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Piehled vykazovanych onemocnéni ve Stfedo¢eském kraji v roce 2019 - aplikace ISIN

(dle diagnoz a okresu)
diagnéza |BN |BE |KL KO |[KH |(ME |MB |NB |(PH |[PZ PB |RA |celkem
A02.0 188| 131| 174 133| 148 83| 150 99| 227| 132| 119 93 1677
A02.1 2 4 1 1 1 1 1 2 13
A02.2 3 3
A02.8 3 3
A02.9 3 3 6
A03.0 1 1
A03.1 1 1 2
A03.2 1
A03.3 1 14 4 1 2 1 1 25
A04.0 10 6 31 16 9 33 19 20 30 18 9 6 207
A04.3 2 1 3
A04.4 1 1
A04.5 262| 184| 290| 177| 143| 233| 259| 182| 362| 235| 245 76| 2648
A04.6 7 2 4 8 6 6 8 6 11 4 4 66
A04.7 18 40 94 77 51 28 32 27 29 13 52 27 488
A04.8 1 1 15 1 1 20
A06.0 1
A07.1 1 2
A08.0 52 18| 45 34 22 45 61 26 55 44| 51 15 468
A08.1 54 1 5 70 21 8 83 12 5 17| 174 450
A08.2 16 2 2 11 10 6 8 8 6 12 18 3 102
A08.3 1 9 1 1 9 3 13 37
A09.0 21 138 62 61 20 29 331
A09.9 24 7 31
A21.0 1 3 2 7
A21.1 1
A21.2 1 1
A21.8 3 3
A28.1 1 1 2
A28.8 1 1
A37.0 5 2 11 5 4 26 14 8 36 19 9 6 145
A37.1 1 3 1 8 13
A38 11 22 17 9 3 20 17 4 26 15 17 7 168
A39.0 2 2 1 5
A39.2 1 1
A40.0 1 2 3 6
A40.1 3 1 4
A40.3 2 6 9 3 6 1 6 8 6 2 2 51
A40.8 2 1 3
A40.9 1 1
A41.0 24 6 3 7 1 2 5 1 2 2 53
A41.1 1 3 1 2 1 8




Ad1.4 5 5
A41.5 20 10 1 25 5 4 66
A41.8 27 1 2 4 3 1 2 41
A41.9 3 3
A46 21 2 2| 117 38 56 58 33 32 22 4 1 386
A48.1 6 2 4 3 3 3 1 6 6 8 2 3 47
A48.2 1 1
A48.3 1 1 1 3
A56.0 7 9 59 12 4 21 4 12 21 37 8 8 202
A56.1 1 1 2
A56.2 1 14 15
A56.3 1 1 2
A56.8 1 2 1 5
A59.0 1
A63.0 3 4
A69.2 42 18 20 18 21 5 19 12 39 33 97 9 333
A74.9 1 1
A79.8 1 1 2
A81.0 1 1
A84.1 8 4 6 3 6 5 4 3 5 4 17 1 66
A84.9 1 1
A86 1 1
A87.0 3 1 1 7 4 2 4 2 5 5 34
A87.8 1 1
A87.9 2 8 1 3 8 3 1 26
A89 1 1
A92.0 2 3 5
A97.0 1 2 4
A97.1 1
A97.9 1 2 1 4
B00.1 1 1
B00.2 1 1
B00.3+ 1 1 3
B00.4+ 1 2
B00.9 1 1
B01.1 1 1
B01.8 2 1 2 1 1 3 10
B01.9 458 | 308| 369| 208| 261| 213| 575| 103| 505| 327| 336| 179 3842
B02.1+ 1 1 4 6
B02.2+ 1 1 1 3
B02.3 1 1
B02.7 1 1
B02.8 1 1 1 3
B02.9 79 8 6 45 37 38 83 23 36 10 40 30 435
B05.2+ 1
B05.3+ 1 2




B05.4 1 1
B05.9 3 3 4 10 6 9 10 5 3 53
B08.1 2 2
B08.2 6 11 11 3 1 5 13 1 52
B08.3 1 11 2 3 45 5 4 15 87
B08.4 2 1 8 29 25 8 5 2 81
B08.5 1 1
B15.9 1 2 4 5 3 2 4 21
B16.9 4 1 1 6
B17.1 1 7 1 1 1 1 3 15
B17.2 3 3 1 4 3 10 2 7 4 3 2 42
B18.1 3 3 5 7 2 3 5 2 2 6 2 1 41
B18.2 9 16 13 7 8 13 7 13 12 1 106
B25.1+ 1 1
B25.9 1 3 i}
B26.8 1 1
B26.9 1 1 3 1 3 1 1 2 13
B27.0 2 1 1 1 14 1 17 9 46
B27.1 2 1 3
B27.8 9 4 1 1 1 16
B27.9 44 1 3 2 8 3 7 7 12 7 96
B35.1 1 1
B37.7 1 2 3
B45.1 1 1
B50.9 1 1 1 1 5
B54 1 2
B55.0 1 1
B58.0+ 1 1
B58.8 1 1
B58.9 1 1 1 3
B80 7 11 4 1 10 6 23 1 63
B85.2 2 2
B86 28 11 31 32 21 22 45 14 14 8 33 14 273
B96.3 1 1 2
G00.1 1 2 1 2 9
G00.2 1
G00.3 1 1
G00.9 1 1 3
J13 2 8 11
J14 1 1
J15.0 1 1
J15.2 1 1
W54 1 4 7 1 1 1 2 2 1 20
W55 1 2 4 1 1 3 3 3 18
celkem 1479 | 831|1345| 1224 | 937 | 1081 | 1462 | 784| 1617 | 1082 | 1187 | 719| 13748
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VSeobecna charakteristika epidemiologické situace

V roce 2019 bylo ve StfedoCeském kraji hlaseno prostiednictvim registru EPIDAT celkem 13 748
infek¢nich onemocnéni, coz je o 1 072 (7,8 %) hlasenych ptipadl vice nez v minulém roce. 54 piipada
infek¢nich onemocnéni bylo ukon¢eno umrtim.

V oblasti alimentarnich niakaz byl v roce 2019 oproti roku 2018 zaznamenan vzestup nemocnosti
s vyjimkou jinych bakterialnich nakaz. Zejména v oblasti virovych nakaz bez prokazaného ptivodce
doslo k vyraznému nardastu (o 194 %).

V roce 2019 bylo hlaseno celkem 12 epidemickych vyskyti alimentarnich onemocnéni, coz je o 2
vice nez v roce 2018. Jednalo se o salmoneldzy (2x), virové enteritidy (5x noroviry) a 5x enteritidy
S nezjisténym plivodcem.

Epidemiologicka situace ve vyskytu akutnich virovych hepatitid, byla oproti pfedchozimu roku
piizniva. Nemocnost u akutnich hepatitid typu A, B, C oproti roku 2018 zaznamenala pokles, pouze
Vv piipad¢€ virové hepatitis E doslo k mirnému nartstu (5 %). V ptipadé chronickych hepatitid B doslo
k vzestupu pocétu onemocnéni (o 7,9 %), zatimco u chronické hepatitidy C doslo oproti r. 2018 k
mirnému poklesu (0 1,9 %).

Ve skupiné vzdus$nych nakaz byl v roce 2019 zaznamenan vyrazny vzestup nemocnosti u pertusse (0
88,3 %), ptesto byla nemocnost ve Stfedoceském kraji o 16,4 % nizsi nez celostatni pramér. Pocet

onemocnéni piiusnicemi a planymi nestovicemi v roce 2019 poklesl, poéet onemocnéni spdilou a
spalni¢kami oproti predeslému roku stoupl.

Nebyly hlaseny nakazy preventabilni o¢kovanim jako zardénky, difterie, tetanus, poliomyelitida.

Epidemiologicka situace ve vyskytu akutnich respira¢nich onemocnéni (ARI), chiipky a
onemocnéni s obrazem chiipky (ILI) byla z pohledu vyvoje nemocnosti v kraji obvykla, ptekroceni
epidemického prahu trvalo 6 tydni. Ke zvySeni nemocnosti doslo v obdobi od 5. do 10. kalendainiho
tydne. Vyvoj ve Stiedoeském kraji korespondoval s vyskytem v Ceské republice.

Nejvyssi nemocnost ARI byla hldSena opakované€ v okrese Pribram, nejnizsi v okrese Kladno. Nejvice
byla postizena vekova skupina 0-5 rokt. Etiologicky se uplatnil virus chiipky A subtyp HIN1, H3N2
a bez typizace, respiracni viry (adenovirus, rhinovirus, coronavirus, RS virus, metapneumovirus a
parainfluenza virus) a dalsi etiologicka agens. PoCet onemocnéni s klinickym obrazem chiipky (ILI)
koreloval s nemocnosti ARI. Bylo hlaseno 97 zavaznych piipadi onemocnéni chiipkou a 26 Gmrti.

Ve skupiné antropozoonoéz doslo oproti roku 2018 k vyraznému poklesu nemocnosti u onemocnéni
toxoplazmaozou (0 54,5 %), v piipadé tularémie doslo k 100 % vzestupu.

Ve srovnani s predeSlym rokem doslo rovnéz k narGstu onmemocnéni virovou encefalitidou
pirendSenou klist'aty (0 3,1 %), v ptipadé lymské boreliozy doslo oproti r. 2018 k pomérné vyraznému
poklesu (0 22 %). Vzhledem k tomu, ze onemocnéni lymskou boreliézou se mohou projevit az za fadu
mesict (a jsou hlasena az v nasledujicim roce), pravdépodobné se nejedna o novy trend ve vyvoji
nemocnosti touto nemoci.

Poranéni psem nebo jinym savcem bylo hlaseno celkem v 38 ptipadech, z toho ve 20 pfipadech se
jednalo o poranéni psem, v 18 ptipadech se jednalo o poranéni jinym zviietem (kocka, netopyr, liska,
veverka), coz pfedstavuje mezirocni vzestup o 63,6 %. Ve 12 ptipadech doslo k poranéni v zahranici
pii pracovnich ¢i turistickych pobytech.

V uplynulém roce doslo k mirnému vzestupu poctu pripadi onemocnéni legionelézou ve srovnani s
rokem 2018, a to 0 4,4 %. 2 osoby v souvislosti s onemocnénim legionel6zou zemiely.



1. ALIMENTARNI NAKAZY

1.1 Salmonelézy dg. A02

V roce 2019 bylo hlaseno 1 689 ptipadti onemocnéni (124,8/100 000 obyvatel). Proti roku 2018, kdy
bylo hlaseno 1 645 piipady (120,6,6/100 000 obyvatel) se jedna o vzestup o 2,7 %.

Nejvyssi specifickd nemocnost byla zaznamenana ve vékové skupiné 1-4 roky — 671,1/100 000
obyvatel. Nejvy$§i nemocnost byla hlasena v UP BeneSov — 191,9 a nejnizsi v UP Mélnik —
77,4/100 000 obyvatel.

Sporadické vyskyty byly hldSeny v 1 197 piipadech (70,9 %), v 447 ptipadech (26,5 %) se jednalo o
vyskyty v rodiné, 8 ptipada (0,4 %) na pracovisti, 14 ptipada (0,8 %) v kolektivu, a 23 ptipadid (1,4
%) v ramci epidemickych vyskyti ,MS Vaviinec* a ,, Activity Popovice*.

Nosiéstvi hldgeno nebylo. Umrti hlaseno nebylo.

Import onemocnéni byl zaznamenan celkem ve 48 ptipadech z turistického pobytu, ve 13 ptipadech z
Evropskych zemi a 35x mimo Evropu.

Nové byla hlasena S. Adelaide, S. Altona, S. Cerro, S. Kenya, S. London, S. Mikawasima, S. Napoli, S.
Woodinville a S. skup. 0:8 (C2-C3).

Onemocnéni v souvislosti s konzumaci nepasterizovaného mléka nebylo hlaseno.

Epidemické vyskyty

V roce 2019 byly hlaSeny 2 epidemické vyskyty, ve kterych onemocnélo 23 osob, tj. 1,4 % z
celkového poctu hladSenych onemocnéni. Byly hospitalizovany 2 osoby, nikdo nezemftel. Jako
etiologické agens se uplatnila Salmonella Enteritidis.

1.1.1 Salmonelovd sepse dg. A02.1

V roce 2019 bylo hlaseno 13 piipadi onemocnéni z okrest BeneSov (2), Kladno (4), Mélnik (1),
Mlada Boleslav (1), Nymburk (1), Praha zapad (1), Pfibram (1) a Rakovnik (2) u dospélych osob. Jako
etiologické agens se uplatnila Salmonella Enteritidis (11), Salmonella choleraeusuis (1) a Salmonella
species (1), ve 4 ptipadech s umrtim.

Vyskyt onemocnéni salmonelézou dle typu
Stiredocesky kraj
v letech 2000-2019
graf¢. 1

4500 -
4000 -
3500 -
3000 -
2500 -
2000 -
1500 -
1000 -
500 -

Pocet onemocnéni

Rok
S. ostatni S, typhi murium S. enteritidis



Nemocnost salmonelozou dle véku
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Vékova skupina
Salmonelozy - prehled typt salmonel prevalujicich v kraji v letech 2015-2019
tabulka ¢. 1
Salmonella 2015 2016 2017 2018 2019
Abony 1 0 0 2 2
Adelaide 0 0 0 0 1
Agona 2 1 4 1 1
Altona 0 0 0 0 1
Anatum 0 1 0 1 0
Albany 1 0 0 0 0
Bareilly 0 0 20 9 5
Blockley 0 0 1 0 0
Bovismorbifica 0 0 1 1 2
Braenderup 1 1 0 2 1
Brandenburg 1 2 0 3 4
Bredeney 0 0 0 3 0
Brunei 0 0 1 0 0
Cerro 0 0 0 0 1
Chester 2 0 1 0 0
Choleraesuis 0 0 0 1 1
Cleveland 1 0 0 0 0
Coeln 1 2 0 4 0
Corvallis 2 0 0 0 2
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SK.0:8(C2-C3) 0 0 0 0 1
SK.0:9(D) 3 0 1 1 2
Stanley 0 2 3 1 2
Stanleyville 9 2 3 4 2
Telelkebir 0 1 0 0 0
Tennessee 0 0 1 0 0
Thomson 2 2 2 1 7
Typhimurium 108 61 119 67 71
Urbana 0 0 0 1 0
Virchow 1 8 2 2 0
Weltevreden 1 0 0 0 1
Westhampton 0 1 0 0 0
Woodinville 0 0 0 0 1
Jina uréena 6 3 6 6 2
NS 4 3 2 4 2
Negativni 3 7 1 5 1
Celkem 1583 1729 1503 1615 1689

1.2 Bacilarni tiplavice dg. A03

V roce 2019 bylo hlaseno 29 ptipadti onemocnéni (2,1/100 000 obyvatel). Proti roku 2018, kdy bylo
hlaseno 14 ptipadt (1,1/100 000 obyvatel) se jedna o vzestup o 107,1 %.

Nejvyssi specifickd nemocnost byla hlasena ve vékové skupiné 1-4 roky 12,7/100 000 obyvatel.
Nejvyssi nemocnost byla hlasena na UP Beroun 15,2/100 000 obyvatel.

Na UP Kolin, Mlada Boleslav a Piibram onemocnéni v roce 2019 nebylo hlaseno.

Ve 13 piipadech (44,8 %) se jednalo o sporadické vyskyty, ve 2 ptipadech (6,9 %) o onemocnéni
v roding a 14 piipadi (48,3 %) v kolektivu MS Bfezova (BE). Umrti nebylo hlageno.

V 7 ptipadech byl zaznamenan import onemocnéni z turistického pobytu v Evropé (1) a mimo Evropu
(6), etiologické agens - Shigella sonnei (5), Shigella flexneri (1) a Shigella species NS (1).

Jako etiologické agens se uplatnila Shigella sonnei — 25 (86,3 %), Shigella flexneri — 2 (6,9 %),
Shigella boydii a Shigella species NS — 1 (3,4 %).

Konzumace nepasterizovaného mléka nebyla hlasena.



Nemocnost bacilarni uplavici dle véku
Sti‘edocesky kraj
rok 2019
graf ¢. 3
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1.3 Priijmovd onemocnéni s jinvm zjisténym piivodcem

1.3.1 Priijmovd onemocnéni s jinvm zjisténym piivodcem dg. A04
(bez kampylobakteri6z)

V roce 2019 bylo hlaseno 785 piipadd onemocnéni (58,0/100 000 obyvatel). Proti roku 2018, kdy
bylo hlaseno 797 ptipadi (59,5/100 000 obyvatel), doslo k poklesu o 1,5 %

Nejvyssi specifickd nemocnost byla zjisténa ve veékové skupin€ do 1 roku — 629,9 a nad 75 roka
304,3/100 000 obyvatel. Nejvyssi nemocnost byla zaznamenana na UP Kolin — 101,5.

Sporadicky charakter onemocnéni byl zaznamenan ve 453 ptipadech (57,7 %), v 8 ptipadech (1,0 %)
se jednalo o vyskyty rodinné. Celkem 324 ptipady (41,3 %) byly hodnoceny jako nakaza spojena s
poskytovanim zdravotni péée — etiologické agens Clostridium difficile (318), E. coli 0126 (5) a E. coli
086 (1).

HlaSeny byly celkem 4 pfipady amrti v souvislosti s ndkazou spojenou s poskytovanim zdravotni péce,
etiologické agens — Clostridium difficile.

V 6 pripadech bylo onemocnéni importovano naSimi ob¢any z turistického pobytu v Evropé (2) a
mimo Evropu (4), etiologické agens - E. coli 3x (0128, 0111, 056), Yersinia enterocolitica 2x a jiné
1x.

Ve 203 piipadech (25,5 %) bylo prokazano etiologické agens E. coli, 538x (67,5 %) Clostridium
difficile, 46x (5,8 %) Yersinia enterocolitica, 5x (0,6 %) Citrobacter, 1x (0,1 %) Pseudomonas a 4x
(0,5 %) agens jiné.

Onemocnéni v souvislosti s konzumaci nepasterizovaného mléka nehlaseno.



Prehled etiologickych agens u pacienti s dg. A04 (bez kampylobakterioz)

ve StredoCeském kraji v roce 2019 — podle veékovych skupin

tabulka ¢. 2
Vékova skupina
Agens Celkem 1_4 5 14 15+
E. coli 06 1 0 1 0 0
025 1 0 1 0 0
026 20 12 7 0 1
055 27 11 15 1 0
056 1 0 1 0 0
078 3 0 3 0 0
086 28 14 13 0 1
091 1 0 1 0 0
0103 7 5 1 1 0
0111 9 3 6 0 0
0114 4 1 3 0 0
0119 8 4 2 0 2
0124 3 1 2 0 0
0125 11 5 6 0 0
0126 35 9 17 1 8
0127 20 10 9 0 1
0128 12 5 7 0 0
0142 10 2 7 0 1
0145 6 3 3 0 0
0149 1 1 0 0 0
0157 3 1 2 0 0
netypované 5 4 1 0 0
neurcené 5 2 2 0 1
Celkem E. coli 221 92 107 3 15
Yersinia enterocolitica 64 3 22 19 21
Clostridium difficile 481 1 1 2 477
Citrobacter 6 0 3 0 3
Jiné 13 2 3 1 7
Celkem — dg. A04 785 98 136 25 523

1.3.2 Priijjmovd onemocnéni zpiisobend campylobactery dg. A04.5

V roce 2019 bylo hlaseno 2 648 ptipadii onemocnéni (193,3,0/100 000 obyvatel). Proti roku 2018,
kdy bylo hlaseno 2 650 ptipadt (198,0/100 000 obyvatel), doslo k poklesu o 0,1 %.
Nejvyssi specificka nemocnost byla ve vékové skupiné 1-4 roky — 970,2 a do 1 roku — 842,0/100 000

obyvatel. Nejvy$si nemocnost byla zaznamenana v UP BeneSov — 267,4/100 000 obyvatel.

Ve 2 391 piipadu (90,3 %) se jednalo o onemocnéni sporadicka, 249 ptipadu (9,4 %) v rodinnych
vyskytech, 3 ptipady (0,1 %) v kolektivu, 2 ptipady (0,1 %) na pracovisti a 3 piipady (0,1 %) v
souvislosti se zdravotnickym zatizenim. Nyl hlasen 1 pripad amrti, dg. imrti 146, etiologické agens

Campylobacter jejuni.

V 62 ptipadech bylo onemocnéni importovano z turistického pobytu 42x v Evropskych zemich, 20x
mimo Evropu. Etiologické agens Campylobacter jejuni 48x, Campylobacter coli 9x a Campylobacter

species 5x.




Etiologickym agens byl ve 2 025 piipadech (76,5 %) Campylobacter jejuni, ve 221 piipadu (8,3 %)
Campylobacter species, ve 190 ptipadech (7,2 %) Campylobacter coli, ve 4 ptipadech (0,2 %)
Campylobacter upsaliensis, ve 208 ptipadech (7,9 %) agens nepotvrzeno.

Onemocnéni v souvislosti s konzumaci nepasterizovaného mléka nehlaseno.

Piehled etiologickych agens u pacienti s dg. A04.5
ve Stiedoceském kraji v roce 2019 — podle vékovych skupin

tabulka ¢. 3
Vékova skupina
Agens Celkem 0 1a74 | 5214 15+
Campylobacter jejuni 2 025 101 480 467 977
Campylobacter coli 190 10 26 32 122
Campylobacter species 221 13 63 48 97
Campylobacter upsaliensis 4 0 0 1 3
Nevysetieno / Negativni 208 7 44 32 155
Celkem 2 648 131 613 580 1354
Prijmova onemocnéni zptisobena Campylobactery
nemocnost ve Stiredoceském Kraji
v obdobi let 2009-2019
graf ¢. 4
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1.4 Virova enteritis dg. A08

Celkem bylo v roce 2019 hlaseno 1 057 piipadti onemocnéni (78,1/100 000 obyvatel) ze vSech okrest
kraje. Oproti roku 2018, kdy bylo hlaseno 928 piipadu (69,3/100 000 obyvatel), doslo k vzestupu o
13,9 %.

Nejvyssi specifickd nemocnost byla hlasena ve vékové skupiné do 1 roku 1 047,7/100 000 obyvatel.
Nejvyssi nemocnost byla zaznamenana v UP Rakovnik — 346,5/100 000 obyvatel, nejnizsi na UP
Beroun — 22,7/100 000 obyvatel.

V 599 ptipadech (56,7 %) se jednalo o sporadicka onemocnéni, 91 ptipad (8,6 %) vyskyty rodinné, 57
ptipadi (5,4 %) v kolektivu a 278 ptipadt (26,3 %) v ramci epidemickych vyskyti. V 62 piipadech
(3,0 %) bylo onemocnéni hodnoceno jako nakaza spojena s poskytovanim zdravotni péce.

V roce 2019 byl hlaSen 1 ptipad umrti, dg. imrti AOS.1.

V 16 piipadech se jednalo o importované onemocnéni z turistického pobytu 10x v zemich Evropy a
6x mimo Evropu. Etiologické agens rotaviry 14x, adenoviry a noroviry 1x.

Jako etiologické agens se uplatnily rotaviry 439x (41,5 %), noroviry 393x (37,2 %), adenoviry 100x
(9,5 %), astroviry 31x (2,9 %), jiné agens 11x (1,0 %) a nevysetieno/nepotvrzeno 83X (7,9 %).
Hlaseny byly 4 pfipady onemocnéni po oc¢kovani proti rotavirové infekei u déti ve véku do 2 roku
oc¢kovaci latkou Rotarix, ¢. §. AROLB580AC, AROL2B58AC, AROLB58DAB a AROLC115AB.
schéma ockovani dodrzeno.

Onemocnéni v souvislosti s konzumaci nepasterizovaného mléka nebylo hlaseno.

Epidemické vyskyty

Celkem bylo v roce 2019 hlaseno 5 epidemickych vyskytt akutnich gastroenteritid virové etiologie, ve
kterych onemocnélo 278 0sob, tj. 26,3 % z celkového po¢tu hlaSenych onemocnéni. Hospitalizovano
bylo 15 osob, 1 osoba zemfiela, dg. timrti A08.1. Jako etiologické agens se uplatnily noroviry.

Prehled etiologickych agens u pacienti s dg. A08
ve StfedoCeském kraji v roce 2019 — podle veékovych skupin
tabulka ¢. 4

Vékova skupina
Agens Celkem 0 1a24 | 5aild 15+
Adenoviry 100 34 44 16 6
Astroviry 31 10 12 4 5
Noroviry 393 29 56 110 198
Rotaviry 439 87 228 71 53
Jiné 11 2 0 3 6
Nepotvrzeno 79 0 25 43 11
NevysSetteno 4 0 1 1 2
Celkem 1057 162 366 248 281




Nemocnost na 100 000 obyvatel
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1.5 Priijmovd onemocnéni bez prokdzaného piivodce dg. A09

V roce 2019 bylo hlaseno 362 pfipadi onemocnéni (26,8/100 000 obyvatel). Proti roku 2018, kdy
bylo hlaseno 123 piipadi (9,2/100 000 obyvatel), doslo k nartstu 0 194,3 %.

Nejvyssi specificka nemocnost byla hlasena ve vékové skupiné nad 75 roka — 192,0/100 000 obyvatel.
Nejvy$si nemocnost byla zjisténa na UP Kolin — 137,4/100 000 obyvatel. Na UP Beroun, Praha
vychod, Praha zapad a Piibram nebylo v r. 2019 hlaseno.

Ve 179 piipadech (49,4 %) se jednalo o onemocnéni vV ramci epidemickych vyskytu, 176 piipadi (48,6
%) v ramci hromadnych vyskytd a 7 ptipadd (2,0 %) bylo v souvislosti s pé¢i ve zdravotnickém
zafizeni (PN Kosmonosy, MB).

Import onemocnéni nehlasen, umrti nebylo hlaseno.

Etiologické agens neprokdzano. Diagnoza byla ve vSech pfipadech uzaviena na zakladé klinického
obrazu a epidemiologickych souvislosti.

Onemocnéni v souvislosti s konzumaci nepasterizovaného mléka nehlaseno.

Epidemické vyskyty

Celkem bylo hlaseno 5 epidemickych vyskyt akutnich gastroenteritid s nejasnou etiologii, ve kterych
onemocnélo 179 osob, tj. 49,4 % z celkového poc¢tu hlaSenych onemocnéni. Hospitalizovana byla 1
osoba, nikdo nezemfel. Etiologické agens neprokazano.

Prijmova onemocnéni bez prokazaného puvodce
nemocnost ve Stiredoceském kraji
v obdobi 2010-2019
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2.VIROVE HEPATITIDY

V roce 2019 bylo ve Stredoceském kraji zaznamenano 84 piipadii onemocnéni akutnimi virovymi
hepatitidami A, B, C a E. Z toho se jednalo 0 21 ptipadi onemocnéni virovou hepatitidou typu A, 6
ptipadt virovou hepatitidou typu B, 15 pfipadii virovou hepatitidou typu C a 42 ptipadd virovou
hepatitidou typu E.

Bylo hlaseno 147 piipadt hepatitid chronickych, z toho 41 piipadi virové hepatitidy typu B a 106
pfipada virové hepatitidy typu C.

Z celkového poctu 237 piipadt byla hlasena onemocnéni u osob s rizikovym chovanim v 28,1 % (65
piipadt). V 0,9 % se jedna o onemocnéni v souvislosti se zdravotni pé¢i (2 piipady). Ve 3 pfipadech
bylo zaznamenano onemocnéni u zdravotnickych pracovnikd. 8 piipadi onemocnéni bylo
importovano, 1 0soba zemiela na toto infekéni onemocnéni. Epidemicky vyskyt v ramci kraje nebyl
hlasen.

2.1 Virovd hepatitis typu A dg. B15

Hlaseno bylo 21 potvrzenych ptipadii onemocnéni (nemocnost 1,6/100 000 obyvatel). Ve vsech
ptipadech se jednalo o dg. B15.9 (hepatitida A bez hepatalniho kématu). Ve srovnani s celostatni
nemocnosti (2,3/100 000 obyvatel) byla nemocnost niz§i o 30,4 %. Ve srovnani s rokem 2018, kdy
bylo hlaseno 18 ptipadd, stoupl poéet onemocnéni o 16,7 %.

Onemocnéni byla zaznamenana v 7 okresech kraje. Nejvyssi nemocnost byla hlasena z okresu Mlada
Boleslav (3,9/100 000 obyvatel) a Mélnik (3,7/100 000 obyvatel). Onemocnélo 10 muzt a 11 Zen ve
vékovych skupinach: 1-4 - 2x, 5-9 — 4x, 10-14 - 1x, 15-19 — 2x, 20-24 - 1x, 25-34 — 1x, 35-44 - 4x,
45- 54 — 1x, 55-64 - 3x, 65-74 - 1x a 75+ - 1x. Nejvyssi specificka nemocnost byla zaznamenana ve
vékové skupiné 5-9 let (4,7/100 000 obyvatel) a 15-19 let (3,4/100 000 obyvatel).

11 piipadi onemocnéni probéhlo v rodinnych souvislostech, 3 v kolektivu (SOU). Z celkového poctu
bylo 5 piipadli onemocnéni zafazeno do probihajiciho epidemického vyskytu v Libereckém kraji —
LK VHA2019. 16 nemocnych bylo hospitalizovano na infek¢nich oddélenich, 1 nemocny v jiném
zdravotnickém zatizeni a 4 nemocni nebyli hospitalizovani (izolace doma). Ve 20 piipadech
nebyli nemocni proti VHA ockovani, 1x udaj o o¢kovani nezjistén. Ve 2 piipadech se jednalo o
importovana onemocnéni: z Cerné Hory (Sesky ob¢an - turisticky pobyt) a z Ukrajiny (muz ukrajinské
narodnosti). Onemocnél 1 potravinatf. V 1 piipadé se jedna o dudlni infekei s dg. B17.2. Rizikové
chovani u nemocnych nezjisténo. Umrti, infekce spojené se zdravotni pé¢i ani nemocnéni
zdravotnického pracovnika nebyly hlaseny.

2.2 Virovd hepatitis tvpu B akutni dg. B16

Hlaseno bylo 6 potvrzenych piipadi onemocnéni (nemocnost 0,4/100 000 obyvatel). Ve vsech
ptipadech se jednalo o dg. B16.9 (akutni hepatitida B bez Delta agens a bez hepatalniho komatu).
Nemocnost je shodna s nemocnosti celostatni (0,4/100 000 obyvatel). Pocet onemocnéni ve srovnani s
rokem 2018, kdy bylo hlaseno 11 piipadu, klesl o0 45,5 %.

Onemocnéni byla hlaSena z 3 okrest kraje. NejvysSi nemocnost byla zaznamenana v okrese Kladno
(2,4/100 000 obyvatel). Onemocnéli 3 muzi a 3 Zeny ve vékovych skupinach: 25-34 — 1x, 35-44 - 2X,
45-54 -2x a 75+ 1X. Specifickda nemocnost dosihla nejvyssich hodnot ve vékové skupiné 75+ let
(1,1/100 000 obyvatel).

Z okresu Kladno byl hlasen 1 ptipad onemocnéni v souvislosti s pobytem ve zdravotnickém zatizeni
ON Kladno a.s. (oddéleni urologické) u muze starSiho 75+let. Nemocnému byla podana transfuze
(derivaty vySetieny s negativnim vysledkem).

5 nemocnych bylo hospitalizovano na infekénich oddélenich a 1 osoba byla izolovana doma. 5
nemocnych proti VHB neockovéano. Zadné onemocnéni nebylo importovano. V 1 piipadé se jednalo o
onemocnéni osoby ve vykonu trestu (Vé&znice Vinatice, okres Kladno), vtomto ptipadé bylo u
nemocného zjisténo v EA rizikové chovani (pijceni holicich bfitti od propusténého spoluvézng). V 1
ptipadé hlaSeno onemocnéni zdravotnického pracovnika: onemocnéla proti VHB ockovana sanitarka
(okres Praha zapad).

Umrti, ani epidemicky vyskyt VHB akutni nebyl hlasen.



2.3 Virovd hepatitis typu C akutni dg. B17.1

Celkem bylo hlaSeno 15 potvrzenych piipadd onemocnéni (nemocnost 1,1/100 000 obyvatel). Ve
srovnani s celostatni nemocnosti (1,0/100 000 obyvatel) byla nemocnost vyssi o 10,0 %. Pocet
onemocnéni oproti lonskému roku, kdy bylo hlaseno 22 piipadu, Klesl 0 31,8 %.

Onemocnéni byla hldSena ze 7 okresi kraje. NejvyS$i nemocnost byla zaznamenana v okrese
Rakovnik (5,4/100 000 obyvatel) a Kladno (4,3/100 000 obyvatel). Onemocnélo 10 muzi a 5 Zen ve
vékovych skupinach: 15-19 — 1x, 20-24 - 1x, 25-34 - 6X, 35-44 - 4x, 45-54 - 1x a 65-74 - 2x.
Nejvyssi specificka nemocnost byla ve vékové skupiné¢ 25-34 let (3,5/100 000 obyvatel) a 35-44
shodné s veékovou skupinou 15-19let (1,7/100 000 obyvatel). 10 nemocnych bylo izolovano na
infekénich oddélenich, 2 v jiném zdravotnickém zatizeni a 3 nemocni byli izolovani doma.

Z celkového poctu onemocnéni bylo hlaSeno 10 pfipadl u osob s rizikovym chovanim (IUD). V
pribéhu roku 2019 byly hlaseny 4 piipady onemocnéni v napravnych zafizenich. V napravném
zatizeni Véznice Vinafice (okres Kladno) onemocnéli 3 odsouzeni (2x 1UD). Ve Véznici Oracov
(okres Rakovnik) onemocnél 1 odsouzeny (IUD). Zadné onemocnéni neni hodnoceno jako infekce
spojena se zdravotni pé¢i. Umrti, import, onemocnéni zdravotnického pracovnika ani epidemicky
vyskyt nebyly hlaseny.

2.4 Virovd hepatitis typu E akutni dg. B17.2

V roce 2019 bylo hlaSeno 42 potvrzenych piipadi onemocnéni (nemocnost 3,1/100 000 obyvatel).
Pocet onemocnéni oproti loniskému roku, kdy bylo hlaseno 40 ptipadu, stoupl o 5,0 %. Ve srovnani
s celostatni nemocnosti (2,5/100 000 obyvatel) byla nemocnost vyssi o 24,0 %.

Onemocnéni byla hlasena ze vSech okrest kraje mimo okres Kolin. Nejvy$si nemocnost hlasily
okresy Mlada Boleslav (7,8/100 000 obyvatel) a Kutna Hora (5,3/100 000 obyvatel). Nejvyssi
specifickd nemocnost byla zaznamenana ve vékové skupiné 65-74 let (7,2/100 000 obyvatel) a 75+
(5,6/100 000 obyvatel).

Onemocnélo 22 muzl a 20 Zen. 4 ptipady probéhly ve 2 rodinnych vyskytech. HlaSen byl 1 ptfipad
importovaného onemocnéni z Bulharska (¢esky ob¢an — turista). 9 nemocnych bylo hospitalizovano na
infekénich oddélenich, 11 nemocnych v jiném zdravotnickém zafizeni a 18 o0sob nebylo
hospitalizovano (izolace doma).

V anamnéze u 40 nemocnych byla uvadéna rizikova strava (zabijaCkové vyrobky, konzumace
vepiového masa, zvétina, klobasy, pastiky, jak z distribu¢ni sité, tak i z domacich zabijacek). V 1
piipadé se jednalo o koinfekci s dg. B15. V 1 ptipadé onemocnéla zdravotni sestra. Hlasen byl 1
ptipad tmrti (podrobné komentovano v kapitole 14.9).

Z4dné onemocnéni nebylo hodnoceno jako infekce spojend s poskytovanim zdravotni péée. V zadném
z ptipadt nebyla cesta pfenosu objasnéna. Epidemicky vyskyt na VHE nebyl hlasen.

2.5 Virovad hepatitis tvpu B chronickda bez Delta agens dqg. B18.1

Hlaseno bylo 41 ptipadi onemocnéni (nemocnost 3,0/100 000 obyvatel). 40 piipadt bylo
potvrzenych, 1 pfipad pravdépodobny. Ve srovnani s celostatni nemocnosti (2,6/100 000 obyvatel)
byla nemocnost vys$si o 15,4 %. Pocet onemocnéni oproti loniskému roku, kdy bylo hlaseno 38
ptipadii onemocnéni, stoupl 0 7,9 %.

Onemocnéni byla hlaSena ze vSech okrest z kraje. Nejvyssi nemocnost vykazuje okres Kolin
(7,0/100 000 obyvatel) a Praha zapad (4,2/100 000 obyvatel). Vyskyt onemocnéni byl zaznamenan ve
vsech vékovych skupinach od 20 let v€ku. Specifickd nemocnost byla nejvyssi ve vékovych
skupinach 65-74 (6,5/100 000 obyvatel) a 35-44 let (5,9/100 000 obyvatel). Onemocnélo 21 muzi a
20 zen. Ve 3 piipadech byla onemocnéni importovana cizinci z Vietnamu. 5 nemocnych bylo
hospitalizovano v jiném zdravotnickém zafizeni, ostatnich 36 nemocnych bylo izolovano doma.

Z celkového poctu onemocnéni byly hlaseny 2 pfipady u osob s rizikovym chovanim (1x IUD, 1x
kontakt s IUD v rodin€). Ve 2 ptipadech v EA udavana TRF, ve 2 ptipadech ndhodny sexualni
kontakt. 1 osoba ockovana proti VHB.

Cesta pienosu byla objasnéna v 1 pifipadé — VHB pienesena vertikalné od matky (zjisténo v détstvi).
Umrti, onemocnéni zdravotnického pracovnika ani epidemicky vyskyt na VHB chronickou nehlaseny.



2.6 Virovd hepatitis typu C chronickd dg. B18.2

Hlaseno bylo celkem 106 pfipadid onemocnéni. Nemocnost 7,8/100 000 obyvatel byla o0 20,4 % nizsi
nez celostatni (9,8/100 000 obyvatel). Oproti loniskému roku, kdy bylo hlaseno 108 piipadu, Klesl
pocet onemocnéni o 1,9 %.

Onemocnéni byla hlaSena ze vSech okresi kraje. Nejvys§i nemocnost vykazuje okres Kolin
(12,9/100 000 obyvatel) a Mlada Boleslav (10,2/100 000 obyvatel). Nejvyssi specifickd nemocnost
byla zaznamenana ve vékové skupiné 25-34 let (24,7/100 000 obyvatel). Onemocnélo 67 muzi a 39
zen.

V 52 ptipadech onemocnély osoby s rizikovym chovanim (50x IUD, 2x rizikovy pohlavni styk). 95
nemocnych nebylo izolovano, 3 nemocni byli hospitalizovani na infekénich oddélenich a 8 v jiném
zdravotnickém zafizeni.

1 ptipad onemocnéni byl hodnocen jako infekce spojena s poskytovanim zdravotni péce (ZZ nelze
vyspecifikovat). 7 ptipada bylo zjisténo v kolektivech napravnych zafizeni, 2 piipady probé&hly
v rodinné souvislosti a ve 2 piipadech onemocnéni zjisténa pii porodu (nesledované t€hotenstvi).

Ve 2 piipadech se jednalo o import onemocnéni (Slovensko, Rusko), pfi¢emz onemocnéni byla
zjiSténa u cizich statnich ptislusniki.

Z okresu Beroun bylo hlaseno onemocnéni SZP, odbér proveden v ramci t€hotenstvi. V EA poranéni o
jehlu — rozporuplné vysledky — anti VHC+, PCR-.

Epidemicky vyskyt ani umrti na VHC chronickou nehlaseno.
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3. VZDUSNE NAKAZY

3.1 Davivy kasel, piivodce: Bordetella pertussis dg. A37.0

Hlaseno bylo 145 ptipadd onemocnéni (nemocnost 10,7/100 000 obyvatel), ve srovnani s nemocnosti
v CR (12,8/100 000 obyvatel) byla nemocnost nizsi o 16,4 %. Oproti lofiskému roku, kdy bylo hlaseno
77 ptipadt, se jedna o vzestup o0 88,3 %. Onemocnéni byla hlasena ze vSech okresti kraje. Nejvyssi
nemocnost byla hlaSena z okresu Mé&lnik (24,2/100 000 obyvatel). Nejvyssi specificka nemocnost byla
zaznamenana ve vekové skupiné 0 let a cinila 38,5/100 000 obyvatel. Onemocnélo 34 déti, 12
mladistvych a 99 dospélych osob (60 muzi a 85 Zen). Piehled po¢tu hlasenych onemocnéni dle véku
Vv nasledujicich vékovych skupinach: 0-1 rok — 6x, 1-4 roky — 13x, 5-9 — 10x, 10-14 — 5x, 15-19 — 12,
20-24 — 11x, 25-34 — 3x, 35-44 — 39x, 45-54 — 23x, 55-64 — 8x a 65-74 — 15x. 87 piipadu
onemocnéni bylo sporadickych a v 58 pripadech se jednalo o onemocnéni v rodinnych vyskytech. 2
nemocni byli izolovani na infekénim oddéleni, 11 nemocnych Vjiném zdravotnickém zafizeni,
ostatnich 132 nemocnych bylo Ié¢eno doma.

88 nemocnych bylo fadné o¢kovano — informace o okovani dohledany, u 36 osob nebyly informace o
ockovani dohledany a 21 nemocnych nebylo ockovano.

118 ptipadt bylo potvrzenych, 18 ptipadi moznych a 9 pravdépodobnych.

3.2 Davivy kasel, piivodce: Bordetella parapertussis dg. A37.1

Hlaseno bylo 13 ptipadi onemocnéni (nemocnost 1,0/100 000 obyvatel). Nemocnost byla shodna s
nemocnosti v CR (1,0/100 000 obyvatel). V roce 2018 byly hlageny 4 piipady onemocnéni. 12 piipadi
bylo potvrzenych, 1 mozny. 11 pfipadi onemocnéni bylo sporadickych, ve 2 pfipadech se jednalo o
rodinny vyskyt. Onemocnéni byla hlaSena z okrest Beroun, Kladno, M¢lnik a Praha vychod. Nejvyssi
nemocnost byla hlasena z okresu Praha vychod (4,5/100 000 obyvatel). Onemocnélo 9 déti, 2
mladistvi a 2 dospé€lé osoby (6 muzi a 7 Zen).Pfehled poétu hlasenych onemocnéni dle véku
v nasledujicich vékovych skupinach: 0-1 rok — 1x, 1-4 roky — 3x, 5-9 — 5x, 15-19 — 2x, 25-34 — 1x a
55-64 — 1x. Zadné onemocnéni nebylo importovano. 1 nemocny byl izolovan na inf. odd.

3.3 Spdla dg. A38

V roce 2019 bylo ve Stfedoceském kraji hlaSeno 168 pfipadi onemocnéni, nemocnost
12,4/100 000 obyvatel je niz§i o 34,4 % nez nemocnost v CR (18,9/100 000 obyvatel). Pocet
onemocnéni ve srovnani s piedchozim rokem, kdy bylo hlaseno 149 piipadd, stoupl o 12,8 %.
Nejvy$8i nemocnost byla hlaSena z okresu Beroun (23,8/100 000 obyvatel) a Meélnik
(18,7/100 000 obywvatel). Nejvyssi specificka nemocnost byla zaznamenana ve vékové skupiné 5-9 let
(105,6/100 000 obyvatel) a 1-4 roky (104,5/100 000 obyvatel). Onemocnéni byla hlaSena u 167 déti a
1 mladistvého Vv nasledujicich vékovych skupinach: 1-4 roky — 66x, 5-9 — 90x, 10-14 - 11x a 15-19 —
1x. Onemocnélo 94 muzu a 74 Zen. V rodinnych vyskytech onemocnélo 5 0sob, 24 osob onemocnélo
v kolektivech a 139 piipadi bylo bez souvislosti. 4 nemocni byli hospitalizovani na inf. odd., ostatni
nemocni byli izolovani doma. 128 pfipadu bylo pravdépodobnych a 40 ptipadi bylo hodnoceno jako
ptipady mozné.

3.4 Plané nestovice dg. BO1

Nemocnost na toto nejcastéji diagnostikované infekéni onemocnéni (s vyjimkou ARI a chiipky)
dosahla v roce 2019 hodnoty 284,7/100 000 obyvatel pfi absolutnim po¢tu 3 853 onemocnéni (v roce
2018 — 3 301 pt.). Ve srovnani s pfedchozim rokem stoupl pocet onemocnéni o 16,7 %. Ve srovnani
s nemocnosti v CR (445,3/100 000 obyvatel) byla nemocnost nizsi 0 36,1 %.

Nejvys§i nemocnost byla zaznamenana v okresech BeneSov (469,5/100 000 obyvatel, pii absolutnim
poctu onemocnéni 460 pi.) a Mlada Boleslav (450,0/100 000 obyvatel, pifi absolutnim pocétu
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absolutnim pocétu 105 piipadii onemocnéni). Nejvyssi specifickda nemocnost byla ve vékové skupiné
1-4 roky (3 225,5/100 000 obyvatel) a 5-9 let (1 711,3/100 000 obyvatel).

Z celkového poctu onemocnélo 1 969 muzi a 1 884 Zen (3 773 déti, 22 mladistvych a 58 dospélych).
V rodinnych vyskytech bylo evidovano 446 ptipadii onemocnéni, v kolektivech onemocnélo 1 782
0sob a v 1 625 pfipadech byla onemocnéni bez souvislosti. 3 822 nemocnych bylo izolovano doma,
31 nemocnych ve zdravotnickych zatizenich (24x infekéni odd., 7x jiné zdravotnické zafizeni). V 1
ptipadé bylo onemocnéni importovano z Ukrajiny (Zena nar. 1999).

3 366 ptipadi onemocnéni bylo pravdépodobnych, 482 moznych a 5 potvrzenych.

Z celkového poctu hlasenych onemocnéni byl 1 piipad onemocnéni s dg. BO1l.1 (varicelova
encefalitida) hlasen z okresu Nymburk u dospélého muze nar. 2000, ktery byl izolovan na inf. odd.

V 10 piipadech doslo k jiné komplikaci onemocnéni dg. B01.8. Onemocnéli 4 muzi a 6 Zen v nasl.
vé€kovych skupinach: 0-1 — 1x, 1-4 — 3x, 5-9 — 4x a 35-44 — 2x. VSichni tito nemocni byli
hospitalizovani (8x na inf. odd., 2x v jiném zdravotnickém zafizeni).

3.5 Spalnicky dg. BO5

V roce 2019 bylo ve Stfedoceském kraji hlaSeno 57 pripadi onemocnéni (onemocnéni hldsena pouze
v obdobi od 02. do 27. KT). Nemocnost 4,2/100 000 obyvatel byla nizsi 0 25,0 % nez nemocnost v CR
(5,6/100 000 obyvatel). V lonském roce bylo hlaSeno 32 piipadti onemocnéni, ve srovnani s rokem
2018 doslo k vzestupu onemocnéni o 78,1%. Onemocnéni byla hlasena ze vSech okresti kraje mimo
okresy BenesSov, Beroun a Kutnd Hora. Nejvyssi nemocnost byla hldSena z okresu Mladd Boleslav
(7,8/100 000 obyvatel) a Praha zapad (7,7/100 000 obyvatel). Nejvyssi specifickd nemocnost byla
zaznamenana ve vékové skupiné Oletych (38,6/100 000 obyvatel) a 25-34 let (5,9/100 000 obyvatel).
Onemocnéni hlasena v nasledujicich vékovych skupinach: O let - 6x, 1-4 roky - 2x, 5-9 - 2x, 10-14 -
4x, 15-19 - 3x, 20-24 - 2x, 25-34 - 10X, 35-44 - 14x, 45-54 - 8X, 55-64 - 4x a 65-74 - 2X. Onemocnélo
36 muzii a 21 zen. V rodinnych vyskytech onemocnélo 7 o0sob, v souvislosti s pracovistém
onemocnélo 11 o0sob, Vsouvislosti se zdravotnickym zafizenim 1 osoba, 38 piipadi bylo
sporadickych. 5 ptipadii onemocnéni bylo importovano, 1x ¢eskym ob&anem z turistického pobytu a
4x cizinci ukrajinské narodnosti (1x z Filipin, 4x z Ukrajiny). 27 osob bylo proti spalni¢kam
o¢kovano, u 13 0sob nebylo mozno udaje o okovani zjistit a 17 nemocnych nebylo o¢kovano. 26
nemocnych bylo hospitalizovano na inf. odd., 1 osoba Vv jiném zdravotnickém zafizeni a ostatni
nemocni byli izolovani doma. 54 ptipadi onemocnéni bylo potvrzenych, 3 pravdépodobné.
Z celkového poctu hlaSenych onemocnéni byl 1 piipad s dg. B05.2+ u chlapce nar. 2019 z okresu
Praha vychod komplikovan pneumonii.

Ve 2 piipadech onemocnéni doslo ke komplikaci zanétem stfedniho ucha — dg. B05.3+ u chlapct
z okresti Praha vychod a Praha zapad (nar. 2019 a 2017).

Spalnic¢ky se stievnimi komplikacemi dg. B05.4 byly hlaseny z okresu Kladno u Zeny nar. 1998.

3.6 Zardénky dg. B06

V roce 2019 nebylo onemocnéni zardénkami ve Stiedoceském kraji hlaseno.

3.7 Priusnice dg. B26

V roce 2019 bylo hlaseno 14 sporadickych pfipadi onemocnéni, nemocnost 1,0/100 000 obyvatel.
Pocet onemocnéni klesl oproti roku 2018, kdy bylo hlaseno 28 ptipadi onemocnéni, 0 50,0 %. Ve
srovnani s nemocnosti v CR (1,8/100 000 obyvatel) byla nemocnost niz§i o 44,4 %. Ve 13 piipadech
se jednalo o epidemickou parotitidu bez komplikaci dg. B26.9, v 1 ptipad¢ o epidemickou parotitidu s
jinymi komplikacemi dg. B26.8+ u fadné ockovaného chlapce nar. 2002 z okresu Kolin.

Onemocnéni byla hlaSena ze vSech okresti kraje mimo okresy Mlada Boleslav, Piibram a Rakovnik.
Nejvyssi nemocnost byla hlasena v okrese Melnik (2,8/100 000 obyvatel). Nejvyssi specificka
nemocnost byla zaznamenana ve vékové skupiné 15-19 let (6,7/100 000 obyvatel) a 1-4 let
(6,3/100 000 obyvatel). Onemocnélo 6 muzi a 7 Zen (4 déti, 4 mladistvi a 6 dospélych).



6 piipadi probéhlo v kolektivech $kolnich zafizeni (2x MS, 2x ZS, 2x SS), 5 piipadi probé&hlo
v pracovnich kolektivech a 3 nemocni byli bez kolektivu. 1 nemocna byla hospitalizovana na
infekénim odd., 13 osob bylo izolovano doma.

Z celkového poctu onemocnéni bylo 7 ptipadii hodnoceno jako onemocnéni mozna, 6 piipadd
potvrzenych a 1 pravdépodobny.

9 nemocnych bylo o¢kovano, 2 nemocni byli ockovani, avSak zaznamy o ockovani nebylo mozno
dohledat. 3 osoby nebyly ockovany.

3.8 Onemocnéni zpiisobend bakterii Haemophilus influaenzae dq. B96.3

Hlaseny byly 2 piipady onemocnéni u neotkovanych osob z okresti Beroun a Kladno (v ramci CR
v roce 2019 hlaseno 11 ptipadu tohoto onemocnéni). Onemocnél 1 muz a 1 Zena ve vék. skupinach
55-64 a 65-74. V 1 pripadé¢ v HK — Haemophilus influenzae, dohlaseno jako netypovatelny, biotyp II.
Ve druhém ptipadé v likvoru Haemophilus influenzae non b.

3.9 Zanét plicdg. J13

V roce 2019 bylo hlaseno celkem 11 piipadi onemocnéni (0,8/100 000 obyvatel). Nejvyssi specificka
nemocnost byla zaznamenana ve vékové skupiné¢ nad 75 roka — 4,5/100 000 obyvatel. Nejvyssi
nemocnost byla hlasena na UP Piibram — 7,0/100 000 obyvatel. Jako etiologické agens byl prokazan
Streptococcus pneumoniae sérotyp 11A 1x, sérotyp 19A 4x, sérotyp 35F 1x, sérotyp 9V 1x, sérotyp 3
3x a sérotyp 8 1x. Importované onemocnéni nehlaseno. Umrti nehlaseno. Ve viech 11 piipadech
0soby proti pneumokokovym nakazam nebyly ockovany.

3.10 Zdanét plic piivodce: Haemophilus influaenzae dg. J14

Z okresu Ptibram hlaseno onemocnéni u muze. V HK — Haemophilus influenzae. EA: negativni,
proti IPO neockovan.

3.11 Zanét plicdg. J15

V roce 2019 byly hlaseny 2 piipady onemocnéni (0,2/100 000 obyvatel).

Onemocnély dospélé osoby. Jako etiologické agens byla prokazana v 1 ptipadé Klebsiella
pneumoniae a 1x Staphylococcus aureus.

V obou piipadech hlaseno umrti, etiologické agens — Klebsiella pneumoniae a Staphylococcus
aureus. Importované onemocnéni nehlaseno.

Epidemiologicka anamnéza negativni, v osobni anamnéze zakladni onemocnéni.
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3.12 Chripka

Epidemiologicka situace ve vyskytu akutnich respiracnich infekei a chiipky (dale jen ,,ARI* a ,,JLI)
byla po cely rok 2019 monitorovana na zaklad¢ tydenniho hlaSeni téchto onemocnéni z vybranych
lokalit vSech okresi Stredoceského kraje.

V roce 2019 bylo zaznamenano celkové zvySeni nemocnosti jiz od 1. kalendainiho tydne s maximem
v obdobi 5., 6. a 7. kalendainiho tydne (1 779, 1 823 a 1 765 onemocnéni/100 000 obyvatel), kdy v 5.
kalendainim tydnu celkovd nemocnost ptrekrocila epidemicky prah. V 10. kalendéinim tydnu byla
situace ve vyskytu ARI a chiipky hodnocena jako ukonceni epidemie. Dalsi celkové zvySeni
nemocnosti bylo zaznamenano v obdobi 50. a 51. kalendainiho tydne (1 068 a 1 093 onemocnéni/100
000 obyvatel). Zvyseni nemocnosti ve Stiedoteském kraji korespondovalo s vyskytem v Ceské
republice (5. az 7. kalendafni tyden — 1 715, 1 757, 1 1684 onemocnéni/100 000 obyvatel a 50. a 51.
kalendaini tyden — 1 204 a 1 219 onemocnéni/100 000 obyvatel).

Nejvice byla postiZzena vékova skupina 0-5 roku, u které dosahla nemocnost hodnoty 4 812, 5 245 a 4
720 onemocnéni/100 000 obyvatel v 5. az 7. kalendainim tydnu, a 3 213 a 3 384 onemocnéni/100 000
obyvatel v 50. a 51. kalendafnim tydnu.

Procento ILI z ARI se v téchto obdobich pohybovalo v hodnotach 15,2 % v 5., 17,1 % v 6. a 14,5 %
v 7. kalendarnim tydnu a 2,0 % v 50. a 1,3 % v 51. kalendainim tydnu.

Etiologicky se uplatnil virus chiipky A subtyp HINI1, H3N2 a bez typizace. Respiracni viry
(adenovirus, bocavirus, coronavirus, parainfluenza virus, rhinovirus a RS virus) a dalsi etiologicka
agens odpovidala kazdorocnimu vyskytu.

V roce 2019 bylo hlaseno 26 piipadli umrti na chiipku nebo v souvislosti s onemocnénim chiipkou,
etiologické agens - Influenza A HIN1 12x, A H3N2 1x, A bez subtyp. 13x.

Pracovnici KHS se kazdoro¢né podileji pti zajistovani odbéri biologického materialu od osob s
klinickymi ptiznaky odpovidajicimi chiipce. Cilem téchto odbéri zpracovavanych v NRL pro chiipku
a respiracni viry je ziskat virus kolujici v populaci a zjistit jeho typ, pfipadné subtyp. V roce 2019
zajistili pracovnici protiepidemickych oddéleni celkem 46 odbéri. Vysledky vySetieni biologického
materialu z odbérti uvadi tabulka €. 1.

ARI - Piehled vysledkti odbéra biologického materialu - Stiedocesky kraj — 2019
tabulka ¢. 1

Typologie viru (metodou PCR) Pocet %
Chtipka A subtyp HIN1 5 10,9
Chftipka A subtyp H3N2 2 4,3
Chfiipka A bez subtypizace 3 6,5
Adenovirus 3 6,5
Bocavirus 1 2,2
Coronavirus 6 13,0
Parainfluenza virus 4 8,7
Rhinovirus 15 32,7
RS virus 1 2,2
Negativni 6 13,0
Celkem 46 100,0
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4. MENINGOKOKOVE NAKAZY

4.1 Meningokokovd meningitida dg. A39

V roce 2019 bylo ve Stiedoceském kraji, shodné s rokem 2018, zaznamenano celkem 6 ptipadi
onemocnéni (0,4/100 000 obyvatel). Nejvyssi specifickd nemocnost byla zaznamenana ve vékové
skuping do 1 roku — 6,4/100 000 obyvatel. Nejvyssi nemocnost byla hlasena na UP Benesov — 2,0/100
000 obyvatel. Jako etiologické agens byla prokazana Neisseria meningitidis sk. B 2x, sk. C 1x, sk. W
Ix, sk. W/Y 135 1x a netypovano 1x. Ve vSech 6 ptipadech osoby proti meningokokovym nakazam
nebyly oc¢kovany. V 1 piipadu import onemocnéni z turistického pobytu v Turecku, etiologické agens

- Neisseria meningitidis typ W. Umrti nehlaseno.

Meningokokové infekce - zplisob stanoveni diagnozy, Stiedocesky kraj v roce 2019

tabulka ¢. 1

Onemocnéni potvrzeno na zakladé vySetieni A39.0
klinického obrazu + hemokultury + vySetieni moku 1
klinického obrazu + vySetfeni moku 4
Klinického obrazu + hemokultury 1
Celkem 6

Meningokokové infekce - piehled skupin meningokokt ve Stfedoceském kraji v roce 2019

tabulka ¢. 2

Neisseria meningitidis - skupina

Pocet A39.0

skupina A

skupina B

skupina C

Skupina W

Y/W 135

netypované

Celkem
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5. NEUROINFEKCE

5.1 Purulentni meningitida dg. GO0

Hlaseno bylo celkem 14 ptipadii onemocnéni (1,0/100 000 obyvatel). Oproti roku 2018, kdy bylo
hlaseno 9 ptipadt (0,7/100 000 obyvatel), doslo k vzestupu o 55,6 %. Nejvyssi specificka nemocnost
byla hlasena ve vékové skupiné 65-74 roky — 3,9/100 000 obyvatel. Ve 12 piipadech (85,7 %) se
jednalo o onemocnéni bez epidemiologické souvislosti, 2 piipady (14,3 %) v souvislosti se
zdravotnickym zafizenim, etiologické agens — Serratia a Streptococcus pyogenes A. Import
onemocnéni nebyl zaznamenan. HlaSeny byly 4 pripady umrti, dg. umrti GOO 1x, G00.1 1x a R57.2
2x, etiologické agens - Streptococcus pneumoniae serotyp 19A (1), serotyp 8 (2) a Klebsiella (1).
Diagnoza byla uzaviena na zékladé klinického obrazu, biochemického, kultiva¢niho a PCR vySetteni
krve a likvoru.Jako etiologické agens se v 9 pripadech uplatnil Streptococcus pneumoniae (sérotyp 3
—1x, 8 — 1%, 11A/11D - 1x, 15C — 2x, 19A - 1x, 23F - 1x a netyp. — 1x), Klebsiella — 1x, Serratia — 1x
a Streptococcus pyogenes A - 1x. V jednom piipadu agens nepotvrzeno. Osoby nebyly ockovany.

5.2 CIN - Pomalé virové infekce dg. A81.0

Hlasen 1 ptipad onemocnéni potvrzeného neuropatologicky. PP 07. 2018, rozvinutd demence
smiSen¢ho charakteru — CJN, Alzheimerova choroba, chronicky ethylismus, vaskuldrni postizeni,
meningeom. V mozkomi$nim moku protein t, exitus 23.1.2019 (dg. amrti J15.1). Epidemiologicka
anamnéza negativni.

5.3 Encephalitida virovd, NS dg. A86

Hlasen byl 1 pfipad onemocnéni. Dg. byla uzaviena na zaklad¢ vysledku sérologického vySetfeni
likvoru, etiologické agens nezjisténo. Epidemiologicka anamnéza negativni.

5.4 Meningitida virovd s uréenym agens dg. A87.0 - A87.8

Hlaseno bylo 35 ptipadli onemocnéni (2,6/100 000 obyvatel) u 8 déti, 7 mladistvych a 20 dospélych
osob. V porovnani s rokem 2017, kdy bylo hlaSeno 37 pfipadi onemocnéni (2,8/100 000 obyvatel),
byl zaznamenan pokles o 5,4 %.

Nejvyssi specificka nemocnost byla hlasena ve vékové skupiné 15-19 roka — 11,8/100 000 obyvatel.
Importované onemocnéni nehlaseno. Umrti nebylo hlageno.

Forma onemocnéni 5x meningitis, 30x meningoencefalitis. Diagn6za byla uzaviena na zakladé
klinickych pfiznakd, sérologického a PCR vySetfeni. Jako etiologické agens se ve 34 pfipadech
uplatnily enteroviry a 1x agens neuréeno. Epidemiologicka anamnéza negativni. Osoby bez ockovani.

5.5 Virovd meningitida, NS dg. A87.9

Hlaseno bylo 26 ptipadi onemocnéni (1,9/100 000 obyvatel) u 6 ditéte, 1 mladistvého a 19 dospélych
osob. V porovnani s rokem 2018, kdy byly hlaSeny 23 piipady onemocnéni (1,7/100 000 obyvatel),
byl zaznamenan vzestup 0 13,0 %.

Nejvyssi specifickd nemocnost byla hla§ena ve vékové skupiné 05-09 roku — 4,7/100000 obyvatel.
Import onemocnéni nebyl hlagen. Umrti nehlégeno.

Forma onemocnéni ve vSech pifipadech meningitis. Diagndza byla uzaviena na zakladé klinického
obrazu a biochemického vysSetfeni likvoru. Etiologické agens neprokazano. Epidemiologicka
anamnéza: negativni, osoby neockovany.

5.6 Neurcend virovd infekce CNS dg. A89

HlasSen byl 1 piipad onemocnéni (0,1/100 000 obyv.) dospé€lé osoby. Osoba hospitalizovana. Dg. byla
uzaviena na zaklad¢ vysledku sérologického vySetteni, etiologické agens — negativni. EA: negativni.



5.7 Klistova encefalitida dg. A84.1

Hlaseno bylo 67 pfipadti onemocnéni (5,0/100 000 obyvatel). V porovnani s rokem 2018, kdy bylo
hlaseno 65 pripadi onemocnéni (4,9/100 000 obyvatel), byl zaznamenan vzestup o 3,1 %.

Nejvyssi specifickd nemocnost byla hlasena ve vékové skupiné 01-04 roky — 7,9 a 65-74 roky —
7,8/100 000 obyvatel. Z okrest byla zaznamenana nejvy$$i nemocnost v okrese Piibram — 14,9/100
000 obyvatel. Import onemocnéni nebyl hlasen. Umrti nehlaseno.

Z celkového poctu 67 nemocnych v anamnéze udévalo 54 osob (80,6 %) prisati klistéte, 3 osoby
(4,5 %) postipani hmyzem a 10x (14,9 %) byla anamnéza negativni. Alimentarni ptenos nehlasen.
Forma onemocnéni meningoencefalitis 64x, meningitis 3x. Sérologicky bylo ovéfeno vSech 67
pfipadd onemocnéni. Osoby nebyly ockovany.

Klist'ova encefalitida - lokality, kde doslo k akviraci vektorti v roce 2019
tabulka €. 1

Kraj Okres Lokalita Pot.
onem.
Stiedocesky " Bukovany, Bystfice, Hefmanicky, Kondrac, Kunovice, Loket,
Benesov y . 8
Ostiedek, Vlasim
Beroun Drozdov, Hudlice, Lodé&nice, Nizbor, Tmaii, Zebrak 6
Kladno Kladno mésto, Slany, Vinafice 5
Kolin Kolin mésto, Tynec nad Labem 3
Kutna Hora Bilé Podgh, Bohdane¢, Caslav, Pot¢hy, Vlast&jovice, 6
Zbraslavice
Mélnik Me¢lnik mésto, Kralupy nad Vltavou, Libéchov, Maly Ujezd, 5
Neratovice,
Mlada Boleslav | Katusice, Me&efiz, Zd'ar 4
Nymburk Nymburk mésto, Cilec, Kovanice 3
Praha vychod | Mukatov, Oleska, Ondiejov, Tehov 4
Praha zapad Horoméfice, Mnisek pod Brdy, Tuchomeéfice, Vestec 4
Pfibram mésto, Bfeznice, Dolni Hbity, Nova Ves pod Plesi,
Ptibram Novy Knin, Osecany, Pfi€¢ovy, Rozmital pod Tfemsinem, 17
SedlCany, Sedlec-Prcice, Solenice
Rakovnik Lubna 1
Krdlove- 4 hod Néchod mésto 1

hradecky

Celkem 67
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6. LYMESKA BORRELIOZA

Celkem bylo v roce 2019 hlaseno 333 piipadi onemocnéni (24,6/100 000 obyvatel). V porovnani s
rokem 2018, kdy bylo hlaseno 427 ptipadi onemocnéni (31,9/100 000 obyvatel), se jedna o pokles o
22,0 %. Vyskyt onemocnéni byl evidovan ve vSech okresech Stfedoceského kraje. Nemocnost se
pohybovala od 84,8/100 000 obyvatel na UP Piibram do 4,7/100 000 obyvatel na UP Mglnik.
Nejvyssi specificka nemocnost byla hlasena ve vékové skupiné 55-64 roky — 41,7/100 000 obyvatel.
Import onemocnéni nebyl hldsen. Umrti nebylo hlaseno.
Diagnodza byla uzaviena ve 235 ptipadech (70,6 %) na zakladé klinickych ptfiznakii a sérologického
vySetieni, v 98 ptipadech (29,4 %) na zaklad¢ klinickych ptiznakd.
V anamnéze 222 osob (66,7 %) udavalo pfisati klistéte, ve 20 ptipadech (6,0 %) postipani hmyzem a
91 osob (27,3 %) mélo anamnézu negativni.

Lymeska borrelioza - klinicka manifestace onemocnéni - Stfedocesky kraj v roce 2019

tabulka ¢. 1

21%

2%

1%

7%

\

Klinicka manifestace onemocnéni Pocet %
ECM 230 69,1
Kloubni ptiznaky 7 2,1
Neurologické ptiznaky 71 21,3
Lymfadenitis, borreliovy lymfocytom 2 0,6
Ostatni 23 6,9
Celkem 333 100,0
Lymeska borreliéza
klinicka manifestace onemocnéni
Stiedocesky kraj v roce 2019
graf ¢. 1
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7. ANTROPOZOONOZY

7.1 Tularémie dg. A21.0

Hlaseno bylo 12 pfipadi onemocnéni (0,9/100 000 obyvatel). Ve srovnani s rokem 2018, kdy bylo
hlaseno 6 ptipadt (0,4/100 000 obyvatel), doslo k vzestupu onemocnéni o 100,0 %. Onemocnéni bylo
hlaseno u 2 déti, 1 mladistvého a 9 dospélych osob. Forma onemocnéni byla v 7 piipadech
ulceroglandularni, 1x okuloglandularni, 1x plicni a 3x jiné formy onemocnéni. Ve vSech ptipadech
byla diagnéza potvrzena sérologicky. Import onemocnéni nehlasen. Umrti nebylo hlaseno. V
epidemiologické anamnéze bylo uvadéno v 7 ptipadech piisati klistéte, 3x prace v hospodaistvi, 1x
manipulace se zajicem, ve 2 ptipadech negativni.

7.2 _Toxoplasméza dg. B58

Hlaseno bylo 5 pfipadii onemocnéni (0,4/100 000 obyvatel). V porovnani s rokem 2018, kdy bylo
hlaseno 11 ptipadt (0,8/100 000 obyvatel), se jedna o pokles onemocnéni o 54,5 %. Nejvyssi
nemocnost byla hldSena v okrese Praha zapad — 1,4/100 000 obyvatel, nejvyssi specifickd nemocnost
byla zaznamenana ve vékové skupiné 20-24 roky — 1,6/100 000 obyvatel. Import onemocnéni nebyl
hlagen. Umrti nehlageno.

Diagnodza byla ve vSech 5 ptipadech uzaviena na zakladé sérologického vySetteni. Z klinickych forem
se uplatnila ve 4 piipadech (80,0 %) forma uzlinova, 1x (20,0 %) forma ocni. V epidemiologické
anamnéze byl nejcastéji udavan kontakt s kockou a prace na zahradé€, 1X anamnéza negativni.

7.3 Nemoc kociciho skrabnuti dg. A28.1

Byly hlaseny 2 ptipady onemocnéni u dospélych osob.

Uzemni pracovisté Kolin

- potvrzeny piipad onemocnéni u muze nar. 1972, o¢ni forma — panuveitis P oka. Izolovan na IK
NNB, sérologicky v NRL Bartonella henselae (B. henselae IFA IgM - ¢tyinasobny vzestup protilatek
proti Bartonella). EA: neobjasnéna.

Uzemni pracovisté Praha vychod

- pravdépodobny piipad onemocnéni u zZeny, nar. 1977, chovatelky mainskych kocek. ZvétSena
podcelistni uzlina, bez teplot, navstivila PL, nasledné v NNB odebrana sérologie na bartonelozu —
Bartonella henselae IgM+, 1gG-, pielécena ATB. EA: neni si védoma poranéni, v dobé onemocnéni
psychicky a fyzicky vycerpana.

7.4 Jind urcend bakteridlni zoonéza nezarazend jinde dg. A28.8

Byl hlasen 1 piipad onemocnéni u zeny. Sérologie - Bartonella henselae. Lécba ATB. EA:
negativni.

Tularémie - klinické formy onemocnéni ve Stfedoceském kraji v roce 2019
tabulka ¢. 1

Klinické formy onemocnéni Pocet pripadi %
ulceroglandularni 7 58,3
okuloglandulérni 1 8,3
plicni 1 8,3
jina 3 251
Celkem 12 100,0




Toxoplasméza - klinické formy onemocnéni ve StiedoCeském kraji v roce 2019
tabulka ¢. 2

Klinické formy onemocnéni Pocet pripadi %

uzlinova 4 80,0

o¢ni 1 20,0

Celkem 5 100,0
Tularémie

nemocnost ve Sttedoceském kraji a CR
v letech 2010 — 2019
graf ¢. 1
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8. PARAZITARNI NAKAZY

8.1 Malarie - Pl falciparum dg. B50.9

Hlaseno bylo 5 ptfipadi importovaného onemocnéni (0,4/100 000 obyvatel) u dospélych osob (v r.
2018 byly hlaSeny 2 ptipady).

Uzemni pracovisté Kladno

- muz nar. 2000. PP zimnice, celkova slabost, bolest svalti a zad. Hospitalizovan na IK NNB. Dg. byla
uzaviena na zakladé vysledku mikroskopického vySetieni, etiologické agens — Plasmodium
falciparum. EA: 14.07. — 27.07.2019 na turistickém pobytu v Senegalu, bez antimalarické profylaxe.
Uzemni pracovi§té Kutna Hora

- muz nar. 1994. PP 15.08. — febrilie, zimnice. Hospitalizovan na IK FN Hradec Kralové a dale na
infek¢nim odd. Nem. Pardubice. Dg. uzaviena na zaklad¢ vysledku vySetfeni HK (rychlotest),
etiologické agens - Plasmodium falciparum. EA: 18.07.-18.08. na turistickém pobytu v Ghané, kde
jiz zahéjena 1écba antimalariky.

Uzemni pracovi§té Nymburk

- muz, nar. 1979. PP 14.03. — zimnice, tfesavka, febrilie, cefalea, extrémni poceni a vertigo.
Hospitalizovan na IK NNB. Dg. uzaviena na zakladé¢ mikroskopického vySetieni - Plasmodium
falciparum. EA: 15.02.— 03.03. na turistickém pobytu v Africe (Rwanda, Uganda) v dzungli, postipani
komary neudava, bez antimalarické profylaxe.

Uzemni pracovisté Praha vychod

- muz nar. 1965. PP 01.04. — cefalea, inava. Hospitalizovan na IK NNB. Dg. uzaviena na zaklad¢
mikroskopického vysetieni, etiologické agens — Plasmodium falciparum. EA: na turistickém pobytu v
Sierra Leone a Guinea, bez antimalarické profylaxe.

Uzemni pracovi§té Praha zapad

- 7ena nar. 1995. PP 26.08. — febrilie, zimnice. Hospitalizovana na infekénim odd. UVN. Dg. uzaviena
na zakladé vysledku vysetfeni HK (rychlotest), etiologické agens - Plasmodium falciparum. EA:
13.08. se vratila z pracovniho pobytu v JAR v délce 6 mésici, bez antimalarické profylaxe.

8.2 Maldrie NS dg. B54

V roce 2019 hlaseny 2 ptipady importovaného onemocnéni.

Uzemni pracovisté BeneSov

- muz nar. 1971. PP 09.03. — febrilie, cefalea, zimnice, artralgie, myalgie. Pro podezieni na VNN
10.03. hospitalizovan na IK NNB (izola¢ni biobox), kde vylouc¢ena nakaza virem Ebola. Dg. uzaviena
na zakladé vysetieni PCR - Plasmodium nespecif. EA: 02.03. se vratil po 2,5 mési¢nim pracovnim
pobytu Vv jizni ¢asti Demokratické republiky Kongo, kde vykonaval administrativni praci v dolech,
opakovan¢ postipan komary, antimalarika neuzival.

Uzemni pracovisté Praha Zapad

- muz, nar. 1964. PP 22.06. — febrilie 39 °C, tnava, zimnice. 23.06. ambulantn¢ vysetfen na IK NNB,
bez hospitalizace. EA: 06.06.—-16.06. rafting v Ugand¢, postipan komary, bez antimalarik.

8.3 Leishmanioza dg. B55.0

V roce 2019 byl hlasen 1 piipad importovaného onemocnéni z UP Piibram - muZ nar. 1981. OA:
imunokompromitovany pacient s polyglandularnim syndromem 2. typu, sarkoidéza, dlouhodobé na
kortikoterapii. PP 28.01. — no¢ni febrilie a poty, zimnice, vysoké CRP, hospitalizovan na interni
klinice FN Motol, a dale na IK NNB. Dg. potvrzena na zakladé vysledku mikroskopického
vySetieni kostni difené, nalez amastigocyti, konfirm. Leishmania infantum, sérologické wvys.
opakovan¢ negativni. EA: 7-9/2018 na turistickém pobytu na motorce (Polsko, Litva, Lotyssko,
Rusko, Bajkal, Mongolsko, Kazachstan, Uzbekistan, Irdn, Turecko, Bulharsko, Mad’arsko), bez
ubytovani a stravy, voda filtrovana a balena.

8.4 Svrab dg. B86




V roce 2019 bylo hlaSeno 273 onemocnéni (20,2/100 000 obyvatel). Oproti roku 2018, kdy bylo
hlaSeno 328 ptipadl (24,5/100 000 obyvatel), byl zaznamenan pokles poctu onemocnéni o 16,8 %.
Onemocnéni byla vykazovana ve vSech okresech Stiedoceského kraje u 90 (33,0 %) déti, 33 (12,1 %)
mladistvych a 150 (54,9 %) dospélych osob.

Nejvyssi nemocnost byla zaznamenéna v okrese Kolin — 31,9/100 000 obyvatel, nejvyssi specificka
nemocnost byla zjisténa ve vékové skupiné do 1 roku — 57,8/100 000 obyvatel.

V 147 ptipadech (53,8 %) se jednalo o sporadické vyskyty, v 102 ptipadech (37,4 %) o vyskyty
rodinné, ve 21 piipadech (7,7 %) o onemocnéni v kolektivu nebo na pracovisti a 3 piipady (1,1 %)
probéhlo v souvislosti s poskytovanim zdravotni péce. Epidemické vyskyty hlaSeny nebyly.
Importované onemocnéni nehlaseno. Umrti nehlaseno.

Svrab - rozdéleni podle charakteru vyskytu ve Stfedoceském kraji v roce 2019
tabulka ¢. 1

Druh vyskytu Pocet onemocnéni %
Sporadicky 147 53,8
Rodinny 102 37,4
V kolektivu/na pracovisti 21 1,7
Zdravotnické zafizeni 3 1,1
Celkem 273 100,0

Parazitarni niakazy - rozdéleni podle diagn6z a druhu zachytu ve Sttedoc¢eském kraji v roce 2019
tabulka ¢. 2

Druh ziachytu
Celkem o

. , " klinické Import

Diagnoza onemocnéni - prevence
onemocnéni
Cs. ciz. Cs. ciz. Cs. ciz. Cs. ciz.

Améboza 1 0 1 0 0 0 0 0
Enterobioza 63 0 63 0 0 0 0 0
Giardioza 2 0 2 0 0 0 0 0
Leishmanidza 1 0 1 0 0 0 1 0
Malarie — PI. falciparum 5 0 5 0 0 0 5 0
Malarie NS 2 0 2 0 0 0 2 0
Svrab 273 0 273 0 0 0 3 0
Zavsiveni 2 0 2 0 0 0 0 0
Celkem 349 0 349 0 0 0 11 0




9. JINE BAKTERIALNINEMOCI

9.1 Streptokokovd septikémie dg. A40

V ramci kraje bylo hlaSeno 65 piipadi onemocnéni, nemocnost ¢inila 4,8/100 000 obyvatel.
Oproti roku 2018, kdy bylo hlaseno 68 ptipadi onemocnéni, doslo k poklesu 0 4,4 %. Ve srovnani
s celostatni nemocnosti (4,4/100 000 obyvatel) byla nemocnost vyssi o 9,1 %. 64 ptipadi onemocnéni
bylo potvrzenych, 1 pravdépodobny. Onemocnéni byla hlaSena ze vSech okrest kraje kromé okresu
Kutna Hora. Nejvys$§i nemocnost byla zaznamenana v okrese M¢lnik (8,4/100 000 obyvatel) a
Benesov (8,2/100 000 obyvatel). Nejvyssi specificka nemocnost byla zjisténa ve v€kové skupiné
75+ let (25,8/100 000 obyvatel) a 0 let (12,8/100 000 obyvatel). Onemocnélo 6 déti: 2 déti ve vékové
skuping O let, 2 déti z ve€kové skupiny 1-4 let a po 1 ptipad€ déti z vékové skupiny 5-9 a 10-14 let. V
ostatnich pfipadech se jednalo o onemocnéni U dospé€lych osob z nasledujicich vékovych skupin: 25-
34 — 2x, 35-44 — 4x, 45-54- 3x, 55-64 - 10x, 65-74 — 17x a 75+ - 23x. Onemocnélo 37 muzi a 28
zen. Pod dg. A40.0 (Sepse, zplsobena Streptokoky skupiny A) bylo vykazano 6 pfipadti onemocnéni,
pod dg. A40.1 (Sepse, zpisobend Streptokoky skupiny B) 4 piipady, pod dg. A40.8 (Jina
streptokokova sepse) 3 piipady a pod dg. A40.9 (Streptokokova sepse NS) byl vykazan 1 ptipad
onemocnéni. V 51 piipadé se jednalo o invazivni pneumokokova onemocnéni, dg. A40.3 (Sepse,
puvodce: Streptococcus pneumoniae) a bylo prokazano etiologické agens Streptococcus pneumoniae
nasledujicich typii: 8 piipadi typ 19A, po 6 pripadech typ 3 a typ 23A; 4 ptipady typ 8; po 3 piipadech
19F a typ 9N, po 2 piipadech typ 11A a 3. Po 1 piipadé typ 10A, 15B, 17F, 20, 21, 22F, 22F/22A,
23B, 24B, 25A, 35F, 38, 7F, 7F/7TA, 9L. Ve 2 piipadech nebyl sérotyp dourcen (netestovano). V 49
ptipadech zachyceno agens Str. pneumoniae v hemokultufe, ve 2 piipadech z likvoru (typ 19A a
22F/IA).

6 ptipadi onemocnéni bylo hodnoceno jako infekce spojené s poskytovanim zdravotni péce, 1 ptipad
probéhl v souvislosti s porodem.

Hlasené piipady onemocnéni probéhly ve vSech piipadech u proti IPO neoc¢kovanych osob.

V 10 piipadech bylo zaznamenano Gmrti, ztoho ve 3 pfipadech amrti v souvislosti s infekénim
onemocnénim (dg. A40.3).

9.2 Jina septikémie dg. A41

V ramci kraje bylo hlaseno 176 ptipadii onemocnéni, nemocnost ¢inila 13,0/100 000 obyvatel. 173
pfipadi onemocnéni bylo potvrzenych, 3 pravdépodobné. Oproti loiiskému roku, kdy bylo hlaSeno
169 pripadi onemocnéni, doslo k vzestupu o 4,1 %. Nemocnost v kraji byla nizsi o 3,7 %
oproti celostatni nemocnosti (13,5/100 000 obyvatel). Onemocnéni byla hlaSena ze vSech okrestu
kraje. Nejvy$si nemocnost vykazuje okres BeneSov (78,5/100 000 obyvatel) a Mélnik (32,6/100 000
obyvatel). Nejvyssi specifickd nemocnost byla zaznamenana ve vekové skupingé  75+letych
(97,7/200 000 obyvatel) a 65-74 (31,3/100 000 obyvatel). Onemocnélo 1 dité do 1 roku véku a 1 dité
ve vékové skupiné 10-14. V ostatnich piipadech se jednalo o dospélé osoby z nasledujicich vékovych
skupin: 20-24 — 1x, 25-34 - 3x, 35-44 — 4x, 45-54 - 8x, 55-64 — 23x, 65-74 - 48, a 75+ - 87x.
Onemocnélo 100 muzi a 76 zen. Pod dg. A41.0 (Sepse, puvodce: Staphylococcus aureus) byly
vykazany 53 ptipady onemocnéni; pod dg. A41.1 (Sepse, zpuisobena jinymi uréenymi stafylokoky) 8
ptipadi; dg. A41.4 (Sepse, zpusobena anaeroby) 5 piipadu, dg; A41.5 (Sepse, zpusobend jinymi
gramnegativnimi organismy) 66 piipadd; dg. A41.8 (Jiné urcené sepse) 41 piipad a pod dg. A41.9
(Sepse NS) vykazany 3 ptipady onemocnéni.

Jako etiologické agens byl prokazan v 54 ptipadech Escherichia coli, v 53 ptipadech Staphylococcus
aureus, v 25 piipadech prokazana Klebsiella. Dale po 8 ptipadech bylo prokdzano agens jiné a
Staphylococcus uréeny jiny, v 7 ptipadech Proteus, v 5 ptipadech Enterobacter, ve 4 piipadech byly
prokazany Enterokoky. Ve 3 piipadech Acinetobacter, po 2 piipadech prikaz Pseudomonas
aeruginosa a gramnegativni tyc¢ky. Po 1 piipadu byl prokazan Citrobacter a Serratia.

V 1 piipadé byl material sterilni, ve 2 piipadech nebyla HK ani jiny material vySetfen.

70 pripad onemocnéni bylo hodnoceno jako infekce spojené s poskytovanim zdravotni péce, dale 1
ptipad v souvislosti s porodem. V 1 pfipad¢ v anamnéze nemocného rizikové chovani — IUD.



Ve 24 ptipadech bylo zaznamendno umrti, ztoho v 8 piipadech v souvislosti s infekénim
onemocnénim (viz kapitoly 14.4, 14.5, 14.6 a 14.7).

9.3 Legionarskd nemoc dg. A48.1

V roce 2019 bylo hlaseno 47 pfipadd onemocnéni, nemocnost ¢inila 3,5/100 000 obyvatel. V lofiském
roce bylo hlaSeno 45 pfipadli onemocnéni, oproti pfedchozimu roku doSlo k vzestupu poctu
onemocnéni o 4,4%. Ve srovnani s celostatni nemocnosti (2,7/100 000 obyvatel) byla nemocnost
vy$si o 29,6 %. Onemocnéni byla hlaSena ze vSech okresti kraje. Nejvy$si nemocnost byla
zaznamenana v okrese Nymburk a BeneSov (6,1/100 000 obyvatel). Onemocnéni probéhla u osob
starSich 25 let v nasledujicich v€kovych skupinach: 25-34 -2x, 35-44 — 2x, 45-54 — 4x, 55-64 — 13X,
65-74 — 11x a 75+ - 15x. Nejvyssi specifickd nemocnost byla zaznamenana ve vek. skuping
75+ (16,8/100 000 obyvatel). Onemocnélo 37 muzi a 10 Zen.

Ve 43 ptipadech se jednalo o potvrzena onemocnéni, ve 4 pfipadech piipady pravdépodobné. 4
ptipady onemocnéni byly importovany (Cerna Hora, Recko, Spojené arabské emiraty a Velka
Britanie). Ve 39 piipadech byl zjistén pozitivni mocovy antigen Legionella pneumophila.
Onemocnéni byla v 9 piipadech diagnostikovana na pneumologickych odd., ve 28 piipadech na
internich odd., 5 na infek¢nich odd. a 5 na ostatnich odd. Z celkového poctu byla L. pn. sgl zjisténa ve
33 piipadech, I. pn. sgunk v 11 pfipadech a po 1 piipadé L. pn. dudlni, L. pn. species NS a L. pn.
species jinda. ¥V NRL byl izolovan z klinického materialu 1 kmen. Celkem bylo vramci kraje
provedeno 48 Setieni, bylo provedeno 154 stéri, ztoho 21 pozitivnich tj. s prikazem legionel.
Celkem bylo provedeno 162 vysetfeni vod, z toho 23 pozitivnich tj. s prukazem legionel. V Zadné
z pripadt nebyl prokazan ve vzorcich stejny sekvenacni typ jako v klinickych materialech pacienta.

Ve 2 ptipadech doslo k tmrti, z toho 1x na legionelovou sepsi (viz kapitola 14.8).

9.4 Nepneumonickd legiondi'skd nemoc (pontiackd horecka) dg. A48.2

Pontiacka horecka byla diagnostikovana u muze nar. 1949, SD, z okresu Nymburk. OA: arterialni
hypertenze, DM na PAD, hyperlipoproteinémie, nekurak. Od 24.08. febrilie, intenzivni bolesti zad,
kaSel, vyka$laval Zlutozelené sputum. Pro septicky stav byl 29.08. odeslan PL k hospitalizaci na
interni odd. Nemocnice Nymburk. V mo¢i pozitivni antigen L. pneumophila, klinicky bez znamek
pneumonie. EA: Bydli vRD, vID necestoval, pitnd voda z vefejného vodovodniho fadu, voda
z vlastni studny vyuzivana jako uzitkova, TUV el. bojler, zahradni sprcha. Provedeny odbéry vody a
stéry v misté bydliste, vysledky vysetieni vzorkd vody v domécnosti negativni.

9.5 Syndrom toxického soku dg. A48.3

Hlaseny byly 3 pfipady onemocnéni u 2 déti a 1 dospélé osoby. 1 piipad byl klasifikovan jako
pravdépodobny, 2 potvrzené.

Uzemni pracovité Beroun

- potvrzeny piipad onemocnéni u chlapce, nar. 2014 (MS). PP otok L kolena, poté zarudnuti v oblasti
kolena a rozvoj makulézniho exantému nejdrive v okoli kolena, pozdéji po celém tele. Febrilie kolem
38 °C, zimnice, tfesavka. Izolovan na IK NNB — z abscesu Staphylococcus aureus.

Uzemni pracovi§té Kolin

- potvrzeny piipad onemocnéni u Zeny, nar. 1980. Odeslana z interni ambulance ON Kolin a. S. na
IK NNB Kk vylouceni spalni¢ek. V klinickém obrazu febrilie, hypotenze, chiipkovité piiznaky
s makulopapuldéznim exantémem na trupu. V EA: pouzivani tampont v predchorobi. Z vytéru z
pochvy Streptococcus pyogenes A. Pielécena ATB.

Uzemni pracovité Praha vychod

- pravdépodobny piipad onemocnéni u divky, nar. 2007, ZS. PP zvraceni, prijem, horecka, bolesti
hlavy, svalt, exantém, celkova nevile. Hospitalizovana na IK NNB — lab.: z vaginy Staphylococcus
aureus, HK negativni. EA: v dobé onemocnéni menstruovala, pouziva tampony — uzavieno jako v. S.
syndrom toxického Soku.




9.6 Candidova septikémie dg. B37.7

Byly hlaseny 3 ptipady potvrzenych onemocnéni.

Uzemni pracovisté Benesov

- muz nar. 1959. Pro bolesti bficha 28.05.-26.06. hospitalizovan na chirurgickém odd. Nemocnice
Benesov - ileus, adheze, perforace stfeva — operacni vykon. 26.06.—21.07. na JIP chirurgické (29.06.
pistél), 21.07. - 09.08. ARO (dechova tisen, podana antimykotika). V HK z 22.07. Candida glabrata.
Onemocnéni hodnoceno jako infekce spojena s poskytovanim zdravotni péce (ZZ ve
Stfedoceském Kraji — chirurgické odd. Nemocnice Benesov).

Uzemni pracovisté Mélnik

- muz nar. 1933. PP 23.02. - hospitalizovan na infekénim odd. Z HK — Candida albicans. EA:
negativni.

- muz nar. 1936. PP 19.10. - febrilie. hospitalizovan na infekénim odd. Nem. Mélnik. Z HK —
Candida albicans, hodnoceno jako kandidova sepse. EA: negativni.

Streptokokova septikémie
nemocnost ve Stiredoceském kraji a CR
v letech 2010 - 2019
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10. JINE

10.1 Jind sexudlné prendsend chlamydiovd onemocnéni dg. A56

Hlaseno bylo 226 piipadt onemocnéni (16,7/100 000 obyvatel). Ve srovnani s lonskym rokem, kdy
bylo hlaseno 225 ptipadu, byla nemocnost shodna. Onemocnélo 123 muzi a 103 Zen ze vSech okrest
kraje: Benesov (7), Beroun (9), Kladno (59), Kolin (13), Kutna Hora (4), M¢lnik (24), Mlada Boleslav
(19), Nymburk (13), Praha vychod (23), Praha zapad (38), Piibram (8) a Rakovnik (9). Nejvyssi
nemocnost hlasena z Kladna (36,2/100 000 obyvatel). Onemocnéni probé&hla u osob v nasledujicich
vékovych skupinach: 15-19 — 28x, 20-24 — 69x, 25-34 — 93X, 35-44 — 28x, 45-54 — 7x a 75+ - 1x.
Nejvyssi nemocnost (108,6/100 000 obyvatel) zaznamenana ve vékové skupiné 20-24 let. Ve srovnani
s celostatni nemocnosti (22,3/100 000 obyvatel) byla nemocnost niz§i o 25,1 %.

62 ptipadti onemocnéni hodnoceno jako piipady potvrzené, 116 jako pravdépodobné a 48 piipadl bylo
moznych.

Hlaseny byly nasledujici dg.: A56.0 (Chlamydiova infekce dolniho pohlavniho a mo¢ového ustroji) —
202 ptipady, A56.1 (Chlamydiova infekce pelviperitonea a jinych pohlavnich a mo¢ovych organt) — 2
ptipady, A56.2 (Chlamydiova infekce dolniho pohlavniho a mocového ustroji NS) — 15 ptipadd,
Ab56.3 (Chlamydiova infekce fiti) — 2 piipady a A56.8 (STD chlamydie jiné) — 5 ptipadu.

10.2 Trichomoniaza dg. A59

Hlasen byl 1 piipad potvrzeného onemocnéni pod dg. A59.0 (Trichomonidza urogenitalni) u Zeny nar.
1990 z okresu Kolin. Etiolog. agens: Trichomonas vaginalis.

10.3 Jiné nemoci prendsené prevdzné sexudlIné nezarazené jinde dg. A63

Byly hlaseny 4 piipady onemocnéni (0,3/100 000 obyvatel) u 3 Zen a 1 muze, ve vSech piipadech se
jednalo o dg. A63.0 (anogenitalni — venerické - bradavice). Ve srovnani s celostatni nemocnosti
(0,9/100 000 obyvatel) byla nemocnost nizsi 66,7%. 3 ptipady onemocnéni byly hodnoceny jako
pravdépodobné, 1 jako potvrzeny. Onemocnély osoby mladsi 43 let v nasledujicich vékovych
skupinach: 15-19 let — 1x, 25-34 - 2x a 35-44 — 1x. Onemocnéni byla hlasena z okrest Kolin (1) a
Praha vychod (3).

10.4 Jind urcend virovd horecka - Chikungunya dg. A92.0

Hlaseno bylo 5 ptipadti onemocnéni (0,4/100 000 obyvatel) u 1 ditdte a 4 dospélych osob z UP
BenesSov (2) a Praha zapad (3). Nejvyssi specifickd nemocnost byla zaznamenana ve vékové skupiné
05-09 rokt — 1,2/100 000 obyvatel.

Ve 3 piipadech onemocnéni bez epidemiologické souvislosti, 2x Vv rodingé. Onemocnéni byla
importovana z turistického pobytu v Thajsku (4) a Viethamu (1).

Diagnodza byla uzaviena na zakladé vysledku sérologického vySetteni. V epidemiologické anamnéze
bylo uvadéno postipani komary.

10.5 Dengue dg. A97

Hlaseno bylo 9 piipadii onemocnéni (0,7/100 000 obyvatel) u 1 ditéte a 8 dospélych osob z UP Kladno
(1), Kutna Hora (1), Mélnik (2), Nymburk (1) a Praha vychod (3). Nejvyssi specificka nemocnost byla
zaznamenana ve vékové skupiné 10-14 roku (1,4/100 000 obyvatel).

Onemocnéni byla importovana z turistického pobytu na Bali (2), Filipinach (1), v Indii (1), Indonésii
(1), Singapuru (1), Venezuele (1) a ve Vietnamu (1). Diagndza byla uzaviena na zakladé vysledku
sérologického vySetfeni hemokultury — anti Dengue IgM a IgG pozitivni, 4 osoby byly
hospitalizovany, 5 osob v domaci pé¢i. V epidemiologické anamnéze bylo zaznamenano postipani
hmyzem. Jako nespecificka ochrana byly pouZivany repelenty a moskytiéra.



10.6 _Herpes simplex dg. BO0O

Celkem bylo v roce 2019 hlaseno 8 ptipadi onemocnéni.

1 pravdépodobny ptipad onemocnéni s dg. B00.1 (Vezikularni dermatitida) hlasen u Zeny nar. 1985

Z okresu Rakovnik, Zena neizolovana ve zdravotnickém zafizeni.

1 pravdépodobny piipad onemocnéni s dg. B00.2 (Herpeticka gingivostomatitida a faryngotonsilitida)
hlasen z okresu Beroun u muZze nar. 1999. Izolace na inf. oddéleni.

3 piipady s dg. B003+ (Herpeticka meningitida) hlaseny z okrestt Mlada Boleslav, Praha zapad a
Piibram. Onemocnély Zeny ve vékovych skupinach: 20-24, 25-34 a 35-44. 1 nemocna izolovana na
inf. odd.

2 potvrzené pripady onemocnéni s dg. B004+ (Herpeticka encefalitida) hlaSeny z okresu Nymburk u
chlapce nar. 2015 a z okresu Mlada Boleslav u zeny nar. 1996. Oba izolovani na infekénich odd.

1 mozny piipad onemocnéni s dg. B00.9 (Inf. onemocnéni piivodce herpes simplex NS) hlasen u zeny
nar. 1974 z okresu Mélnik, zena neizolovana ve zdravotnickém zafizeni.

10.7 Pdsovy opar (herpes zoster) dqg. BO2

Celkem bylo vroce 2019 hlaseno 449 piipadi onemocnéni. 292 piipadi pravdépodobnych, 146
moznych a 11 potvrzenych. Onemocnélo 181 muzi a 268 zen; 37 déti, 12 mladistvych a 400
dospélych. V 1 pfipadé se jedna o import z Tanzanie.

435 ptipada bylo bez komplikaci — dg. B02.9 (Herpes zoster bez komplikaci).

6 piipadi onemocnéni s dg. B02.1+ (Meningitida). 5 ptipada potvrzenych, 1 pravdépodobny.
Onemocnéni hlasena z okrestt Kladno (1), Kutna Hora (1) a Praha vychod (4), ve vSech ptfipadech
onemocnély dospélé osoby, které byly izolovany ve zdravotnickém zafizeni (5x inf. odd., 1x jiné
zdrav. zatizeni). 1 pfipad importovan.

3 ptipady sdg. B02.2+ (Herpes zoster s jinym postizenim nervové soustavy). 2 piipady
pravdépodobné, 1 mozny. Onemocnéni hlaSena z okrest M¢Inik, Praha vychod a Praha zapad.
Onemocnély 3 dospélé osoby, ve 2 ptipadech izolace na inf. odd.

1 potvrzeny piipad s dg. B02.3 (O¢ni onemocnéni) hlaSen z okresu Kutna Hora u dospélé zeny
z vé€kové skupiny 65-74, ktera byla hospitalizovana na inf. odd.

1 potvrzeny piipad s dg. B02.7 (Generalizovany — diseminovany - Herpes zoster) hlaSen z okresu
Nymburk u divky nar. 2005. Izolovana na inf. odd.

Dale hlaseny 3 ptipady onemocnéni s dg. B02.8 (Herpes zoster s jinymi komplikacemi). 2 piipady
pravdépodobné, 1 potvrzeny. Onemocnély Zeny star$i 75 let. Onemocnéni hlaSena z okresi Praha
zapad, Pribram a Rakovnik. 2 nemocné izolovany ve zdravotnickém zafizeni (1x inf. odd., 1x Vjiném
zdrav. zafizeni).

10.8 Cvtomegalovirovad hepatitis dg. B25.1

Byl hlagen 1 piipad potvrzeného onemocnéni z UP Beroun u zeny 1982, na MD. Pro pietrvavajici
febrilie, unavu, bol. zaludku a priijmy hospit. na internim odd. FN Motol, pozit. sérol. EA negativni.

10.9 Cvtomegalovirovd nemoc, NS dg. B25.9

Byly hlageny 4 ptipady potvrzenych onemocnéni bez souvislosti z UP Benesov (1) a Nymburk (3) u 2
muzti a 2 zen ve ve€kovych skupinach 15-19 — 1x, 25-44 — 1x a 65-74 — 2x. Etiolog. agens:
Cytomegalovirus.

10.10 Dermatofvtoza dg. B35.1

Hlasen byl 1 piipad onemocnéni (0,1/100 000 obyvatel) u dospé&lé osoby z UP Kladno. Onemocnéni
bylo laboratorné potvrzeno, etiologické agens — Tinea. EA: negativni.

10.11 Kryptokokoza dg. B45.1




Byl hlagen 1 piipad onemocnéni z UP Kladno u muZe nar. 1960, projektanta. PP 30.07. - zavratg,
zvraceni, hydrocefalus. 11.08. hospitalizovan na neurologickém odd. ON Kladno. Dg. uzaviena na
zaklad¢ vysledku vysetteni PCR likvoru, etiologické agens — Cryptococcus neoformans, forma
onemocnéni mozkova. EA: negativni.

10.12 Poranéni psem dg. W54

Bylo hlaseno 20 pfipadii poranéni psem. Oproti roku 2018 (21 piipadit) byl zaznamenan pokles o
4,8 %. Poranéni bylo hlaSeno u 4 déti, 2 mladistvych a 14 dospé€lych osob. Ve 12 ptipadech (60,0 %)
se jednalo o poranéni psem znamym, v 8 piipadech (40,0 %) psem neznamym v zahrani¢i pfi
turistickém pobytu v Albanii, Maroku, Némecku, na Seychelach, v Tunisku, Turecku a na Ukrajiné. V
téchto 8 ptipadech byla zahdjena antirabicka profylaxe.

10.13 Poranéni jinym zviretem dg. W55

Hlaseno bylo 18 piipadl poranéni ¢i kontaktu s jinymi savci. Oproti roku 2018 (11 piipadd) byl
zaznamendn vzestup o 63,6 %. Poranéni bylo hlaSeno u 5 déti a 13 dospélych osob. Ve 12 ptipadech
(66,7 %) bylo zaznamenano poranéni zvifetem v zahrani¢i pfi turistickém pobytu v Curagau, Keni,
Maroku, Némecku, Nepalu, Srbsku, na Sri Lance, ve Svycarsku, Tanzanii, Thajsku a Turecku (opice,
ko&ka, netopyr, liska) a v 6 ptipadech (33,3 %) doslo k poranéni na izemi CR (kocka, netopyr, lidka,
veverka). Ve vSech 18 piipadech byla zahajena antirabicka profylaxe.



