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Výskyt v svrabu v souvislosti s pobytem v hostelu byl 

přehlášen dne 08. 11. 2018 místně příslušné hygienické 

stanici.

Media nebyla informována.

8. ZDROJ NÁKAZY

Zdroj onemocnění se nepodařil jednoznačně prokázat.

9. VEHIKULUM A CESTA PŘENOSU NÁKAZY

Vehikulum ani cestu přenosu nákazy se nepodařilo 

jednoznačně objasnit. S největší pravděpodobností došlo 

k přenosu nákazy v hostelu, kde nebyla zajištěna základní 

hygienická pravidla osobou poskytující ubytování v ubyto-

vacím zařízení.

10. SANKCE

Sankce nebyly uloženy.

11. ZÁVĚR

Ve dnech 17.–18. 10. 2018 se 24 studentek a 2 pedagožky 

SZŠ a VOŠ Cheb účastnily exkurze do Jedličkova ústavu 

v Praze a blíže nespecifi kované charitativní organizace 

a k přenocování využily hostel. Hromadný výskyt svrabu 

u studentek s prvními příznaky v období od 24. 10. 2018 

do 03. 11. 2018 byl KHS KK hlášen 07. 11. 2018. Z celko-

vého počtu 26 exponovaných žen onemocnělo 11 studentek 

(attak rate 42,3 %). Z pedagogického doprovodu nikdo ne-

onemocněl. Diagnóza B86 – svrab byla stanovena u všech 

11 nemocných na základě kožních projevů onemocnění 

lékařkou v oboru dermatovenerologie a laboratorní průkaz 

původce nebyl proveden. Všechny nemocné byly zaléčené 

Infectoscabem. U žádné nenastaly komplikace, nikdo nebyl 

hospitalizován a nikdo nezemřel. Po nahlášení potíží SZŠ 

a VOŠ Cheb okamžitě přijala protiepidemická opatření 

(léčba a hlášení KHS KK). Výskyt svrabu v souvislosti 

s pobytem v hostelu byl přehlášen místně příslušné hygie-

nické stanici. Zdroj ani vehikulum nebyly objasněny. Sankce 

nebyly uloženy.

Ing. Martina Prokopová, MBA
ředitelka odboru protiepidemického

KHS Karlovarského kraje
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Zpráva NRL pro chřipku a nechřipková respirační onemocnění (18. 2. 2019)

Update of the NRL for infl uenza and the non-infl uenza respiratory viruses

Martina Havlíčková

Evropa: v 6.KT je plošná epidemie nadále evidována 

ve většině evropských států – situaci takto hodnotí celkem 

37 států hlásících prostřednictvím ECDC a WHO-Euro. 

Plošnou epidemii nadále hlásí Německo a Rakousko, Polsko 

již přešlo k regionálnímu výskytu a Slovensko hlásí lokální 

ohniska. Převažuje stále A/H1N1, ale v řadě zemí s růz-

nou intenzitou ko-cirkuluje i A/H3N2. Turecko, Ukrajina, 

Uzbekistán, Lucembursko, Francie a Izrael stále hodnotí 

situaci jako dominanci A/H3. Chřipka B je zcela minoritní. 

Plošná epidemie tedy stále přetrvává v celé Evropě a zá-

chytnost chřipky v klinických vzorcích doposud převyšuje 

50 % ze všech vyšetřených, nicméně sestupný trend je již 

evidentní (viz grafy 1, 2).

Česká republika: v 7. kalendářním týdnu je nemocnost 
akutních respiračních infekcí včetně chřipky (ARI) 

Graf 1: Infl uenza intensity, spread and dominant virus type/subtype
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INFORMACE Z NRL A ODBORNÝCH PRACOVIŠŤ CEM
Information from the NRL and research groups of the CEM

Graf 2:  Infl uenza virus detections in the region

Zdroj: www.fl unewseurope.org

v ČR na úrovni 1684 nemocných na 100 000 obyvatel, 
což při porovnání s minulým týdnem představuje pokles 

o 4,2 %. Ve věkové skupině 60+ let nemocnost nadále 

stoupá, v ostatních věkových skupinách již začala klesat. 

Nejvyšší nemocnost je aktuálně hlášena z krajů Libereckého, 

Zlínského, Moravskoslezského, Plzeňského, Olomouckého, 

Středočeského a Jihomoravského.

V kategorii ILI, která je k hodnocení výskytu chřipky 

citlivější, byť výrazně podhodnocuje skutečnou nemocnost 

chřipkou, je v aktuálním týdnu hlášeno 220 nemocných na 

100 000 obyvatel, což představuje nevýrazný pokles o 4,4 % 

v porovnání s minulým týdnem. Záchytnost chřipky v kli-

nických materiálech je stále vysoká, nicméně na etiologii 

ARI se letos více než v minulých letech podílí i respirační 

synsyciální virus.

V aktuální chřipkové sezoně bylo do 15. 2. 2019 hlášeno 

celkem 284 klinicky závažných případů chřipkové infekce 

vyžadující hospitalizaci v režimu intenzivní péče, z nichž 

60 osob infekci podlehlo.

Závěr: na území ČR přetrvává chřipková epidemie 
plošného charakteru, podle aktuálních dat se domnívá-
me, že jsme těsně za vrcholem epidemické vlny.

MUDr. Martina Havlíčková, NRL pro chřipku, SZÚ
MUDr. Jan Kynčl, odd. epidemiologie infekčních 

nemocí, SZÚ
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