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ZÁVĚREČNÉ ZPRÁVY O EPIDEmICKÉm VÝSKYTU

diagnostiku. Nikdo z nemocných tak až do prvního potvr-
zeného případu onemocnění spalničkami vůbec netušil, že 
se jedná právě o tuto nákazu.

Onemocněli zaměstnanci takřka ze všech pracovišť zá-
vodu, a proto bylo nutno provést rozsáhlá protiepidemická 
opatření, která však kromě svého jednoznačného opodstat-
nění způsobila i značné hospodářské ztráty nejen samotnému 
podniku, ale i osobám v karanténě, které měly po dobu 21 
dní také významně snížený finanční příjem.

Ve stejném období onemocnělo na okrese Trutnov ještě 
dalších 6 osob, z toho byly 2 importované případy (Ukrajina) 
a 4 další přímo ve městě Trutnov. Epidemiologickou sou-
vislost těchto sporadických onemocnění s případy z ohniska 
nákazy se však nepodařilo prokázat, proto tito nemocní 
nebyli do epidemie zahrnuti.

Nedostatkem epidemiologického šetření bylo, že ne 
všichni nemocní vlastnili očkovací průkazy z dětství, a zá-
znamy u registrujících lékařů byly také často neúplné.

ZÁvĚR

Pro efektivní kontrolu spalniček je potřebná dostatečná 
informovanost laické i odborné veřejnosti o možnosti infek-
ce, příznacích a potřebě rychlé diagnostiky včetně izolačních 
opatření v případě potvrzení diagnózy.

V popisovaném epidemickém výskytu neměla většina 
osob v produktivním věku dostatečnou hladinu protilátek 

proti spalničkám, což také potvrzuje poznatky ze sérolo-
gických přehledů a z individuálních vyšetření. Je žádoucí 
očkovat také dospělé v profesích, které jsou vystaveny 
častému kontaktu s nemocnými osobami, zejména ty osoby, 
které pracují ve významných pracovních pozicích, zajišťují-
cích základní fungování státu, jako jsou nejen zdravotníci, 
ale i poštovní doručovatelé, potravináři, policie, případně 
další profese.

Poděkování

Poděkování patří zejména všem kolegům, a to přede-
vším z územního pracoviště KHS Královéhradeckého kraje 
v Trutnově, rovněž tak i z celého protiepidemického odboru 
KHS Královéhradeckého kraje. Další významný dík za spo-
lupráci patří především vedení i personálu KIN FN Hradec 
Králové, ÚKM FN HK a NRL SZÚ Praha, bez jejichž pomoci 
bychom se neobešli.

Zprávu zpracovaly dne 31. 5. 2019
Bc. Šárka Emichelová,

vedoucí protiepidemického oddělení ÚP Trutnov
a

MUDr. Eva Beranová,
ředitelka protiepidemického odboru KHS KH kraje 

se sídlem v Hradci Králové
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Zpráva nrl pro chřipku a nechřipková respirační onemocnění (18. 11. 2019)

Update of the NRL for influenza and the non-influenza respiratory viruses

Martina Havlíčková

Situace v ČR:

odpovídá sezóně, prevalují především nechřipková respi-
rační agens, zejména rhinoviry, jež dominují a tvoří téměř 

třetinu všech pozitivních výsledků. Jak ukazuje graf, hned po 
rhinovirech jsou nejčetnější viry parainfluenzy a enteroviry. 
Graf je sestaven z absolutních čísel.

Legenda:
BOCA:  bocavirus; 
B:  virus chřipky B; 
ADV:  adenovirus; 
COV:  koronavirus; 
MPV:  metapneumovirus;
SM: smíšená infekce; 
EV: enterovirus; 
PIV:  virus parainfluenzy; 
HRV:  lidský rhinovirus; 
NEG: negativní záchyt.
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Situace v evropě:

během 45. KT bylo v Evropě celkem nahlášeno vyšet-
ření 784 sentinelových vzorků, 26 náleželo do typu A, 24 
výtěrů z této skupiny se podařilo subtypovat: 33,3 % bylo 
zařazeno do subtypu H1N1 a 66,7 % do subtypu H3N2. 
Chřipka B byla prokázána 5×, z toho 1× určena linie Victoria. 
Dva státy hlásily více než 10 % chřipka pozitivních detek-
cí – Švýcarsko a z velké Británie Severní Irsko a Skotsko. 
Celkově je však situace v Evropě stále klidná, odpovídající 
roční době, pouze Norsko hlásí lokální výskyty. Celkově je 
záchytnost v sentinelu v Evropě cca 4 % chřipka pozitivních 
výtěrů, což v dlouhodobém horizontu odpovídá 45. KT.

AKtUALIZACe 25. 11. 2019

Situace v ČR:

odpovídá sezóně, stále prevalují především nechřipková 
respirační agens, zejména rhinoviry, jež dominují a tvoří 
téměř třetinu všech pozitivních výsledků. Druhým nejčas-
tějším agens je parainfluenza.

Z materiálů z kraje Vysočina (Jihlava) byla v NRL za-
chycena chřipka typu A u 17letého muže (T 40° C, typické 
chřipkové příznaky a zvracení). Subtypizace a izolační pokus 
probíhají. Jedná se o ambulantního pacienta a je to první 
záchyt chřipky typu A v sentinelu v letošní sezóně.

Situace v evropě:

během 46. KT bylo v Evropě celkem nahlášeno vyšetření 
60 chřipka pozitivních sentinelových vzorků, 36 náleželo do 
typu A a 24 výtěrů z této skupiny se podařilo subtypovat: 
38 % bylo zařazeno do subtypu H1N1 a 62 % do subtypu 
H3N2. Chřipka B byla prokázána 24× a všechny vzorky byly 
zařazeny do linie Victoria. Ve 46. KT celková záchytnost 
dosáhla 6,6 % (60 pozitivních z 910 vyšetřených).

MUDr. Martina Havlíčková, CSc.
NRL pro chřipku a nechřipková respirační onemocnění

CEM – SZÚ

informAce Z nrl A oDbornýcH prAcovišŤ cem
Information from the NRL and research groups of the CEM

Den otevřených dveří ve Státním zdravotním ústavu
Doors Open Day at the National Institute of Public Health

Barbora Macková


