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HLASENI INFEKCNICH ONEMOCNENI V CESKE REPUBLICE
NOTIFICATION OF INFECTIOUS DISEASES IN THE CZECH REPUBLIC

Vyskyt vybranych hlagenych infekci v Ceské republice podle kraji v kvétnu 2016
Pocet onemocnéni a nemocnost na 100 000 obyvatel

Notification of selected infectious diseases, Czech Republic, by region, May 2016
Number of cases and incidence rates per 100 000 population

predbézné data (preliminary data) Tyden vykazani 18.-21. 2016
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A01.0  TYPHUS ABDOMINALIS

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A01.1 PARATYFUS A
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

A02 SALMONELOZA
696 59 76 79 48 21 22 70 29 46 55 77 31 31 52
6,6 4,7 59 124 8,4 7 2,7 16 52 89 108 6,6 49 53 4,2
2850 212 399 331 216 53 118 154 131 208 175 326 200 126 201
27,1 17 30,9 52 377 176 143 351 237 403 342 279 314 214 164

A03 SHIGELOZA

3 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
>0,0 0,2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,1
20 6 5 1 0 0 0 0 0 2 0 3 1 0 2
0,2 05 04 0,2 0 0 0 0 0 04 0 0,3 0,2 0 0,2

A04 ENTERITIS J.BAKT.AG.
591 51 56 25 27 18 19 24 40 33 35 84 25 51 103
5,6 41 43 3,9 4,7 6 2,3 55 72 6,4 6,8 72 3,9 8,7 8,4
3071 263 319 102 129 120 124 82 209 160 183 418 223 234 505
292 211 247 16 225 398 15 187 378 31 358 358 35 398 412

A04.5  ENTERITIS-CAMPYLOBAC
1655 155 179 87 72 16 83 47 59 80 65 242 146 115 309
15,7 124 139 137 126 53 10 107 10,7 155 127 20,7 229 196 252
6839 637 765 393 301 86 365 186 325 309 299 1052 538 42 11N
65 511 592 617 526 285 441 424 588 598 585 90 844 701 955

A04.V  VTEC/STEC/EHEC

1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0,2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A05 ALIMENTAR.INTOXIKACE
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
14 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 12
0,1 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 1
A05.0  STAFYLOK.ENTEROTOX.
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4 0 0 0 0 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0,5 0 0 0 0 0 0 0 0
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A06 AMOEBIASIS NS
6 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 4 0 0 0
0,1 0 0 0,2 0 0 0,1 0 0 0 0 0,3 0 0 0
12 1 0 2 0 0 1 0 0 0 0 8 0 0 0
0,1 0,1 0 0,3 0 0 0,1 0 0 0 0 0,7 0 0 0
A07.1 GIARDIASIS
7 0 1 2 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1
0,1 0 0,1 0,3 0 0 0 0 0 0 0,2 0,1 0,2 0 0,1
23 1 2 2 0 0 1 2 2 0 1 8 1 0 3
0,2 0,1 0,2 0,3 0 0 0,1 0,5 0,4 0 0,2 0,7 0,2 0 0,2
A07.8 J.URC.PROTOZ.STREVNI
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,1
2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0,1

A08 ENTERITIS VIROVA
1341 45 430 47 62 21 32 15 43 51 181 88 43 198 85
12,8 36 333 74 108 7 3,9 3,4 78 99 354 75 6,7 337 6,9
4522 544 602 244 302 87 129 76 185 198 410 473 253 612 407
43 436 466 383 527 288 156 173 335 383 802 405 397 1041 332

A21 TULAREMIE

2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
>0,0 0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0
17 0 4 3 3 1 1 0 1 2 2 0 0 0 0
0,2 0 0,3 05 05 03 0,1 0 0,2 04 0,4 0 0 0 0
A26 ERYSIPELOID
2 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0 0 0
2 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0 0 0
A27 LEPTOSPIROZA
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0
A28.1 NEMOC KOCIC.SKRABNUT
3 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0,1 0 0 0,1
6 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 2 0 0 2
0,1 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0,2 0 0,2 0 0 0,2
A32 LISTERIOZA
3 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0
>0,0 0 0 0 0,2 0,3 0 0 0 0 0 0,1 0 0 0
15 2 1 1 1 1 0 0 1 0 0 2 1 1 4
0,1 0,2 0,1 0,2 0,2 0,3 0 0 0,2 0 0 0,2 0,2 0,2 0,3
A35 TETANUS
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0
A36 DIFTERIE
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A37.0  PERTUSSIS
31 5 6 1 0 0 1 7 0 4 0 2 2 1 2
0,3 04 05 0,2 0 0 0,1 1,6 0 08 0 0,2 0,3 0,2 0,2
174 22 32 8 2 3 23 14 8 21 2 18 12 3 6
1,7 1,8 2,5 1,3 0,3 1 2,8 3,2 1,4 41 0,4 1,5 1,9 0,5 0,5
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A37.1 PARAPERTUSSIS
5 1 2 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0
>0,0 0,1 0,2 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0,2 0 0
29 8 6 0 0 3 0 3 0 3 0 1 1 0 4
0,3 0,6 0,5 0 0 1 0 0,7 0 0,6 0 0,1 0,2 0 0,3
A38 SCARLATINA
278 25 30 4 13 6 27 26 6 5 18 50 17 14 37
2,6 2 2,3 0,6 2,3 2 3,3 5,9 1,1 1 3,5 43 2,7 2,4 3
1734 158 131 67 58 32 200 133 79 56 90 325 99 125 181
165 127 101 105 10,1 106 242 303 143 108 176 278 155 213 148
A39 MENINGOKOK.INFEKCE
3 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 05 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
22 3 3 3 4 0 1 0 1 0 0 0 3 1 3
0,2 0,2 0,2 0,5 0,7 0 0,1 0 0,2 0 0 0 0,5 0,2 0,2
A40 STREPTOK.SEPTIKEMIE
19 3 1 0 1 0 1 0 2 0 2 6 1 2 0
0,2 0,2 0,1 0 0,2 0 0,1 0 0,4 0 0,4 0,5 0,2 0,3 0
144 29 10 8 10 2 4 4 9 2 1 19 5 21 10
1,4 2,3 0,8 1,3 1,7 0,7 0,5 0,9 1,6 0,4 2,2 1,6 0,8 3,6 0,8
A41 SEPTIKEMIE JINA
92 18 12 12 12 0 3 3 1 3 1 5 0 6 6
0,9 1,4 0,9 1,9 2,1 0 0,4 0,7 0,2 0,6 2,2 0,4 0 1 05
531 112 65 47 53 1 30 15 2 10 75 28 4 38 51
5 9 5 7,4 9,3 0,3 3,6 3,4 0,4 19 147 2,4 0,6 6,5 4,2
A42 AKTINOMYK. INFEKCE
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,1
2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0,1
A46 ERYSIPELAS
317 27 37 16 35 7 1 1 30 34 19 38 20 16 16
3 2,2 2,9 2,5 6,1 2,3 1,3 2,5 5,4 6,6 3,7 3,3 3,1 2,7 1,3
1403 135 194 82 136 20 53 53 94 103 106 182 108 73 64
133 108 15 129 237 6,6 64 121 17 199 207 156 169 124 5.2
A48.0  PLYNATA SNET
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
>0,0 0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0
A48.1 LEGIONELLOSIS
8 2 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 2 0 1
0,1 0,2 0,1 0,2 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0,3 0 0,1
24 6 6 1 1 0 0 0 4 0 1 0 2 0 3
0,2 0,5 0,5 0,2 0,2 0 0 0 0,7 0 0,2 0 0,3 0 0,2
A69.2  LYMESKA BORRELIOZA
205 11 28 15 9 8 6 5 19 10 16 18 23 23 14
1,9 0,9 2,2 2,4 1,6 2,7 0,7 11 3,4 1,9 3,1 1,5 3,6 3,9 11
577 42 94 36 24 19 20 14 31 29 49 61 66 49 43
55 3,4 7,3 5,7 4,2 6,3 2,4 3,2 5,6 5,6 9,6 52 104 8,3 35
A740  CHLAMYDIE-INFEKCE
1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0
8 0 0 1 0 0 0 1 0 6 0 0 0 0 0
0,1 0 0 0,2 0 0 0 0,2 0 1,2 0 0 0 0 0
A78 Q HORECKA
1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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A92.8 J.URC.VIR.HORECKA
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
7 4 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0,1 0,3 0,2 0,2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A98.5 HH S RENALNIM SYNDRO
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0,1 0 0,2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
B00 HERPES SIMPLEX
22 1 4 1 4 1 0 1 0 0 1 3 0 0 6
0,2 0,1 0,3 0,2 0,7 0,3 0 0,2 0 0 0,2 0,3 0 0 0,5
69 4 8 5 10 0 2 2 2 1 15 1 3 13
0,7 0,3 0,6 0,8 1,7 1 0 0,5 0,4 0,4 0,2 1,3 0,2 0,5 1,1

BO1 VARICELLA
5300 271 518 531 515 127 177 131 103 379 394 529 440 383 802
504 21,7 401 834 899 421 214 299 186 734 771 453 69 652 654
23307 1654 2499 2011 1688 773 1368 734 549 1455 1668 2388 1494 1968 3058
2216 132,7 1934 3159 2948 2562 1655 1674 99,3 2817 3263 2043 2343 3349 2493

B02 HERPES ZOSTER
497 26 37 27 50 22 15 24 44 49 33 46 52 49 23
4,7 2,1 2,9 42 8,7 73 1,8 55 8 9,5 6,5 3,9 8,2 8,3 1,9
2558 95 214 169 206 83 106 105 221 227 221 262 238 240 171
24,3 76 166 265 36 275 128 239 40 44 432 224 373 408 139

B05 SPALNICKY

1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0,1 0 0 0 0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0
BO8 JINA VIROVA ONEM.

352 6 26 136 21 52 4 6 15 9 10 35 1 10 21
3,3 05 2 214 37 172 0,5 1,4 2,7 1,7 2 3 0,2 1,7 1,7
1144 12 98 439 41 186 11 35 52 25 55 69 21 44 56
10,9 1 7,6 69 72 616 1,3 8 9,4 48 10,8 5,9 3,3 7,5 4,6

B15 VIR.HEPATITIS A AKUT
27 0 1 2 0 1 0 7 0 0 0 16 0 0 0
0,3 0 0,1 0,3 0 0,3 0 1,6 0 0 0 1,4 0 0 0
187 4 2 3 3 43 39 41 0 0 0 50 1 0 1
1,8 0,3 0,2 0,5 05 143 4,7 9, 0 0 0 4,3 0,2 0 0,1

B16 VIR.HEPATITIS B AKUT
6 2 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 2
0,1 0,2 0 0 0 0 0,1 0 0 0 0 0 0,2 0 0,2
34 11 5 0 0 2 7 1 1 0 0 1 1 0 5
0,3 0,9 04 0 0 0,7 08 0,2 0,2 0 0 0,1 0,2 0 04

B17.1 VIR.HEPATITIS C AKUT
7 4 0 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0
0,1 0,3 0 0 0 0 0,1 0,2 0 0,2 0 0 0 0 0
55 10 8 6 2 4 7 3 1 2 0 0 4 1 7
0,5 0,8 0,6 0,9 0,3 1,3 08 0,7 0,2 04 0 0 0,6 0,2 0,6

B17.2  VIR.HEPATITIS E AKUT
34 3 2 0 0 6 2 4 3 1 5 2 2 2
0,3 0,2 0,2 0 0 0,7 0,7 05 0,7 0,6 0,2 0,4 0,3 0,3 0,2
170 20 28 5 4 21 18 17 4 25 4 4 10
1,6 1,6 2,2 08 0,7 1,3 25 1,4 33 33 08 2,1 0,6 0,7 0,8

B18 VIR.HEPATITIS CHRON.
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 1 0 0
>0,0 0 0 0 0 0,7 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0
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B18.1 VIR.HEPATITIS B CHR.
13 1 4 1 1 0 2 0 1 0 0 0 0
0,1 0,1 0,3 0,2 0,2 0 0,2 0 0,2 0 0 0 0
73 10 12 3 3 2 7 13 4 1 0 2 3
0,7 0,8 0,9 0,5 0,5 0,7 0,8 0,7 0,2 0 0,2 0,5
B18.2 VIR.HEPATITIS C CHR.
72 6 10 12 3 6 6 4 2 1 1 4 3 0
0,7 0,5 0,8 1,9 0,5 2 0,7 0,9 0,4 0,2 0,2 0,3 0,5 0
378 44 52 32 9 19 40 29 8 10 11 62 19 6
3,6 3,5 4 5 1,6 6,3 48 6,6 1,4 1,9 2,2 53 3 1
B25 CYTOMEGALOVIR.NEMOC
4 1 0 0 0 0 0 0 0 2 0 1 0 0
>0,0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0,4 0 0,1 0 0
14 4 0 1 1 0 0 0 0 3 0 3 0 0
0,1 0,3 0 0,2 0,2 0 0 0 0 0,6 0 0,3 0 0
B26 PAROTITIS EPIDEMICA
1115 70 58 647 14 3 14 35 37 41 14 63 44

10,6 5,6 45 1016 2,4 1 1,7 8 6,7 7,9 2,7 5,4 6,9
2929 168 135 1335 36 14 28 50 148 149 233 190 121
279 135 10,5 2097 6,3 4,6 34 114 268 289 456 163 19

B27 INFEKC.MONONUKLEOZA
157 24 8 15 19 2 4 9 6 4 6 19 10
1,5 1,9 0,6 2,4 3,3 0,7 0,5 2,1 1,1 0,8 1,2 1,6 1,6
735 69 53 64 63 20 25 28 34 27 50 103 51
7 55 41 10,1 11 6,6 3 6,4 6,1 52 9,8 8,8 8

B35 DERMATOFYTOZA

45 0 0 17 4 0 6 9 8 0 0 1 0 0 0
0,4 0 0 2,7 0,7 0 0,7 2,1 1,4 0 0 0,1 0 0 0
182 0 0 48 14 1 27 51 27 0 0 10 3 0 1
1,7 0 0 75 2,4 03 33 116 49 0 0 0,9 05 0 A
B50 MALARIE-P.FALCIPARUM
2 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
>0,0 0,1 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0
9 3 3 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
0,1 0,2 0,2 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 A
B51 MALARIE-PL.VIVAX
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
B58 TOXOPLASMOZA
11 1 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0
0,1 0,1 0 0,2 0,2 0 0 0,2 0 0,2 0,2 0,1 0
55 3 6 4 6 2 0 5 0 4 6 7 0
0,5 0,2 0,5 0,6 1 0,7 0 1,1 0 0,8 1,2 0,6 0
B67 ECHINOKOKOSIS
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
>0,0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0
B68.1 TAENIA SAGINATA
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0
B68.9  TAENIA SP.(NEURCENA)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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B69 CYSTICERKOSIS
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
B75 TRICHINELOSIS
1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0,1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
B76 ANCYLOSTOMIASIS
1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0 0
1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0 0
B77 ASCARIASIS
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5 0 0 2 0 0 0 0 0 0 1 0 2 0 0
>0,0 0 0 0,3 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0,3 0 0
B86 SCABIES
284 12 33 13 31 1 25 2 17 15 17 27 39 24 28
2,7 1 2,6 2 54 0,3 3 0,5 3,1 2,9 3,3 2,3 6,1 41 2,3
1799 149 143 65 170 31 197 39 118 139 96 197 185 111 159
17,1 12 11,1 102 29,7 103 238 89 213 269 188 169 29 189 13
B88 JINE NAPADENI PARAZ.
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0
G00 MENINGITIS BAKTER.
9 0 1 0 1 0 0 0 2 0 0 0 1 2 2
0,1 0 0,1 0 0,2 0 0 0 0,4 0 0 0 0,2 0,3 0,2
40 2 6 4 3 1 2 0 4 1 2 4 2 3 6
0,4 0,2 0,5 0,6 0,5 0,3 0,2 0 0,7 0,2 0,4 0,3 0,3 0,5 0,5
J09 CHRIPKA-JISTY VIRUS
2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0
12 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 8 0 0 4
0,1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,7 0 0 0,3
HAEINF *) Hemofil.invaziv.inf.
1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
>0,0 0 0 0 0 0 0 0 0,2 0 0 0 0 0 0
10 1 1 1 2 0 0 0 2 0 1 0 1 0 1
0,1 0,1 0,1 0,2 0,3 0 0 0 0,4 0 0,2 0 0,2 0 0,1
PNEU *) Pneumokok.invaz.inf.
20 2 2 0 2 0 1 0 3 0 2 3 0 3 2
0,2 0,2 0,2 0 0,3 0 0,1 0 0,5 0 0,4 0,3 0 0,5 0,2
139 27 12 8 9 3 6 2 11 1 8 15 3 20 14
1,3 2,2 0,9 1,3 1,6 1 0,7 0,5 2 0,2 1,6 1,3 0,5 3,4 1,1
*) kéd TESSy - ECDC
1.fadek .....18.-21. tyden pfipady
2.fadek .....18.-21.tyden nemocnost na 100 000 obyvatel NRC pro analyzu epidemiologickych dat.
3. fadek ...... 0.-21.tyden pfipady Oddéleni biostatiky. Utvar Feditelky SZU.

4. Fadek ...... 0.-21. tyden

nemocnost na 100 000 obyvatel

Stav databdze EPIDATu ke dni 1. 6. 2016
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Vyskyt vybranych hlasenych infekci v Ceské republice, kvéten 2016
porovnani se stejnym mésicem v letech 2007-2015 (18.—21. tyden vykazani)

Cases of selected infectious diseases in the Czech Republic, May 2016
compared with the corresponding month of the preceding years (2007-2015)

poCet pfipadl (number of cases), pfedbézna data (preliminary data)

Kéd Diagnéza 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
A01.0 | TYPHUS ABDOMINALIS 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0
A01.1  |PARATYFUS A 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A01.2 |PARATYFUS B 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A02 SALMONELOZA 1321 453 707 512 534 591 588 873 660 696
A03 SHIGELOZA 12 4 9 3 5 3 9 4 4 3
A04 ENTERITIS J.BAKT.AG. 215 231 249 244 379 331 432 473 592 591
A045 |ENTERITIS-CAMPYLOBAC 1798 1267 1522 1437 1262 1175 1192 1377 1354 1655
A05 ALIMENTAR.INTOXIKACE 2 0 1 1 0 0 1 1 20 0
A05.1  |BOTULISMUS 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
A06 AMOEBIASIS NS 1 1 0 3 1 1 3 1 0 6
A07.1  |GIARDIASIS 7 2 1 4 4 4 9 7 0 7
A07.2 |CRYPTOSPORIDIOSIS 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
A08 ENTERITIS VIROVA 930 609 659 984 1290 706 959 1092 1753 1341
A21 TULAREMIE 1 3 4 3 4 1 3 0 1 2
A26 ERYSIPELOID 2 1 0 0 0 0 0 0 0 2
A27 LEPTOSPIROZA 0 1 0 2 0 0 0 0 0 0
A32 LISTERIOZA 4 1 1 1 0 1 2 3 5 3
A35 TETANUS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
A36 DIFTERIE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A37.0 |PERTUSSIS 10 49 46 44 26 55 84 281 42 31
A37.1 |PARAPERTUSSIS 2 5 5 2 6 2 12 8 16 5
A38 SCARLATINA 337 443 308 431 621 368 307 384 363 278
A39 MENINGOKOK.INFEKCE 5 11 1 5 2 2 5 2 4 3
A41 SEPTIKEMIE JINA 21 63 92 69 69 86 87 96 112 92
A46 ERYSIPELAS 307 262 276 293 327 295 249 287 283 317
A48.1  |LEGIONELLOSIS 0 2 1 1 1 1 1 3 9 8
A48.3 | SYNDR.TOXICKEHO SOKU 0 0 1 0 2 0 0 0 0 0
A69.2 |LYMESKA BORRELIOZA 120 110 120 131 196 121 133 170 101 205
A70 ORNITOZA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ag4.1  |ENCEPHAL.VIR.KLISTAT 11 7 10 10 22 11 4 11 6 27
A87.0 |MENINGITIS ENTEROVIR 0 2 3 3 1 0 0 1

A87.8 |MENINGITIS VIR. JINA 2 0 4 0 3 1 0 0

A87.9 |MENINGITIS VIR.NS 14 13 13 18 20 18 19 16 20 19
A90 DENGUE 0 0 2 2 1 1 10 8 6 8
A91 HEMORAG.HOREC.DENGUE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A98.5 |HHS RENALNIM SYNDRO 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0
B0O HERPES SIMPLEX 17 8 10 10 15 7 12 20 18 22
BO1 VARICELLA 7083 4322 4897 6538 5924 4690 4613 7330 6725 5300
B02 HERPES ZOSTER 505 435 485 489 487 457 461 475 497 497
B05 SPALNICKY 0 0 1 0 1 5 1 30 0 1
B06 RUBEOLA 0 5 0 0 7 0 0 0 0 0
B08 JINA VIROVA ONEM. 60 155 344 282 132 177 159 617 150 352
B15 VIR.HEPATITIS A AKUT 11 9 63 45 5 19 20 32 40 27
B16 VIR.HEPATITIS B AKUT 26 21 13 24 16 13 14 11 5 6
HEPC *) | VIR.HEPATITIS C 63 115 55 56 80 58 73 53 81 79
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Kéd Diagnéza 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
B17.2 | VIR.HEPATITIS E AKUT 7 7 6 7 11 27 17 20 24 34
B26 PARQTITIS EPIDEMICA 202 18 34 107 574 479 228 55 80 1115
B27 INFEKC.MONONUKLEOZA 178 224 222 217 204 164 183 146 139 157
B35 DERMATOFYTOZA 20 49 50 38 51 45 55 49 29 45
B58 TOXOPLASMOZA 1 15 14 22 11 9 12 16 1
B67 ECHINOKOKOSIS 0 0 0 0 0 0 0
B68 TAENIASIS 1 1 1 0

B75 TRICHINELOSIS 0 0 0 0

B86 SCABIES 159 190 204 194 179 218 213 235 254 284
G00 MENINGITIS BAKTER. 20 11 11 7 21 11 7 15 15 9
MALA *) | MALARIE 1 0 1 2 2 0 4 2 0 2

*) kéd TESSy - ECDC

NRC pro analyzu epidemiologickych dat. Oddéleni biostatiky. Utvar feditelky SZU.
Stav databdze EPIDATu ke dni 1. 6. 2016

Kumulativni nemocnost (abs.) vybranych hladenych infekci v Ceské republice,

leden-kvéten 2016
porovnani se stejnym obdobim v letech 2007-2015 (0.- 21. tyden vykazani)

Cumulative incidence od selected infectious diseases in the Czech Republic,

January-May 2016

compared with the corresponding periods of the previous nine years

poCet pfipadl (number of cases), pfedbézna data (preliminary data)
Kod Diagndza 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
A01.1 PARATYFUS A 0 1 0 1 2 0 2 2 0 1
A01.2 |PARATYFUS B 2 0 0 0 1 0 0 1 0 0
A02 SALMONELOZA 5180 2000 2049 1752 1693 2182 1882 2941 2348 2850
A03 SHIGELOZA 59 52 32 46 42 27 67 29 22 20
A04 ENTERITIS J.BAKT.AG. 975 1202 1103 1193 1588 1808 2110 2452 3193 3071
A04.5 |ENTERITIS-CAMPYLOBAC 6549 5022 4888 5828 4583 4327 4543 5018 5186 6839
A05 ALIMENTAR.INTOXIKACE 60 44 10 6 2 2 59 2 357 18
A05.1 BOTULISMUS 0 0 0 0 0 0 1 0
A06 AMOEBIASIS NS 0 7 3 10 3 9 2 12
A07.1 | GIARDIASIS 34 27 17 15 16 26 17 15 14 23
A07.2 |CRYPTOSPORIDIOSIS 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0
A08 ENTERITIS VIROVA 3181 3665 3253 5525 5597 3901 3747 5409 7335 4522
A21 TULAREMIE 5 66 21 13 22 11 12 8 16 17
A26 ERYSIPELOID 2 1 1 0 1 0 1 2
A27 LEPTOSPIROZA 2 2 6 2 2 0 2 1
A32 LISTERIOZA 32 9 16 11 8 6 9 9 14 15
A35 TETANUS 0 0 0 0 0 0 1 1
A36 DIFTERIE 0 0 0 0 0 0 0 0
A37.0 |PERTUSSIS 52 129 483 317 114 201 334 1148 361 174
A37.1 | PARAPERTUSSIS 14 25 28 24 19 14 30 31 71 29
A38 SCARLATINA 1986 2297 1865 1656 2789 2627 1987 2229 1769 1734
A39 MENINGOKOK.INFEKCE 31 48 32 27 28 23 30 15 18 22
Ad1 SEPTIKEMIE JINA 117 218 306 293 311 402 416 463 509 531
Ad6 ERYSIPELAS 1293 | 1241 | 1191 | 1281 | 1324 | 1331 | 1269 | 1335 | 1235 | 1403
A48.1 LEGIONELLOSIS 2 3 7 10 11 14 20 12 32 24
A48.3 | SYNDR.TOXICKEHO SOKU 4 1 3 3 3 1 0 1 1 0
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Kéd Diagnéza 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
A69.2 |LYMESKA BORRELIOZA 732 600 697 515 595 617 601 767 438 577
A70 ORNITOZA 1 0 2 0 1 0 0 0 0 0
A84.1  |ENCEPHAL.VIR.KLISTAT 16 11 14 12 27 14 6 12 8 34
A87.0 |MENINGITIS ENTEROVIR 10 16 6 17
A87.8 |MENINGITIS VIR. JINA 1 4 6
A87.9 |MENINGITIS VIR.NS 75 55 48 50 87 84 76 79 84 69
A90 DENGUE 11 31 18 16 55
A91 HEMORAG.HOREC.DENGUE 0 0

A98.5 |HH S RENALNIM SYNDRO 1 3

B0O HERPES SIMPLEX 57 43 39 56 66 56 72 83 70 69
BO1 VARICELLA 29019 | 18384 | 23850 | 25785 |23700 |23503 |20957 |29483 |25751 | 23307
B02 HERPES ZOSTER 2516 2240 2184 2274 2342 2418 2260 2528 2319 2558
B05 SPALNICKY 0 1 2 0 3 11 10 98 5 2
B06 RUBEOLA 3 9 4 4 11 4 0 1 0 0
B08 JINA VIROVA ONEM. 345 493 1157 895 491 649 638 1663 712 1144
B15 VIR.HEPATITIS A AKUT 38 37 472 282 98 87 85 173 284 187
B16 VIR.HEPATITIS B AKUT 104 120 76 97 68 70 50 43 31 34
HEPC *) | VIR.HEPATITIS C 398 383 309 254 287 319 347 298 351 433
B17.2 | VIR.HEPATITIS E AKUT 19 30 36 34 78 143 83 103 171 170
B26 PAROTITIS EPIDEMICA 807 166 126 499 1472 2588 925 243 410 2929
B27 INFEKC.MONONUKLEOZA 928 973 881 935 763 756 788 737 642 735
B35 DERMATOFYTOZA 116 160 197 201 211 199 251 246 194 182
B58 TOXOPLASMOZA 93 81 66 96 83 66 65 56 67 55
B67 ECHINOKOKOSIS 2 0 0 0 0 0 0 2 1 2
B68 TAENIASIS 9 3 2 1 4 2 21 10 3 2
B75 TRICHINELOSIS 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1
B86 SCABIES 1101 1077 1081 1190 1075 1300 1499 1578 1659 1799
G0o MENINGITIS BAKTER. 69 64 64 48 68 63 50 49 50 40
MALA *) | MALARIE 14 9 3 4 13 6 15 10 10 1

*) k6d TESSy - ECDC

NRC pro analyzu epidemiologickych dat. Oddéleni biostatiky. Utvar Feditelky SZU.

Stav databdze EPIDATu ke dni 1. 6. 2016

Souéasna situace ve vyskytu vztekliny u zvifat v CR v kvétnu 2016

Update of rabies situation in animals in the Czech Republic, May 2016

V pribéhu mésice dubna nebyla vzteklina na izemi
CR registrovana. S negativnim vysledkem bylo vysetfeno
celkem 176 volné Zijicich a domacich zvifat.

No rabies cases were registered on the territory of the
Czech Republic during May. 176 wild and domestic ani-
mals were examined for rabies with negative results.

Dalsi informace o vztekling v CR je moZno najit na In-
ternetu na strankach Statni veterinarni spravy:
http://eagri.cz/public/web/svs/portal/zdravi-zvirat/

vzteklina/ MVDr: Ivan Ndgl

NRL pro vzteklinu, Stdtni veterindrni vistav Praha
e-mail: ivan.nagl@ svupraha.cz
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Nové pfipady HIV infekce a onemocnéni AIDS v Ceské republice

Number of new cases of HIV infection and AIDS disease in the Czech Republic

Udaje za duben 2016 (Data for April 2016)

Divod Celkem HIV+ Zplisob prenosu *

vySetieni vysetreno [ celkem | muzi | Zeny Transmission category

Purpose of festing ol | otal | M | F |HO D H TR HT MD NO N
OBCANE CR A REZIDENTI

Czech citizens and residents

Krevni darci

Blood donations 125390 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0
Téhotné zeny

Pregnant women 8459 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Kiinicke pripady 6894 | 8 | 8 | of 6| o] of o] 2] 0| 0 o0
Clinical cases

Na vlastni zadost - pod jménem

Examination on own request-named 632 4 4 0 2 1 0 0 f 0 0 0
Na vlastni zadost — anonymni

Examinat.on own request-anonymous 402 2 2 0 2 0 0 0 0 0 0 0
Prom|'skU|'tn| a pl’OStItU‘]ICI osoby 359 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Promiscuits and prostitutes

In]'ekc'm uZivatelé drog 50 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Injecting drug users

Népravnd zafizeni

Prisoners 159 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Kontakty pozitivnich pfipadd

Contacts of HIV positive cases 18 4 1 8 1 0 0 0 f 1 0 f
Ostatni= 8930 | 4 | 3 | 1| 1] o 1| o] 1] 0| o 1
Various material

CELKEM

TOTAL 151295 | 23 19 4 13 1 1 0 5 1 0 2
CIZINCI

Foreigners 507 0 0 0 0 0 ] 0 0 0 0 0

OBCANE CR A REZIDENTI / CIZINCI:

CZECH CITIZENS AND FOREIGN RESIDENTS / FOREIGNERS:

Pocet nové diagnostikovanych pfipadit AIDS:
Number of newly diagnosed AIDS cases
Pocet umrti na AIDS:

Number of AIDS deaths

5/0

0/0

Kumulativni pocty registrované 1985 — 30. 4. 2016
Cumulative numbers 1985 — April 30, 2016

HIV pozitivni (v¢éetné AIDS):

HIV+ (including AIDS) 27381405
AIDS: 475142
Umrti na AIDS (AIDS death): 241 /17

*) Zpusob pienosu:

Homosexudlni/bisexudlni  HO
Injekéni uzivatelé drog ID
Inj. uz. drog + homo/bisex. IH
Pfijemci krve a derivata TR
Zpusob prenosu:

Heterosexualni HT
Z matky na dité MD
Nozokomidlni NO
Nezjisténo / jiny NE

Transmission category:
Homosexual/bisexual
Injecting drug users (IDU)
IDU + homo/bisexual
Blood recipients
Transmission category:
Heterosexual
Mother-to-child
Nosocomial infection
Unknown / Other

NRL pro HIV/AIDS, CEM, SZU
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Nové pfipady HIV infekce v Ceské republice podle regionu,
zpusobu prenosu a pohlavi

New cases of HIV infection in the Czech Republic according regions and transmission category

Jen obéané CR a cizinci s trvalym pobytem (Czech citizens and rezidents)
Absolutni pocty za duben 2016 (Data for April 2016)

. ZPUSOB PRENOSU A POHLAVI CELKEM
hGLIORRES HO D IH R HT | MD | NO | NE | celkem | muzi | Zeny
HI. m. Praha ™ 0 0 0 3 0 0 0 10 10M
Stfedogesky kraj 0 M 0 0 M 12 0 0 3 2M 12

Praha-vychod 0 1M 0 0 0 12 0 0 2 1M 12
Pfibram 0 0 0 0 M 0 0 0 1 M
Jihogesky kraj 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Plzefisky kraj 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Karlovarsky kraj 0 0 0 0 0 0 0 12 1 12
Cheb 0 0 0 0 0 0 0 1Z 1 1Z
Ustecky kraj 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Liberecky kraj 2M 0 0 0 0 0 0 0 2 2M
Ceska Lipa M 0 0 0 0 0 0 0 1 M
Liberec M 0 0 0 0 0 0 0 1 M
Krélovéhradecky kraj 0 0 0 12 0 0 12 2 27
Néchod 0 0 0 1Z 0 0 1Z 2 27
Pardubicky kraj 0 0 0 0 0 0 0 0
Kraj Vysocina M 0 0 0 0 0 0 0 1 1M
Trebié M 0 0 0 0 0 0 0 1 M
Jihomoravsky kraj M 0 0 0 0 0 0 0 1 M
Brno-mésto 1M 0 0 0 0 0 0 0 1 1M
Olomoucky kraj 1M 0 0 0 0 0 0 0 1 1M
Prostéjov M 0 0 0 0 0 0 0 1 M
Zlinsky kraj M 0 M 0 0 0 0 0 2 2M
Kroméfiz 0 0 1M 0 0 0 0 0 1 M
Zlin M 0 0 0 0 0 0 0 1 M
Moravskoslezsky kraj 0 0 0 0 0 0 0 0 0
CELKEM 13M M M 0 4M1Z 12 0 27 23 19M 42

VYSVETLIVKY: Pohlavi: M - muz, Z - Zena. Zplisob pfenosu: HO — homosexuélni/bisexuélni; ID - injekéni uZivatelé drog; IH — injekéni uZivatelé drog + homo/bisex.;
TR - pfijemci krve a krevnich pfipravk(; HT — heterosexualni; MD — z matky na dité; NO — nozokomidlni; NE — nezjiStény/jiny. Krajlokres: trvalé &i pfechodné
bydlisté v dobé prvniho zachytu HIV/AIDS. * Uvadény jsou jen okresy, v nichz v daném mésici byly identifikovany nové pfipady HIV/AIDS.

NRL pro HIV/AIDS, CEM, SZU
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Nové piipady HIV infekce v Ceské republice podle regionu

New cases of HIV infection in the Czech Republic by region

Jen obéané CR a cizinci s trvalym pobytem (Czech citizens and rezidents)

Udaje ke dni 30. 4. 2016 (Data by April 30, 2016)

rok 2016 poslednich 12 mésict
KRAJ duben 2016 leden - duben 2016 kvéten 2015 - duben 2016
abs. rel. na 1 mil. abs. rel. na 1 mil. abs. rel. na 1 mil.
Hlavni mésto Praha 10 8,05 45 36,23 137 110,31
Stfedocesky kraj 3 2,35 14 10,95 27 21,11
JihoCesky kraj 0 0,00 4 6,29 12 18,87
Plzerisky kraj 0 0,00 2 3,50 9 15,73
Karlovarsky kraj 1 3,30 2 6,60 3 9,90
Ustecky kraj 0 0,00 9 10,87 21 25,36
Liberecky kraj 2 4,56 8 18,22 15 34,17
Kralovéhradecky kraj 2 3,61 9 16,25 18 32,49
Pardubicky kraj 0 0,00 5 9,69 9 17,44
Kraj Vysocina 1 1,95 2 3,91 5 9,77
Jihomoravsky kraj 1 0,86 6 5,15 22 18,87
Olomoucky kraj 1 1,56 2 3,13 8 12,52
Zlinsky kraj 2 3,40 3 5,09 3 5,09
Moravskoslezsky kraj 0 0,00 7 5,69 18 14,62
Celkem CR 23 2,19 118 11,23 307 29,22

NRL pro HIV/AIDS, CEM, SZU

FINAL REPORTS ON EPIDEMIC OUTBREAKS

ZAVERECNE ZPRAVY O EPIDEMICKEM VYSKYTU

Epidemie salmonelézy v provozovné Obcerstveni v okrese Strakonice

Gabriela Zampachové

Souhrn

Ve dnech 30. 7. — 1. 8. 2015 probéhla u stravnikd provo-
zovny Obcerstveni v okrese Strakonice epidemie salmo-
nelézy. Pocet exponovanych: predpoklad 90; pocet posti-
Zenych: 60; pocet hospitalizovanych: 4.

Z 60 postizenych bylo 22 Zen a 38 muZzl. Z 22 postiZzenych
Zen bylo 5 divek ve véku 5-15 let. Z 38 postizenych muzl
byli 4 chlapci ve véku 5-15 let.

Etiologické agens z biologického materidlu nemocnych
Salmonella Enteritidis.

Suspektni vehikulum nédkazy — bramborovy salat.

V ramci epidemiologického Setfeni v ohnisku ndkazy byly
provedeny vytéry z rekta v§em zaméstnanciim kuchyné
obcerstveni — feznictvi (4 osoby). U 2 zaméstnankyi byla
prokazana Salmonella Enteritidis (jednalo se o bezpfizna-
kové onemocnéni).

P1i Setfeni v ohnisku byla provedena kontrola kuchyné v ob-

Cerstveni, kde se suspektni vehikulum pfipravovalo. V dobé
Setfeni nebyly k dispozici Zddné vzorky hotovych pokrmi.
Byly provedeny odbéry vzorkl potravin, které byly pouZi-
ty k pfipravé pokrmu, podavaného dne 30. 7. 2015 — bram-
borového saldtu a veprového tizku.

Epidemie pravdépodobné vznikla poZitim kontaminované-
ho vehikula — bramborového saldtu, podavaného dne 30. 7.
2015 od 10 do 12 hodin. Prvni pfipad onemocnéni byl ve
vecernich hodinédch dne 30. 7. 2015, posledni piipad one-
mocnéni 1. 8. 2015 v dopolednich hodinach. Dne 3. 8. 2015
byla provozovna uzaviena na zékladé opatfeni KHS
J¢. kraje, vydaného na misté.

Symptomatologie: febrilie, prijem, kifeCe v bfise, nausea,
zvraceni, zimnice, tfesavka. Doba trvani onemocnéni 2—-6
dni.

Attack rate celkové: 65,55 %; procento hospitalizovanych:
6,8 %; pramérna ID: 10-48 hodin;
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prumérna doba trvani onemocnéni: 2—6 dnti; primérna doba
trvani hospitalizace: 4 dny.
Nikdo nezemfel.

Uvod

0d 30.7.do 1. 8. 2015 onemocnélo salmonelézou 60 strav-
nikll v provozovné Obcerstveni v okrese Strakonice, z toho
bylo 9 déti a 51 dospélych.

31. 7. 2015 ve vecernich hodinach se dostavili do tfi
jihoeskych nemocnic — Strakonice, Pisek a Ceské Budé-
jovice prvni postiZeni gastroenteritidou, ktefi uvadeli kon-
zumaci vepfového fizku a bramborového salatu, ktery za-
koupili v provozovng& Obcerstveni ve Strakonickém okrese
dne 30.7.2015. KHS J¢. kraje byla o mimoradné epidemi-
ologické situaci informovana prostfednictvim hl4seni 1é-
kari uvedenych nemocnic ve vecernich hodinach 31. 7.
2015 adne 1. 8. 2015. Dne 1. 8. 2015 bylo mikrobiologic-
ky urceno agens — Salmonella Enteritidis u 2 postiZenych.

V sobotu dne 1. 8. 2015 bylo KHS J¢&. kraje provedeno
predbézné Setfeni — byla kontaktovana KVS, sledovéana epi-
demiologicka situace. Dne 3. 8. 2015 bylo provedeno epi-
demiologické Setfeni pracovnicemi KHS J¢. kraje protie-
pidemického oddéleni a kontrola provozovny pracovnicemi
oddéleni hygieny vyZivy. TyZ den byla v provozovné pro-
vedena kontrola statni veterinarni spravou. V dobé Setfeni
nebyly k dispozici Zddné vzorky hotové stravy.

Pracovnicemi protiepidemického oddéleni byly prove-
deny vytéry z rekta v§em zaméstnanciim kuchyné (4 oso-
by). Pracovnicemi HV byly provedeny odbéry vzorki po-
travin k mikrobiologickému vySetfeni.

Prehled

PostiZenou skupinou byli konzumenti pokrmu — brambo-
rového salatu, zakoupeného v provozovné Obcerstveni dne
30. 7. 2015 mezi 10 a 12 hodinou. VétSina konzumenti
uvadéla konzumaci na misté. Celkem onemocnélo 60 osob,
z toho 51 dospélych a 9 déti ve véku 5-15 let. Z predpo-
kladanych 90 exponovanych (uréeno dle poctu vyrobenych
porci bramborového salatu) onemocnélo 60 osob. Celkem
byly hospitalizoviany 4 osoby, z toho 2 déti a 2 dospéli.
VSichni byli propusténi v klinicky dobrém stavu za 4 dny.

Klinické projevy onemocnéni: febrilie, prijem, nauzea,
zvraceni, kieCe v bfiSe, zimnice, tfesavka. 2 osoby bez kli-
nickych priznakil (pracovnice stravovaciho provozu). Doba
trvani onemocnéni 2—6 dnt.

Chronologicky sled udalosti

Prvni potiZe onemocnéni se objevily v no¢nich hodinich
30. 7. 2015, posledni ptipad v dopolednich hodinach 1. 8.
2015.

31. 7. 2015 ve vecernich hodinach se dostavili do tii
jiho&eskych nemocnic — Strakonice, Pisek a Ceské Budg-
jovice prvni postiZeni gastroenteritidou, ktefi méli spolec-
nou anamnézu — konzumaci bramborového salétu, ktery
zakoupili v iprovozovné Obcerstveni dne 30.7.2015. KHS
J¢. kraje byla o mimoradné epidemiologické situaci infor-
movéana prostfednictvim hlaseni 1ékaiti uvedenych nemoc-
nic ve vecernich hodinach 31. 7. 2015 a dne 1. 8. 2015.
Dne 1. 8. 2015 bylo mikrobiologicky urceno agens — Sal-
monella Enteritidis u 2 postiZenych.

V sobotu dne 1. 8. 2015 bylo KHS J¢.kraje provedeno
predbézné Setfeni , byla sledovana epidemiologicka situace.
3. 8. 2015 bylo provedeno Setfeni v ohnisku nakazy
KHS J¢&. kraje — pracovnicemi protiepidemického oddéle-
ni, kontrola stravovaciho provozu pracovnicemi odd. HV.

V ramci epidemiologického Setfeni byly provedeny
odbéry biologického materidlu u zaméstnanct kuchyné —
rektalni vytéry. Vzorky byly pfedany k mikrobiologickému
vySetieni.

Oddélenim KHS HV byly provedeny odbéry vzorkid
potravin k mikrobiologickému vySetfeni. Provozovnu Ob-
cerstveni KHS J¢.kraje opatfenim vydanym na misté do-
casné uzavielo.

Ve dnech 3. 8. — 7. 8. 2015 byla dokoncena vétSina mi-
krobiologickych vySetieni biologického materidlu od po-
stizenych, vcetné hospitalizovanych osob, s potvrzenym
agens Salmonella Enteritidis. Pokraovalo epidemiologic-
ké Setfeni jednotlivych ptipadd. Dne 4. 8. 2015 byla potvr-
zena Salmonella Enteritidis ve vzorcich rektalniho vytéru
u 2 pracovnic provozovny Obcerstveni. Nasledné bylo vy-
dano rozhodnuti o stanoveni protiepidemickych opatfeni,
ktera zahrnovala provedeni sanitace kuchyné a vylouceni
pozitivnich osob pracujicich v provozovné do 3 negativ-
nich vytérl. Dne 6. 8. 2015 pokracovala kontrola HV KHS
v provozovné Obcerstveni na odstranéni zavad, zjiSténych
dne 3. 8. 2015.

Dne 12. 8. 2015 podala KHS Zadost na KVS o proset-
feni chovu nosnic ve firmé z které pochazela vejce, pouZi-
ta pfi ptipraveé pokrmu, podavaného dne 30. 7. 2015 v pro-
vozovné Obcerstveni.

Dne 19. 8. 2015 pokracovala kontrola HV KHS v pro-
vozovné Obcerstveni, pii které se provedly kontrolni stéry
za Ucelem ovéreni tcinnosti sanitace a dezinfekce provo-
zovny.

Formulace pracovni hypotézy: Jednad se o salmonelovou
gastroenteritidu.

Metody - zpuisob stanoveni diagnézy

Diagnéza byla stanovena na zakladé klinického obrazu,
mikrobiologického vySetieni postiZzenych, epidemiologic-
ké souvislosti.

Epidemiologické metody:
Piipady byly osoby, které onemocnély od 30. 7. do 1. 8. 2015
po poZiti bramborového salatu, zakoupenym v propvozovné
Obcerstveni v okrese Strakonice dne 30. 7. 2015.

Podklady pro Setfeni bylo hlaseni pfipadi onemocnéni
se shodnou epidemiologickou anamnézou oSetiujicimi 1é-
kafi z nemocnic Jihoceského kraje — Strakonice, Pisek,
Ceské Budgjovice ze dne 31. 7. 2015 — 1. 8. 2015, infor-
mace od provozovatele, personélu stravovaciho provozu ob-
Cerstveni, dal$i data byla sbirdna na zakladé hlaSeni vy-
sledkt z mikrobiologickych laboratofi, z propoustécich
a ambulantnich zprav nemocnic, z hlaseni praktickych 1é-
kari, z hlaSeni KHS Stfedoceského kraje. Byla provadéna
depistazni Setfeni jednotlivych pripada.

Pfi zpracovani deskriptivnich udaji byl pouzit EPIDAT,
tabulky a grafy z programu Excel.
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Mikrobiologicka vySetieni:

Odbéry vzorkt — rektalni vytéry u nemocnych, ktefi vyhle-
dali pohotovost, provadél zdravotnicky personal interniho,
détského oddéleni a LSPP Nemocnice Strakonice, a.s., in-
terniho oddé€leni a LSPP Nemocnice Pisek, a.s., LSPP Ne-
mocnice Ceské Budgjovice, a.s., rektdlni vytéry u ostat-
nich nemocnych provadéli prislusni prakticti 1ékafi. Rek-
talni vytéry zaméstnancim provozovny provedla pracov-
nice protiepidemického oddéleni KHS, UP Pisek-Stra-
konice.

Mikrobiologické vysetfeni provedly Centralni labora-
tofe Nemocnice Strakonice, a.s. — Klinick4d mikrobiologie
a ATB stfedisko, Odd¢leni klinické mikrobiologie Nemoc-
nice Pisek, a.s. , Centralni laboratore — laborator 1ékarské
mikrobiologie Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s., dle akre-
ditovanych metod.

Fagova typizace:

V akreditované laboratofi Vyzkumném udstavu veterinarni-
ho 1ékatstvi, v.v.i. v Brné€ byla provedena fagova typizace
kment Salmonella Enteritidis z biologického materialu od
3 pacientl a 2 pracovnic stravovaciho provozu bez klinic-
kych pfiznaka.

DalSi Setieni:

Pracovnicemi protiepidemického oddéleni byla provadéna
depistaZni Setfeni u jednotlivych pfipadi, zaméfena na kon-
zumaci suspektniho vehikula. Pracovnicemi HV bylo pro-
vedeno Setfeni ohledné pfipravy pokrmu, podavaného dne
30. 7. 2015. Bylo zjisténo, Ze dne 30. 7. 2015 bylo v pro-
vozovné vyrobeno a vydano 238 ks smaZenych vepiovych
¥izkii a cca 90 porci bramborového saldtu. Rizky se poda-
valy s bramborovym saldtem nebo varenymi brambory.

Technologicky postup vyroby bramborového salatu dle
sdéleni — v ¢asnych rannich hodin4ch byly uvareny brambo-
ry ve slupce (vedoucim provozovny), dalsi pfipravu zajisto-
vala jedna z pracovnic provozovny. Po zchladnuti oloupa-
la brambory, cca po 7 hodiné nakrijela syrovou oloupanou
cibuli, nakrajela kyselé nakladané okurky, nakrdjela vyrobni
salam. Poté suroviny smichala ve velké plastové nadobé
s vafenymi brambory, se sterilovanym hraSkem s karotkou
a origindlné balenou majonézou. Pfidala pepr a stl. Salat
michala ru¢né, tdajné za pouZiti rukavic z PVC v dob¢ od
9:00 do 9:30 hodin. Hotovy bramborovy salat byl udajné
pfemistén do 5 mensich plastovych nadob a uskladnén
v lednici. Provozovatel neprovadél a nevedl zaznamy tep-
lotniho fetézce pfi vyrobé, skladovani a vydeji bramboro-
vého salétu.

Technologicky postup vyroby veprovych fizkd dle sdé-
leni — krajeni syrového masa provadel vedouci provozov-
ny v pfipravné na vy¢lenéném pracovnim stole, vytlouka-
ni vajec a smazeni fizkd provedla dal$i z pracovnic, na
obalovani tizkl se stfidavé podilely vSechny 3 pfitomné
pracovnice. Vydej fizkll s bramborovym salatem byl pro-
vadén od 10:30 do 12:00 hodin.

Pfi kontrole provozovny pracovnice HV provedly od-
béry vzorkil potravin, které byly pouZity k pfipravé pokrmu,
podavaného dne 30. 7. 2015 — bramborového salatu a vep-
fového fizku (vyrobni salam, pept Cerny, majonéza, syro-

véa vejce) . Dne 19. 8. 2015 pracovnicemi HV byly prove-
deny stéry k ovéfeni ti¢innosti provedenych opatieni — sa-
nitace a dezinfekce, které byly nafizeny dne 5. 8. 2015.

Vzorky potravin a stér byly vySetieny ZU se sidlem
v Usti nad Labem, pracovi§té Ceské Bud&jovice — akredi-
tovana laboratof.

KVS provéftila chov nosnic ve firmé, z které pochédzela
vejce, pouZzita pfi ptipravé pokrmu, podavaného dne 30. 7.
2015 v provozovné Obcerstveni.

Vysledky

Z predpokladanych 90 exponovanych onemocnélo 60 osob,
z toho 9 déti a 51 dospélych osoba. Attack rate 66,67 %.

Graf 1: ROZDELENI SOUBORU PODLE NASTUPU PRVNICH
PRiZNAKU ONEMOCNENI ve dnech 30.7.-1.8.2015
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Celkovy pocet pripadii: 60, z toho 9 déti (5 divek, 4 ho-
§i), 51 dospélych osob (17 Zen, 34 muzl). Attack rate cel-
kovy: 66,67 %

Klinické detaily onemocnéni: febrilie, prijem, nauzea,
zvraceni, bolesti bficha. Doba trvani onemocnéni 2—6 dnu.
U vétsiny potize ustoupily do 24 hodin. ID 10-48 hodin
hospitalizovany 4 osoby, doba trvani hospitalizace 4 dny,
nikdo nezemfel.
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Tabulka 1: ROZDELENIi NEMOCNYCH
NA MIKROBIOLOGICKY VYSETRENE A NEVYSETRENE

Nemocni Pocet Procentudlni vyjadfeni
VySetfeni 55 91,67 %
NevySetieni 5 8,33 %
Celkem 60 100,00 %

Tabulka 2: ROZDELENi VYSETRENYCH
NA POZITIVNI A NEGATIVNI

VySetfeni Pocet Procentudlni vyjadfeni
Pozitivni 53 96,36 %
Negativni 4 3,64 %
Celkem 57 100,00 %

Tabulka 3: ROZDELENi NEMOCNYCH

PODLE KLINICKYCH PRIZNAKU
Klinické pfiznaky PoCet osob Procentudlni vyjadfeni
Prljem 55 91,67 %
Nauzea 4 6,67 %
Zvraceni 9 15,00 %
Kfece v bfiSe 5 8,33 %
Febrilie 18 30,00 %
Zimnice, tfesavka 2 3,33 %
Bez klinickych pfiznakl 2 3,33 %

Vysledky

Bakteridlni vySetfeni rektalnich vytéri: u 53 postiZenych
(v€etné 2 pracovnic stravovaciho provozu bez klinickych
piiznaki) :

Salmonella Enteritidis u 2 postiZenych negativni, u 2 pra-
covnikil stravovaciho provozu negativni.

Vysledky typizace 5 kmend salmonel u postiZenych (vcet-
né 2 bezpfiznakovych pracovnic stravovaciho provozu):
Salmonella Enteritidis, fagotyp 8.

Dalsi Seti‘eni
Pracovnicemi KHS odd. HV byly provedeny 3. 8. 2015
odbéry vzorki potravin k mikrobiologickému vySetieni po-
uZzitych pfi pfipravé pokrmu, podavaného 30. 7. 2015 —
bramborového saldtu a vepfového fizku. Byl odebran vy-
robni salam, pept ¢erny mlety, majonéza Hellmans, syrova
vejce. V Zadném z uvedenych vzorkil nebyla prokdzana Sal-
monella Enteritidis.

Pracovnicemi HV byly provedeny stéry z prostfedi
v kuchyni provozovny dne 19. 8. 2015 k ovéfeni Gi¢innosti
provedenych opatfeni — sanitace a dezinfekce, které byly
nafizeny dne 5. 8. 2015. Celkem bylo odebrano 20 stért.
V Zadném stéru nebyly nalezeny patogenni bakterie. Ve
vSech stérech z prostiedi byly prokdzany plisné.

KVS provérila chov nosnic. Byl vySetien tfedni vzo-
rek trusu, odebrany 31. 8. 2015 s negativnim vysledkem.

Provozovna Obcerstveni nema zpracovan manudl k za-
vedeni systému kontroly a fizeni rizik (HACCP). V provo-
zovné byly pracovnicemi odd. HV zjiStény tyto zavady:

Provozovna nebyla udrZovéna v Cistoté, lednice v pii-
pravné nebyla vybavena teplomérem, pod pracovni deskou
v kuchyni bylo skladovdno nddobi, jehoZ vnitfni povrch
byl odfeny, Spatné Cistitelny, okna oteviratelna do vnéjsiho
prostfedi nebyla vybavena sitémi proti hmyzu, nevyhovu-
jici skladovani nacatého baleni ,, Ketchup primyslovy®,
skladovani nenacatého baleni ,,Pisecké Spekacky OA* s pro-
Slym datem spotieby, skladovani houskovych knedlikd
v nezakryté prepravce v chladicim boxu vedle nezakryté
nadoby se syrovym masem, skladovani loupanych bram-
bor ponofenych ve vodé v nezakryté nadobé pod nezakry-
tymi nddobami se syrovym masem, pracovnici se v provo-
zovné neprevlékaji, pouzivaji pouze zastéry. Provozovatel
neprovadél a nevedl zaznamy o dodrZovani teplotniho fe-
tézce. Provozovatel nezajistil, aby pracovnici stravovaciho
provozu byli proskoleni v otdzkach hygieny potravin.

Diskuse

Ve dnech 30. 7. — 1. 8. 2015 probéhla u stravnik Obcerstve-
ni okres Strakonice epidemie salmonel6zy. Onemocnélo
celkem 60 osob, z toho 22 Zen a 38 muzh. U 2 pracovnic
stravovaciho provozu, které mély bezpriznakovy klinicky
prubéh byla potvrzena S. Enteritidis. Pfedpokladany pocet
exponovanych je 90. Predpoklad poctu exponovanych vycha-
zi z uvedeného mnoZstvi pripraveného bramborového salatu.

Interpretace vysledki

Kultivaénim vySetfenim byla u 53 postiZenych prokdzana
S. Enteritidis. FAgovou typizaci 5 kment S. Enteritidis byl
prokdzan stejny fagotyp 8.

V Zadném ze stérii nebyly prokdzany patogenni bakte-
rie. Ve vSech stérech z prostiedi byly prokazany plisné.

Vehikulum ndkazy — suspektné bramborovy salat. Pfi
depistdZnich Setfeni u jednotlivych ptipadl bylo zjisténo,
7e kazdy postizeny jedl bramborovy salat s vepfovym fiz-
kem. Etiologické agens z biologického materidlu nemoc-
nych Salmonella Enteritidis.

Epidemie vznikla poZitim vehikula — suspektné bram-
borového salatu. U 2 pracovnic provozovny bez klinickych
pfiznaki, byla prokdazéana S. enteritidis. Jednalo se o stejny
fagotyp salmonely, jako u pacientil. Jedna z té€chto pracov-
nic pfipravovala bramborovy salit, ob€ pracovnice se po-
dilely na pfipravé veprovych fizkd. VSichni pracovnici stra-
vovaciho provozu (véetné 2 pozitivnich pracovnic) konzu-
movali suspektni vehikulum bramborovy salat.

Epidemie pravdépodobné vznikla kontaminaci brambo-
rového salatu. Nelze jednoznacné prokazat zda suspektni
vehikulum bylo kontaminovéano priméarné nebo sekundarné.

Hypotéza — salmoneléza — byla potvrzena laboratorné.
Diagnéza byla stanovena na zdkladé mikrobiologického
vysetfeni, klinického obrazu, epidemiologické souvislosti.

Protiepidemicka opatreni
3. 8. 2015 byla provozovna opatfenim KHS J¢k vydanym
na misté docasné uzaviena.
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5. 8.2015 byla provozovateli Obcerstveni nafizena protie-

pidemicka opatfeni:

— provést sanitaci kuchyné, v§ech pracovist a prostor, naddo-
bi, nacini, pracovnich ploch, technologického vybaveni,
zafizeni a gastronadob vcetné provedeni nasledné dezin-
fekce v provozovné stravovacich sluZeb a to v ¢ésti ,,ob-
cerstveni‘’;

— pracovniky stravovaciho provozu, u kterych byla mikro-
biologickym vySetfenim, provedenym dne 3. 8. 2015 pro-
kazana Salmonella Enteritidis, vyfadit z provozu stravo-
vacich sluzeb az do 3 negativnich rektalnich vytéra.

Epidemie probihala od vecernich hodin 30. 7. 2015 do
dopolednich hodin 1. 8. 2015, s maximem vyskytu dne
31.7.2015. Z provozovny byly vyfazeny pracovnice s pro-
kédzanou salmonelou do 3 negativnich rektdlnich vytéra.
Ve stravovacim provozu byla provedena sanitace vSech
ploch a povrchii, nadobi, technologického vybaveni, zafi-
zeni a gastronadob a nisledna dezinfekce a postupné byly
odstranény zji§téné zavady. Byly provedeny kontrolni sté-
ry z prostfedi. Vzhledem k prikazu plisni ve stérech bylo
s provozovatelem projednano provedeni dezinfekce proti-
plistiovym pfipravkem.

K dalsim pfipadiim onemocnéni jiZ nedoslo.Provedena
protiepidemicka opatfeni byla i¢inna.

Sankce prozatim nebyla udélena.

Ponauceni

Je dulezité proskolovani pracovnikll ve stravovacich pro-
vozech z hlediska moZnosti vzniku a Sifeni alimentarnich
onemocnéni pti pripravé a distribuci pokrma a opatfeni
k jejich zamezeni. Provozovatel nezavedl staly postup za-
loZeny na zasadach HACCP jehoZ smyslem je zajistit zdra-
votni nezavadnost pfipravovanych pokrmil. Nebyly
k dispozici vzorky suspektniho vehikula.

Doporuceni

Kontrolni opatfeni:

Proskolovéni pracovnik ve stravovacich provozech z hle-
diska moZnosti vzniku a §ifeni infekénich onemocnéni pfi
pripravé a distribuci pokrmi a opatfeni k jejich zamezeni
a nasledné ovérovani jejich znalosti.

Souhrn novych poznatka:

Stravovaci zafizeni nemaji povinnost uchovavat vzorky stra-
vy, proto je obtizné prokazat vehikulum a ptfipadné zdroj
nakazy.

Zdvérecnou zprdvu o epidemii poddvd

MUDr. Gabriela Zampachovd

vedouci protiepidemického oddéleni
tizemniho pracovisté Pisek - Strakonice
KHS Jihoceského kraje

se sidlem v Ceskych Budéjovicich

dne 18. 9. 2015

Redakcné upraveno P.P.
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Klistova encefalitida na Slovensku

Tick-borne encephalitis in Slovakia

Jana Kostilova, Katefina Fabianovd, Jitka Castkova

— Souhrn ¢ Summary

Zpravy CEM (SZU, Praha) 2016; 25(5): 173-174.

Virus klistové encefalitidy se mize pfenédset také prostfednictvim nepasterizovaného mléka. V soucasné dobé
probiha na Slovensku lokélni epidemie klisfové encefalitidy po konzumaci ov¢ich syri. Hlavni veterinarni 1ékar
Slovenské republiky nafidil dne 2. 6. 2016 mimoradné nouzové opatfeni.

Tick-borne encephalitis virus can also be transmitted through unpasteurized milk. A local outbreak of tick-borne
encephalitis linked to the consumption of sheep milk cheese has currently occurred in Slovakia. The Chief Veterinary
Officer of the Slovak Republic issued an emergency measure on 2 June 2016.

Klicova slova: virus klistové encefalitidy, ov¢i a kozi mléko, klistova encefalitida
Keywords: TBE virus, sheep and goat milk, tick-borne encephalitis
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Na Slovensku probiha lokalni epidemie klistové ence-
falitidy v Kosicich, kde bylo zaregistrovano 32 osob, u nichZ
se potvrdila ndkaza kliSfovou encefalitidou po konzuma-
ci ov€ich syri. VEtSina nemocnych byla hospitalizovana
(27 osob), u 5 osob probiha 1écba ambulantné. DalSich sedm
pfipadd hlasi Banska Bystrica, kde jako pravdépodobné
ohnisko ndkazy bylo vytypovano nékolik salasi. Pocet pii-
padtl nemusi byt definitivni, protoZe inkubacni doba one-
mocnéni je obvykle 7-14 dni (rozpéti 3—28 dni) a celd do-
sud neuplynula.

Virem klistové encefalitidy se clovék mliZe nakazit ne-
jen po prisati infikovaného klistéte, ale i konzumaci syro-
vého mléka a nepasterizovanych vyrobkil z tohoto mléka
od virem nakaZeného zvifete.

Onemocnéni kliStovou encefalitidou probiha ve dvou
fazich. Zacina jako mirné chfipkovité onemocnéni, v€etné
ztraty chuti k jidlu a stfevnich problémil, po 3 aZ 4 dnech
tyto pfiznaky sldbnou a dojde k tzv. asymptomatické fazi
onemocnéni, ktera miize trvat az 20 dni. Druha faze one-
mocnéni nastupuje ndhle, s ptiznaky jako je vysoka horec-
ka, pfetrvavajici bolesti hlavy, zvraceni, citlivost na svétlo,
ztuhla Sije aj., které jsou charakteristické pro postiZeni cen-
tralnfho nervového systému. Jednou z vaZnych komplikaci
tohoto onemocnéni je meningitida.

Drtive byl vyskyt klistat na Slovensku jen v niZinach,
kvuli teplym zimam doslo k rozsiteni klistat i do horskych
oblasti. Na jiZnich svazich a hfebenech se nyni klistata
vyskytuji i nad hranici 1400 metri nad mofem. Rizikové
oblasti se rozrostly na velkou ¢ast zdpadniho i stfedniho
Slovenska a také do okoli Ziliny nebo Kosic.

NejucinnéjSim preventivnim opatfenim proti onemoc-
néni klisfovou encefalitidou je oc¢kovani.

Virus klistové encefalitidy spolehlivé zniCi pfevareni
mléka. Velké potravinaiské podniky proto ov¢i, kozi a krav-
ské mléko pasterizuji. Néktefi mensi producenti to ale od-
mitaji s tim, Ze syry z tepelné oSetfeného mléka ztraci chut
i prospésné probiotické mikroorganizmy.

V roce 2015 bylo na Slovensku hlaseno 88 pripadi klis-
tové encefalitidy, z toho u 17 z nich byla ndkaza v souvis-
losti s konzumaci potravin. Letos bylo do vypuknuti lokal-
ni epidemie v Kosicich dosud hlaseno 8 onemocnéni, Zadné
v souvislosti s konzumaci potravin.

Hlavni veterinarni lékat’ Slovenské republiky nafidil dne
2. 6. 2016 mimoradné nouzové opatieni, vzhledem k vaz-
nému nebezpeci pro zdravi lidi, které tato zoondza pred-
stavuje na zéakladé § 6 odst. 5 pism. a) druhy bod a § 34
odst. 1 pism. b) zdkona ¢. 39/2007 Z. z. o veterinarni sta-
rostlivosti ve znéni pozdéjsich predpist.

Vsem chovatelim ovci a koz na pastvé, ktefi dodavaji
na trh nepasterizované, tepeln¢ neopracované, syrové ovei
a kozi mléko uréené pro pfimou lidskou spotfebu nebo ho
zpracovavaji nebo dodavaji na vyrobky vyrobené ze syro-
vého ovciho nebo koziho mléka, jejichZ vyrobni proces
nezahrnuje tepelné oSetfeni pasterizaci bylo nafizeno:
neuvadét na trh syrové ov¢i nebo kozi mléko a vyrobky
z ného bez pasterizace podle Prilohy III, oddil IX, kapitola

II, bod II pism. a) nafizeni Evropského parlamentu a Rady
(ES) ¢. 853/2004, kterym se ustanovuji zvlastni hygienic-
ké predpisy pro potraviny Zivo¢isného piivodu (Mimorad-
né vydani U.v. EU, kap. 3/zv. 45) v platném znéni, pokud
se v ufedné odebraném vzorku potvrdi laboratornim vy-
Setfenim pritomnost RNA viru klisfové encefalitidy.

Regiondlni veterinarni a potravinové spravy ve Sloven-
ské republice bezodkladné vykonaly ufedni odbér ,,bazé-
novych* vzorkl syrového ov¢iho a koziho mléka na diikaz
pfitomnosti viru kli§tové encefalitidy metodou PCR v cho-
vech, kde byla produkce mléka urena na vyrobu mléc-
nych vyrobkl vyrobenych z nepasterizovaného mléka.
Vzorky byly vySetfeny ve Veterinarnim a potravinovém
ustavu Dolny Kubin.

V chovech, které byly urené regiondlnimi dfady ve-
fejného zdravotnictvi jako mista, kde byla v anamnéze pa-
cientd uvedend konzumace ov¢iho syru, byly opakované
odebrany ufedni vzorky ov¢iho mléka. Vysledky vySetfeni
byly negativni.

0d 2.6.2016do 9. 6. 2016 bylo celkem vySetfeno 171
vzorkill syrového ov¢iho a koziho mléka, u vSech byly ne-
gativni vysledky vySetfeni na pfitomnost RNA viru kliSto-
vé encefalitidy. Ve vySetfovani dalSich doruéenych vzorku
se pokracuje. I ovce, u kterych testy zpétné encefalitidu
neprokézaly, mohly byt zdrojem nékazy. Podle odborniki
totiZ mohla encefalitida ve stad€ odeznit, jeSté neZ se one-
mocnéni projevilo u lidi, vzhledem k nékolikatydenni in-
kubac¢ni dobé.

SITUACE V CESKE REPUBLICE

V lofiském roce bylo celkem vykazano 355 onemocnéni
klistovou encefalitidou (A84.1). K 10. 6. 2016 bylo hlase-
no 47 ptipadi onemocnéni. V souvislosti s konzumaci po-
travin bylo registrovano v roce 2015 v CR 5 piipadt one-
mocnéni kliStovou encefalitidou, k 10. 6. 2016 nebylo
vykazéano zatim Zadné onemocnéni v souvislosti s konzu-
maci potravin. Od roku 2010 je v Ceské republice celkem
hlaSeno 23 onemocnéni klistovou encefalitidou s pravde-
podobnym alimentarnim pienosem z celkového poctu 3 460
pripadd onemocnéni kliStovou encefalitidou.

NejucinnéjSim preventivnim opati‘enim proti one-
mocnéni klistovou encefalitidou je o¢kovani.

ZDbROJ:

http://www.promedmail.org, 2. ¢ervna 2016

http://www.ceskatelevize.cz/ct24/svet/1807960-na-slovensku-
se-z-ovcich-syru-nekolik-lidi-nakazilo-klistovou-
encefalitidou, 6. ¢ervna 2016

http://www.svssr.sk/, 10. ¢ervna 2016

EPIDAT, SZU

MUDr. Jan Kostdlovd

MUDr. Katerina Fabidnovd

MUDr. Jitka Cdstkovd, CSc.

Oddéleni. epidemiologie infekcnich nemoci
CEM-SZU
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Prestizni ocenéni Svétové organizace pro zdravi zvifat (OIE) ziskal letos
za zasluhy v boji proti vztekliné poprvé v historii éesky veterinarni Iékar

For the first time in history, the winner of the prestigious award of the World Organization
for Animal Health (OIE) is a Czech veterinarian for his merits in the fight against rabies

Petr Pejchal

Rada organizace, kterd je v oblasti veterinarni mediciny tim, ¢im je Svétova zdra-
votnicka organizace (WHO) v oblasti humanni mediciny, rozhodla, Ze za dlouholeté
zésluhy v boji proti vzteklin€ udéli cenu MVDr. Oldfichu Matouchovi, CSc. Osob-
né ji dr. Matouch, jako prvni ¢esky obcan v tficetileté historii udélovéani ceny, pre-
vzal v nedéli 22. kvétna 2016 béhem zahdajeni 84. plenarniho zasedani OIE v PafiZi.
Statni veterinarni spravu (SVS) na tomto jednani reprezentoval ustiedni feditel MVDr.
Zbyn&k Semerad, ktery je stilym delegdatem za CR u OIE a ktery si ocenéni dr.
Matoucha velmi vaZzi. Lze jej totiZ chapat také jako uznani Ceskému veterinarnimu
dozoru za uspésny boj s ndkazami zvitat.

Ocenéni je znamkou mezinarodniho uznani odbornikdm, ktefi se vyznamenali
vynikajicim védecko-technickym a organizacnim pfinosem v oblastech tlumeni na-
kaz zvitat, ochrany pohody zvifat ¢i ochrany vefejného zdravi. Cestnd ocenéni udg-
luje OIE kaZdoro¢né pouze tfi. Jedna osoba byva kromé& toho odménéna Zlatou
medaili. Ocenéni jsou vybirani na zdklad€ predchozich nominaci ¢lenskych zemi,
kterych je aktualné 180.

Dr. Matouch se kromé realizace osvétové ¢innosti v této
oblasti zaslouZil o vymyceni vztekliny u liSek v CR za po-
uziti poZerovych ndvnad s kapslemi vakcinacni latky (oralni
antirabické vakciny Lysvulpen). K vyvoji, pfipravé, testo-
vani a vyrobé této vakciny navic sam vyrazné prispél. Bé-
hem své profesni kariéry byl dr. Matouch nesmirné aktiv-
nim propagéitorem mezinarodni spoluprice v boji proti
vzteklin€, obsahla je také jeho publikacni ¢innost. Kromé
vynikajici profesnich kvalit ztstal dr. Matouch dobrym
a skromnym ¢lovékem, kterému nechybi smysl pro humor.

Vzteklina je virové onemocnéni teplokrevnych Zivoci-
chd, vcetné clovéka, které napadd nervovy systém a konci
smrti. Infekce se Sifi prostfednictvim slin, nejcastéji v da-
sledku pokousani nakazenym Zivo¢ichem. Inkubac¢ni doba
kolisa od nékolika dnti az po nékolik mésicii. Propuknou-
li pfiznaky onemocnéni spocivajici ve zménach chovani,

agresivité ¢i nekontrolovanych kiecich, kon¢i onemocnéni
smrti. Pfedev§im v Africe a Asii umiraji na vzteklinu stile
desitky tisic lidi ro¢né. Nejcastéji se jedna o deti pokousa-
né nakaZenym psem.

Program oralni vakcinace, mezi jehoZ hlavni inicidtory
dr. Matouch patfil, byl spustén v roce 1989 a ukoncen v roce
2009. Vakcinace byla ucinna a vedla k eradikaci vztekliny
na tizemi CR. Posledni pfipad vztekliny u lisky byl zazna-
menan pied vice nez 14 lety (v dubnu 2002). Od roku 2004
m4 CR od OIE ofici4lng mezinirodni status zemé prosté
této ndkazy. Navzdory statusu stile probiha vySetfovéani zvi-
fat na vzteklinu. Ro¢né je v poslednich letech v jeho ramci
vySetfeno vice nez 3 000 zvifat, v prevazné vétsiné lisek.

Mgr. Petr Pejchal
tiskovy mluvci SVS
e-mail: mluvci@svscr.cz
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INFORMACE Z NRL A ODBORNYCH PRACOVIST CEM
INFORMATION FROM THE NRL AND RESEARCH GROUPS OF THE CEM

Seznam Narodnich referenénich laboratofi v Iékafské mikrobiologii v CEM-SZU

List 2016 of the National Reference Laboratories in Microbiology Based at the National Institute
of Public Health

Vedouci: MUDr. Barbora Mackova, tel. 267 082 201; barbora.mackova@szu.cz
Webové stranky jednotlivych NRL: hitp://www.szu.cz/narodni-referencni-pracoviste

Aktualizace kvéten 2016

¢. | NAZEV NRL VEDOUCI g:\JTDF?c‘)’A; ;EeLdE/Z(l)b': E-MAIL
267 08—
f g;“i’:f’;"kgzr:;}22';§°:e”‘2r(‘j‘gvoml, s | MUDK.Vestimil Jindrdk 2:1.patro | 2 204 vlastimiljindrak @szu.cz
2 t';?év_ycie;llﬁ?u??ro(ﬁgscb)"ka Mgr. Renata Safrankova 2;2.patro | 2428 renata.safrankova@szu.cz
3 | NRL pro antibiotika doc. MUDr. Helena Zemligkova, Ph.D. 2;2.patro | 2202;2280 | helena.zemlickova@szu.cz
4 | NRL pro dezinfekci a sterilizaci MUDr.Véra Melichercikova, CSc. 6; pfizemi | 2284 vera.melichercikova @szu.cz
5 | NRL pro dezinsekci a deratizaci RNDr. Frantidek Rettich, CSc. 6; pfizemi | 2283,2281 | frantisek.rettich@szu.cz
6 | NRL pro diagnostiku syfilis MUDr. Hana Zékoucké 6; pfizemi | 2795 hana.zakoucka @szu.cz
7 | NRL pro E.coli a shigely Ing. Monika Marejkova, Ph.D. 2;1.patro | 2588,2223 | monika.marejkova@szu.cz
8 | NRL pro enteroviry MUDr. Petra Rainetova 4;2.patro | 2221,2333 | petra.rainetova@szu.cz
9 | NRL pro hemofilové nakazy MUDr.Véra Lebedové 2;2.patro | 2241 vera.lebedova@szu.cz
10 | NRL pro herpetické viry MUDr. Klara Labska 25; pfizemi | 2 476 klara.labska@szu.cz
11 | NRL pro HIV/AIDS RNDr. Vratislav Némedek, CSc. 3;1.patro | 2262,2398 | vratislav.nemecek@szu.cz
12 | NRL pro chlamydie MUDr. Hana Zé&koucka 6; pfizemi | 2795 hana.zakoucka @szu.cz
13 g?;;ggnfr\]/zlrgl\(/g 2::;2222?]\? MUDr Martina Havlickova, CSc. 4; 1.patro | 2402 martina.havlickova@szu.cz
14 | NRL pro leptospiry RNDr. Petr Kodym, CSc. 2; pfizemi | 2272,2571 | petr.kodym@szu.cz
15 | NRL pro lymeskou borrelidzu RNDr. Katefina Kybicova, Ph.D. 2; pfizemi | 2571,2594 | katerina.kybicova@szu.cz
16 | NRL pro meningokokové nakazy MUDr. Pavla Kfizové, CSc. 2;2.patro | 2989,2261 | pavlakrizova@szu.cz
17 | NRL pro mykobakterie MUDr. llona Zemanova 11; 2. patro | 2 307 ilona.zemanova@szu.cz
18 | NRL pro pertusi a difterii Magr. Jana Zavadilova 2;1.patro | 2242 jana.zavadilova@szu.cz
19 ZE@r%r:o%ikmgszh agens RNDr. Daniel Krsek 3; pfizemi | 2572 daniel.krsek@szu.cz
20 | NRL pro salmonely MUDr. Daniela Dédicova, CSc. 2;1.patro | 2216 daniela.dedicova@szu.cz
21 | NRL pro stafylokoky RNDr. Petr Petras, CSc. 2;1.patro | 2264,2243 | petr.petras@szu.cz
22 | NRL pro streptokokové nakazy MUDr. Jana Kozakova 2;2.patro | 2260 jana.kozakova @szu.cz
23 | NRL pro toxoplasmézu RNDr. Petr Kodym, CSc. 2; pfizemi | 2105,2571 | petrkodym@szu.cz
24 | NRL pro virové hepatitidy RNDr. Vratislav Némecek, CSc. 25; 2.patro | 2398,2484 | vratislav.nemecek@szu.cz
25 g;ttﬁig)uzsrs:rr\mirsupsalEr;:éE;( Yy MUDr. Radomira Limberkova 25; pfizemi | 2 394,2 412 | radomira.limberkova@szu.cz
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Seznam Narodnich referenénich laboratofi v Iékaiské mikrobiologii mimo SZU

National reference laboratories in microbiology outside the National Institute of Public Health

Aktualizace kvéten 2016

Sidlistni 136/24, 165 03 Praha 6 - Lysolaje
https://www.svupraha.cz/patologie-bsevzteklina/nrl-pro
-vzteklinu/

C. | NRL pro VEDOUCI ADRESA / web TELEFON / FAX / e-mail

1 | anthrax MVDr. Toma$ Cerny Statni veterinarni Ustav, Praha T: 251 031 205
Sidlidtni 136/24, 163 05 Praha 6 - Lysolaje tomas.cerny @svupraha.cz
https://www.svupraha.cz/bakteriologie/nrl-rl-2/

2 | arboviry MUDr. Hana Zelena ZU se sidlem v Ostravé T: 596 200 310
Partyzanské nam. 7, 702 00 Ostrava F: 569 118 661
https://www.zuova.cz/Home/Page/NRL-arboviry hana.zelena@zuova.cz

3 | cytomegaloviry MUDr. Vlasta Fakultni nemocnice - Ustav Klinické mikrobiologie T: 495 833 259; 495 833 149

Stépanova, Ph.D. Sokolska ul. 581, 500 05 Hradec Kralové F: 495832019
https://www.fnhk.cz stepanova @fnhk.cz
vlasta.stepanova @fnkh.cz

4 | diagnostiku stfevnich RNDr. Zuzana Hizova ZU se sidlem v Usti nad Labem T: 286 889 229

parazitéz Sokolovska 60, 186 00 Praha 8 F: 224 815943
http://www.zuusti.cz/narodni-referencni-laborator zuzana.huzova@zuusti.cz
-pro-diagnostiku-strevnich-parazitoz/
5 | imunologii doc. RNDr. Ctirad Fakultni nemocnice T. 495 833 454
Andrys, Ph.D. Ustav klinické imunologie a alergologie F: 495832 015
Sokolska ul. 581, 500 05 Hradec Kralové ukia@fnhk.cz
https://www.fnhk.cz/

6 | legionely RNDr. Viadimir DraSar ZU se sidlem v Ostravé T. 517 333 401
Masarykovo nam. 16, 682 01 Vyskov vladimir.drasar@zuova.cz
https://www.zuova.cz/Home/Page/NRL-pro-legionely

7 | papillomaviry RNDr. Ruth Ustav hematologie a krevni transfuze T. 221 977 103

a polyomaviry Tachezy, Ph.D. U nemocnice 1, 128 20 Praha 2 F: 221977 392
http://www.papillomavirus.cz/ rutach@uhkt.cz

8 | patogenni aktinomycety MUDr. Josef Oblastni nemocnice Trutnov, a.s.; T: 499 812 533

Scharfen, CSc. Oddéleni 1ékafské mikrobiologie a imunologie M: 737 231 166
Gorkého 77, 541 21 Trutnov F: 499 812 533
http://www.nemtru.cz/oddeleni-ambulance/mikrobiologie | scharfen@nemtru.cz
-imunologie/narodni-referencni-laborator
-pro-patogenni-aktinomycety
9 | lidskych prionovych chorob | doc. MUDr. Radoslav Thomayerova nemocnice T: 261 083 741
Matéj, Ph.D. Oddeéleni patologie a molekularni mediciny F: 234 333 742
Videniska 800, 140 59 Praha 4 - Kré radoslav.matej@ftn.cz
http://www.ftn.cz/oddeleni-patologie-a-narodni
-referencni-laborator-tse-cjn-64/
10 | tetanus prof. MUDr. Viadimir LF Ostravské Univerzity, Ustav epidemiologie a ochrany | T:553 461 786
Janout, CSc. vefejného zdravi, Syllabova 19, 703 00 Ostrava vladimir.janout@osu.cz
11 | tkénové helmintézy prof. RNDr. Libude 1. LF UK a VFN, Ustav mikrobiologie a imunologie T. 224 968 589
Kolarova, CSc. Katedra mikrobiologie, Studnickova 7, 128 00 Praha 2 parazit@vfn.cz
http://uim.If1.cuni.cz/narodni-referencni-laborator
-pro-tkanove-helmintozy-vin—1If-uk
12 | urogenitalni trichomondzu | RNDr. Erich ZU se sidiem v Ostravé T. 596 200 355
Pazdziora, CSc. Partyzanské nam. 7, 702 00 Ostrava F: 596 200 355
http://www.zuova.cz/Home/Page/NRL-pro-urogenitalni erich.pazdziora@zuova.cz
-trichomonozu
13 | vzteklinu MVDr. Ivan Nagl Statni veterinarni Ustav, Praha T: 251 031 281

F: 220 920 655
ivan.nagl@svupraha.cz
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Testovani antimikrobialni uéinnosti neporéznich povrchi materiald

Testing antimicrobial activity of non-porous surfaces of materials

Jan Urban, Véra Melichercikova, Petra Uttlovd, Marcela Machackova

— Souhrn ¢ Summary

S prichodem nanotechnologie a moznosti vyuZiti materiald, kterym je pfikladan antibakterialni (antimikrobialni)
ucinek nastala i otdzka, jak tento ti¢inek materiali stanovit. V. NRL pro dezinfekci a sterilizaci zkouSime antibak-
teridlni (antimikrobidlni) G¢innost povrchd materiald metodou dle JIS Z 2801 a dle ISO 22196. Metodika byla
modifikovéna také ke stanoveni tc¢inku proti mikroskopickym kvasinkovitym houbam a mikroskopickym vlakni-
tym houbdm — plisnim.

K testovani antibakteridlni u¢innosti pouZivame zastupce gram pozitivnich bakterii (Staphylococcus aureus) a gram
negativnich bakterii (Escherichia coli a Pseudomonas aeruginosa). Ke stanoveni ti¢innosti proti kvasinkdm po-
uzivame Candidu albicans a proti mikroskopickym vlaknitym houbam zastupce plisni Aspergillus brasiliensis
a Penicillium aurantiogriseum.

Béhem poslednich deseti let jsme otestovali 68 hydrofobnich materialti (povrchit). Testovani prokazalo, Ze existu-
Sebni teploté 36+1 °C nez 20-25 °C. Testovani Gi¢inku proti plisnim bylo zkouSeno jen pfi teploté 20-25 °C.

P1i zkouskéch bylo prokazano, Ze zastupce gram pozitivnich bakterii je odolnéjsi vici uc¢inktim povrchti materia-
18 neZ zastupce gram negativnich bakterii a to jak v dobé plsobeni, tak v mife poklesu v log fadech oproti
kontrole. Byla prokédzana i u¢innost proti kvasinkdm a mikroskopickym vlaknitym houbam.

With the advent of nanotechnology and availability of materials assumed to have antibacterial (antimicrobial)
activity, the question arises of how to measure such activity. In the National Reference Laboratory for Disinfection
and Sterilisation (NRL DS), antibacterial (antimicrobial) activity of surfaces of materials is tested in accordance
with JIS Z 2801/ISO 22196. The method has also been modified to measure activity against microscopic yeast
fungi and microscopic filamentous fungi — moulds.

To test antibacterial activity, NRL DS uses representatives of Gram-positive (Staphylococcus aureus) and Gram-
negative (Escherichia coli a Pseudomonas aeruginosa) bacteria. Candida albicans has been selected to test anti-
yeast activity and the mould representatives Aspergillus brasiliensis and Penicillium aurantiogriseum are used to
test activity against microscopic filamentous fungi.

Over the last decade, NRL DS tested 68 hydrophobic materials (surfaces). Some surfaces of materials (materials)
have been proven to have antimicrobial activity. Antimicrobial surfaces have shown higher antimicrobial activity
at a test temperature of 36x1 °C than at 20-25 °C. Anti-mould activity was only tested at a temperature range of
20-25 °C.

The tests have proven the representative of Gram-positive bacteria to be more resistant to the activity of the
surfaces of materials than those of Gram-negative bacteria, as can be seen from both the exposure time and log
reduction in microbial counts in comparison with controls. Activity against yeasts and microscopic filamentous
fungi has also been proven.

Zpravy CEM (SZU, Praha) 2016; 25(5): 178-181.

Klicova slova: antimikrobidlni u¢innost, neporézni
povrch materidlu
Keywords: antimicrobial activity, non-porous surface

UvoD

S pfichodem nanotechnologie a mozZnosti vyuZiti materia-
Ia, kterym je pfikladan antibakteridlni (antimikrobidlni)
ucinek nastala i otazka, jak tento ti¢inek materiala stano-
vit. V NRL pro dezinfekci a sterilizaci zkousime antibak-
teridlni (antimikrobidlni) G¢innost materiald (povrchi ma-
teriald) od roku 2006 dle JIS Z 2801 a v roce 2008 jsme
metodiku upravili dle ISO 22196. V soucasné dobé mame
zpracovanou metodiku dle JIS Z 2801:2010 (Antibakterial-

ni produkty — Stanoveni antibakterialni aktivity a G¢innos-
ti) a ISO 22196:2011 (Stanoveni antibakterialni G¢innosti
plastll a jinych neporéznich povrchll). Béhem poslednich
deseti let jsme otestovali 68 neporéznich povrchd materia-
14 (hydrofobnich materiala).

TESTOVANE MIKROORGANISMY

K testovani antibakteridlni i¢innosti pouZivime zéstupce
gram pozitivnich bakterii Staphylococcus aureus (ATCC!
6538) a gram negativnich bakterii Escherichia coli (ATCC!
10536) a Pseudomonas aeruginosa (ATCC' 15442). Ke
stanoveni ucinnosti proti kvasinkam pouzivime Candidu
albicans (ATCC' 10231) a proti mikroskopickym vlakni-
tym houbam zéstupce plisni Aspergillus brasiliensis (ATCC!
16404) a Penicillium aurantiogriseum (CCM? F-389).
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TESTOVANE VZORKY MATERIALU

K zavérecnému hodnoceni byly pouzity vysledky od vSech
zkousenych vzorkd materidld. Konkrétné zde zmitiujeme
a hodnotime vysledky od 4 vzork testovanych v roce 2015,
které vykazovaly antimikrobidlni G¢innost. Vzorek €. 1 —
Podlahovina s antibakteridlnimi vlastnostmi. Vzorek ¢. 2 —
Tésnéni s antibakteridlnimi vlastnostmi. Vzorek ¢. 3 — Sli-
tina rlznych kovili. Vzorek €. 4 — Natér s antimikrobidlnimi
vlastnostmi na skle.

ZKUSEBNI METODY

Jak jsme jiZ zminili v dvodu tak v soucasné dobé pouZivime
ke zkouSkam metodiku zpracovanou dle JIS Z 2801:2010
[1]aISO 22196:2011 [2]. Metodiku jsme upravili i ke sta-
noveni G¢inku proti mikroskopickym kvasinkovitym hou-
bam a mikroskopickym vlaknitym houbam — plisnim. Touto
metodou jsme zkouSeli a vyhodnotili i ve vysledcich zmi-
nované 4 vzorky (testovany v roce 2015).

Standardni postup a zdvaznd kritéria jsou nastavena tak-
to: ZkuSebni suspenze se nanese na povrch materialu a pfi-
kryje se sterilni plastovou folii, ktera se pfitlaci tak, aby se
zkuSebni suspenze dostala i do okraji. Zkouska probiha
pti dobach plisobeni 5 a 24+1 hodin pfi teploté prostredi
36+1 °C a relativni vlhkosti prostfedi 790 % nebo za stej-
nych podminek pfi teploté prostfedi 20-25 °C. Pii testova-
ni fungicidni Gi¢innosti na mikroskopické vldknité houby —
plisné zkousime tcinnost povrchil materiali pouze pfi tep-
loté prostiedi 20-25 °C. Doba piisobeni se mliZe nastavit
i dle poZadavkid zadavatele, ale zkouska pti standardnich
podminkéch se provede vZdy.

VYSLEDKY

ZkouSeny vzorek materidlu €. 1 (podlahovina s antibakte-

ridlnimi vlastnostmi) — viz tabulka vysledki 1:

a) nevykazoval antibakteridlni iCinek na zastupce gram
pozitivnich bakterii (Staphylococcus aureus) pti testo-
vanych dobach ptsobeni 5 hodin, 24 hodin, 48 hodin
a 72 hodin, zkuSebnich teplotach 36+1 °C a 20-25 °C.
(relativni vlhkost prostiedi vétsi nez 90 %)

b) nevykazoval baktericidni ti¢innost na zastupce gram
negativnich bakterii (Pseudomonas aeruginosa, Esche-
richia coli) pfi zkuSebnich teplotach 36+1 °C pfi do-
bach ptisobeni 5 hodin a 24 hodin a 20-25 °C pfi do-
bach ptsobeni 5 hodin, 24 hodin a 48 hodin. (relativni
vlhkost prostfedi vétsi nez 90 %)

Tabulka 1: ANTIBAKTERIALNI UCINNOST
VZORKU MATERIALU &. 1 (pokles v log)

S. aureus Paeruginosa E. coli
Doba teplota prostfedi | teplota prostfedi | teplota prostfedi
pusobeni | 36:1°C | 20-25°C | 36:1°C | 20-25°C | 36+1°C |20-25°C
5 hod 0,01 | 0,01 0,11 0 0,41 0
24 hod 0 0,01 1,1 0,41 1,61 | 1,16
48 hod 0 0 N 0,47 N 1,26
relativni vihkost prostiedi >90 %

N - nelze vyhodnotit G¢inek - nedostateény nardst kontroly

c) vykazoval antibakteridlni Gi¢innost na zastupce gram
negativnich bakterii (Pseudomonas aeruginosa, Esche-
richia coli) pti zkusSebnich teplotach 36+1 °C — pokles
o0l1.1a71.611oga?20-25°C-poklesjenuF. colio 1.26
log od doby pisobeni 24 hodin. (relativni vlhkost pro-
stiedi vétsi neZ 90 %)

Pfi teploté prostfedi 36x1 °C vykazoval vzorek materidlu

vy$§i ac¢innost nez pfi teploté prostredi 20-25 °C.

Zkouseny vzorek materidlu €. 2 (t€snéni s antibakte-

ridlnimi vlastnostmi) — viz tabulka vysledka 2:

a) nevykazoval antibakteridlni u¢inek na zastupce gram
pozitivnich bakterii (Staphylococcus aureus) pfti testo-
vanych dobéch plsobeni 5 hodin, 24 hodin, 48 hodin
a 72 hodin, zkuSebnich teplotach 36+1 °C a 20-25 °C.
(relativni vlhkost prostiedi vétsi nez 90 %)

b) nevykazoval baktericidni i¢innost na zastupce gram ne-
gativnich bakterii (Pseudomonas aeruginosa, Esche-
richia coli) pti zkuSebnich teplotach 36+1 °C pfi do-
bach pisobeni 5 hodin a 24 hodin a 20-25 °C pii dobéch
plsobeni 5 hodin, 24 hodin a 48 hodin. (relativni vlh-
kost prostredi vétsi nez 90 %)

¢) vykazoval antibakteridlni i¢innost na zastupce gram ne-
gativnich bakterii (Pseudomonas aeruginosa, Escheri-
chia coli) pti zkuSebnich teplotiach 36+1 °C — pokles
02.93 a7 3.3 log a 20—25 °C - pokles o 1.17 a7 1.51
log od doby ptsobeni 5 hodin. (relativni vlhkost pro-
stfedi vétsi neZ 90 %)

Pfi teploté prostfedi 36x1 °C vykazoval vzorek materialu

vy§§i ac¢innost nez pfi teploté prostiedi 20-25 °C.

Tabulka 2: ANTIBAKTERIALNI UCINNOST
VZORKU MATERIALU &. 2 (pokles v log)

S. aureus Paeruginosa E. coli
Doba teplota prostfedi | teplota prostfedi | teplota prostfedi
pusobeni | 36+1°C | 20-25°C | 36+1°C | 20-25°C | 3641 °C |20-25°C
5 hod -0,01 0 3,3 1,17 2,93 | 1,51
24 hod 0,01 0 357 | 2,41 343 | 3,13
48 hod 0 -0,01 N 2,73 N 3,38
72 hod -0,02 | -0,01 N N N N
relativni vihkost prostfedi >90 %

N - nelze vyhodnotit G¢inek - nedostateény narlst kontroly

ZkouSeny vzorek materidlu . 3 (slitina rdznych kovi)

— viz tabulka vysledku 3:

a) nevykazoval baktericidni t¢inek (na zastupce gram
pozitivnich i gram negativnich bakterif) pfi testovanych
dobdach piisobeni 1 hodina aZ 24 hodin a zkuSebnich
teplotdch 36+1 °C a 20-25 °C. (relativni vlhkost pro-
stredi vétsi nez 90 %)

b) vykazoval antibakteridlni ucinnost na zastupce gram
pozitivnich bakterii (Staphylococcus aureus) pti zkuseb-
nich teplotach 36+1 °C — pokles o0 1,95 log a 20-25 °C
— pokles o 1.18 log pti dobé piisobeni 24 hodin. (rela-
tivni vlhkost prostiedi vétsi nez 90 %)

c) vykazoval antibakteridlni ti¢innost na zastupce gram
negativnich bakterii (Pseudomonas aeruginosa, Esche-
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richia coli) pti zkuSebni teploté 36+1 °C od doby pliso-
beni 2 hodiny — pokles o 1,76 a7z 2 log a pfi zkuSebni
teploté 20-25 °C od doby plisobeni 3 hodiny — pokles
01.02 a7 1,56 log. (relativni vlhkost prostfedi vét§i nez
90 %)
Pfi teploté prostedi 36+1 °C vykazoval vzorek materidlu
vy$si ucinnost nez pfi teploté prostiedi 20-25 °C.

Tabulka 3: ANTIBAKTERIALNi UCINNOST

Pfi teploté prostfedi 36x1 °C vykazoval vzorek materialu

vy$§i ac¢innost nez pfi teploté prostiedi 20-25 °C.

d) levurocidni (mikroskopické kvasinkovité houby) uci-
nek pfi testované dobé pisobeni 48 hodin a zkuSebnich
teplotach 36+1 °C a 20-25 °C. (relativni vlhkost pro-
stiedi vétsi neZ 90 %) — viz tabulka vysledku €. 5

Tabulka 5: PROTIKVASINKOVY UCINEKVZORKU ¢. 4
(pokles v log)

VZORKU MATERIALU ¢. 3 (pokles v log) Candida albicans
S. aureus Paeruginosa E. coli Doba teplota prostfedi
Doba teplota prostfedi | teplota prostfedi | teplota prostfedi plsobeni | 36+1°C 20-25°C
plisobeni | 36:1°C | 20-25°C | 36:1°C | 20-25°C | 36x1°C |20-25°C 5 hod 0,24 0,1
1 hod 0 0 0,02 | 0,01 1,62 | 0,35 24 hod 2,23 0,38
2 hod 0,01 | 0,01 1,76 | 0,01 2 0,97 48 hod >4 >4
3 hod 0 0 1,95 | 1,02 2,3 1,56 relativni vihkost prostiedi >90 %
4 hod 001 | 0 198 | 149 | 274 | 249 . .. . .
5 hod 004 | 001 P 159 301 | 362 e) u,cmekwprotl mlkrf)skolavlcliym vla}<n1tym hpubam —vphsj
nim pfi testované dobé plsobeni 72 hodin a zkuSebni
24 hod 195 | 1,18 24 182 399 | 365 teploté 20-25 °C (relativni vlhkost prostfedi vétsi nez
relativni vihkost prostfedi 290 % 90 %) — pokles u A. brasiliensis 0 2,08 log. U zkuSebni-

N - nelze vyhodnotit U¢inek - nedostate¢ny nardst kontroly

ZkouSeny vzorek materidlu €. 4 (natér s antimikrobidl-
nimi vlastnostmi naneseny na skle) vykazoval:

a) antibakteridlni u¢inek pfi testované dobé piisobeni 5 ho-
din a zkuSebnich teplotach 36+1 °C — pokles o0 1,32 az
2.8 log a 20-25 °C — pokles 0,99 az 1.49 log. (relativni
vlhkost prostiedi vétsi nez 90 %) — viz tabulka vysled-
ka ¢. 4

Pfi teploté prostedi 36+1 °C vykazoval vzorek materidlu

vyS$si ucinnost nez pfi teploté prostredi 20-25 °C.

b) baktericidni ucinek pfi testovanych dobach plisobeni
24 hodin a 48 hodin a zkusebnich teplotach 36x1 °C
a 20-25 °C. (relativni vlhkost prostiedi vétsi nez 90 %)
— viz tabulka vysledku 4.

Tabulka 4: ANTIBAKTERIALN UCINNOST
VZORKU MATERIALU &. 4 (pokles v log)

ho kmene P.aurantiogriseum doSlo za stejnych podmi-
nek k poklesu o vice jak 4 log, coZ znamen4 fungicidni
ucinnost. — viz tabulka vysledki €. 6

f) fungicidni (mikroskopické vldknité houby - plisné€) uci-
nek pfi testované dobé ptisobeni 1 tyden a zkusebni tep-
lot€ 20-25 °C (relativni vlhkost prostfedi vétsi nez
90 %). — viz tabulka vysledki 6 a obrazek 1.

Pfi testovani s mikroskopickymi vlaknitymi houbami — plis-

némi byla pouZita pouze zkuSebni teplota 20-25 °C.

Tabulka 6: UCINEK PROTI PLISNiM VZORKU &. 4 (pokles v log)

Pokles v log
Doba teplota prostfedi 20-25 °C
plsobeni | A. brasiliensis | P aurantiogriseum
24 hod 0,11 0,02
72 hod 2,08 >4
1 tyden >4 >4

24 hod >5 >5 >5 25 25 25
48 hod NN >5 NN >5 NN >5
relativni vihkost prostiedi >90 %

NN - testovani nebylo provedeno

c) protikvasinkovy tcinek pfi testované dobé piisobeni
24 hodin a zkuSebni teploté 36+1 °C — pokles 0 2,23 log.
Pfi zkuSebni teploté 20-25 °C a dobé plisobeni 24 ho-
din protikvasinkovy uc¢inek nevykazoval. (relativni vlh-
kost prostiedi vétsi nezZ 90 %) — viz tabulka vysledki
¢.5

S. aureus Paeruginosa E. coli relativni vihkost prostfedi >90 %
teplota prostfedi | teplota prostfedi | teplota prostiedi
Doba ZAVER
plsobeni | 36:1°C | 20-25°C | 36+1°C | 20-25°C | 361 °C |20-25°C
5 hod 132 1 28 | 099 208 | 149 Testovani prokazalo, Ze existuji materidly (povrchy) s an-

timikrobidlnim t¢inkem. Antimikrobidlnim G¢inkem rozu-
mime pokles o 21 log oproti kontrolnimu vzorku materia-
lu bez antimikrobidlnich vlastnosti. Dale stanovujeme
baktericidni ucinek, coZ je pokles o =5 log a levurocidni
(kvasinky) a fungicidni (mikroskopické vldknité houby —
plisné€) kde vykazuje povrch materidlu tuto G¢innost pfi po-
klesu o 24 log oproti kontrolnimu vzorku.

ni teploté 36x1 °C nez 20-25 °C. U antibakterialniho t¢in-
ku je rozdil jak ve velikosti poklesu v log fadech tak i v dél-
ce doby piisobeni. U¢inek proti kvasinkam vykazuje rozdil
pouze ve velikosti poklesu v log fadech. Testovani Gcinku
proti plisnim bylo zkouSeno jen pfi teploté 20-25 °C.
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Obrézek 1: NARUST PLISNE ASPERGILLUS BRASILIENSIS
po dobé plsobeni 1 tyden - vzorek materiélu €. 4 (horni plotna)
a kontrolni vzorek (dolni plotna) - v fedéni 10°

U dvou ze ¢tytech zde uvedenych vzorkd prokazalo tes-
tovani nutnost doplnit oproti bakteriim uvedenym v nor-
mach zastupce gram negativnich bakterii Escherichia coli
jesté o Pseudomonas aeruginosa, protoZe P.aeruginosa byla
vice odoln4 G¢inkiim povrchl materidld oproti E.coli, kon-
krétn€ v dobé piisobeni a ve velikosti poklesu v log fadech.

Pfi zkouskach bylo prokazano, Ze zastupce gram pozi-
tivnich bakterii je odolnéjsi viici i¢inkim povrchl materialti
neZz zastupce gram negativnich bakterii a to jak v dobé pi-
sobeni, tak v mife poklesu v log fadech oproti kontrole.
Byla prokdzana i i¢innost proti kvasinkam a mikroskopic-
kym vlaknitym houbam.

Minuly rok 2015 bylo touto metodou otestovano 11 ma-
teridli, z nichZ u 4 vzorkl byla prokazana alespofi anti-
bakteridlni i¢innost proti zdstupcim gram negativnich bak-
terii. OvSem u jednoho vzorku materidlu byla prokazana
i i€innost proti mikroskopickym kvasinkovitym houbdm
(zastupce: Candida albicans) a proti mikroskopickym vlak-
nitym houbam — plisnim (zastupce: Aspergillus brasilien-
sis a Penicillium aurantiogriseum).

Za obdobi 2006-2015 bylo celkem otestovano 68 vzor-
kt materidld. Z tohoto poctu bylo zkouseno 66 vzorkl na
antibakteridlni u¢innost, 44 vzorkl na ucinek proti kvasin-
kam a 26 vzorkl na ucinek proti plisnim. Antibakterialni
ucinnost na zastupce gram negativnich bakterii vykazova-
lo 25 vzorkil a na zastupce gram pozitivnich bakterii 13
vzork. U¢inek proti kvasinkdm mélo 16 vzorki a G¢inek
proti plisnim 3 vzorky. Vysledky testovani vSech vzorkil
potvrzuji zavéry shrnuté z vysledk testovani 4 vzorkl zde
uvedenych.
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XIl. Konference DDD - 2016 Privorovy dny

12th Conference on Disinfection and Vector Control - 2016 Pfivora days

Véra Melicheréikovd, Jifi Skaloud, Alica Kogisova

Tuto konferenci s mezindrodni ucasti poradalo SdruZe-
ni pracovnikt dezinfekce, dezinsekce a deratizace CR,z.s.,
Statni zdravotni Gstav, Praha, Ustav pro stéitni kontrolu ve-
terinarnich biopreparatt a 1é¢iv, Brno, Vyzkumny ustav
rostlinné vyroby, v.v.i., Praha a Univerzita veterinarskeho
lekarstva a farmacie v KoSicich, SR. Konference se kona
ve dvouletych intervalech, jiZ po dvanacté z toho v Kon-

gresovém centru Lazetiska Kolondda Podébrady ve dnech
9.5.-11.5.2016. Urcena byla pro pracovniky védecko-
vyzkumné sféry, hygienické a veterinarni sluzby, ochrany
potravin a skladovanych zasob a pracovniky poskytujici
sluzby DDD v praxi. Ucastnilo se ji 137 pracovniki z Ces-
ka a Slovenska, ucast byla hodnocena kredity v ramci ce-
lozivotniho vzdélavani. PiihlaSeno bylo 32 pfednasek,

181



ZPRAVY CENTRA EPIDEMIOLOGIE A MIKROBIOLOGIE (SZU, PRAHA) 2016; 25(5)

vSechny byly podle programu prezentovany. Soucasti kon-
ference byla po celou dobu kondni produktova vystava
k ¢innosti DDD, které se ucastnilo 9 firem.

Uvodni slovo a uvitani Gcastnik konference prednesl
pfedseda realiza¢niho tymu konference RNDr. Vaclav Ru-
pes, CSc. Konferenci zahdjil starosta mésta Podé€brady
PhDr. Ladislav Langr a vedouci Centra epidemiologie a mi-
krobiologie, Statniho zdravotniho ustavu, MUDr. Barbora
Mackova, ktera po uvitacim proslovu prednesla piispévek
»O vyznamu a vysledcich externiho hodnoceni kvality
(EHK)*, které Centrum epidemiologie a mikrobiologie
pripravuje pro mikrobiologické laboratore v CR i v zahra-
nici.

Problematice DDD se vénuje celd fada smérnic a nafi-
zeni EU a nérodnich pravnich pfedpist, jejich vyznamem
se zabyva i Svétova zdravotnicka organizace (WHO). Ze
studii vyplyva, Ze dochazi k vyznamnym zmé&nam v eko-
logii, v klimatu a lidském chovani. To mlZe pfedstavovat
vysoké riziko pro zdravi lidi, domécich a hospodérskych
zvifat a Zivotni prostiedi. Na zakladé téchto okolnosti byl
pfipraven program konference, byli oslaveni pfedni odbor-
nici v oboru DDD a sterilizaci, ktefi vS§em tc¢astnikdim pied-
stavili nové poznatky a sméry v oboru tak, aby je mohli
uplatnit pti své ¢innosti.

Pracovnici Hygienické stanice hl. m. Prahy, Mgr. Ma-
té¢j Cermak a MUDr. Zdetika Jagrova informovali
v piispévku nazvaném: ,,Havarie vodovodniho Fadu Dej-
vice* o pribéhu feSeni epidemie zptisobené havarii vodo-
vodniho fadu na tzemi hl. m. Prahy v lokalit¢ Praha 6 —
Dejvice v kvétnu roku 2015. Doslo k prasaku kanalizace
do poruseného vodovodniho fadu a ke kontaminaci pitné
vody. ZasaZzeno bylo 17 000 odbérovych mist, 32 000 oby-
vatel, 1ékafe s prijmovitym onemocnénim navstivilo 4 144
nemocnych a 33 bylo hospitalizovano. Identifikaci mikro-
bidlni kontaminace vody (bakterie a viry) se G¢astnil SZU
Praha.

V poslednich letech jsme informovani o tom, Ze se ve
svété objevuji vysoce nebezpecné infekce (SARS, MERS,
Ebola, Zika a dalsi), které, vyzaduji pti dekontaminaci spo-
lupraci vSech sloZek Integrovaného zachranného systému.
Pplk. MUDr. Ales Rybka se spolupracovniky predstavili
v referatu nazvaném: ,,Dekontaminace zasahujicich slo-
Zek, predméta a prostor v pripadé vysoce nakazlivych
nemoci‘ postupy dekontaminace vSech zasazenych oblas-
ti. Dekontamina¢ni tymy musi kromé znalosti z oboru epi-
demiologie, mikrobiologie a chemie ovladat spravné pou-
Zivani osobnich ochrannych a pracovnich pomucek,
logistiku zasaht, hodnoceni zdravotnich rizik a dalsi do-
vednosti.

PoZzadavkem pro nékteré materialy (stavebni materialy,
natéry apod.) je, aby na svém povrchu vykazovaly antimi-
krobialni d¢inky. Ing. Jan Urban, Ph.D. referoval v pii-
spévku: ,,Testovani antimikrobialni G¢innosti materia-
1i“ o metodikéch, kterymi lze tyto vlastnosti hodnotit (JIS
7 2801:2010, ISO 22196:2011). V pribéhu deseti let bylo
v NRL pro dezinfekci a sterilizace t€émito metodami testo-
vano 68 hydrofobnich materiali.

Mgr. Petra Uttlova se prezentovala v piispévku nazva-
ném: ,,Citlivost klinickych izolata Bordetella pertussis

k chemickym latkam* vysledky laboratorniho testovani
vybranych klinickych kment k roztokim dezinfek¢nich
pripravki. Pouzita byla suspenzni mikrometoda (dle
AHEM) a modifikovana nosi¢ova metoda s kvantitativnim
vyhodnocenim podle CSN EN 14561. Pro praktické pou-
Zivani je nutné doporucovat takové koncentrace a expozi-
ce dezinfekénich pripravka, které pfi ucinné v laborator-
nich testech napodobuji praktické pouziti pripravku.

O ,,Monitorovani citlivosti bakterialnich kmenu
k vybranym dezinfekénim pripravkiam®, které NRL pro
dezinfekci a sterilizaci provadi jiz pres 10 let, referovala
ve svém prispévku MUDr. Véra Melichercikova, CSc.
U mikrobidlnich agens izolovanych z klinického materia-
lu a prostfedi ve zdravotnickych zafizenich, pfipadné rezis-
tentnich na antibiotika (S.aureus IMRSA, VRSA), Acine-
tobacter sp., Burkholderia cepacia, klebsielly, pseudomo-
nady aj.) byla laboratornimi metodami suspenzniho poku-
su a metodou na nosi¢ich stanovena citlivost k vybranym
dezinfekénim pfipravkiim pouZivanych na plochy, povr-
chy a pokozku, které dodali s izolaty zadavatelé.

RNDr. Erich Pazdziora, CSc. se v piispévku nazva-
ném: ,,Faktory ovliviiujici procesy v mycich a dezinfekc-
nich zarizenich a v parnich sterilizatorech* zabyval vzta-
hy mezi kvalitou sterilizacniho média, pouZivani biolo-
gickych a nebiologickych indikator v procesu monitoro-
vani tc¢innosti pristroji a validaci. Upozornil, Ze je nutné
pfi kontrole procest postupovat podle platné legislativy
(vyhlaska &. 306/2016 Sb.) a odborné vybirat testy, které
dodavatelé doporucuji pro kontrolu pfistroje pouZivat. Pre-
zentovany byly rovnéZ vysledky EHK - sterilizace, které
probéhly v minulych létech.

Ing. Zuzana Schillerova v pfispévku nazvaném: ,,Bo-
chemie se méni na Schulke CZ s.r.0.* informovala o tom,
7e firmu Bochemie, a.s. z Bohumina se pfejmenovala
a vlastni ji némecka firma Schiilke. V soucasné dobé pfi-
pravuji a sjednocuji dezinfek¢ni rezimy, vybiraji vhodné
dezinfek¢ni ptipravky, které byly v obou firméch ze strany
zakazniki v CR oblibené. Autorka déle prezentovala pied-
nasku za Ing. Jarmilu Fafilkovou nazvanou: ,,Produktové
portfolio na bazi Octenidine HCL*. Uvedena byla che-
micka struktura, vlastnosti a typy dezinfekénich pfipravka
k riznym zplsobim pouZiti v&etn& uvedeni na trh v CR
jako 1é¢iva pod riiznym sloZenim a nazvy této unikatni latky.

V prvnim referatu s veterinarni problematikou ,,Srov-
nani dezinfekénich postupu a jejich vliv na vysledny
dezinfekéni efekt autoii MVDr. Miroslav Machacek,
Ph.D., MVDr. Lenka Kudélkova, Ph.D. z Veterinarni a far-
maceutické univerzity Brno, srovnavali i¢innost dezinfekc-
niho roztoku na bazi KAS metodou oplachu, otfenim a po-
nofenim. Dostate¢nad dezinfek¢éni ucinnost byla autory
prokazéana pouze tehdy, pokud byl roztok aplikovan meto-
dou oplachu a ponotenim.

V dal§im referatu se Ing. Gabriela Mala, Ph.D. zamé-
fila na porovnani u¢innosti pénové dezinfekce strukt pred
dojenim a jeji vliv na kvalitu kravského mléka ve tfech
chovech s riznou trovni Cistoty povrchu téla dojnic. Zave-
rem své prace ,,Hodnoceni ti¢innosti pénové dezinfekce
struku pred dojenim* autofi konstatuji, Ze po pénové dez-
infekci strukti v chovech s dobrou zoohygienou doslo k sta-
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tisticky vyznamnému (p<0,01) sniZeni celkového poctu mi-
kroorganismi z povrchu strukd.

Cilem dalsiho pfispévku ,,Represivni opati‘eni v obtiz-
nych podminkach chovu* bylo poukazat na skryta rizika
ovliviiujici zdolavani zavaznych chorob ¢i zoondz v obtiz-
nych podminkach chovu. Prednasejici Ing. Karel Tittl, ve
svém referatu zddraznil nutnost provadéni preventivnich
opatfeni ve spolupraci s chovateli k omezeni rizika zavlece-
ni novych béZnych i nebezpecnych patogend zplsobujicich
onemocnéni hospodarskych zvifat, ryb a vcel.

Doc. MVDr. Pavel Novak, CSc., na zavér tohoto bloku
referatl, pfednesl svym osobitym zptisobem referat s naz-
vem ,,Zoondzy aneb rizny pohled na jeden problém,
nebo lépe prislovi napovi‘. I on zduraznil, Ze zdkladem
predchézeni vzniku a §ifeni infekénich onemocnéni je pre-
vence. Z praktického hlediska je v oblasti huméanni medi-
ciny zakladem prevence infekénich onemocnéni v prvni
fadé striktni dodrzovani zasad osobni hygieny s diirazem
na rizikové skupiny (déti, t€hotné Zeny, seniofi, socidlné
slabé skupiny obyvatel), v oblasti veterinarni pak dodrZzo-
vani zésad externi i interni biosecurity chovu zvitat.

Prof. MVDr. Vlasta Svobodova, CSc. a MVDr. Jiri
Skaloud, CSc. ve svém piispévku ,,Prevence proti infek-
cim prenasenym vektory u psu a koc¢ek* zduraznili dlo-
hu vektort, jako ne jen pasivnich, ale zejména aktivnich
prenasecti patogent pst a kocek. Ochranou pst a kocek
pred vektory zaroven chovatelé snizuji zdroje a riziko pre-
nosu patogeni na lidi. U¢inné latky ektoparazitickych
a repelentnich pfipravkl pro zvifata musi projit nirocnym
schvalovacim procesem danym Evropskou 1ékovou agen-
turou (EMA).

Zajimavé informace se auditorium dozvédélo pfi pre-
zentovani prednasky ,, Vyskyt parazitii u synantropnych
hlodavcu*, ktery uvedl MVDr. Rudolf Hromada, Ph.D.
z Univerzity veterinarniho lékaistvi a farmacie v KoSicich.
Hlodavce, podobné jako krev sajici hmyz jsou vektory pa-
togend a jejich rozsifovanim mtZou ohrozit vefejné zdravi.

V prispévku ,,Vyznam a soucasné moznosti ochrany
pred ovady (Diptera: Tabanidae)‘‘ doc. MVDr. Alica Ko-
¢iSova, Ph.D. predstavila ovady jako vektory patogent,
vysvétlila jejich zplsob pfijiméani potravy, vyhledavani
hostitelll a druhovou skladbu ovadl na rozhrani Sloven-
ského Rudohofi a Braniska. Uvedla téZ vysledky testovani
dostupnych humannich repelentl na ochranu pted ovady,
pfi samostatném a kombinovaném pouziti pfipravkii na kiizi
a impregnaci odévi.

Prednaska kolektivu autort, kterou pfednesl Ing. Vac-
lav Stejskal Ph.D., odstartovala problematiku dezinsekce
praci ,,Ochrana mlynu pred $kudci a kontrola Géinnosti
fumigace*‘. DlleZitou a v soucasnosti nenahraditelnou sou-
¢asti dezinsekce mlynt je fumigace vysoko toxickymi plyny
(fosforovodikem a kyanovodikem), které penetruji do omi-
tek, dfeva, substratd, zatizeni, komodit a proto je nevyhnu-
telna kontrola jeji u¢innosti. Vyznam skiidcti ve skladech
a mlynech neustdle stoupa a proto je dilezité vytvoftit
a aplikovat komplexni ochranné postupy tak, aby byly po-
pulace Skidci eliminované a zabranilo se jejich dal§Simu
Sifeni. V soucasné dobé se sniZuje pocet ucinnych latek
a tim i pfipravkil vyuZitelnych v potravinafstvi.

S ochranou skladovych zasob souvisela i dalsi pfednas-
ka, kterd vznikla pod vedenim Ing. Radka Aulického
Ph.D., Ing. Vlastimila Kolafe, MVDr. Jana Plachého
a Ing. Vaclava Stejskala Ph.D. a to ,,Ochrana komodit
pomoci Fizenych atmosfér v komerénich silech. Rize-
né atmosféry jako alternativa k fumigantlim jsou mimorad-
né Setrné k Zivotnimu prostiedi a zaroveni maji mnohostran-
né vyuZiti v praxi od oSetfovani malospotiebitelského zbozi
az po sklady a sila. V prednasce boly uvedené moderni tech-
nologie boje se Skudci, které vyuzivaji fizenou atmosféru
s dusikem proti skladovym Skiidctim. Byl vytvofeny prvni
funkéni systém oSetfeni sil ¥izenych atmosférami v CR
a sttedni Evropé¢.

Soubor prednasek o skladovych Skiidcich uzavrela pre-
zentace Ing. Adama Trochu, Ing. Radka Aulického,
Ph.D., Ing. Jonase Hnatka a Ing. Lenky Krchové ,,Vy-
uziti nové aplikac¢ni technologie Uraganu D2 (Bluefu-
me) pro fumigaci prazdnych prostor‘. Nova aplikacni
metoda byla vyvinutd z divodu zabezpeceni zvySujicich
se narokd na bezpe€nost pfi préci s biocidy a pesticidy. Tato
technologie je zaloZena na aplikaci plynu z tlakové nado-
by, kterd je umistnéna mimo oSetfovanou budovu a tak pra-
covnik, ktery ¢innost zabezpecuje, nepfichazi do kontaktu
s kyanovodikem (97,6 %).

V tery (10. 5.) zaCaly prednasSky nesmirné zajimavou
prezentaci RNDr. Dusany Kafkové ,,Dezinsekce a dera-
tizace — FeSeni problematiky ve squatech, ubytovnach,
bytech, nemocnicich — kompetence hygienické sluzby*,
ktera vyvolala bouilivou diskuzi, nakolik oteviela proble-
matiku vyskytu ektoparazitl a $ktidcli v komunitach s niz-
kym hygienickym standardem. Na nékolika pfipadovych
studiich naznacila Dr. Kafkova problém vzriistajiciho tren-
du vyskytu ektoparazitd, pfedevsim Sténic (Cimex lectula-
rius), v8i (Pediculus humanus, P. capitis) a zakozek (Sar-
coptes scabiei), jako i blech (Ctenocephalides spp.), rust
(Blattella germanica) a klistat (Dermanyssus spp.).

To, Ze jsou plostice stale velkym problémem v mnohych
krajinach, potvrdily dalsi tfi pfednasky. ,,Nové poznatky
o Sténicich publikované v zahranicni literatuie uvedl
ve spolecném prispévku RNDr. Vaclav Rupes§, CSc. a
MUDr. Jana VI€kova. Sténice domaci (Cimex lectularius)
je vaznym problémem vefejného zdravi a pravé proto au-
tofi usilovné sleduji zahrani¢ni literaturu v oblasti dezin-
sekce a netinavné nas o nejnovéjSich poznatcich informuji
v Casopise Dezinfekce dezinsekce deratizace. Jako jednu
z pficin vyskytu a rychlého §ifeni se tohoto ektoparazita je
rezistence na insekticidy (deltamethrin, permethrin a také
organofosfaty). V soucasnosti se uzZ nékolik rokl v boji se
Sténicemi pouzivaji pfipravky, které obsahuji novou skupi-
nu insekticidl a to neonicotinoidy.

Na prednasku Dr. RupeSe plynule navazal Mgr. Ond-
fej Balvin, Ph.D. pfedniskou ,,Vyznamné druhy Sténic
vs. ¢lovék a dalsi hostitelé*. Autor se sledovanim vyskytu
$ténic v domacnostech v Cechach, ale také na Slovensku
a ostatnich evropskych krajindch zamétuje uz nékolik rokt
a usilovné sbird material pro védeckou kniZni publikaci.
Ve svém vystoupeni se snaZzil vysvétlit hostitelskou speci-
alizaci $ténic, s polemikou o primarnich, sekundéarnich ¢i
pripadnych dal$ich alternativnich hostitelich.
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Tecku za problematikou vyskytu a likvidace dali RNDr.
Vaclav Rupes, CSc. a MUDr. Jana VIckova prednaskou
»Jak se hubili Sténice v dobé pred DDT - historicka
poznamka*. Dozvédéli jsme se, Ze az do zavedeni pouZi-
vani DDT do praxe po skonceni 2. svétové valky byl vy-
skyt Sténic vysoky a nezvladnutelny, pricemz byla postih-
nutd az tretina obyvatelstva Evropy. Dr. Rupe§ vtipnou
formou prezentoval nékteré ,,zarucené* informace ze Zi-
vota §ténic, jejich vyskytu, ale i o riznych mozZnostech je-
jich niceni, ¢i ochrannych opatienich v té dobé.

S vysledky laboratorniho testovani repelentnich Gc¢in-
ka proti klistatim s ndzvem ,,Ovéfeni repelentniho icin-
ku textilii oSetfenych pyrethrinem, eukalyptovym ole-
jem a DEETem na klisté obecné (Ixodes ricinus)* sa
prezentovala Ing. Terezie Bubova. V zajimavych pokusech
kolektiv autort sledoval, ¢i se mikroenkapsulécii (t. j. uza-
vienim molekuly u¢inné latky do polymerového obalu)
prodlouzi u¢innost repelentnich latek. Sledované byly lat-
ky DEET, pyrethrin a eukalyptovy olej, které se na textilie
bud impregnovaly, nebo nastiikaly.

Pfednasky o komarech, které v Podébradech prezentu-
je RNDr. Frantisek Rettich, CSc. jsou vZdy velmi inspi-
rativni, vysoce odborné a doplnéné kvalitnimi profesionél-
nimi fotografiemi. Jinak to nebylo ani tentokrat. V prvni
pfednésce s ndzvem ,,Autochtonni prenos viru Zika
(ZIKV) komary v Evropé?* podal genezi informaci o viru
Zika v médiich a nésledné postupné rozebral moZnosti
vyskytu hlavnich prenasect tohoto viru v Evropé, se zvlast-
nim zfetelem na sttedni Evropu. Koméar Aedes (Stegomyia)
aegypti se povazuje za prenaSece €. 1. Tento komar byl v le-
tech 2004—2005 re introdukovany na ostrov Madeira a ostat-
ni védecké publikace uvadéji, Ze se vyskytuje ve vychodni
¢asti Cerného mote spolu s druhem Ae. albopictus, ktery
se povaZuje za prenaSece €. 2 viru Zika.

V pfispévku ,,Monitoring komara Trebonska v letech
2012-2015% na kterém se podileli RNDr. FrantiSek Ret-
tich, CSc. a Katerina Imrichova jsme ziskali prehled
o faunistické studii komard na Treboiisku za posledni Ctyfi
roky (2012-2015). Monitorovani druhové skladby koma-
ru realizovali autofi sbirdnim a diagnostikou larev, docho-
vavanim komara v laboratofi, chytdnim do entomologické
sitky, exhaustorem, anebo odchytem do lapacti, za pouZiti
navnady CO,.

Hned prvni pfednéska tfetiho dne rozvifila pokojné
dopoledne a otazky do diskuse se hrnuli jedna za druhou
a jesté dlouho se o problematice, kterou uvedl Mgr. Karel
Lehmert, Ph.D. ,,Dekontaminace prostor zasaZenych
nelegalni vyrobou narkotik* diskutovalo v zakulisi. Pfi
vyrobé omamnych latek dochézi k $ifeni a vytvareni vel-
kého mnoZstvi odpadnich latek (meziprodukti), které kon-
taminuji kromé nejbliz§iho prostiedi i pidu, vodni zdroje
apod., ¢imZ je ohroZené vetejné zdravi. V soucasné dobé
v CR, ani v Evropé& nejsou stanovené hygienické limity pro
pritomnost metamfetaminu ¢i jinych omamnych latek
v obytnych prostorech a bytech, které jsou pouZivané jako
nelegalni mista vyroby drog.

Dalsi dvé pfednasky se zaobiraly problematikou vyskytu
netopyr ve méstech a jejich schopnosti pfenasSet patoge-
ny. Nejprve odznéla prednaska ,,Netopyri ve méstech —

biologie, zdravotni rizika, praktické reseni*, autorského
kolektivu MVDr. Lubos$ Korytar, Ph.D., MVDr. Rudolf
Hromada, Ph.D., MVDr. Jan Kos¢o, MVDr. Dusan
Chvojka. Prezentované byly nejvyznamnéjsi poznatky
o jednotlivych druzich synantropnich netopyrti vyskytuji-
cich se v urbannim prostfedi, které hraji tilohu regulatort
populaci hmyzu.

V prednasce autord doc. MVDr. Alica KociSova, Ph.D.,
MYVDr. Milos Halan, Ph.D. a doc. MVDr. Anna Ondrej-
kova, Ph.D. jsme diskutovali na téma, zda ,,Maji ektopa-
raziti netopyru zoonoticky potencial‘. Netopyfi jako je-
dini 1étajici savci jsou opfedeny mnoZstvim mytl a pover,
mnozi lidé se jich boji, zejména v souvislosti s negativni
medializaci o pfenosu patogentl. Faktem je, Ze netopyfi jsou
hostitelé a rezervoary vice nez 80 druhd virQ, bakterii a pa-
razitl, avSak je potfebné si uvédomit, Ze pfevazna vétSina
je druhové piisné specifickd. Na sledovanych netopyrech
bylo identifikovano nékolik druht roztocu a klistat. Z hmy-
zu jsme se na netopyrech nejcastéji nalézali kuklorodky
z Celed€ Nycteribiidae a blechy Ischnopsyllus intermedius,
avsak bez tendence parazitovat na clovéku.

Od netopyrt jsme se pozvolna dostali k pfednaSkam
z deratizace a v té souvislosti také k problému otrav ptakd.
Se zajimavymi informacemi pfiSel kolektiv autordt RNDr.
Libor Mazanek, Ph.D., Ing. Olga Zerni¢kova, Be. Milo$
Kensa na téma ,,PFi¢ina hromadné otravy racki na Cho-
mutovském jezere na jare 2010, Pfednesena piipadova
studie hromadného thynu rackli na Chomutovském jezete
potvrdila otravu bromadiolonem (Lanirat-micro), ktery byl
pouZity na deratizaci proti hrabo$im na polich v blizkosti
kolonie rackil. V prezentaci nds Dr. Mazanek informoval
o pribéhu otravy, zdkonnych odbérech a vySetfenich.

Hned dalsi prednaska od autord RNDr. Libora Ma-
zanka, Ph.D., RNDr. Dr. Vladimira Uviru a Bc. Milosa
Kensu ,,Slavicka mnohotvarna jako vyznamny potrav-
ni zdroj potkanu v pribrezni z6né koupacich vod* upo-
zornila na to, Ze pfemnoZeni potkant je v tizké souvislosti
se vznikem leptospirovych infekci. Tyto se vyvinuli u pa-
cientd, ktefi se koupali v mistni rekreacni oblasti Néklo.
Po dukladném prezkoumani okoli zaznamenali autofi pii-
spévku zvyseny vyskyt potkant a také premnoZeni inva-
zivniho organizmu slavi¢ky mnohotvérné (Dreisenia poly-
morpha), kterou potkani vyuZivali jako potravinovy zdroj.

Hlavnim zdkonem, kterym se ¥idi deratizace je v CR
zakon ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vetejného zdravi. Mgr.
Katerina Konecna a doc. RNDr. Pavel Rodl, CSc. pfi-
pravili pfednasku, kterou vysvétlili problematiku ,,Derati-
zace a zakon ¢. 246/1992 Sb. na ochranu zvirat proti
tyrani. Pravni predpisy, které se na deratizaci vztahuji
jsou pripravované v riiznych rezortech a velmi ¢asto se sta-
v4, Ze se v nich kompetentni téZko orientuji. Dikazem jsou
jejich Casté a protichiidné, vzajemné si odporujici pozadav-
ky na vysledné vyhodnoceni porovnatelnych problémt.
V deratizaci se kromé jiZ vySe zminéného zakona uplatiu-
je 1 dalsi zékon ¢. 246/1992 Sb., na ochranu zvifat proti
tyrani.

Zavérecnou prednaskou tfidenniho kolotoc¢e odbornych
a védeckych informaci byl ptispévek ,,Mysi v izolaci‘ ktery
prezentoval doc. RNDr. Pavel Rédl, CSc., a byl uz tradic-
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né, jako jsme u prednasek doc. Rodla zvykli, doplnény skute¢né unikatnimi fotografiemi mysi. Dovédéli jsme se, Ze
mysi Ziji v naSich obytnych prostorech uZ za obkladem tepelné izolacni vrstvy, nebo v podkrovnich prostorech. Casto
s nami Ziji nejen mysi domdaci (Mus musculus), ale téZ mysi z rodu Apodemus a nezfidka je nasim spolubydlicim i plch
velky (Glis glis), nebo kuna skalni (Martes foina).

MUDr. Véra Melichercikovd, CSc.

Stdni zdravotni listav, Praha

MVDr. Jivi Skaloud, CSc.
Ustav pro stdtni kontrolu veterindrnich bioprepardtii a lé¢iv, Brno

Doc. MVDr. Alica Kocisovd, Ph.D.
Univerzita veterindrského lekdrstva a farmdcie v KoSiciach

EXTERNIi HODNOCENI KVALITY
EXTERNAL QUALITY ASSESSMENT

EHK - 915 Sérologie viru Epsteina - Barrové (EBV) PT#M/6/2016
Klara Labska, Hana Pribylova, Markéta Pumannova
Datum odesléani vzorki: 1. 3. 2016 Tabulka 1: SPRAVNE VYSLEDKY
Termin pro ukonceni testovani: 22. 3. 2016
Poget G&astniki: 122 1-A 18
Pocet vzorkt: 2 EBNA IgG negativni pozitivni
i EBNA IgM pozitivni negativni
CHARAKTERISTIKA VZORKU e b
VCA 1gG pozitivni pozitivni
Série 915 obsahovala 2 vzorky (4 0,3 ml) k vySetfeni séro- " . o "
VCA avidit koavid koavid
logickych markertt EBV infekce. Vybér konkrétnich mar- CA avidita nz IC?aVI' n Yyso Ioa\fl n
kerti nebyl stanoven. Pozadovano bylo minimalné 1x IgM VCA IgM pozitivni negativni
a 1x IgG, ale doporuceny byly alespoii 3 markery, protoZe VCA IgA pozitivni negativni
tfi vysledky pfedstavuji minimum nutné pro interpretaci EA IgG pozitivni negativni
stadii EBV infekce a stavll organismu s nimi spojenych. I o
EA IgM pozitivni negativni

Obvykle jsou pouZivany metody na principu imunoassaye
nebo NIF, informaci navic miZe poskytnout také western
blot (imunoblot).

Prvni vzorek (1-A) byl pfipraven poolovanim sér od
pacienttt s EBV primoinfekci, séra byla priméarné selekto-
véana dle kli¢e EBNA IgG negativni, VCA IgM pozitivni,
ostatni markery byly testovany az po sliti vzorku. Nasled-
nym testovanim v NRL pro herpetické viry byly stanove-
ny tyto hodnoty: EBNA IgG negativni, VCA IgG pozitiv-
ni, VCA IgG avidita — 19,8% nizkoavidni, VCA IgM
pozitivni, VCA IgA pozitivni, EA IgG pozitivni, typ imu-
nofluorescence D, EA IgM pozitivni, EBNA IgM pozitivni.

Jako druhy vzorek (2-B) byla pouZita plazma zdravého
darce s anamnestickymi protilatkami viz Tabulka 1 — sprav-
né vysledky.

Vzorky nebyly kédovany.

ZPUSOB HODNOCENI
Vysledky zucastnénych laboratofi se porovnédvaji s vysled-
ky ziskanymi v NRL pro herpetické viry. Zaroven se pfi-

hlizi k vysledkdm ucastnikl jako celku. Kazdy otestovany
marker ma hodnotu POZITIVNI nebo NEGATIVNI, pfi-
pustn4 je také hodnota HRANICNI.

Hodnoceni je zaloZeno na bodovéni kazdého shodného
vysledku sledovaného markeru v jednom vzorku pfidéle-
nim dvou bodd. V pfipadé c¢astecné neshody (obvykle hra-
ni¢ni vysledek) je pfidélen jeden bod. Interpretace vysled-
ki byla hodnocena 1 bodem za vzorek, maximalné 2 body
za sérii. ZaveéreCna interpretace vysledku je v pfipadé¢ EHK
sérologie EBV nezbytnd, protoZe doklada zpusobilost la-
boratofe vyhodnotit vysledky laboratornich metod jako
celek.

Hranice tspésnosti v tomto kole byla stanovena na
80%.

Vysledky metodou western blot (imunoblot) byly ode-
silany v této sérii na samostatném formulafi, pfi spravné
interpretaci vysledku ucastnik obdrZel hodnoceni ,,uspél®,
vysledky nebyly hodnoceny bodové.
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VYHODNOCENI
Yzorek ¢. 1-A: EBV primoinfekce.

Marker EBNA 1 IgG — negativni

Marker vySetiilo 121 laboratofi. Neshodné vysledky (EBNA
1 IgG pozitivni) mélo pouze 8 laboratofi - 6,6%, z toho 2
soupravou Siemens - Immulite 2000 EBV-EBNA IgG (2/2
pouZzivajicich soupravu), 4 soupravou Liaison — DiaSorin
(4/33 pouzivajicich soupravu) a 2 soupravou EIA-EBV
EBNA1 ELISA (IgG)- Testline (2/32 pouZivajicich sou-
pravu). Zadna z imunoblotovych souprav protilatky proti
antigenu EBNA1 nezachytila, viz Tabulka 3.

Marker VCA IgG - pozitivni, nizkoavidni

Marker vysetfilo 121 laboratofi bez neshodnych vysledki.
Marker VCA IgM - pozitivni

Marker vysettilo 121 laboratofi bez neshodnych vysledk.
Marker VCA IgA - pozitivni

Marker vySetfilo 5 laboratofi, vSechny shodné s pozitiv-
nim vysledkem.

Marker EA IgG

Marker vysettilo 82 laboratofi metodou EIA a 5 metodou
NIF. Neshodné vysledky méla 1 laboratot soupravou IF —
Viditest EA IgG Vidia (1/4).

Tabulka 2: POUZITE SOUPRAVY IMUNOBLOT

Souprava Vyrobce Celkem
EUROLINE Anti-EBV Profile 2 Euroimmun 4
Anti-EBV Westernblot Euroimmun 2
ViraStripe Viramed 1
recomLine EBV Mikrogen 5
EBVCHECK Optima Biosynex 1

Tabulka 3: IMUNOBLOT, VZOREK 1-A 19gG

Marker EA IgM - pozitivni
Marker vysetfilo 20 laboratofi a v§echny mély shodné po-
zitivni vysledek.

Marker EBNA 1 IgM - pozitivni
Marker vySettilo 28 laboratofi, neshodny vysledek mély 2
laboratofte.

Vzorek ¢. 2-B: EBV anamnestické protilatky.
Vzorek necinil obtiZe a vSechny laboratofe shodné vyhod-
notily markery, viz. Tabulka 1 — Sprdvné vysledky.

Vysledky metodou imunoblot (western blot)

Metodu pouZilo 13 laboratofi, celkové hodnoceni vzorkl
se shodovalo. PouZité soupravy jsou uvedeny v Tabulce 2.
Vysledky dle jednotlivych antigenil a souprav vzorku 1-A
jsou uvedeny v Tabulkdch 3 a 4.

ZAVER

Letos$ni série Sérologie EBV se zucastnilo 122 laboratofi,
1 laboratot neodevzdala vysledky. VSechny zicastnéné la-
boratofe uspély, z toho 100 laboratofi uspélo bez srazky
bodu, 21 laboratofi s bodovymi sraZkami. Vyhodnoceni
vzorki bylo vesmés bez problémil, 7 laboratofi nenapsalo
hodnoceni vysledkda.

Opét se objevily falesné zachyty anti-EBNA 1 IgG u
vzorku primoinfekce, patrné interferenci souprav s hete-
rofilnimi protilatkami. Pfi z4chytu anti-EBNA1 IgG pfi
sérologickém profilu jinak odpovidajicim primoinfekci
proto doporucuji vySetieni rozsifit o aviditu VCA IgG nebo
zachyt konfirmovat imunoblotem.

Nekteré laboratofe cilené nevysetiuji anti-EA IgG pfi
pozitivité anti-EBNA IgG, anti-VCA IgG a anti-VCA IgM
negativité. Postup je to pomérné rozumny, v sérologickych
prehledech CR z roku 1996 byl marker anti-EA IgG pozi-
tivni ve vé€kové skupiné nad 25 let u 15-20 % populace.

Antigen Mikrogen (5) EI-EUROLINE (4) EI-WB (2) Biosyntex (1) Viramed (1)
EBNA1* 5xN 4xN 2xN 1xN 1xN
P22 3xN, 1xH
VCA* 5xP 4xP 2xP 1xP 1xP
EA* 4xP, 1xN 4xP 2xP 1xP 1xP
ZEBRA
BZLF1 4xP 1xP
Tabulka 4: IMUNOBLOT, VZOREK 1-A IgM
Antigen Mikrogen (5) EI-EUROLINE (4) EI-WB (2) Biosyntex (1) Viramed (1)
EBNA1* 1xH, 3xN 1xP 1xH
P22 3xN
VCA* 1xP, 4xN 4xP 1xP, 1xH 1xH 1xP
EA* 4xP 4xN 1xN 1xP 1xN
ZEBRA 4xP 1xP
BZLFA1 3xN

* Pro zjednoduseni slouceny vysledky vice antigen(
P - pozitivni, N - negativni, H - hraniéni. V tabulkach obsazeny jen dodané vysledky.
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V interpretaci vysledku potom ale musi byt zohlednéno,
Ze laboratof by sérologické zndmky reaktivace nediagnos-
tikovala. Navrhuji napfiklad formulaci ,,stav po EBV pri-
moinfekci probéhlé v minulosti®.

Pfisti série by jiz méla probéhnout na on-line formul4-
fi, kde by se mél objevit upraveny formuldf pro imunoblo-
ty a snad i mozZnost vySetfeni vzorku vice soupravami.

Dékuji vSem za ucast v EHK ,,Sérologie EBV 2016
a téSim se na dalsi spolupréci.

S pozdravem

MUDr. Kldra Labskd
NRL pro herpetické viry

EHK - 922 a 923 Stanoveni nukleovych kyselin virovych hepatitid B a C
(HBV DNA a HCV RNA)

Pavel Fritz

CHARAKTERISTIKA SERII EHK 922 A 923
A ZPUSOB HODNOCENI

Série EHK - 922 byla ur¢ena pro stanoveni pfitomnosti
DNA viru hepatitidy B, série EHK - 923 pro stanoveni RNA
viru hepatitidy C. Obou sérii se ztuc¢astnilo celkem 33 labo-
ratofi, z nichz 3 testovaly pouze HCV-RNA, zbyvajicich
30 oba markery.

Kazdou ze sérii tvofilo 6 vzorkd, z nichZ 3 byly pozi-
tivni a 3 negativni. Objem vzorki Cinil cca 1,5 ml lidského
séra nebo plazmy.

Nejslabsi pozitivni vzorky v obou sériich (vzorek €. 1
v sérii EHK-922 a vzorek €. 6 v sérii EHK-923) slouZzily
ucastnikim k ovéfeni citlivosti pouZivanych metod a ne-
byly soucasti bodového hodnoceni. U zbyvajicich vzorka
znamenal kazdy neshodny vysledek pro tcastnika hodno-
ceni ,laborator neuspéla“ (netyka se odchylek v kvantifi-
kaci).

Vzorky byly distribuovany v Narodni referen¢ni labo-
ratofi pro virové hepatitidy (NRL/VH) od 29. 3. do 8. 4.
2016, konecnym terminem pro odevzdani vysledkd byl
29. 4. 2016.

KONCENTRACE CILOVYCH MARKERU
V POZITIVNICH VZORCICH

V sérii EHK-922 ¢inily koncentrace HBV-DNA namétené
v NRL/VH 1,7x10e2 IU/ml (vzorek 1), 3,3x10e3 (vzorek
2) a7,1x10e4 (vzorek 5). V sérii EHK-923 Cinily naméfe-
né koncentrace HCV-RNA 2,1x10e2 IU/ml (vzorek 6),
3,4x10e3 (vzorek 2) a 2,0x10e4 (vzorek 3).

Kvantifikace pozitivnich vysledkt nebyla povinné ani
bodové hodnocena, ptipadné neptesnosti se vSak promitly
do komentare referencni laboratore. Celkem kvantifikova-
lo své vysledky 24 laboratofi u markeru HBV-DNA (80%)
a 28 u markeru HCV-RNA (85%). VétSina tGc¢astnikt kvan-
tifikovala své vysledky v IU/ml, mensi ¢ast v cop/ml (hod-
noty v cop/ml vychazely zhruba o pul fadu az o fad vyssi
nez v [U/ml).

VYSLEDKY LABORATORI

Celkové rozlozeni chyb ukazuje tabulka 1, kvantitativni
hodnoty ziskané ucastniky jsou shrnuty v tabulkach 2-3
(Nérodni referen¢ni laboratof pro virové hepatitidy figu-
ruje ve vSech tabulkdch pod poradovym €. 1). Vyraznym
trendem (zejména u HCV-RNA) je rostouci pocet labora-
tofi, které vysetiuji vzorky vice neZ jednou metodou a po-
skytuji dvé az tii nezéavislé sady vysledkt. V tabulkach 1-3
ma kazda z pouZitych metod vlastni fadek.

Nejslabsi (nebodované) pozitivni vzorky v obou séri-
ich mély koncentraci cilovych markerti nastavenu shodné
okolo 200 IU/ml. Zatimco u HBV-DNA zachytily nejslab-
$i vzorek vSechny laboratore, v pripad¢ HCV-RNA vyka-
zalo 5 pracovist negativni vysledky. Do tohoto poctu ne-
jsou zahrnuty laboratofe ¢. 17 a 31, které testovaly
HCV-RNA vice metodami, pfi¢emz nejslabsi pozitivni
vzorek zachytily pouze jednim z testd (viz tab. 1 a 3). Pro
uplnost dodavame, Ze koncentrace HCV-RNA v nejslab-
$im pozitivnim vzorku (vzorek €. 6) nevykazovala v Case
pokles (ové&feno testem stability dne 18. 5.). Ucastnici, ktefi
jej nezachytili, by si méli byt védomi, Ze jejich metody
maji sniZenou citlivost.

U zbylych péti (bodovanych) vzorkd v kazdé sérii ne-
chybovalo zZadné z pracovist. Velké vykyvy nebyly zazna-
mendny ani pfi kvantifikaci pozitivnich vysledki, ackoli
se n¢které laboratofe mirné vzdalily od pramérnych hod-
not. Nejvyraznéji laboratof ¢. 24, ktera nadhodnotila kon-
centraci HCV-RNA u nejslabsiho pozitivniho vzorku
¢. 6 (pracovisté vykazalo u tohoto vzorku hodnotu o pul
fadu siln€jsi neZ u stfedné pozitivniho vzorku €. 2 - viz
tab. 3).

Celkové lze série EHK922 a 923 povaZovat za velmi
uspésné. Zatimco vysledky testovani obou nejslabsich po-
zitivnich vzorkd vérné kopirovaly vysledky z lofiského
roku, nula chyb u bodovanych vzorki je opravdu potésuji-
ci (a to vCetné odpovidajici kvantifikace u témért vsech la-
boratofi, které ji provadély). Ucastniky miZeme za jejich
dobrou préci pochvalit.
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Tabulka 1: SOUHRNNE VYSLEDKY V SERIICH EHK 922 a 923 (P = pozitivni, N = negativni)

HBV-DNA HCV-RNA
Lab. 1 2 3 4 5 6 1 2 3 4 5 6
+ ++ N N +++ N N ++ +++ N N +
1-NRL P P N N P N N P P N N P
2 P P N N P N N P P N N P
3 P P N N P N N P P N N P
4 P P N N P N N P P N N N
5 P P N N P N N P P N N P
6 P P N N P N N P P N N P
7 P P N N P N N P P N N P
8 P P N N P N N P P N N P
9 P P N N P N N P P N N P
10 N P P N N P
11 P P N N P N N P P N N P
12 P P N N P N N P P N N P
13 P P N N P N N P P N N P
P P N N P N N P P N N P
P P N N P N N P P N N P
14 P P N N P N N P P N N P
15 P P N N P N N P P N N N
16 P P N N P N N P P N N P
17 P P N N P N N P P N N P
N P P N N N
N P P N N N
18 N P P N N N
19 N P P N N P
20 P P N N N P P N N P
N P P N N P
21 P P N N N P P N N P
22 P P N N N P P N N P
N P P N N P
23 N P P N N P
24 P P N N P N N P P N N P
25 P P N N P N N P P N N N
26 P P N N P N N P P N N P
27 P P N N P N N P P N N P
28 P P N N P N N P P N N P
29 P P N N P N N P P N N N
30 N P P N N P
31 P P N N P N N P P N N P
N P P N N N
32 P P N N P N N P P N N P
33 P P N N P N N P P N N P
34 P P N N P N N P P N N P

V zahlavi tabulky je uveden cilovy marker, Cislo vzorku a spravny vysledek (pozitivni vzorky jsou prezentovany jednim az tfemi kiizky podle
koncentrace cilového markeru). Problematické vysledky jsou vybarveny $edé. Vice sad vysledkl u jediné laboratofe znamena testovani riznymi
metodami. Vzorky nebyly individualiné kddovany, takze jejich Cisla v tabulce jsou shodna s Cisly, pod kterymi je laboratofe vySetrfovaly. Pofadova
Cisla laboratofi v tabulce nemaji souvislost s jejich zavedenymi kddy v EHK. NRL pro VH je v tabulce uvedena pod ¢.1.
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Tabulka 2: KVANTITATIVNi VYSLEDKY HBV-DNA V SERII EHK 922 (P = pozitivni, N = negativni)

1 2 3 4 5 6
Porad. ¢islo . " N N - N jednotky
1-NRL 1,68x10e2 3,25x10e3 N N 7,05x10e4 N [U/ml
2 P P N N P N
3 3,42x10e2 1,37x10e3 N N 2,28x10e4 N [U/ml
4 4,41x10e2 1,13x10e4 N N 1,72x10e5 N [U/ml
5 9,57x10e2 1,33x10e4 N N 2,25x10e5 N [U/ml
6 P P N N P N
7 1,40x10e2 2,32x10e3 N N 6,29x10e4 N [U/ml
8 <5,00x10e1 1,24x10e3 N N 2,56x10e4 N [U/ml
9 P P N N P N
10
11 P P N N P N
12 4,92x10e1 1,61x10e3 N N 2,88x10e4 N [U/ml
13 P P N N P N
2,40x10e2 4,35x10e3 N N 9,01x10e4 N [U/ml
2,78x10e1 1,44x10e3 N N 2,35x10e4 N U/ml
14 3,41x10e1 1,10x10e3 N N 1,63x10e4 N [U/ml
15 P P N N P N
16 9,70x10e1 2,31x10e3 N N 4,61x10e4 N [U/ml
17 2,38x10e2 2,47x10e3 N N 4,65x10e4 N [U/ml
18 2,42x10e3 2,86x10e4 N N 7,22x10e5 N cop/ml
19 9,40x10e2 1,40x10e4 N N 2,50x10e5 N [U/ml
20 <1,00x10e1 1,50x10e3 N N 2,10x10e4 N [U/ml
21 3,80x10e3 4,22x10e4 N N 3,01x10e5 N cop/ml
22 4,48x10e2 1,21x10e4 N N 2,58x10e5 N [U/ml
23
24 9,00x10e1 1,11x10e3 N N 2,05x10e4 N [U/ml
25 P P N N P N
26 3,54x10e1 1,22x10e3 N N 2,21x10e4 N [U/ml
27 6,81x10e2 1,15x10e4 N N 2,01x10e5 N U/ml
28 7,30x10e1 5,10x10e3 N N 7,00x10e4 N [U/ml
29 1,66x10e2 4,93x10e3 N N 1,29x10e5 N [U/ml
5,81x10e2 1,73x10e4 N N 4,51x10e5 N cop/ml
30
31 6,40x10e1 1,62x10e3 N N 2,87x10e4 N [U/ml
32 2,50x10e2 4,60x10e3 N N 8,40x10e4 N [U/ml
33 6,90x10e2 5,20x10e3 N N 5,20x10e4 N [U/ml
34 9,39x10e2 2,38x10e3 N N 1,73x10e4 N [U/ml

Laboratofe, u nichZ nejsou uvedeny ¢&iselné hodnoty, své vysledky nekvantifikovaly. Vice sad vysledki u jediné laboratofe znamend testovani

riznymi metodami (vyjimku tvofi lab. 29, ktera testovala HBV-DNA jednou metodou, ale vysledky uvedla v riiznych jednotkach).
Pofadova ¢isla laboratofi v této tabulce nemaji souvislost s jejich zavedenymi kédy v EHK (NRL pro VH uvedena pod Cislem 1).
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Tabulka 3: KVANTITATIVNi VYSLEDKY HCV-RNA V SERII EHK 923 (P = pozitivni, N = negativni)

1 2 3 4 5 6
Porad. ¢islo N - e N N . jednotky
1 N 3,41x10e3 2,01x10e4 N N 2,13x10e2 [U/ml
2 N P P N N P
3 N 1,52x10e3 2,01x10e4 N N slabé P [U/ml
4 N 3,33x10e2 6,87x10e3 N N N [U/ml
5 N 5,24x10e3 8,29x10e4 N N 8,70x10e1 [U/ml
6 N P P N N P
7 N 2,40x10e3 1,36x10e4 N N 2,21x10e2 [U/ml
8 N 3,14x10e2 6,44x10e3 N N <5,00x10e1 U/ml
9 N P P N N P
10 N 3,23x10e3 1,64x10e4 N N 1,56x10e2 [U/ml
11 N 7,90x10e2 6,98x10e3 N N 5,00x10e1 [U/ml
12 N 1,53x10e3 1,10x10e4 N N 9,26x10e1 [U/ml
13 N P P N N P
N 1,27x10e3 1,32x10e4 N N 5,76x10e1 U/ml
N 9,64x10e2 1,31x10e4 N N 8,28x10e1 U/ml
14 N 1,16x10e3 7,41x10e3 N N 6,04x10e1 [U/ml
15 N P P N N N
16 N 2,41x10e3 1,38x10e4 N N 2,08x10e2 [U/ml
17 N 5,84x10e2 3,81x10e3 N N 2,40x10e1 [U/ml
N 1,71x10e3 6,60x10e3 N N N [U/ml
N 3,78x10e1 1,02x10e2 N N N [U/ml
18 N 1,34x10e4 5,11x10e4 N N N cop/ml
19 N 9,10x10e2 1,20x10e4 N N 4,83x10e1 [U/ml
20 N 8,88x10e3 7,20x10e4 N N 7,50x10e2 [U/ml
N 1,72x10e3 7,29x10e4 N N 6,30x10e1 [U/ml
21 N 1,50x10e3 1,47x10e4 N N 1,51x10e2 [U/ml
22 N 5,25x10e2 5,32x10e3 N N 2,50x10e1 [U/ml
N 5,90x10e2 6,70x10e3 N N 2,13x10e1 [U/ml
23 N 2,02x10e3 1,19x10e4 N N 1,42x10e2 [U/ml
24 N 1,12x10e3 1,13x10e4 N N 7,01x10e3 [U/ml
25 N P P N N N
26 N 1,81x10e3 1,53x10e4 N N 1,32x10e2 [U/ml
27 N 1,53x10e3 1,02x10e4 N N 6,30x10e1 [U/ml
28 N 5,60x10e2 9,60x10e3 N N <3,40x10e1 U/ml
29 N 1,36x10e3 2,06x10e4 N N N [U/ml
30 N 1,17x10e3 7,97x10e3 N N 7,70x10e1 [U/ml
31 N 1,42x10e3 1,78x10e4 N N 2,50x10e1 [U/ml
N 2,70x10e3 1,54x10e4 N N N [U/ml
32 N 9,10x10e2 9,70x10e3 N N 5,20x10e1 [U/ml
33 N 2,60x10e3 2,00x10e4 N N 3,20x10e2 [U/ml
34 N 5,92x10e2 3,06x10e3 N N 3,73x10e2 [U/ml

Laboratofe, u nichZ nejsou uvedeny éiselné hodnoty, své vysledky nekvantifikovaly. Vice sad vysledk( u jediné laboratofe znamend testovani

riznymi metodami.

Pofadova ¢isla laboratofi v této tabulce nemaiji souvislost s jejich zavedenymi kédy v EHK (NRL pro VH uvedena pod Cislem 1).

Mgr. Pavel Fritz

NRL pro virové hepatitidy, SZU-CEM
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OZNAMENI
NOTIFICATIONS

Spole¢nost pro epidemiologii a mikrobiologii CLS JEP
a Lékarska fakulta Univerzity Palackého v Olomouci

2N,

poradaji 21.-23. zari 2016 v Hotelu Forum v Olomouci

27. PeCenkovy epidemiologické dny 2016

Hlavnim zdjmem védeckého a organiza¢niho vyboru konference je vytvofit pro vas kvalitni odborny program
oboril epidemiologie, mikrobiologie a infekéniho 1ékarstvi.

Zakladni témata se budou tykat ockovani, infekci spojené s migraci, HIV a sexudlné pienosné nemoci, infekéni
onemocnéni spojena se zdravotnickou péci, antibioticka rezistence, parazitézy a dalsi infekce. Novinkou, ktera
urcité vzbudi vasi pozornost, budou odborné témata tykajici se neinfekéni epidemiologie, jako je prevence pred
kardiovaskularnimi nebo nddorovymi onemocnénimi ¢i problematika metabolickych onemocnéni. Soucasti kon-
ference budou i kazuistiky z praxe, chybét nebude ani posterova sekce.

Veéfime, Ze vas program zaujme a srdec¢né vas zveme do Olomouce.

Za poradatele: MUDr. Jana VI¢kova, predsedkyné konference

Prihlaska k aktivni dcasti v€etné abstraktu do 30. 6. 2016

Podrobné informace, v¢etné on-line pfihlasky: https://pecenkovydny2016.bpp.cz/cs/
., Vzdéldvaci akce je pordddna dle Stavovského predpisu & 16 CLK“

Planované uterni seminare v Lékafském domé na druhou polovinu roku 2016
(vzdy prvni atery v mésici od 13:30 hodin)

Porada Spolecnost pro epidemiologii a mikrobiologii (SEM) J.E.P. ve spolupraci
se Spole¢nosti infekéniho 1ékarstvi (SIL) J.E.P. a Cs. spole¢nosti mikrobiologickou (CSSM)

ZAT: 6.9. Pravni a socialni aspekty péce o pacienty s infek¢nimi nemocemi
SIL, SEM; koord.: doc. Dostal, dr. Kiimpel

fijen: 4.10. Tuberkuléza a mykobakteriézy
SEM, SIL; koord.: dr. Zemanova, dr. Svobodova, dr. Amlerova, dr. Hol¢ikova

listopad: 1.11. Exanthématické infekce a moZnosti prevence
SEM, SIL; koord.: prof. Pazdiora, dr. Trmal

prosinec: 6.12. Aktuality v mikrobiologii
CSSM:; koord.: doc. RiiZi¢ka

Pipraveno ve spolupréci se Spole¢nosti infekéniho Iékafstvi a Cs. Spole¢nosti mikrobiologickou, schvéleno na
schiizi vyboru Spolec¢nosti pro epidemiologii a mikrobiologii dne 3. 11. 2015.
Zapsala: dr. P. KiiZovd
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CESKOSLOVENSKA SPOLECNOST MIKROBIOLOGICKA
NOVE MISTO KONANI: Hotel ILF

2 7 Budéjovicka 15/743
140 00 Praha 4
° Ny (metro Budéjovicka) 4
KONGRES CSSM |
VLOZNE:
2016 ﬁlen CSSM i
7.-9.9.2016

27. VYROCNI KONGRES €SSM VENOVANY VSEM OBLASTEM
ZAKLADNI | APLIKOVANE MIKROBIOLOGIE

4 N Je tradi¢nim
TEMATA KONGRESU: - mistem setkavani
ceskych a slovenskych
.’/ GRS T T . mikrobiologl a odbornikd
~ Obecna mikrobiologie » fyziolog ““4i.. ., Zzpfibuznychobord, ale
| mikroorganismd « biotechnologie s~ EEEIEEL e T

~ virologie « imunologie » studium primarnich uZitecnych kontaktt

a sekunddrnich metabolitd « diagnostika
mikroorganismu ¢ Iékaiska a veterinarni

mikrobiologie ¢ nové a hrozici infekce ¢

lékarska mykologie ¢ gnotobiologie ¢ forensni

mikrobiologie » genomika ¢ proteomika ¢

transkriptomika ¢ bioinformatika ¢ * (Bio)deteriorace
environmentalni mikrobiologie ¢ biofilmy ¢ kulturnich pamatek
mikrobiologie potravin ¢ probiotika ¢ * Forensni genetika
mikrobiologie vody ¢ bioremediace ¢ a mikrobiologie,
biotransformace ¢ sbirky mikroorganismu archeogenetika
obecna a experimentalni mykologie ¢ vyuka a paleomikrobiologie
mikrobiologie * a dalSi témata podle zajmu

Gcastniko. WWW Cssm |nf0

PRAGUE

WHERE HISTORY
MEETS SCIENCE

Podrobné informace, vEetné elektronické prihlasky, jsou uvedeny na webovych strankdch kongresu:
http://www.cssm.info/27-kongres-cssm-2016

Uzavérka pro registraci a zasilani abstraktd je 30. 6. 2016.

Pripadné dotazy posilejte na e-mailovou adresu kongresu: kongres@biomed.cas.cz
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POKYNY PRO AUTORY CASOPISU ZPRAVY CEM

ZPRAVY CEM vydava mésiéné Statni zdravotni tstav. Periodi-
kum navazuje na ¢asopis ZPRAVY CENTRA EPIDEMIOLO-
GIE A MIKROBIOLOGIE, ktery vychazel v letech 1992-2007.
Od prosince 2008 do tnora 2011 vychazel ¢asopis pod ndzvem
ZPRAVY EPIDEMIOLOGIE A MIKROBIOLOGIE.

Od roku 2010 je ¢asopis distribuovéan predplatitelim. Ro¢ni
pfedplatné na rok 2015 je 630,- K& véetné DPH. On-line pfi-
hlaska k ptedplatnému je na webovych strankach SZU http://
www.szu.cz/modules/forms/index.php?idf=14.

Redakéni uzavérka Zprav CEM je, kromé nejcerstvéjSich
aktualit, vZdy 20. kazdého mésice. Po odborné strance jsou pii-
spévky posouzeny ¢leny redakéni rady, v piipad€ potfeby si re-
dakce vyZzada stanovisko odbornika z referencni laboratote. Po
formélni strance jsou ptispévky sjednoceny podle Slovniku spi-
sovného jazyka &eského (Ustav pro jazyk &esky, v.v.i. 2011).
Redakce si vyhrazuje pravo provadét stylistické upravy kvuli
prehlednosti a jednotnému stylu ZPRAV CEM.

Clanky do rubriky INFORMACE Z NRL A ODBORNYCH
PRACOVIST SZU musi mit souhrn a kli¢ova slova. Toté? je
vhodné u delSich prispévka do aktualit.

Odkaz v textu je normalnim ¢islem v hranatych zavor-
kach [1]. Citace uvadéjte v plné formé, tj. v€etné nazvu ¢lanku,
v poradi, jak je na né¢ v textu odkazovano.

Vv,

Vzor nejcastéjsi citace:
1. Myslivec J, Bendova T. Nové druhy stafylokokt. Zprdvy
CEM (SZU, Praha) 2011; 20(0): 47-54.

Prispévky je mozno predat na USB flash discich, nebo je 1ze
poslat elektronickou postou na adresu $éfredaktora:
petrasi @szu.cz.

Diilezita upozornéni: klivesu ,Enter” pouZijte pfi psani
pouze na ukonceni odstavce a nikoliv na ukoncéeni fadku! Pred
odevzdanim piispévku si zkontrolujte pravopis pomoci slovniku
-ABC* z nabidky editoru WORD ,,Pravopis a gramatika‘* (F7).

Zkratky, které v textu pouzivate, vysvétlete, i kdyZ se domni-
vate, Ze jsou vSeobecné znamy. Zisadné nepiSte zkratky
v ndzvech ¢lankt. Latinské ndzvy mikrobidlnich druht se pisi
kurzivou.

Grafy a obrazky je nejvhodnéjsi vytvofit v programech Ex-
cel, Corel ¢i Ilustrator nebo vyexportovat do formatu tif, jpg,
eps nebo ai. Tabulky a grafy nevkladejte do textu, ale volné je
pfipojte jako samostatny soubor v ptivodnim formatu. U grafi
jsou nutné zdrojové tabulky (hodnoty). Je vhodnéjsi oznacit
sloupce a éary na grafy riznymi barvami, nez Srafovanim.
Redakce mtiZe v nutnych pfipadech zajistit skenovani.

Tabulky je mnohem vhodnéjsi vytvorit v programu Excel
(nez Word) a samostatné pfipojit jako xlIs soubor.

Petr Petrds
vedouci redaktor casopisu
Zprdvy Centra epidemiologie a mikrobiologie

Statni zdravotni astav
Ing. Jitka Sosnovcovi, feditelka
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