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Epidemiologicka situace ve vyskytu spalniéek v Ceské republice

Epidemiological situation of measles in the Czech Republic

Zdenék Kysely, Jozef DIhy, Denisa Kadlubcova, Sylvie Kvasova

— Souhrn ¢ Summary

V obdobi od za¢atku roku do konce 28. kalendainiho tydne 2018 bylo v Ceské republice hldseno celkem 149 pri-
padii onemocnéni spalnickami. Notifikovand nemocnost ¢inila 1,4/100 000 obyvatel, coZ pfedstavuje mirny na-
rlist oproti stejnému obdobi roku 2017, kdy bylo v CR evidovano celkem 134 piipadti. V&kovy primér postiZe-
nych ¢ini 28,9 let, nejvyssi pocet piipadi byl zaznamendn u osob ve vékové kategorii 35-39 let (25 ptipadi),
podil nemocnych mlad$ich 18 let je 28,8 %. U celkem 53 % osob byl ockovaci status neznamy nebo nebyly
ockovéany viibec. Ve Ctvrtiné pripadd se jednalo o onemocnéni importované ze zahranici.

From the beginning of 2018 to calendar week 28 of 2018, 149 cases of measles were reported in the Czech
Republic. The incidence per 100 000 population was 1.4, which means a slight increase on the previous year, with
134 cases of measles reported in the same period of 2017. The average age of patients is 28.9 years, the most
affected age group is 35-39 year-olds (25 cases), and the proportion of patients under 18 years of age is 28.8 %.
As many as 53 % of patients had an unknown vaccination status or were unvaccinated. One in four cases was

imported from abroad.
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UVOD
Prestoze od roku 2000 doslo v globalnim méfitku ke sni-
Zeni imrtnosti na spalni¢ky z 550 000 piipadd tmrti na
90 000 v roce 2016, predstavuji spalnic¢ky stile velmi za-
vazny zdravotni problém z ddvodu pretrvavajici vysoké
nemocnosti a imrtnosti déti zejména v rozvojovych zemich.
Vyvoj soucasné epidemiologické situace vSak ukazuje, Ze
spalnicky jsou vyznamnym problémem i v celé fad¢ dal-
Sich statd Evropy. S epidemickym vyskytem se aktudlné
potyka pfedevsim Ukrajina, Rumunsko, Srbsko, Recko,
Italie ¢i Francie. V téchto statech se onemocnéni §ifi pri-
marné v ramci komunit neockovanych anebo netplné oc-
kovanych osob a nasledné postihuje majoritni populaci.
Svétova zdravotnickd organizace si stanovila jako cil
eradikaci spalnicek v 5 kontinentech do roku 2020.

PUVODCE A KLINICKE PROJEVY

Spalnicky jsou vysoce nakazlivym infekénim onemocné-
nim. Pivodcem je morbilli virus z ¢eledi paramyxovirt.
Jedinym zdrojem ndkazy je ¢lovek, virus spalnicek se pre-
nasi vzdusnou cestou pomoci sekretii nakazeného jedince
¢i prostfednictvim kontaminovanych predmétd. Inkubacni
doba je obvykle v rozmezi 7 az 21 dni, 10 dni od nakaZeni
prejde pacient do kataralniho stadia, a po 14 dnech od vstu-
pu viru do organismu dojde k vysevu exantému. Prvotni

faze pripomina infekci hornich dychacich cest provizené
,»flu like* symptomy ve formé pocitu celkové slabosti, art-
ralgie, myalgie, nechutenstvi, rymy a kasle. Za nékolik dni
po odeznéni prvotnich pfiznakd, jesté pred vysevem exan-
tému, se objevuji tzv. Koplikovy skvrny, coZ jsou bélavé
skvrny na bukalni sliznici. Exantém se nejprve projevi na
krku za uSima, a posléze dochazi k jeho rozsifeni na oblast
obliceje, hrudniku a postihuje rovnéZ horni a dolni konce-
tiny. Pacienti jsou infek¢éni v obdobi 4 dnti pred vysevem
a 4 dnt po vysevu exantému. Spalni¢ky jsou zavaznym one-
mocnénim pro malé déti do jednoho roku véku, imunosup-
rimované osoby a té¢hotné Zeny. Mezi nejcastéjsi kompli-
kace patii virova pneumonie, otitida nebo encefalitida.

OCKOVANI PROTI SPALNICKAM

Ockovani proti spalnickdm bylo v byvalém Ceskosloven-
sku zahdjeno v roce 1969, a to aplikaci jedné davky mono-
vakciny. K souc¢asnému schématu, kdy jsou aplikovany dvé
davky vakciny, se prikrocilo v roce 1975. V roce 2018 do-
§lo v ndvaznosti na novelu vyhlasky ¢. 537/2006 Sb., o o¢-
kovani proti infekénim nemocem, ke zméné v ockovacim
kalendafi, kdy prvni davka vakciny je ditéti poddna od
13. mésice do 18. mésice véku, aplikace druhé davky je
posunuta do obdobi mezi 5. do 6. rokem Zivota ditéte. Do
roku 2018 se ockovani 2. davkou provadélo s odstupem
6—10 mésicu po aplikaci 1. davky.

Optimalni proockovanost, kdy je v populaci minimum
osob vnimavych k onemocnéni a je tak zajiSténa kolektiv-
ni ochrana, je stanovena na hladinu 95 % a vySe. V soucasné
dobé se obdobné jako staty Evropy i CR potyka s klesajicim
trendem proockovanosti proti spalni¢kam.
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HLASENI A SBER DAT V CR

Spalnicky podléhaji povinnému hldSeni na zékladé prova-
déciho predpisu k zdkonu 258/2000 Sb., o ochranné verej-
ného zdravi ve znéni pozdéjSich predpist, a to vyhlasky
306/2012 Sb. o podminkach predchazeni vzniku a Sifeni
infek¢nich onemocnéni a o hygienickych pozadavcich na
provoz zdravotnickych zafizeni a ustavl socidlni péce
v platném znéni.

Z dtivodu prechodu na novy informacni systém pro hla-
Seni infekénich nemoci, bylo pro zajisténi kontinuity hla-
Seni a podkladil pro ad hoc analyzy dat pracovniky oddéle-
ni epidemiologie Ministerstva zdravotnictvi vytvofeno
jednotné datové prostiedi pro evidenci a hlaseni pfipadl
onemocnéni spalni¢kami. V ndvaznosti na metodiku vy-
danou hlavni hygieni¢kou CR jsou v daném datovém pro-
stfedi zasilany protiepidemickymi odbory KHS tydenni
reporty o piipadech onemocnéni spalnic¢kami v roce 2018
ze viech kraji CR.

DLOUHODOBY TREND NEMOCNOSTIV CR

Pfed zavedenim ockovani pfedstavovaly spalni¢ky zavaz-
ny problém z hlediska nemocnosti, frekvence komplikaci
a umrtnosti. V roce 1966 byla nemocnost 912,9/100 000
obyvatel, v roce 2017 pak 1,4/100 000 obyvatel. Od roku
1982 poklesla nemocnost v CR pod hranici 1 piipad/100 000
obyvatel, vyjimku tvofila incidence v letech 1990, 1992,
2014, 2017 a 2018. Posledni umrti na spalnicky bylo hl4-
Seno na tizemi CR dle dostupnych statistickych tdaji v roce
1980.

Graf 1: VYVOJ ONEMOCNENI SPALNICKAMI,
CR (CSSR), 1966-6/2018
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EPIDEMICKE VYSKYTY SPALNICEK
V ROCE 2014 A 2017

V tnoru 2014 propukla v Usteckém kraji epidemie, v pri-
béhu které bylo exantematickym onemocnénim postiZeno
celkem 305 osob, u nichZ bylo vysloveno podezieni na
spalnicky. Z uvedeného poctu bylo 186 piipadi nikazy
potvrzeno, tj. splilovaly laboratorni a klinick kritéria case
definice. Jako indexovy piipad byl oznacen ¢esky obcan,

v Indii, u tohoto pacienta byl konfirmovan genotyp B3. Pri-
marni ohnisko nakazy vzniklo mezi kontakty vyse zminéné
osoby a nasledné onemocnéni postihlo i persondl zdravot-
nického zafizeni v Usti nad Labem. Nejvice byly postizeny
osoby narozené v letech 1970 az 1980, kterym byla apliko-
véana jedna davka vakciny. Posledni pfipad v rdmci popi-
sované epidemie byl diagnostikovan v srpnu téhoz roku.

V roce 2017 probéhla dalsi protrahovana epidemie spal-
nic¢ek v Moravskoslezském kraji, kde bylo nakazeno do
konce Cervence téhoZ roku celkem 123 osob, z toho 111
pfipadi bylo konfirmovano v NRL SZU. Nejvice byly po-
stizeny déti ve véku 0—4 let (44 piipadil) a dospéli ve véko-
vé skupiné 35-44 let (37 pfipadil). Vyznamnym momen-
tem byla skutecnost, Ze v ramci epidemie bylo postizeno
19 zdravotnickych pracovnikti a 7 pacientl ve zdravotnic-
kych zafizenich v Moravskoslezském kraji (zprava KHS
Ostrava ze dne 13. dubna 2018).

EPIDEMIOLOGICKA SITUACE V ROCE 2018

V roce 2018 doslo ke zvySenému vyskytu onemocnéni
spalni¢kami na tizemi CR, v prvni poloviné roku bylo hl4-
Seno 149 pripadd, onemocnéni bylo diagnostikovano u 81
muzl a 68 Zen, ve véku od 7 mésict do 61 let. Nejvice
pripadi bylo hlaseno z hlavniho mésta Prahy (86) a ze Stfe-
doceského kraje (27). Jednotkové pripady jsou doposud
hlaSeny z 11 kraji. Nejcastéji jsou postiZzeny déti do jed-
noho roku Zivota (nemocnost 6,31/100 000 obyvatel) a déti
ve vékové skupiné 1 az 4 roky (nemocnost 4,1/100 000
obyvatel). Ve vice nez 50 % pfipadl nebyli nakazeni jedin-
ci ockovani proti spalni¢kdm nebo byl u nich vakcina¢ni
status nezndmy. Ve 36 piipadech z celkového poctu se jed-
nalo o onemocnéni importovand ze zahranici, zejména pak
z Ukrajiny (27 ptipadi).

Narodni referencni laboratof pro zardénky, spalnicky,
parotitidu a parvovirus B19 Stitniho zdravotniho ustavu
ve spolupréci s Institutem Roberta Kocha v Berlin€ konfir-
movala ze vzorki genotyp viru spalni¢ek DS8. 4283. MVs/
Cambridge.GBR/5.16, ktery cirkuluje na Ukrajin€. Tento
genotyp se vyskytl u i pfipadt hlasenych v Estonsku a to
u osob ve spojitosti s cestou na Ukrajinu a rovnéZz u pripa-
di na Slovensku v roce 2017.

Graf 2: POCET HLASENYCH PRIPADU SPALNICEK,
DLE TYDNU HLASENI (10. a7 28. tyden 2018), CR
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ktery nakazu importoval v souvislosti s cestovnim pobytem tyden

Tabulka 1: VAKCINACNI STATUS PRIPADU HLASENYCH V ROCE 2018
Vakcinacni status 1 davka 2 davky Pocet davek neznamy Ne Neznamo Kontrola celkem
Pocet osob 20 35 64 16 149
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V poslednich tydnech zaznamenavame klesajici trend
v poctu onemocnéni, posledni onemocnéni spalnickami
bylo hlaseno v 26. tydnu roku 2018

Graf 3: SPALNICKY V CR - POGTY HLASENYCH PRIPADU
A NEMOCNOST PODLE VEKOVYCH SKUPIN, ROK 2018
(k datu 13. 7. 2018)
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Graf 4: POCET PRIPADU DLE KRAJU V OBDOBI (.- V1. 2018)
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SITUACE V HLAVNIM MESTE PRAHA

V nejpostiZzenéj$im regionu — hlavnim mésté Praha, ¢ini
vékovy primér nemocnych osob 27,8 let. Mirné zde pre-
vazuje pocet nemocnych muzt (46), nad Zenami (40). Mezi
pacienty je evidovano 19 déti do 4 let véku, z toho 6 mlad-
Sich nez 1 rok. Celkem bylo zjisténo 53 neockovanych osob,
u 9 nemocnych je vakcinacni status neznamy, 2 davkami
bylo vakcinovéano 11 osob.

OPATRENI

V navaznosti na vyskyt onemocnéni byli bezodkladné in-
formovani zdravotnici a dal$i zainteresované osoby a sub-
jekty. Pracovniky KHS byla provedena Setfeni v ohniscich

nakazy, a s tim souvisejici aktivni vyhledani zdrojt a kon-
taktl véetné vytéZeni informaci od téchto osob. Hlavni
hygienickou CR bylo rovnéZ nafizeno mimotddné ocko-
vani zdravotnického persondlu v nékolika nemocnicich,
véetné persondlu z urgentnich piijmut. Pacienti byli izolo-
vani na infek¢nich oddé€lenich. Média a vefejnost byli
o vyvoji epidemiologické situace prubézné informovani.

Podekovdni patri vSem pracovnikiim krajskych hygie-
nickych stanic, poskytovateliim zdravotnich sluZeb a Nd-
rodni referencni laboratori pro zardénky, spalnicky, paro-
titidu a parvovirus B19 Stdtniho zdravotniho tstavu za
spoluprdci pri sbéru, evidenci a sdileni predmétnych dat.
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