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Invazivní pneumokoková onemocnění v České republice v roce 2010
Invasive pneumococcal disease in the Czech Republic in 2010

Jitka Motlová, Jana Kozáková, Pavla Křížová

Celková nemocnost invazivních pneumokokových onemocnění (IPO) vykazovala i ve třetím roce celorepubli-
kového programu surveillance stabilní data – IPO 3,3/100 000, pneumokoková meningitida (PM) 0,8/100 000.
Ve shodě s daty předchozího období byly nejvyšší hodnoty nemocnosti IPO zjištěny u osob 65 let a starších
(8,8/100 000), u dětí do 1 roku věku (5,9/100 000) a dětí pod 5 let věku (4,3/100 000). Věkově specifická
nemocnost PM byla nejvyšší u dětí do 1 roku (2,5/100 000), dětí pod 5 let věku (1,6/100 000) a osob 65 let
a starších (1,3/100 000). Další snížení nemocnosti IPO a PM zaznamenané v předchozím období u dětí pod 5 let
věku již nebylo v roce 2010 prokázáno. Pokračovalo monitorování distribuce sérotypů. Nebyl zjištěn vzestup
sérotypů zařazených v 23-valentní polysacharidové vakcíně ani vzestup non-vakcinačních sérotypů. V roce 2010
dosahovala celková smrtnost IPO 13,7 %, opět byl zaznamenán pokles smrtnosti u pacientů 40–64 let (12,8 %)
a pacientů 65 let a starších (18,6 %). Jedno úmrtí bylo zjištěno u dětí pod 5 let věku. Věkově specifická smrt-
nost PM byla opět nejvyšší u nejstarších a nejmladších věkových skupin pacientů: 65 let a starší – 23,8 %,
40–64 let – 13,8 %, děti pod 5 let věku – 10,0 %. V roce 2010 bylo hlášeno 47 úmrtí IPO, 35 z nich způsobily
sérotypy preventabilní konjugovanými vakcínami.

The overall morbidity of invasive pneumococcal disease (IPD) showed stable rates also in the third year of the
national surveillance programme  - 3.3 IPD cases/100,000 population and 0.8 pneumococcal meningitis (PM)
cases /100,000. In accordance with the previous data, the highest IPD rates were reported in the age group
65 years and over (8.8 IPD cases/100,000), children under one year of age (5.9/100,000), and children under
five years of age (4.3/100,000). The age-specific PM rate was the highest in children under one year of age (2.5/
/100,000), children under five years of age (1.6/100,000), and the population aged 65 years and over (1.3/
/100 000). The declining trend in IPD and PM previously observed in children under five years of age was
discontinued in 2010. The monitoring of serotype distribution went on. No increase in the serotypes included in
the 23-valent polysaccharide vaccine or in non-vaccination serotypes was observed. In 2010, the IPD case
fatality rate was 13.7 %, with further decrease to 12.8% in patients aged 40 to 64 years and to 18.6% in patients
aged 65 years and over. One death was reported in an under-five-year-old. Again, the age-specific PM case
fatality rates were the highest in the youngest and the oldest age groups: 23.8% in 65-year-olds and older,
13.8% in 40–64-year-olds, and 10.0% in children under five years of age. Forty-seven deaths from IPD were
reported in 2010, 35 of which caused by serotypes preventable by conjugate vaccines.
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I ve třetím roce celorepublikového programu surveil-
lance invazivních pneumokokových onemocnění (IPO)
byly v souladu s Metodickým návodem z roku 2008
a Vyhláškou č. 275/2010 protiepidemickými odděleními
KHS prostřednictvím EPIDATu hlášeny případy IPO
u kterých byla etiologie onemocnění prokázána kultivací
i bezkultivačními postupy (průkaz antigenu pneumokoků
latexaglutinací a nukleové kyseliny metodou PCR) do
NRC pro analýzu dat, SZÚ. Do Národní referenční labo-
ratoře pro streptokoky a enterokoky byly zasílány mikro-
biology z regionálních mikrobiologických laboratoří

kmeny Streptococcus pneumoniae z onemocnění odpoví-
dajícím kritériím stanoveným pro IPO spolu s vyplně-
ným formulářem obsahujícím základní klinická data za-
daná NRL. Do laboratorní databáze IPO byly zahrnuty
i kmeny doručené do NRL pro antibiotika v rámci studie
EARSS. V NRL pro streptokoky a enterokoky (dále pou-
ze NRL) byly obě databáze průběžně kompletovány za
vzniku surveillance databáze (tabulka 1). Data surveil-
lance databáze byla východiskem pro zjištění incidence
a smrtnosti. Předkládané údaje o sérotypech byly získány
z laboratorní databáze NRL. Jako v předchozím období
i v roce 2010 zasílaly mikrobiologické laboratoře více
kmenů než je hlášených případů do EPIDATu. Ve snaze
sjednotit databáze NRL a EPIDAT, plánujeme v roce
2011 čtvrtletně obě databáze kompletovat a případy IPO
hlášené navíc do NRL odeslat prostřednictvím úložiště
dat pro EPIDAT příslušným krajským epidemiologům
s prosbou o dohlášení do EPIDATu. Předem děkujeme za
Vaši pomoc.
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Celková nemocnost IPO a pneumokokové meningiti-
dy (PM) vykazovala i v roce 2010 hodnoty srovnatelné
s předchozími obdobími (IPO – 3,3/100 000, PM – 0,8/
/100 000) – tabulka 2. Ve shodě s předchozími daty byla
v tomto roce specifická věková nemocnost IPO nejvyšší
u pacientů 65 let a starších (8,8/100 000), další nejvyšší
hodnoty nemocnosti byly zaznamenány u dětí do 1 roku
věku (5,9/100 000) a dětí 1–4 letých (4,3/100 000). Další
snížení nemocnosti u dětí do 1 roku zjištěné poprvé v roce
2009 (2008: 15,7/100 000, 2009: 5,0/100 000) a opa-
kované mírné poklesy nemocnosti u dětí 1–4letých za-
znamenané v roce 2008 (2007: 8,0/100 000, 2008: 5,7/
/100 000, 2009: 4,0/100 000) již v roce 2010 nebyly pro-
kázány. Nejnižší incidence IPO byla opět zaznamenána
ve věkových skupinách 10–14 let a 15–19 let (shodně
0,7/100 000) – tabulka 3, graf 1.

Tabulka 3 a graf 2 uvádějí specifickou věkovou ne-
mocnost PM. Stejně jako v předchozích sledovaných ob-
dobích byla nemocnost nejvyšší u dětí do 1 roku věku
(2,5/100 000), dětí 1–4letých (1,6/100 000) a u osob 65
let a starších (1,3/100 000). Stejně jako v případě IPO
byl trend snižování incidence meningitidy u dětí 0–11
měsíců zdokumentovaný v roce 2009 (2007 a 2008:

Tabulka 1: Zdroj dat pro surveillance databázi invazivních
pneumokokových onemocnění. ČR, 2010

Surveillance
databáze

343

Pouze NRL 210

Pouze   EPIDAT 37

Společné NRL a EPIDAT 96

Tabulka 2: Celková nemocnost na 100 000
pneumokokového invazivního onemocnění
a pneumokokové meningitidy. ČR, 2000–2010

Rok
     EPIDAT   Data NRL  Data  surveillance

PM IPO PM IPO PM IPO

2000 0,6 nd 1,6 3,1

2001 0,6 nd 1,2 3,9

2002 0,6 nd 0,8 2,3

2003 0,6 nd 1,2 4,3

2004 0,5 nd 0,6 3,1

2005 0,5 nd 0,9 3,6

2006 0,6 nd 1,0 3,4

2007 0,9 2,9

2008 0,9 3,3

2009 0,9 3,4

2010 0,8 3,3

IPO – invazivní pneumokokové onemocnění
PM – pneumokoková meningitida
nd – nedostupná data

Tabulka 3: Věkově specifická nemocnost na 100 000 pneumokokového invazivního onemocnění a pneumokokové meningitidy.
ČR, 2000–2010

IPO PM

Věková NRL Pilotní Surveillance NRL EPIDAT Pilotní Surveillance
skupina 2000- studie 2000- 2000- studie

2006 2007 2008 2009 2010 2006 2006 2007 2008 2009 2010

0-11m 15,8 11,4 15,7 5,0 5,9 nd 4,3 7,9 7,9 1,7 2,5

1-4r 8,2 8,0 5,7 4,0 4,3 nd 1,3 2,5 0,8 0,7 1,6

5-9r 2,3 1,8 3,1 2,6 2,6 nd 0,6 1,1 1,1 1,5 0,4

10-14r 1,0 2,0 0,8 1,9 0,7 nd 0,3 1,0 0,6 0,4 0,4

15-19r 0,9 0,3 1,2 0,9 0,7 nd 0,2 0,2 0,3 0,2 0,3

20-39r 1,3 1,1 1,4 1,3 1,3 nd 0,2 0,2 0,5 0,4 0,2

40-64r 3,9 2,9 3,8 3,9 3,3 nd 0,8 1,0 1,1 1,3 0,8

65+r 7,3 6,4 6,6 8,1 8,8 nd 0,7 1,5 1,5 1,4 1,3

Celkem 3,3 2,9 3,3 3,4 3,3 nd 1,1 0,9 0,9 0,9 0,8

IPO – invazivní pneumokokové onemocnění; PM – pneumokoková meningitida; nd – nedostupná data

V roce 2010 zahrnuje surveillance databáze 343 pří-
padů IPO (80 pacientů s meningitidou, 263 pacientů
s pneumonií, peritonitidou, artritidou, osteomyelitidou,
otitidou, sinusitidou a bakteriémií s nespecifikovaným
základním pneumokokovým onemocněním).

Graf 1: Věkově specifická nemocnost,
invazivní pneumokokové onemocnění. ČR, 2000–2010
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shodně 7,9/100 000, 2009: 1,7/100 000) v roce 2010 za-
staven.

Distribuce sérotypů působících IPO v roce 2010 je
součástí tabulky 4. Distribuci sérotypů zahrnutých v kon-
jugovaných vakcínách znázorňuje graf 3 pro pacienty
všech věkových skupin a graf 4 pro děti pod 5 let věku,
v obou případech za celé námi sledované období 2000–
–2010. Z tabulky 4 a grafu 3 je zřejmá prevalence typu 3
a 1 u pacientů ve dvou nejvyšších věkových skupinách
(40–64 let, 65 a více let).

V souladu s předchozím obdobím nebyly zjištěny zá-
sadní změny v zastoupení sérotypů obsažených pouze
v PPV-23 (graf 5) ani sérotypů nezařazených v žádné
z pneumokokových vakcín – graf 6.

Od roku 2008 dosahuje celková smrtnost IPO srov-
natelných hodnot (2008: 15,9 %, 2009: 16,9 %, 2010:
13,7 %) a je podstatně nižší v porovnání s hodnotou
z roku 2007 (21,4 %) – graf 7. Průběžný pokles smrtnos-
ti je z grafu 7 zřejmý u pacientů dvou věkových skupin
s trvale nejvyšší smrtností IPO 40–64 let (2007: 23,0 %,
2008: 17,2 %, 2009: 15,9 %, 2010: 12,8 %) a pacientů
65 let a starších (2007: 33,3 %, 2008: 26,3 %, 2009:
21,4 %, 2010: 18,6 %). V roce 2010 byl zjištěn pouze je-
den případ úmrtí u dětí pod 5 let věku.

Značné kolísání dat celkové a věkově specifické
smrtnosti u meningitidy ukazuje graf 8. Přes tuto skuteč-
nost byla i v roce 2010 stejně tak jako v roce 2009 nej-
vyšší smrtnost prokázána u pacientů věkových skupin 65
let a starších (23,8 %), 40–64 let (13,8 %) a dětí pod 5 let
věku (10,0 %). Nebyly potvrzeny vysoké hodnoty celko-

Graf 3: Distribuce sérotypů S. pneumoniae
zahrnutých v konjugovaných vakcínách.
Všechny věkové skupiny. ČR, 2000–2010. Data NRL

Graf 4: Distribuce sérotypů S. pneumoniae
zahrnutých v konjugovaných vakcínách.
Děti pod 5 let věku. ČR, 2000–2010. Data NRL

Graf 5: Distribuce sérotypů S. pneumoniae
zařazených pouze v PPV-23. Všechny věkové skupiny.
ČR, 2000–2010. Data NRL

Graf 7: Věkově specifická smrtnost.
Invazivní pneumokokové onemocnění. ČR, 2007–2010

Graf 2: Věkově specifická nemocnost,
pneumokoková meningitida. ČR, 2000–2010

Graf 6: Sérotypy S. pneumoniae nezařazené v žádné z vakcín.
Všechny věkové skupiny. IPO. ČR, 2000–2010
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Tabulka 4:  Sérotypy S. pneumoniae působící invazivní pneumokoková onemocnění. ČR, 2010. Absolutní počty kmenů typovaných v NRL

Věková skupina 0-11 1-4 0-4  5-9 10-14 15-19 5-19 20-39 40-64 65+ Všechny
Typ

4 1 1 3 8 4 16

6B 3 3 1 3 4 11

9V 1 1 7 9 17

14 1 1 2 2 7 5 16

18C 1 1 1 1 3

19F 1 1 1 5 2 9

23F 1 1 2 7 11 21

PCV-7 2 6 8 2 9 38 36 93

1 3 3 4 1 2 7 8 10 14 42

5

7F 2 2 4 7 6 19

PCV-10 2 11 13 9 21 55 56 154

3 2 2 1 1 3 14 31 51

6A 1 1 2 5 6 14

19A 2 2 4 8

PCV-13 2 14 16 10 28 76 97 227

2

8 3 2 5

9N 3 6 3 12

10A 1 1 3 4 8

11A 1 1 3 5

12F 1 1 1 1 3

15B 1 1 1 2

17F 1 1 3 4

20 2 1 3

22F 3 2 5

33F 1 1 1 1 1 1 4

PPV-23 * 5 14 19 12 33 88 112 264

Nezařazený
v PCV a PPV 0 1 1 1 0 7 7 16

11F 1 1

12B 1 1

13 1 1

15A 2 1 3

15C 1 1 1

23A 1 1 1 2

24F 1 1

25F 1 1

28A 1 1

29 1 1

34 2 2

35F 1 1

Celkem 5 16 21 8 2 3 13 35 100 125 294

PCV – pneumokoková konjugovaná vakcína; PPV – pneumokoková polysacharidová vakcína; * PPV-23 neobsahuje antigen typu 6A
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Tabulka 6: Sérotypy kmenů S. pneumoniae působící úmrtí.
IPO, ČR, 2010. Surveillance data – absolutní počty

Věk. skup. 0-4 5-19 20-39 40-64 65+ Všechny
Typ věk. skup.

4 1 2 3

6B

9V 2 2

14 3 2 5

18C

19F

23F 1 3 4

PCV-7 0 0 1 6 7 14

1 2 2

5*

7F 1 2 3

PCV-10 0 0 2 8 9 19

3 1 2 8 11

6A 2 1 3

19A 1 1 2

PCV-13 0 1 3 12 19 35

2**

8

9N 1 1 2

10A 1 1 2

11A 1 1

12F

15B

17F

20

22F

33F

PPV-23*** 1 1 3 12 20 37

15C 1 1

23A 1 1

35F 1 1

Nezařazený
v PCV a PPV

0 0 0 0 3 3

Bez kmene 0 0 1 1 2 4

Celkem 1 1 4 15 26 47

Tabulka 5: Sérotypy kmenů S. pneumoniae působící úmrtí.
IPO, ČR, 2007–2009. Surveillance data – absolutní počty

Věk. skup. 0-4 5-19 20-39 40-64 65+ Všechny
Typ věk. skup.

4 1 4 6 11

6B 1 2 3 6

9V 3 3 6

14 1 2 3 6

18C 5 1 6

19F 3 3 6

23F 3 1 1 2 7 14

PCV-7 5 1 2 21 26 55

1 1 2 2 5

5*

7F 1 1 3 2 7

PCV-10 6 1 4 26 30 67

3 1 8 11 20

6A 3 4 7

19A 2 1 2 5

PCV-13 8 2 5 39 45 99

2**

8 1 2 3

9N 1 4 9 14

10A 3 3

11A 1 1 2

12F

15B 1 1

17F

20 2 2

22F 1 1

33F

PPV-23*** 9 2 6 47 54 118

7A 1 1

7C 1 1

15A 1 1

15C 1 1 2

23A 1 3 4

25A 1 1

25F 1 1 2

28A 2 2

31 1 2 3

35F 1 3 4

35B 1 1

34 1 1

Nezařazený
v PCV a PPV

1 0 3 7 12 23

Bez kmene 3 0 1 12 15 31

Celkem 13 2 10 69 85 179

PCV – pneumokoková konjugovaná vakcína
PPV – pneumokoková polysacharidová vakcína
* v ČR identifikovány pouze 4 kmeny sérotypu 5 v období 2000–2006
** v ČR nejsou identifikovány kmeny sérotypu 2
*** PPV-23 neobsahuje antigen sérotypu 6A
bez kmene – pouze hlášené případy
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vé i věkově specifické smrtnosti u osob výše uvedených
věkových skupin ani u pacientů 20–39 let z roku 2009.

V tabulkách 5 a 6 jsou uvedeny pro jednotlivé věkové
skupiny pacientů s IPO sérotypy kmenů které vyvolaly
úmrtí v období celorepublikového programu surveillance
– souhrnně za období 2007–2009 (tabulka 5) a v roce
2010 (tabulka 6). V letech 2007–2009 bylo zjištěno 179
úmrtí, 99 z nich vyvolaly kmeny sérotypů zařazených
v některé z konjugovaných vakcín registrovaných v ČR –
PCV-7: 55 úmrtí, PCV-10: 67 úmrtí, PCV-13: 99 úmrtí.
23 úmrtí bylo vyvoláno kmeny sérotypů které nejsou
součástí žádné z pneumokokových vakcín (PCV a PPV).
V roce 2010 bylo ohlášeno 47 IPO končících letálně,
z nichž 35 způsobily sérotypy preventabilní konjugova-
nými vakcínami.

Graf 9 ilustruje klesající nemocnost IPO v období
2000–2010 u dětí pod 5 let věku: celkovou, způsobenou
sérotypy obsaženými v jednotlivých konjugovaných vak-
cínách (PCV-7, PCV-10, PCV-13) a non-vakcinačními
sérotypy (tj. sérotypy nezahrnutými do PCV-13). Pokles
nemocnosti je u všech kategorií rovnoměrný. Nebyl za-

Graf 8: Věkově specifická smrtnost. Pneumokoková meningitida.
ČR, 2000–2010

Graf 9: Nemocnost vyvolaná sérotypy S. pneumoniae
zahrnutými v konjugovaných vakcínách.
Invazivní pneumokokové onemocnění.
Děti pod 5 let věku. ČR, 2000–2010. Data NRL

znamenán vzestup nemocnosti způsobený non-vakcinač-
ními sérotypy (v literatuře označován jako „serotype re-
placement“).

Poznámka

Již jsme ve Zprávách EM v roce 2010 informovali o zjiš-
tění dalších sérotypů pneumokoků – sérotypu 6c a 6d
v séroskupině 6. Koncem minulého roku byl popsán dal-
ší sérotyp v séroskupině 11 – 11E sérologicky a bioche-
micky distinktní od sérotypu 11A. Sérotypy 6c nachází-
me sporadicky, typ 6d nebyl do této doby v ČR zjištěn.
Antisérum umožňující identifikaci sérotypu 11E není za-
tím k dispozici.

Jitka Motlová
NRL pro streptokoky a enterokoky
CLČ v OPVZ, SZÚ

INFORMACE Z NRL A ODBORNÝCH PRACOVIŠŤ SZÚ

DŮLEŽITÉ ERRATA ke článku:
Zprávy EM (SZÚ, Praha) 2011; 20(2): 64–69.

Invazivní pneumokokové
onemocnění
v České republice v roce 2010
Invasive pneumococcal disease

in the Czech Republic in 2010

V minulém čísle našeho časopisu byl omylem publi-
kován na straně 69 a na titulní stránce nesprávný graf 9.
Uvádíme správný graf a čtenářům se za tuto chybu velice
omlouváme.

Petr Petráš

Graf 9: Nemocnost vyvolaná sérotypy S. pneumoniae
zahrnutými v konjugovaných vakcínách.
Invazivní pneumokokové onemocnění.
Děti pod 5 let věku. ČR, 2000–2010. Data NRL



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.3
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo true
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts false
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /SyntheticBoldness 1.000000
  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002000d>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002000d>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /GRE <>
    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002000d>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e000d>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
    /CZE <>
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


