ZPRAVA NRL PRO CHRIPKU A NECHRIPKOVA VIROVA RESPIRACNi ONEMOCNENI{ ib‘igora

Situace v Evropé: plosnd epidemie uz je viceméné v celé zdpadni Evropé, ve vychodni Evropé je zatim

nemocnost mirné nizsi. V systému evropské surveillance bylo béhem 4. KT evidovano 52%
chripkovych infektd (1933/3715), stale mirné prevazuje chfipky B (60%) véi chfipce A (40%). Situace
se tedy pfilis neméni, nemocnost a pocty prokazanych infektl vSak stale pozvolna rostou.

Chripka ve svété — 22.1.2018 (www.who.int)

V Severni Americe je stdle vysokd nemocnost a viceméné plosnd epidemie skoro ve vSech statech.
Pocty tézkych pripadd a umrti rostou, epidemie by mohla mit v dlisledku srovnatelny nebo i vétsi
dopad nez pandemicka vina 2009. Dominujicim kmenem je A/H3N2, cirkuluje ale i A/HIN1 a typ B.

Situace v asijskych zemich je rdznoroda:

0 v oblastech zdpadni Asie vyskyt chripky spiSe stoupa, cirkuluje zejména typ B a subtyp
A/HIN1.

0 v oblastech stfedni Asie je incidence chripky spiSe mirna

o v vychodoasijskych zemich dominuje chfipka B a subtyp A/H3N2

0 v oblastech jizni Asie incidence chripky spiSe roste a vyskytuji se oba typy i oba subtypy.

V severni Africe je chfipkou zasazen predevsim Alzir, Tunis, Egypt a Maroko. Dominuje chfipka B a
A/HIN1. V zdpadni a vychodni Africe je incidence chtipky nizka.

V Karibiku a stredoamerické oblasti je vyskyt respiracnich infekt véetné chtipky nizky.

Na jizni polokouli je momentalné incidence chfipky minimalni.

Situace v CR: za mésic leden (5. KT neni jesté zcela uzavieny — &isla jsou tedy predbéina) bylo
vysetfeno 135 ambulantnich pacient(, 70 z nich (51,8%) bylo pozitivni na chfipku — z toho u 53 (39,2

% z celkového poctu vysetrenych) pacientll byla prokazana chripka B (prakticky ve vSech pfipadech
linie Yamagata), ve 13 pfipadech pak chfipka A/H1 (9,62 % z celkového poctu vysetfenych). U 136
hospitalizovanych pacient( byl za stejné obdobi prokazan ve 38 pripadech (27,9 %) virus chfipky typu
B (vétSinou Yamagata) a pouze u 5 pacientl (3,6 %) pak chripka A (2x H1, 1xH3 a 2x A bez douréeni
subtypu — nizka virova naloz).

Situace v CR stale kopiruje situaci v Evropé — v ambulantni i nemocniéni sféfe prevazuje chfipka B
(Yamagata), chfipka A/H1 i A/H3 se vyskytuje minoritné jak u hospitalizovanych, tak i u
ambulantnich pacientti. Podil chfipky na etiologii ARI v souboru 304 sentinelovych pacientl je
k dnesnimu dni 25%, z toho 19% piedstavuje chfipka B a 6% chiipka A.
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Zastoupeni jednotlivych sledovanych respiraénich virli v segmentu 304 sentinelovych pacientt -
predbéinadata k 2.2.2018
A/H3__hRSV HAdV hBoV
% 1

0% % B/l ‘;“ 1%

mA/H3
W hRSV
m HAdV
mB/Vict
W hBoV
= hMPV
=PIV
mA
mA/H1
uSM
® hCoV
B/Yam
mB
B HRV

negat

V 5. kalendainim tydnu je nemocnost akutnich respiraénich infekci véetné chfipky (ARI) v €R na
urovni 1 722 nemocnych na 100 000 obyvatel, coZ pfi porovndni s minulym tydnem predstavuje
vzestup o 18,3 %, tedy o hodnotu porovnatelnou s minulym tydnem (19%). Vzestup nemocnosti je
evidovan ve vsech krajich i vSech vékovych skupinach. Nejvyssi narlist po¢tu nemocnych (+25,9 %) je
evidovan v kategorii osob starsich 60 let, u Skolak(l je narist o 20%. Nejvyssi nemocnost je evidovana
v Libereckém (2151/100 000), Jihoceském (1981/100 000), Jihomoravském, (1960/100 000),
Stfedoceském (1837/100 000) a v Usteckém kraji (1730/100 000). Nejvy3si nardst (o 30,1%) eviduje
v kategorii ARI kraj Pardubicky. V kategorii ILI, kterd je k hodnoceni vyskytu chtipky citlivéjsi, byt
vyrazné podhodnocuje skutecnou nemocnost chfipkou, je v aktudlnim tydnu hlaseno 203 nemocnych
na 100 000, coz predstavuje vzestup o 65 % v porovndni s minulym tydnem. Vzestup nemocnosti je
evidovan ve vsech krajich a vSech vékovych skupinach s vyjimkou kraje Moravskoslezského.

V aktudlni chfipkové sezoné bylo do 2. 2. 2018 hlaseno celkem 57 klinicky zavainych pfipadi chripky
vyZadujicich intenzivni péci, z nichZ v 10 pfipadech doslo k umrti (8 pacientl ve vékové skupiné 60+,
2 pacienti ve vékové skupiné 25-59 let). Z uvedeného poctu nemocnych se jednalo ve 25 pripadech o
Zeny a v 32 pripadech o muze.

Zavér: cirkulace chfipkovych virh stale stoupd, CR je ve fazi plosné epidemie. Etiologie chfipkovych
infektd je smiSena, laboratorné jsou diagnostikovany oba typy chfipkového viru, typ B jednoznacné
prevazuje.
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