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l,/ V Praze dne 26.4.2010
Č.1',2aa37/2a1a

VáŽený pane předsedo, váŽený pane prezidente' vážený pane řediteli.

dovoluji si Vám pos|at níŽe uvedenou informaci o výskytu po|iomyelitidy (přenosné dětské
obrny) v TádŽikistánu'

$větová zdravotnická organizace (sZo) uveřejnila informaci o výskylu onemocnění
polÍomye|itidou (přenosnou dětskou obrnou) v TádŽikistánu V době od začátku prosince
2009 do současné doby je v této zemi, která patří k nejvýchodnějším státům evropského
regionu SZo, h|ášeno přes 100 případu onemocnění vČetné něko|ika úmrtí' způsobených
divokýrn po|iovirem typu 1

Situace je veIlce peč|ivě sledována především s ohledem na skuteČnost, Že Evropský
Region SZo byl certifikován jako prostý poliomyelitidy v roce 2002' Neméně významný já
fakt, Že v Tádžikistánu by|y poslední případy po|iomyelitidy h|ášeny v roce 1998'
Posledni epidemie poliomyeIitidy by|a v podmínkách Evropské unie zaznamenána
v Nizozemsku' kdy bylo v |étech 1992.1993 postiŽeno ko|em 70 osob' které patřilv do
skupirry odm ítaČú očkování'

Situace v Česk'é republiee
První epidemie po|iomyelitidy v Českos|ovensku vznikla V roce 1939 po příchodu
nacistických vojsk a k největŠi doš|o v roce 1948, kdy onemocnělo více neŽ 2000 osob
NarŮstající nemocnost V roce 1956 ukazova|a' Že mŮŽe dojit k da|ší epidenrii, a proto se
na 1aře 1957 v Českos|ovensku uskuteČnilo masove očkováňi děti 3 dávkami inaktivované
vakcíny. které zabránilo hrozÍcímu epidemickému šiření' Na jaře 1960 byta rea|izována
ce|ostátni kampaň, během které by|o oČkovánc 94 % dětído 15 |et věku.
od 2. po|oviny roku 1960 se vČeskos|ovensku nevyskyt| Žádný připad nezav|ečené
para|ytickó po|iomye|itidy. Bývalé Českos|ovensko se tak v roce tgót sta|o prvou zemí na
světě, kde by| přerušen proces šíření divokých po|iovirŮ v populaci a po|iomyelitida zde
byla vymýcena.
od roku 1992 se naše repub|ika připojila k szo progran]u po|ioeradikace V souladu
s poŽadavky SZo by| zaveden systém sledování akutnich chabých paréz (akutnich obrn
periíerních částí tě|a) u dětí do 15 |et věku, jehož cílem je včas diagnostikovat případ
pcIlcrn,"cIitid," a zab;"ánlt tal< dalšli;iu šíření nákazy,v popuiaci Pravideiiié očkovái-rí .]ětí
proti poIiomye|itidě se vCR provádí od roku 1960' Včasné zachyceni cirku|ujících
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Asociace cestovních kance|áří ČR
Asociace Českých cestovnich
kanceiáří a agentuÍ
Ministerstvo zahraničních věcí ČR -
Tiskový odbor
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divokých po|iovirů je zajišt'ováno systenratickým vyšetřováním odpadnich voc na
přÍtomnost enterovirů. probíhajícim od roku 1962'
V České repub|ice se k pravide|nému cČkování proti po|iomyelitidě pouŽíva|a Živá vakcÍna'
od počátku roku 2007 by|a v očkovacím kalendářr nahrazena inaktirlovanou očkovací
látkou obsaŽenou v šestí valentní vakcÍně' která je ve stanovených interva|ech ap|ikována
ve 4 dávkách, 5. dávka je pak ZajiŠtěna podánirn monovakcíny proti po|iomye|itidě'
Proočkavanost proti přenosná detské obrně dosahuje v České repub|ice letitě hodnot
kolem 99 procent^

Klinícko'epidemio|ogický obraz, diagnosti[<a a !éčba
PoliornyeIitída je Vysoce ínfekčni onemocnění zpúsobené po|iovÍry z rodu enterovirÚ,
jejichŽ přenos se uskutečňuje zejména fekálně-oráfní cestou' U více neŽ 90 o/o

infikovaných osob probíhá infekce symptomaticky nebo pod obrazem nespecifických
obtiŽí' Nejdramatictější paralytická forma onemocnění (tzv' dětská obrna) se vyskytuje u
méně neŽ 1 % infikovaných osob' objevuje se horecnaté onemocnění, nás|edr:je vznik
obrn {chabých paréz)' jenŽ se Často vyskytují asymetricky a nejČastěji postihu;í velké sva|y
zv|áětě do|ních konČetin' V případě para|ytických forem se udává úmrtnosl 5-10 o/,.

nejnebezpečnější je forma postihující mozkový kmen (bulbární palalýza}, která rná za
nás|edek neschopnost polykání a dýchání. V lozvojových zemÍch onemocnění poskytuje
h|avně kojence a batglata, ve vyspělých zemích pak Častěji ško|áky a m|adistvé, ale i

dospě|é osoby.
lnkubační doba onemocnění je v průměru 14 dní, z nemocného č|ověka se muŽe nákaza
přenést na další osoby po dobu 4-8 týdnŮ
Jsou znárné 3 typy poíiovirů a všechny 3 mohou zpŮsobit parézu. Divoký typ 1 po|ioviru
{WPV,l) však zpusobuje paretickou formu onemocnení Častěji neŽ divoké typy 2 a 3
(wPVz, WPV 3)
Diagnóza onerrocnění je za}ožena
moku, ci orofaryngeá|ního sekretu.
diagnostický význam'
Speciíická léčba po|iomyelitidy neexlstuje' proto má prevence formou vakcinace zásadní
význam pro boj s louto nemoci'

RizÍko přenosu poliomyeIitidy
S oh|edem na veIice nízké počty osob. které do Schengenského prostoru cestu1í
z TádŽikistánu' je rizi*o šíření nákazy púvodcem poliomye|itidy v Evropské unii ve|ice
|imitované. Nicméně import nákazy no|ze vytoučit' a proto je ve|ice dŮ|eŽité udrŽovat
vysokou proočkovanost naší popu|ace v sou|adu s platným očkovacím kalendářem

Prevence poliomyelitidy u cestovatelů
Před cestovánÍm do rizikových ob|astí je třeba prověřřt, zda ceslující osoba by|a proti
po|iomye|itidě řádně očkována v souladu s očkovacim kalendářem ČR' v případě potřeby
.;e nutno provést přeočkování.
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na viroloEickém vyšetřením sto|ice' mozkomÍšnÍho
Sérologické vyšetiení nerná u poÍiomyeIitidy ve|ký
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SZo se podÍlí na vyšetiování télo události a ve spo|upráci s národlínri autoritami
TádŽikistánr: a sousedících státŮ se bude podi|et na in.:unizační kampani, která je .jedinou
cestou ke zv|ádnutí taková situace. SZo v případě detekce divckého typu pcIioviru
nedoporučuje lestrikce v oblasti mezinárodního cestování a obchodu, ale zdŮrazriute
doporuČení očkováni cestovalelu c!*; i z oblasti ve kterúc1'1 |. l'lýskytu doš|o.

$ pozdravem

MUDr' Michae| Vít' Ph.D.
l.J|avní hygienik ČR a náměstn!: ministryně
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odborná společnost praktických dětských |ekařu CLS .jEP
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