STATNI ZDRAVOTNI USTAV

Definice pripadul pro pripady HUS v souvislosti s epidemii na
jare 2011 v Némecku

Nasledujici definice pfipadt by mély byt pouzity pro piipady HUS vzniklé v souvislosti s epidemii
EHEC-HUS na jate roku 2011 v Némecku. Vych4zi z definice pfipadu pro "hemolyticko uremicky syndrom
(HUS), enteropatogenni”, podle "Definice ptipadl pro hlaseni pfenosnych onemocnéni Institutu Roberta
Kocha" (edice z roku 2007), a je uzptisobena tak, aby zohlednila rysy soucasné epidemie.

Duilezité modifikace jsou:
1. Vymezeni ¢asu, mista a osoby co se tykd expozice
2. Vynechéni epidemiologického potvrzeni jako podkladu pro klasifikaci ptipadu
3. Zahrnuti suspektnich ptipadi do definice
EXPOZICE
Piislusné obdobi expozice je definovano jako obdobi od 21.dubna 2011 (v¢etné) do data prvnich piiznaka

onemocnéni. Pojem "béhem obdobi expozice" je definovan jako jakykoliv Casovy dsek, ktery se prekryva s
prisluSnym obdobim expozice.

U pacient( s pfiznaky onemocnéni je prokdzana souvislost s touto epidemii, pokud spliiuji alespori jedno
z nésledujicich kritérii:

El.  Bydlisté nebo trvaly pobyt v Némecku béhem obdobi expozice, kromé pacientl u kterych je znamo,
Ze pobyvali mimo Némecko béhem celého obdobi expozice,

E2.  Prechodny pobyt v Némecku v kterémkoliv ¢ase béhem obdobi expozice,

E3. Konzumace potravin ziskanych v Némecku béhem obdobi expozice,

E4. Blizky kontakt (napf. spole¢nd domdcnost) s pifipadem HUS, néleZejicim do kategorie piipadu Katl nebo
Kat2, ktery spliiuje alespoii jedno z kritérii E1 az E3.

KLINICKA KRITERIA

Zacatek ptiznakt od 1.kvétna 2011 (véetné) a klinicky obraz akutniho enteropatogennitho HUS definovaného
pritomnosti alespoii dvou z ndsledujicich ti{ kritérii:
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K1. Hemolyticka anemie,
K2.  Thrombocytopenie <= 150,000 bunék/mm?3,

K3.  Rendlni dysfunkce.

LABORATORNI KRITERIA

Pozitivni vysledek nejméné jednoho z nasledujicich Ctyf testi:

[Detekce toxinu]

L1. Kultivace a izolace patogenniho agens pouze ze stolice a detekce Shiga toxinu Stx 2 metodou ELISA u
izolovaného kmene E. coli.

L2. Detekce genu kédujiciho produkci Shiga toxinu 2 (szx2) metodou PCR ze smésné kultury po pomnoZeni
stolice nebo z izolovaného kmene.

[Neprima (sérologicka) detekce: ]

L3. Priikaz anti-LPS-IgM-protilatek proti antigenu E. coli dané séroskupiny, tj. O 104. Zvyseni
titru/koncentrace protilatek u jednoho séra (metody ELISA, Western-Blot).

L4. Vyrazné zvyseni titru/koncentrace anti-LPS-IgM-protilatek proti antigenu E.coli u parovych sér
(metodou ELISA).

Pozndmka NRL pro E.coli v SZU Praha:

1. U soucasné epidemie HUS/EHEC v Némecku musi byt pozitivni vysledek u dvojkombinace testii : L1 +
L3(LA4), nebo L2 + L3(1A4)

2. Podle zkusenosti NRL pro E. coli a shigely je test RPLA dostatecné citlivou metodou k pritkazu Shiga
toxinii (viz L2).

3. Priitkaz séroskupiny O 104 u izolovaného kmene se provede klasickou sklickovou aglutinact
s monovalentnim sérem O 104 (SSI, Kodari, Ddnsko).
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KLASIFIKACE PRIPADU

Pripady jsou Klasifikovany do nasledujicich kategorii:

Kat 1. Klinicky potvrzeny pfipad HUS

Klinicky obraz akutniho enteropatogennitho HUS bez laboratorniho potvrzeni.

Kat 2. Klinicky a laboratorné potvrzeny piipad HUS

Klinicky obraz akutniho enteropatogenniho HUS s laboratornim potvrzenim

Kat 3. Suspektni piipad HUS

Piipady s klinickym obrazem akutniho enteropatogenniho HUS podle zhodnoceni oSetiujiciho Iékare, ale

formalné nespliiujici klinicka kriteria (alesponl 2 z K1 az K3) uvedena vyse, ale klasifikované jako suspektni
pfipady bez ohledu na laboratorni potvrzeni.

P1i hlaseni bez blizsiho uréeni kategorie pripadi, ptipady z kategorie 1 a 2 budou klasifikovany jako
""potvrzené HUS priipady' a piipady z kategorii od 1 do 3 - jako ""HUS pripady vcetné suspektnich
pripadu'.

Dalsi definice

Specifické pro epidemii

Zacatek onemocnéni je definovén jako datum za¢dtku prajmu, (pokud je prijem soucédsti pacientova
klinického obrazu), jinak se uvede datum, kdy se objevily jakékoli prvni pfiznaky podle klinickych kritérif
K1 az K3.

Pokud datum zacdtku onemocnéni neni zndmo, pak se pouzije datum zjisténi jakychkoli pfiznakt podle
téchto kritérii.

Obecné

Vyrazné zvySenti titru/koncentrace, definované jako dostatecné zvysSeni hodnoty cut-off jak je popsano
vyrobcem setu.

Vyrazné zmény mezi dvéma naslednymi vzorky, definované jako dostatecny vzestup ( v nékterych



piipadech sestup) relevantnich laboratornich hodnot ze dvou néaslednych vzorkt (Pozndmka: neni definovdno
Jjakych vzorku, predpokldddme, Ze krevnich) odebranych v pfislusnych intervalech k indikaci pfitomnosti
akutni infekce (napf. negativni vysledek nasledovany pozitivnim vysledkem (napt. ELISA) nebo nejméné
Ctyfndsobnym vzestupem titru protilatek (napt. CFT)).

Priijem je definovén jako 3 nebo vice neformovanych stolic b&hem 24 hodin. Udaje od pacienta, jeho
opatrovnikl anebo piislusného 1€kate jsou povazoviny za rovnocenné.

Renalni dysfunkce je definovana nejméné jednim z nésledujicich Ctyt kritérif:

¢ Snizena funkce ledvin (napf. zvySeni sérového kreatininu, oligurie (redukce exkrece moci pod
500ml/24 hod.))

¢ Rendlni selhdni (napf. anurie (exkrece moci pod 100 ml/24 hod.))

® Proteinurie (exkrece proteinu v moci)

¢ Hematurie (krev v moci)

Amplifika¢ni reakce nukleovych kyselin (napi. PCR) definovana jako genova amplifikace, nasledovana
prislusnou specifickou kontrolou (napt. sekvenace).
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