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Zavazna onemocnéni zpusobena Haemophilus influenzae b

v Ceské republice v roce 2008

Serious disease caused by Haemophilus influenzae b in the Czech Republic in 2008
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— Souhrn « Summary

Celkem bylo v roce 2008 v programu surveillance zjiSténo 6 zavaZznych Hib onemocnéni, z nichZ Zadné nebylo
smrtelné: 3 meningitidy, 2 epiglotitidy a 1 sepse. V roce 2008 zlistala celkovd nemocnost na stejné hodnoté jako
v roce 2007 (0,06/100 000). Ve vékové skupiné 0-11 mésicii a ve vékové skupiné 10-14 let nebylo zjisténo
Zadné zavazné Hib onemocnéni. Nemocnost se proti roku 2007 mirné zvySila ve v€kové skupiné 1-4 roky (z 0,2
na 0,5/100 000) a ve veékové skuping€ 5-9 let (z 0,4 na 0,7/100 000), u osob ve vékové skupin€ nad 15 let se
naopak mirné€ sniZila (z 0,03 na 0,01/100 000). V roce 2008 onemocnélo ve vakcinovanych vékovych skupinach
(0-8 r) 5 déti, z toho u 2 déti se jednalo o skute¢né a u dalSich 2 déti o pravdépodobné selhdani Hib vakcinace
a jeden dvoulety chlapec s Hib meningitidou nebyl o¢kovéan. V roce 2008 se vyskytly prvni pfipady selhani Hib
vakcinace i ve vékové skupiné 5-9 let. I kdyz vyskyt skute¢ného i pravdépodobného selhani Hib vakcinace byl
v letech 2001 az 2008 jen ojedinély, je potfeba situaci neustdle monitorovat. Pozornost bychom méli nyni
zaméfit 1 na zdvazna onemocnéni zplsobena Haemophilus influenzae ,,non-b* a ostatnimi hemofily.

Altogether 6 cases of serious disease caused by Haemophilus influenzae b (Hib) were detected in the surveil-
lance programme in the Czech Republic in 2008, none with a fatal outcome. The observed clinical forms were as
follows: 3 cases of meningitis, 2 cases of epiglottitis and 1 case of sepsis. The total Hib incidence remained
unchanged (0.06 per 100,000) in 2008. No serious Hib case was reported in the age groups 0-11 months and 10-14
years. A slight increase in morbidity was observed in the age group 1-4 years (from 0.2 to 0.5 per 100,000) and
5-9 years (from 0.4 to 0.7 per 100,000), while in the age group over 15 years a decrease of incidence from 0.03 to
0.01/100,000 was noted. Five Hib cases emerged in the vaccinated age groups (0-8 years): two were true vaccine
failure, two were probable vaccine failure and one occurred in non vaccinated two years old boy. In 2008, the
first vaccine failures were observed even in age group 5-9 years. Although during the period 2001-2008 rare
vaccine failure occurred, the situation requires to be thoroughly monitored. Further, attention should also be
paid to serious cases of disease caused by Haemophilus influenzae "non-b*“ and by other Haemophilus as well.

Zpravy EM (SZU, Praha) 2009; 18(4): 135-138.

Klicova slova: Haemophilus influenzae b,
surveillance, vakcinace, selhani vakciny
Keywords: Haemophilus influenzae type b,
surveillance, vaccination, vaccine failure

Rok 2008 byl desatym rokem celorepublikového pro-
gramu surveillance zdvaznych onemocnéni zpiisobenych
Haemophilus influenzae b (Hib), ktery je od roku 1999
realizovan v souladu s Metodickym opatienim MZ CR
a byl osmym rokem rutinniho ockovani déti do jednoho
roku véku Hib vakcinou, které bylo zavedeno v Cervenci
roku 2001.

Databaze aktivni surveillance byla tvofena ze tii da-
tabazi: EPIDAT, databaze NRL pro hemofilové ndkazy
a databaze PCR. Do odboru mikrobiologickych laborato-
i Centra laboratornich Cinnosti v ochrané a podpote ve-
fejného zdravi (NRL pro hemofilové ndkazy a NRL pro
antibiotika) bylo v roce 2008 zaslano k ovéfeni a bliZsi-
mu urceni 140 kment hemofilt, které byly izolovany
z riznych klinickych materialt — tabulka 1, z nichZ pou-
ze dva splilovaly kritéria pro zatfazeni do surveillance.
Jednalo se o kmen izolovany z likvoru sedmileté divky

pfi onemocnéni Hib meningitidou a kmen izolovany
z hemokultury tfiletého chlapce pfi onemocnéni Hib epi-
glotitidou.

Celkem bylo v roce 2008 zjiSténo 6 zavaznych Hib
onemocnéni, z nichZ zadné nebylo smrtelné. Jednalo se o
3 meningitidy, 2 epiglotitidy a 1 sepsi. VSech 6 onemoc-
néni bylo laboratorné potvrzeno, u 2 z nich vSak nebylo
dotypovéno, zda se jedna o Hib — tabulka 2 a 3, graf 1.

V roce 2008 se udrzZela celkova nemocnost na hodno-
t€ 0,06/100 000 — tabulka 2 a graf 2 . Stejné jako v pred-
chozim roce nebylo zjis§téno zZadné Hib invazivni one-
mocnéni ve vékové skupiné 0-11 mésict a 10-14 let.
Nemocnost se sniZila ve v€kové skupiné nad 15 let
z 0,03 na 0,01/100 000. Ve vékové skupiné 1-4 roky a 5-
9 let se proti roku 2007 nemocnost mirn€ zvysila z 0,2 na
0,5/100 000 a z 0,4 na 0,7/100 000 — tabulka 2, graf 3.

Z 6 zavaznych Hib onemocnéni celkem zjist€nych
v roce 2008 bylo 5 ve vakcinované vékové skupiné (0-8 r):
2 onemocnéni ve v€kové skuping 1-4 roky a 3 onemocné-
ni ve vékové skupiné 5-9 roki. Byly zjistény 2 pripady
skute¢ného selhani Hib vakciny: tfilety chlapec onemoc-
nél epiglotitidou za 21 mésicl po podani 4.davky Hib
vakciny a sedmileta divka onemocnéla Hib meningitidou
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Tabulka 1: CELKOVY POCET HEMOFILU ZASLANYCH DO NRL PRO HEMOFILOVE NAKAZY V ROCE 2008

Materiél Hib Hib + Hi NT Hie

Hi NT

Hpi H.jiné | NeniH.sp.| Nevyrostl | Celkem

Likvor 1

1

Hemokultura

10

Sputum

Punktat

Stér

Oko

Ucho

Plodova voda

IO O N N S N

Vytér z krku

57

36 12 11 121

Vytér z nosu

1 1

Celkem 3 1

68

37 15 12 3 140

Hib
Hie

Haemophilus influenzae b

Haemophilus influenzae e Hpi

Hi NT  Haemophilus influenzae netypovatelny
Haemophilus parainfluenzae

H. jiné Haemophilus jiny druh
H.sp. Haemophilus species

Tabulka 2: INVAZIVNI Hib ONEMOCNENI V CR 2008 — VEKOVA DISTRIBUCE KLINICKYCH FOREM ABSOLUTNE

A VEKOVE SPECIFICKA NEMOCNOST NA 100 000 OBYVATEL

Surveillance data

L. . Klinicka forma Celkem
Vékova skupina
Meningitida Epiglotitida Septikémie absolutné na 100 000 obyv.
1-4r 1 1 2 0,50
5-9r 1 1 1 3 0,70
15+ r 1 1 0,01
Celkem 3 2 1 6 0,06

Tabulka 3: INVAZIVNI Hib ONEMOCNENI V CR 1999 - 2008 - DISTRIBUCE KLINICKYCH FOREM (absolutni poéty)

Surveillance data

Rok Meningitida Epiglotitida Septikémie Pneumonie Artritida Celkem
1999 54 36 6 5 0 101
2000 69 32 12 2 2 117
2001 49 31 5 7 2 94
2002 39 19 5 2 1 66
2003 24 19 2 5 2 52
2004 5 15 3 0 0 23
2005 15 4 1 0 0 20
2006 7 3 1 1 0 12
2007 6 0 0 0 0 6
2008 3 2 1 0 0 6
Celkem 271 161 36 22 7 497

% 55,0 33,0 7,0 4,0 1,0 100,0

téméf za 6 let po podani jedné davky Hib vakciny. U dvou
onemocnéni se jedna o pravdépodobné selhani Hib vak-
cinace. Osmilet4 divka onemocnéla epiglotitidou, ale ne-
zname datum Hib vakcinace. Sedmilety chlapec se sepsi
onemocnél témeér za 6 let po podani 3. davky Hib vakci-
ny, ale kmen Haemophilus influenzae nebyl dotypovan.
V dalsim pfipad¢ se jednalo o neockovaného dvouleté-
ho chlapce, ktery onemocnél Hib meningitidou — tabul-
kad4as.

Pouze od jednoho pfipadu skute¢ného selhdni Hib
vakciny byla do NRL pro hemofilové nakazy zaslana
2 séra s privodkami a s vyplnénym formulafem ,,Dotaz-
nik pro sledovani selhani Hib vakciny*. Prvni ze sér bylo
odebrano 3. den po zacatku onemocnéni, druhé za 16 dni
od zacatku onemocnéni. V prvnim séru byla hladina cel-
kovych protilatek proti Hib 2,07 pg/ml a IgG 0,57 ug/ml.
Ve druhém séru byl patrny vzestup celkovych protilatek
proti Hib na 64,90 pg/ml a IgG na 36,20 pg/ml.
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Surveillance data

Tabulka 4: INVAZIVNI Hib ONEMOCNENI V OCKOVANYCH VEKOVYCH SKUPINACH (0-8 r) v CR 2008

Selhani vakciny

skutecné

skute¢né

pravdépodobné

pravdépodobné

neockovan

Datum
4. ockovani

*07.09.2006

0

Datum
3. ockovani

18.07.2005

**15.05.2002

2. ockovani

Datum
0

06.06.2005

10.10.2001

1. oCkovani
11.06.2002
09.05.2005
10.09.2001

Datum
?

TETRACT-HIB

TETRACT-HIB
ACT - HIB

TETRACT-HIB

Ockovan | Vakcina

ANO
ANO
ANO

ANO
NE

Agens

HIB
HIB

HI

HIB
HIB

Umrti

NE

NE
NE

MEN | NE
EPI
SEP
EPI

MEN | NE

Vék | Dg

Tr

3r

7r

8r

2r

1. pfiznakd

Datum

17.02.2008

17.08.2008

Datum
narozeni

05.12.2000 | 21.04.2008
11.02.2005 | 05.06.2008

11.11.2000

01.03.2006

Kod

223
218
138

2087 | 23.06.1999 | 05.06.2008

2891

Okres

CK

PA
KV
ov

BM

Kraj

31

53
4

81

62
* INFANRIX - HIB

** TETRACT - HIB

Graf 1: INVAZIVNI Hib ONEMOCNENI - KLINICKE FORMY ONEMOCNENi

VE VSECH VEKOVYCH SKUPINACH, CR, 1999-2008 Surveillance data
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Graf 2: INVAZIVNI Hib ONEMOCNENI, CR, 1987-2008
1987-1992 (Krajska rocni hidseni), 1994-1998 (EPIDAT), od 1999 surveillance
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Graf 3: INVAZIVNI Hib ONEMOCNENI - VEKOVE SPECIFICKA NEMOCNOST, CR, 1999-2008
Surveillance data
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Od druhého ptipadu skute¢ného selhani Hib vakciny byla doruc¢ena do nasi la-
boratofe propoustéci zprava bez dotazniku a sér.

Analyzou skutecného i pravdépodobného selhdni Hib vakcinace v letech 2001
az 2008 bylo zjisténo, zZe vyskyt piipadl selhani Hib vakcinace je zatim jen ojedi-
nély, ale je potieba tuto situaci neustdle sledovat — tabulka 5.
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Tabulka 5: SELHANI Hib VAKCINY V CR 2001-2008 Surveillance data

Rok skutecné zdanlivé | pravdépodobné | Celkem
0-11m | 1-4r | 59r

2001 ! 1
2002

2003 2 2
2004 1 ! 2
2005 2 1 2 °
2006 1 4 °
2007 1 1
2008 1 1 2 .
Celkem 6 7 1 1 > 2

V roce 2008 bylo do NRL pro hemofilové nidkazy poslano také
7 kmentt Haemophilus influenzae ,,non-b* (tj. jiny neZ sérotyp b)
a 2 kmeny ,,non“ Haemophilus influenzae (1 kmen Haemophilus
parainfluenzae a 1 kmen Haemophilus aphrophilus). VSechny tyto
kmeny byly izolovany z hemokultury — tabulka 1.

Tato skutecnost naznacuje, Ze je vhodné rozsifit v nasi republice
program surveillance na sledovani vSech zavaZznych hemofilovych
onemocnéni, jako tomu je v fadé evropskych zemi a jak to vyzadu-
je ECDC pro hlaseni do TESSy (The European Surveillance Sys-
tem).

Vybizime mikrobiology k pokracujicimu posilani kment Hae-
mophilus influenzae ,non-b* a dalSich hemofilti, izolovanych
z likvoru, hemokultury ¢i jinych klinickych materidli za normal-
nich podminek sterilnich. Zavazna onemocnéni (meningitidy a sep-
se) vyvoland Haemophilus influenzae ,,non-b* se hlasi v EPIDATu
ve skupiné infekci C (diagnézy MKN GO0 a A41).

Je i nadéle nezbytné pokracovat v realizaci programu surveillan-
ce zavaznych Hib onemocnéni, sledovat selhani Hib vakcinace, uva-

dét tidaje o ockovani do EPIDATu a posilat do
NRL pro hemofilové ndkazy izolaty Hib, pa-
rovd séra a vyplnéné dotazniky. RozSifeny
metodicky ndvod je kromé Véstniku MZ CR
[1] uveden i na webovych strankach SZU
(http://www.szu.cz/tema/prevence/metodicke-
opatreni-rozsirene-o-sledovani-selhani-hib-
vakciny).

Autofti touto cestou dékuji v§em epidemio-
logtim, mikrobiologtim a klinickym 1ékaitm,
kteti se v roce 2008 aktivné podileli na zajis-
tovani programu surveillance invazivnich Hib
onemocnéni.
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