STATNI ZDRAVOTNI USTAV

C. diphtheriae mezi migranty - Evropa, ECDC
Publikovéno ve Zpravé ECDC o vyznamnych pienosnych infekénich nemocech za 51. kalendéfni tyden roku
2022. Communicable Disease Threats Report, Week 51, 18 - 24 December 2022.

Shrnuti:

V obdobi od 13.12 do 21. 12. 2022 byly hlaseny nové pripady zaskrtu ve 4 zemich: Rakousko (2), Belgie
(5), Némecko (52) a Spojené kralovstvi (9).

Od zacatku roku 2022 do 21. 12. 2022 bylo zaznamenéano 231 piipadu zaSkrtu mezi migranty z osmi
zemi EU/EHI:: Rakousko (61), Belgie (25), Francie (14), Némecko (116), Italie (2), Nizozemsko (5),
Norsko (7) a Spanélsko (1).

Piipady byly hlaseny také ze Svycarska (25) a Spojeného kralovstvi (62), &imi se celkovy pocet v
Evropé zvysil na 318.

Vétsina z téchto pripadi méla koZzni formu onemocnéni (n=221), 46 pripadi mélo respira¢ni formu
zaSkrtu, ¢tyFi pripady mély respiraéni i koZzni projevy, 28 pripadi bylo asymptomatickych, a
informace chybély u 19 pfipadi. VSechny pripady byly zpuasobeny toxigennim C. diphtheriae a vétSina
byla zjiSténa u muzskych migranti ve véku 8-49 let.

ECDC nema zadné udaje naznacujici dalsi pfenos nebo zvyseny pocet piipadi onemocnéni vyvolanych C.
diphtheriae v §irsi populaci EU/EHP v disledku zvySeného poctu vyse uvedenych piipadii zaskrtu.

Dne 11. listopadu 2022 zvefejnila Agentura pro zdravotni bezpecnost Spojeného kralovstvi (UKHSA)
aktualizované pokyny tykajici se surveillance zaskrtu v Anglii
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/1117027/diphtheria-guic

Dne 1. prosince 2022 vydala UKHSA "Doplitkové pokyny pro pfipady a epidemie v zafizenich pro

ubytovani Zadatelli o azyl", ve kterém se doporucuje testovani antimikrobidlni citlivosti vSech izolatti C.

diphtheriae.
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/1121347/diphtheria-AS-

Dne 3. listopadu 2022 byl zvefejnén v Eurosurveillance ¢lanek o vyskytu zaskrtu u Zadateld o azyl ve
Svycarsku vyvolaného C. diphtheriae, u kterych byly zachyceny dva izolaty C. diphtheriae s neobvykle
Sirokou rezistenci na béZna peroralni a parenterdlni antibiotika.
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2022.27.44.220081 1

Dne 17. listopadu 2022 bylo v Eurosurveillance zvefejnéno dalsi sdéleni, ve kterém data o rezistenci C.
diphtheriae u ptipadi v Némecku potvrdila pozorovani rezistence u dva izolati ve Svycarsku.

https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2022.27.46.2200849

Hodnoceni ECDC:


https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/1117027/diphtheria-guidelines-2022_v17_111122.pdf
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/1121347/diphtheria-AS-supplementary-guidance-30-november-2022.pdf
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2022.27.44.2200811
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2022.27.46.2200849

Zaskrt je v zemich EU/EHP vzacnym onemocnénim. Podle WHO/UNICEF odhady proockovanosti pro
DTP3 (3 davky vakciny proti difterii, tetanu a pertusi) v roce 2021 v zemich EU/EHP se v jednotlivych
Clenskych statech liSily v rozmezi od 85 % (Rakousko) do 99 % (IV{ecko, Madarsko, Lucembursko, Malta a
Portugalsko). O¢kovani celé populace proti zaskrtu je jedinou G¢innou metodou prevence onemocnéni
zprostiedkovaného toxiny. Prevence zahrnuje rovnéZ podani posilovaci/booster davky difterického
toxoidu, pokud uplynulo od posledni davky ockovani vice nez 10 let. Vyskyt onemocnéni u plné
ockovanych jedinct je velmi vzicny.

Narist pripadt hlaSenych u migranti a vyskyt podobnych epidemii v nékolika zemich EU/EHP v posledni
dobé je nezvykl4 a je tieba ji peclivé monitorovat, aby se zabranilo vyskytu dalsich pfipadi a Sifeni infekce.

Pravdépodobnost onemocnéni u osob Zijicich v komunité je velmi nizka za ptredpokladu, Ze maji kompletni a
aktualizované oCkovani proti zaskrtu. Nicméné moznost sekundarnich infekci nelze vyloucit, podobné jako
vyskyt zdvaznych klinickych prib&hi zaskrtu u neockovanych nebo imunosuprimovanych jedinc.

U exponovanych neockovanych nebo imunosuprimovanych jedincti ve stiediscich pro migranty je mozny
zavazny klinicky pribéh zaskrtu. Odhaduje se, Ze priibéh onemocnéni u jedince s ukoncenym ockovanim
proti zaskrtu nebude vazny. Riziko je povazovano za stiedni u neoc¢kovanych nebo imunosuprimovanych
osob v piijimacich stfediscich pro migranty nebo v jinych podobnych preplnénych zatizenich v zemich
EU/EHP, ale je nizké pro kompletné€ ockované jedince v téchto zafizenich.

V evropskych zemich nelze vyloucit vyskyt izoldti vykazujicich podobny genomicky profil naznacujici
antimikrobialn{ rezistenci, jako byly popsany ve Svycarsku a Némecku. S ohledem na tuto situaci, ECDC
doporucuje jako preventivni opati‘eni provést testovani antimikrobialni citlivosti provedené na vSech
izolatech C. diphtheriae.

Dne 6. fijna 2022 zvetejnilo ECDC rychlé posouzeni rizik (RRA) o nartistu hldSenych pripadi zaskrtu mezi
migranty v Evropég, pfi¢emz zdliraziiuje vyznam vSeobecné imunizace vakcinami obsahujicimi diftericky
toxoid. Doporuceni z RRA:

¢ Identifikace a o¢kovani jedincl pobyvajicich v centrech pro migranty, ktef{ maji nedplny oc¢kovaci
status, jsou neockovani nebo maji nezndmy ockovaci status; aplikace posilovaci davky nebo
provedeni kompletniho ockovani vakcinou obsahujici diftericky toxoid v souladu s narodnimi
smérnicemi.

¢ Informovéni poskytovatelii zdravotnich sluZeb stfedisek migrantd, aby se pfipady onemocnéni rychle
identifikovaly a vcas izolovaly (v&etné moZnych piipadu ¢ekajicich na potvrzeni diagnézy).

¢ [zolovani potvrzenych nebo suspektnich piipadi s respiraéni diftérii a zavedeni kontaktnich opatfeni
pro potvrzené a suspektni piipady kozni difterie; v§echny potvrzené piipady, af uz se jedna o
respiracni nebo koZni onemocnéni, by mély ziistat v izolaci, dokud neni prokdzana eliminace
organismu dvéma negativnimi mikrobiologickymi odbéry ziskanymi s odstupem nejméné 24 hodin
po ukonceni antimikrobidln{ 1é¢by.

e Identifikace blizkych kontaktl, zejména kontaktd, které mohly byt pfimo vystaveny ordlnim a
koZnim ulceréznim sekretim od piipadi onemocnéni zaskrtem. Mezi blizké kontakty pati{ i persondl
poskytujici asistenci potvrzenym piipadim, zejména pokud provadéli vysetfovani bez vhodnych
osobnich ochrannych prostfedkii. Klinicky stav kontaktii by mél byt pravidelné sledovéan po dobu 10



dnti a vySetieni vytért (z nosu a krku) blizkych kontakti by mélo byt provedeno bez ohledu na jejich
imunizacni status.

® Postexpozicni profylaxe antibiotiky a vakcinace nekompletné ockovanych nebo neo¢kovanych
blizkych kontaktd po odbéru vytérti z nosohltanu a krku, bez ohledu na vysledek kultivace, podle
narodnich nebo regionélnich doporuceni.

e Upozortiovani 1ékafi na moZnost kozniho a/nebo respira¢niho zaskrtu u migrantt a cestujicich, ktefi
se vraceji z endemickych oblasti. Poskytovan{ testovacich algoritmii a pokynd, jak odebirat vzorky a
jak vzorky dopravit do laboratore. V zemich, kde je tieba hodnotit toxigenicitu v referencni
laboratotfi WHO, je pro zajisténi véasné 1é¢by zaskrtu zasadni véasnd preprava vzorkd.

¢ Sbér idaji o zemi piivodu a migraéni trase u vSech suspektnich piipadd zaskrtu, sbér podrobnych
informaci o jejich pobytech v taborech pro migranty nebo pfeplnénych ubytovacich zafizenich, kde
mohlo dojit k pfenosu zaskrtu.

® Zajistit, aby persondl pracujici v pfijimacich stfediscich pro migranty byl ockovan, v souladu s
narodnimi ockovacimi kalendafi. Omezeni pfeplnénosti v centrech pro migranty.

¢ Ovéreni dostupnosti laboratorni diagnostiky v kazdé zemi, protoze v€asné laboratorni potvrzeni
piipadi je zdsadni pro zavedeni kontrolnich opatieni.

e V¢asné hlaseni potvrzenych piipadd podle definice piipadu EU piislusnym vnitrostitnim a
mezindrodnim organim.

e Zesilena surveillance, véetné molekularni typizace a sekvenovani celého genomu izol4tl od pacientd,
s cilem objasnénf a sledovani mozZnosti prenosu.

V¢asny sbér a sdileni sekvenacnich dat v kombinaci s epidemiologickymi informacemi miZe ptispét k
objasnéni, kde doslo k pfenosu. ECDC miiZe ¢lenskym statiim nabidnout pomoc s WGS. Béhem Setfeni
epidemie mohou byt dilezité dalsi dokumenty ECDC:

¢ Expert Opinion on the public health needs of irregular migrants, refugees or asylum seekers across
the EU's southern and south-eastern borders
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/expert-opinion-public-health-needs-irregular-migrants-refugees-

¢ the Handbook on implementing syndromic surveillance in migrant reception/detention centres and
other refugee settings
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/handbook-implementing-syndromic-surveillance-migrant-recept
¢ the Handbook on using the ECDC preparedness checklist tool to strengthen preparedness against
communicable disease outbreaks at migrant reception/detention centres.
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/handbook-using-ecdc-preparedness-checklist-tool-strengthen-pre

Dostupné na
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/communicable-disease-threats-report-week-51-2022.pdf
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