 000 obyvatel). Oproti
lonskému roku, kdy bylo hlaSeno 6Xigadi, klesl p@&et onemoc#éni o 18,0 %, oproti
pétiletému ptiméru klesl o 18,0 %.

NejvysSi nemocnost vykazuje okres Kolin (15,5/100 6byvatel) a Praha zapad (7,2/100 000
obyvatel). Nejvyssi specificka nemocnost byla zam@éna ve skové skupig 25 - 34 let
(12,9/100 000 obyvatel).

Ve 39 ipadech (78,0 %) onemaiy osoby s rizikovym chovanim (31 x IUD, 3 kontakt
slUD a po 1 gipadd UID + prostituce, alkoholik, asocial, bezdomovac osoba
s promiskuitnim chovanim)V 6 piipadech byla v anamnéze nemocnych uvedena tetoVaz.
3 piipadech zdrojem onemasmi byla osoba v kontaktu s nemocnym. Aktivylo vyhledano
40 pipadi onemocgni (80,0 %). 1 fipad onemoaddni byl importovan cizincem
z Uzbekistanu.

Ve 46 (fipadech se jednalo o inaparentniiggh infekce, ve 3 fipadech o manifestni
onemocgni a 1x o abortivni formu.

Dle charakteru vyskytu Ize 4&ipadi onemocgini (92,0 %) hodnotit jako sporadickémpady,

3 piipady (6,0 %) prathly ve 2 rodinnych vyskytech a Fipad onemocini (2,0 %) byl
hodnocen jako nozokomialni nakaza.

Parenteralni vykony ve zdravotnickéntizani (1x mimo uzenmtR) byly uvedeny v anamnéze
u 2 nemocnych, v 1 fijpact onemoctni bylo hodnoceno jako nozokomialni nakaza.
Onemocgni v napravnych zZé&enich nebylo zaznamenano.

Umrti, onemoc#ni zdravotnického pracovnika ani epidemicky vysigbyly hlaseny.

18

Dittrichova 17 « 128 01 Praha 2 - tel.: +420 234 118 111 « fax: +420 224 916 561  podatelna@khsstc.cz « www.khsstc.cz « ID datové schranky: hhcai8e



Virovéa hepatitida typu C — chronicka
pocet hlaSenych onemoéni a nemocnost podleku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osohrislusné ¥kové skupiny)
tabulka¢. 10

Veék Pocet onemocrni Nemocnost

do 1 roku 0 0,0
1-4 0 0,0
5-9 0 0,0
10 - 14 0 0,0
15 - 19 2 3,1
20 - 24 3 3,9
25 - 34 25 12,9
35 - 44 12 5,7
45 - 54 2 1,3
55 - 64 3 1,7
65 - 74 1 0,9
75 + 2 2,5

Celkem 50 3,9

Virova hepatitida typu C chronicka
nemaosh ve Stedoteském kraji aCR
v letech 2004 — 2013
graf¢. 9
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AKUTNI RESPIRA CNi ONEMOCN ENi

Akutni onemocnéni_hornich cest dychacich a dipka

Epidemiologicka situace ve vyskytu akutnich regmieh infekci a clipky (dale jen ,ARI* a
,ILI) byla po cely rok 2013 monitorovana na zaktatydenniho hlaSenithto onemoceni

z vybranych lokalit vSech okrésStedaieského kraje.

V roce 2013 bylo hlaSeno celkbyouze sezonni zvyseni nemocnosti s maximem v obtob
az 6. kalend&iho tydne (1639, 1734 a 1671 onemaufli00 000 obyvatel) a 49. a 50.
kalend#@niho tydne (1071 a 1119 onemeéoiil00 000 obyvatel), které korespondovalo
s vyskytem WCeské republice (4. az 6. kaletidatyden -1659, 1818 a 1756 oneméuina 50. a
51. kalend#ni tyden — 1129 a 1130 onemeénii100 000 obyvatel).

Nejvice byla postizenagkova skupina 0 - 5 let, u které dosahla nemocrusinoty 5195 a
5054 onemoai /100 000 obyvatel (5. a 6. kaleidiatyden) a 3850 a 3832 onemeérii100
000 obyvatel (49. a 50. kaleridéd tyden). Procento ILI z ARI se wahto obdobich
pohybovalo od 19,5 % ve 4., 19,4 % v 5. a 13,2 b kalend&nim tydnu a 1,6 % ve 49., 1,2
% v 50. kalendénim tydnu.

Etiologicky se uplatnily viry chipky A (HiN;), A (HsN2), A bez subtypizace a B a dalsi
respir&ni viry (RS virus) a dalSi etiologicka agens.

V roce 2013 bylo hldSeno 19 umrti v souvislostchiépku nebo s onemoénim clripkou se
zavaznym pibéhem - dg. umrti: 11x J10, 1x J44.1, 1x J96,58 ILx A41.9 a 2x R65. Jako
etiologické agens se uplatnil 17x virugipky A (H1N1), 1x A (H3N2) a 1x B.

Pracovnici KHS se kazdamee podileji @i zajifovani odiria biologického materidlu u osob
s klinickymi priznaky odpovidajicimi dipce. Cilem &chto odkria zpracovavanych v NRL pro
chiipku a respirani viry je ziskat virus kolujici v populaci a zjiseho typ, gipadré subtyp.
Vroce 2013 zajistili pracovnici protiepidemickyabddileni celkem 61 odly. Vysledky
vySeteni biologického materialu z oélth uvadi tabulka. 1.

ARI - Piehled pa‘tu odbéra v jednotlivych okresech - Skedatesky kraj - 2013

tabulkac. 11
Okres Patet odbéra Typologie viru
1x sérologicky izolace dtpka typ A
BeneSov 4 1x sérologicky RS virus
2Xx negativni

1x sérologicky izolace dtpka typ A
1x sérologicky izolace dtpka typ B
Beroun 6 1x sérologicky RS virus

2x seérologicky adenovirus

1x negativni

2x seérologicky izolace ¢ipka typ A
2x sérologicky izolace ¢fpka typ B

Kladno 6 - . .
1x sérologicky parainfluenzae
1x negativni
Kolin 6 1x sérologicky izolace tipka typ A
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2x sérologicky izolace ¢fpka typ B

3x negativni

2x sérologicky izolace ¢tpka typ A

Kutna Hora P

3X negativni

1x sérologicky izolace dtpka typ A
Mélnik 1x sérologicky adenovirus

4x negativni

Mlada Boleslav

1x sérologicky izolace dtpka typ B

5x negativni

1x sérologicky izolace d¢ipka typ A

Nymburk 1x sérologicky izolace dfpka typ B
4x negativni
Praha vychod 1x sérologicky izolace dipka typ A

3x negativni

Praha zapad

1x sérologicky izolace d¢ipka typ B

3x negativni

1x sérologicky izolace coronavirus

Pribram T

3X negativni

1x sérologicky izolace d¢ipka typ B
Rakovnik 1x sérologicky izolace coronavirus

2x negativni

Nemocnost ARI
v letech 2009 — 2013 ve Badateském kraji
graf¢. 10
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MENIGOKOKOVE INFEKCE - OBECNE INFORMACE

Jednéd se o bakterialni nakazy, které mohou probgwt riznym klinickym obrazem, od
.pbanalnich® respiracnich infekci, az po vazna a Zzivot ohrozujici neroicnK rozvoji
onemoceni dochazi po fekonani obrannych mechanig@ioveka.

V populaci je cca 10 % osob, které maji baktemarou meningokok, v hornich dychacich
cestach, aniz by jimigobila jakékoliv potiZze. V tomtdipad® mluvime o nogstvi, z @hoz se
u noste Zzadné zavazné onemaachnevyviji.

Na zavazné meningokokové onendgncmmohou upozornit nasledujiciipnaky: bolest hlavy,
horecka, zvraceni, bolest a tuhnuti Sije, bolest kigubwtloplachost, poruchy adomi
cervenofialové skvrny nauki, bolesti Bicha. Tato ,invazivni® onemocii jsou v 80 %
zpisobena meningokokoky sérologickych skupin Aj B a pafi mezi @ meningokokovy
zaret mozkovych blan — meningitida, nebo celkové &ra# onemoami: meningokokova
sepse’i toxicky Sok.

Invazivni meningokokova onemoc#ini

Sii se kapénkovou infekci, tageji p/i Uzkém kontaktu — kaslem, kychanim, libanim.
Zdrojem nakazy je vyhradrlovek - zdravy nogi ve vzacnychipadechclovek s invazivnim
onemocanim.

Inkuba’ni doba je 1 - 6 diy negastji 3 — 4 dny.

Jedinou prevenci jeckovani (dostupné jsowkovaci latky proti skupithmeningokoka C, A +
C, A+ C + W+ YY), pipadre zabrarenhi zvySené namaze a pobytu w&ivn kolektivu
oslabeni organismu, n&pnavseéve diskotéky.

V roce 2013 ve $tdaieském kraji byly zaznamenany celk@&mpiipady onemocini (0,2/100
000 obyvatel) zfisobené etiologickym agens Neisseria meningitidskeesu Minik (1) a
Praha vychod (2). Proti roku 2012, kdy bylo hité&sé gipadi onemocsini, doSlo k poklesu o
40,0 % a oproti @iletému ptiméru k poklesu o 70,0 %.

NejvySSi nemocnost byla zaznamenana v okreskaRsahod (1,41/100 000 obyvatel).
Onemocgni byla hlaSena u 2¢td a 1 dospleho, nejvysSi nemocnost byla zaznamenana ve
vékove skupi do 1 roku (6,7/100 000 obyvatel).

Ve 2 giipadech byla prokazanieisseria meningitidis sk. 81xNeisseria meningitidis sk. Y
Nikdo z nemocnych nebyl proti meningokokovym nakazékovan. Umrti v roce 2013
nehlaSeno.
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Meningokokové infekce
pocet onemoc#ni a nemocnost podleku ve Stedateském kraji v roce 2013
(na 100 000 osohrslusné ¥kové skupiny)

tabulkac. 12
Vék Podet onemocrni Nemocnost
do 1 roku 1 6,7
1-4 1 15
5-9 0 0,0
10 - 14 0 0,0
15 - 19 0 0,0
20 - 24 1 1,3
25 - 34 0 0,0
35 - 44 0 0,0
45 - 54 0 0,0
55 - 64 0 0,0
65 - 74 0 0,0
75 + 0 0,0
Celkem 3 0,2
Meningokokové infekce
prehled jednotlivych skupin meningokoki
Stiredatesky kraj 2002 - 2013
graf¢. 11
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NAKAZY P RENASENE KLISTATY — OBECNE INFORMACE

Mezi nefas¥jSi onemoceni této skupiny pét Lymeska borrelioza a kliStovy zérmozku.
Jedna se o nakazy sippdni ohniskovosti, tzn. Ze vyskyt onerdotcje ¢asto vazan na ditou
lokalitu, ve které je itomen gvodce ndkazy,/pnase - kliS¥ i rezervoarové zwé. Rozdily ve
vyskytu &chto onemocéni jsou disledkem mnoha faktbr jako nag. nadmdska vyska,
pritomnost piznivych podminek ovhwvjicich vyskyt fenaseéi, ZivafisSnych hostitel i kolokeh
puvodce nakazy vifrode. Rizikovymi misty pro vyskyt ki$ byvaji listnaté a smiSené porosty,
okraje les, luk, b'ehy vodnich taka ploch. Give se spiSe vyskytovala v nizSich nagiyeh
vyskach, nyni se vlivem oteplovani klimatu najdeumadmaeské vysSce kolem 1000 metr. m.
Uvadi se, Ze nejtsi aktivita kligat byva od dubna déervna a druhéa na podzim, ale se sezénni
aktivitou kligat se setkdvame jiz od kongetna, do z&atku listopadu.

KliStovy zanét mozku

Piivodcem onemoeni je virus stedoevropské kligvé encefalitidy, onemoémi probiha pod
ruznym Klinickym obrazem od béizmakového onemoémi pres lehkou formu az p@zky
zaret mozkomisnich plen a encefalitidu. Lehka formanwuweni je charakterizovana
netypickymi ckipkovymi giznaky, onemoeni trva asi 4 — 10 dni. ééka forma se projevuje
nejprve horékou, bolestmi hlavy, pak seéigavaji piiznaky poSkozeni CNS -¢doplachost,
porucha spanku, koncentrace, desorientacgkdp dochazi k postizeni pletence pazniho —
obrna. NejzavajSi forma kodi nekdy smrteld — ochrnutim dlezitych Zivotnich center -
zvlase u lidi nad 60 let.

Rezervoarem ndkazy jsou hlodavci, ptaci, savektemna hospodéskd zufata pasouci se
v prirode (ovce, kozy), také klistkteré v pirode pusobi jako penaSé nakazy, nize byt
sowasre rezervoarem, nebdnfikované kligt zistava infekni po cely s¥j Zivot a virus nize
prenaset na dalSi generaci kidg.

Onemoceni neni penosné zloveka nacloveka, p'enos je mozny pouzéigatim infikovaného
klistete.

Inkuba’ni doba 7 - 14 di

Preventivni opatni spdivaji v ochra@d pred kligaty (vhodny oév, obuv, repelent), po
navratu z volné prody dikladre prohlédnout celécto, a v piipad objeveni pisatého klistte
toto co nejdive odbor@ odstranit a misto dezinfikovai¢ckovani (3 davky usmrcenékmvaci
latky, ktera zajisti ochranu po dobu 3- 5 let, ptotdole prea’kovani 1 davkoudkovaci latky).

V roce 2013 bylo hlasers® pripadi onemocgni (4,6/100 000 obyvatel). V porovnani s rokem
2012, kdy byly hldSeny 64iipady onemocini byl zaznamenan pokles o 7,8 %, oproti
pétiletému piiméru pokles 0 19,2 %. NejvySSi specificka nemocnogh hlaSena ve ¢kové
skupire 10 — 14 let (12,4/100 000 obyvatel). Z okrdy/la zaznamendna nejvysSi
nemocnost v fbrami (10,4/100 000 obyvatel) a BeneSd®,4/100 000 obyvatel).

Z celkového p&u 59 nemocnych v anamnéze udavala 41 o$6®® %) pisati kliStte,

3 osoby (5,1 %) postipani hmyzem, 1 osoba (1,7®apipulaci s kligtem a u 14 osob (23,7
%) byla anamnéza negativni. V3ech 5®adi onemociini bylo sérologicky osteno. V 1
piipadt onemoceni osoba byla &ovana proti KEM 3 davkami. Umrti v roce 2013 nebyl
hlaSeno. Zaznamenany byly 8pgady dudlni infekce s dg. A 69.2.
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Klistovy zanét mozku

pocet onemoc#ni a nemocnost podleku ve Stedaieském kraji v roce 2013
(na 100 000 osobifslusné ¥kove skupiny)

tabulka¢. 13
Veék Pocet onemocréni Nemocnos
do 1 rokt 0 0,C
1-4 1 15
5-9 2 3,0
10 - 14 7 12,4
15 - 19 7 10,9
20 - 24 2 2,6
25 - 34 8 4,1
35 - 44 13 6,2
45 - 54 5 3,1
55 - 64 5 2,8
65 - 74 9 7,8
75 + 0 0,0
Celkem 58 4.€

KliStovy zanét mozku

pocet onemocéni a nemocnost podle okfege Stedaeském kraji v roce 2013

(na 100 000 osob)

tabulka. 14

Okres Polet onemocrni Nemocnos
BeneSo 9 94
Beroun 6 7,0
Kladno 4 2,5
Kolin 3 3,1
Kutna Hora 5 6,7
Mélnik 3 2,9
Mlada Boleslav 6 4,9
Nymburk 1 1,1
Praha vychod 5 3,3
Praha zapad 3 2,4
Ptibram 13 11,4
Rakovnik 1 1,8
Celkem 59 4.€
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Lymeska borreliéza

Pivodcem onemoeni je bakterie Borrelia burgdorferi.

Klinicky se projevuje ddima stadii:

1. casné stadium — typickymripnakem je pomalu se/f&i cervena skvrna, ktera se objevi
v mist prisati klistte. Skvrna je &Si nez pt cm a po wité dok¥ je charakteristicka
vyblednutim ve &du. V @kterych gipadech se skvrna nemusi objevit, pakideme dalSimi
priznaky onemoeimi, mezi které pét hore’ka, tesavka, bolest hlavy, Unavajgiznaky
podobné chpce.

Po rekolika tydnech, &sSinou vSak ne déle nez po Zsieich, se mohou vyskytnoulzné
projevy postizeni nervového, kloubniho a kardioulskiho systému.

2. pozdni stadium — chronicky:wh a projevuje se za 6 — 12¢siai zejména postizenim
klouhi, kiZze a nervového systému.

Jedna se o0 zoonoOzu, kderArpde jsou rezervoarem nakazy mysSoviti hlodavci, leg, ptaci,
klistz a jeho vyvojova stadia. /Bnos se uskufgéuje pfisatim infikovaného kli&te, event.
posStipanim hmyzem.

Inkuba’ni doba ucasné formy je 7 - 65 dni u pozdni formy 6 — £2iad.

Preventivni opaeni spdivaji v ochra@ pred kligaty (vhodny oév, obuv, repelent), po
navratu z volné frody dikladre prohlédnout celécto, a v piipad objeveni pisatého klistte
toto co nejdive odbor@ odstranit a misto dezinfikovat.ckbvaci latka proti této ndkaze neni
zatim dostupna.

V roce 2013 byly hlaSeny702 piipady onemoctni (54,9/100 000 obyvatel). V porovnani s
rokem 2012, kdy byly hlaSeny 642ijpady onemoaini, se jedna o vzestup o 9,4 %. Oproti
pétiletému ptiiméru byl zaznamenan vzestup o 3,5 %.

Vyskyt onemoc#ni byl evidovan ve vSech okresechire8tteského kraje. Nemocnost se
pohybovala od 245,1/100 000 obyvatel v okres&oRRaik do 8,1/100 000 obyvatel v okrese
Beroun. NejvySSi specificka nemocnost byla dnhasve wkové skupid 65 - 74 let
(93,6/100 000 obyvatel).

Ve 4 pipadech bylo onemoéni importovano - 1x z pracovniho pobytu v Belgiawvamnéze
prisati klisS&te a 3x z turistického pobytu v Chorvatsku, DanskuMalajsii, v anamnéze
po&tipani hmyzem. Umrti nebylo hlaseno.

Diagn6za byla uzaena v 514 fipadech (73,2 %) na zakkadlinickych piznaki a
sérologického vysetni, ve 188 fipadech (26,8 %) na zakkaklinickych piznalk.

V anamnéze 347 osob (49,4 %) udavaiegni kliStte, v 81 pipact (11,6%) posStipani
hmyzem, 2 osoby (0,3%) udavaly manipulaci s&ésh a 272 osoby (38,7 %) éin
anamnézu negativni.

Konzumace nepasterizovaného mléka nebyla hlaSena.

HlaSeny byly 3 dudlni infekce s dg. A84.1.
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Lymeska borreliéza

klinicka manifestace onemogmi - Steda:esky kraj v roce 2013

tabulka 15
Klinicka manifestace cemocrni Patel %
ECM 44C 62,7
Kloubni priznaky 22 3,3
Neurologické piznaky 157 22,2
- cefalea 25 15,9
- paresis, plegie 33 21,0
- encefalitis, meningoencefalitis, menirggiti 9 5,7
- artralgie, myalgie, myopatie 83 52,9
- ostatni 7 4,5
Lymfadenitis, boreliovy lymfocytom 6 0,8
Ostatni 77 10,9
CELKEM 70z 100,(
Lymeska borrelidza
pocet onemocéni a nemocnost podle€ku ve Stedateském kraji v roce 2013
(na 100 000 osohrslusné ¢kové skupiny)
tabulka.16
Vék Pofet onemocrni Nemocnhos
do 1 rokt 0 0,C
1-4 17 25,¢
5-9 36 54,z
10 - 14 23 40,¢
15 - 19 19 295
20 - 24 27 35,&
25 - 34 69 35,6
35 - 44 11: 53,¢
45 - 54 10C 62,¢
55 - 64 154 87,C
65 - 74 10¢ 94 4
75 + 35 43,¢
Celken 70z 54,
27

Dittrichova 17 « 128 01 Praha 2 - tel.: +420 234 118 111 « fax: +420 224 916 561  podatelna@khsstc.cz « www.khsstc.cz « ID datové schranky: hhcai8e




Lymeska borreliéza

pocet onemoceni a nemocnost podle okiege Stedaieském kraji v roce 2012

(na 100 000 obyvatel)

tabulka¢. 17

Okres Polet onemocrni Nemocnos
BeneSo 48 50,
Berour 7 8,1
Kladnc 42 26,4
Kolin 36 37,z
Kutna Hor: 19 25,€
Mélnik 14 13,4
Mlada Bolesla 72 58,2
Nymburk 20 21,2
Praha vycho 28 18,F
Praha z&pe 12 9,€
Ptibran 26¢ 214.¢
Rakovnil 13€ 245,]
Celkem 70z 54,c¢

Vyskyt onemocreni kliSovou encefalitidou a Lymeskou borreliézou

poéet onemocnéni

Stiredatesky kraj v letech 2002 — 2013

T

graf¢. 12

2004 2005

rok

klittovd encefalitida W lymeska borrelidza
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Vybrané vzdusné nakazy ve Sedoteském kraji

Davivy kasel
nemocnost ve Stedateském kraji a Ceské republice
v obdobi let 2004 — 2013
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Priusnice 5
nemocnost ve Stedateském kraji a Ceské republice
v letech 2004 — 2013
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Plané neStovice
nemocnost ve Stedoteském kraji a Ceské republice
v obdobi let 2004 — 2013
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