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ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE
A CINNOSTI ODBOROV EPIDEMIOLOGIE
V SLOVENSKEJ REPUBLIKE
ZA ROK 2016

Z poverenia hlavného hygienika SR vypracovali pracovnici RUVZ so sidlom

v Banskej Bystrici )

- z programu EPIS a podkladov vSetkych RUVZ v SR,
z analyzy UVZ SR boli prevzaté celé kapitoly tykajuce sa chripky, meningokokovych infekcif,
polyradikuloneuritidy, morbil, rubeoly ako aj niektoré vysledky kontroly ockovania k 31.8.2016,
z analyzy RUVZ hl. mesta Bratislava — kapitola infekcie vyvolané virusom HIV a pohlavne
prenosné choroby,
z analyzy NRC pre TBC Vysné Hagy - kapitola o vyskyte tuberkuldzy.

Aktualizované dna 10.01.2018.
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Uvob

V Slovenskej republike bolo v roku 2016 nahlasenych a spracovanych 77098 jednotlivych pripadov
prenosnych ochoreni, ¢o je o 7290 pripadov viac ako v roku 2015, t.j. 0 10,4% Celkova chorobnost’ na
prenosné ochorenia bez ohl'adu na diagnézu Cinila 1422,1/100000 obyvatel'ov. Najviac pripadov bolo
dlhodobo hlasenych z kraja PreSovského — 12477 (18,1,%), Zilinského 11042 a KoSického 10893 a
Nitrianskeho — 10607 (15,6%) najmenej z kraja  Banskobystrického 7376, Bratislavského 7450,
Trencianskeho — 8453 (9,6%) a z kraja Trnavského — 8790 (9,8%). Z celkového poctu hlasenych
pripadov si 38488 pripadov vyZiadalo epidemiologické vySetrovanie v ohnisku, z toho 3152 krat
opakovanu navstevu v ohnisku. V rdmci  vykonu opatreni bolo vySetrenych v ohniskach 45875 os6b,
1561 kontaktom bol nariadeny zvySeny zdravotny dozor a 19898 osobam lekarsky dohl'ad. Okrem
toho bolo v ohniskach nariadenych 19507 inych protiepidemickych opatreni ako je dezinfekcia,
dekontaminacia a pod. Spracovanie Udajov o vyskyte prenosnych ochoreni vratane hlasenia chripky
a ARO a informacii do systému rychleho varovania SRV si vyziadalo 198180 vykonov v informacnom
systéme EPIS.

V roku 2016 bolo vySetrovanych a do informacného systému popisanych 792 epidémii, ¢o je o 97
epidémii viac ako v roku 2015, t.j. 0 13,2%. Najviac epidémii bolo sposobenych salmonelami a to 264,

rotavirusy, 72 epidémii norovirusy — u tychto bol pozorovany najvacsi narast. Okrem toho bolo
hldsenych 62 vacsich imensich epidémii VHA ato najma v KoSickom a CiastoCne tiez
Banskobystrickom kraji. Do systému rychleho varovania bolo v priebehu roka hlasenych 591 SRV
informacii.

V ramci plnenia NIP bolo v roku 2016 vykonanych 2305 metodickych navstev ockujucich lekarov.
V ramci administrativnej kontroly bolo skontrolovanych 331200 zaznamov. 1375x bolo s rodi¢mi
prejednavana neucast’ na ockovani a 677x bolo vykonané priestupkové konanie. Velka Cast’ aktivit
epidemioldgov bola ststredena na edukaciu a informovanost’ tak laickej ako aj zdravotnickej verejnosti
o efektivnosti a vyzname ockovania pre zdravie deti ako aj preventivnych a represivnych opatreniach
v ohniskach ndkaz. Vramci tychto aktivit bolo podanych 28498  poradenskych informacii
v zdravotnictve, 25338 pre laicki verejnost’ v ohniskach ndkaz a 1554 v ohniskach, ktoré sa vyskytli
v kolektivnych zariadeniach. Dalej boli podavané informacie pre verejnost’ mimo suvislosti s vyskytom
prenosnych ochoreni ale v ramci podpory prevencie a to 8580x, 454 informacii o prevencii prenosnych
chor6b odznelo v médiach a 559x inou formou. Okrem toho pripravili epidemiolégovia 317 prednasok
pre verejnost’ a 229 prednasok pre zdravotnickych pracovnikov. Pracovnici odborov epidemioldgie
publikovali odborné prace v 22 pripadoch ako prvi autori a 29x ako spoluautori.

V rdmci prevencie nemocnicnych nakaz bolo vykonanych 5682 kontrol zdravotnickych zariadeni a 956
opakovanych kontrol. V priebehu roka bolo vydanych 557 posudkov na novovznikajlce alebo meniace
sa zdravotnicke zariadenia.

Z celkového poctu pripadov prenosnych chorob zaevidovanych v systéme EPIS predstavuji NN 10091

.....

hodnotu 186,9/100000 obyvatel'ov.

Pri zabezpecovani protiepidemickych opatreni a inej spravnej Cinnosti pripravili odbory epidemioldgie
16117 rozhodnuti a riesili 454 odvolani. Bolo uloZzenych 4404 sankcii.

Pracovnici odborov epidemiolégie v r. 2016 plnili okrem prace pri zabezpecovani surveillance nakaz a
v ohniskach nakaz aj ,Programy a projekty" a ostatné Ulohy podla planu prace na rok 2016, ktoré su
popisané v osobitnej sprave o Plneni programov a projektov a su Ciastkovo uvedené pri jednotlivych
kapitolach podla diagnéz a skupin diagndz ako aj vo vyhodnoteni ¢innosti OE.
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I. DEMOGRAFICKA SITUACIA V SLOVENSKE]
REPUBLIKEK 1. 1. 2016

K 31.12.2015 - teda na zaciatku roku 2016 mala Slovenska republika 5 426.252 obyvatel'ov. Oproti
roku 2014 je to vzostup o 4903 os6b, t.j. 0 0,09%, t.j. 0,9 na 1000 obyvatelov. Z toho prirodzeny
prirastok cinil 1776 osob t.j. 0,33/1000 ob.. Z uvedeného poctu Zzijucich osob bolo 2 780170 Zien
(51,3%) Co predstavuje mierny vzostup o 0,08% a 2 646082 muZov (48,7%), Co predstavuje vzostup
00, 01%.

Vroku 2015 bol zaznamenany prirodzeny prirastok obyvatel'stva o 1776 osob a tiez prirastok
stahovanim obyvatel'stva 0 3127 0s6b. Znamena to, ze celkovy prirastok obyvatel'stva predstavoval
4903 os06b (tzn. 0,9/1000 obyv.). Prirodzeny aj celkovy prirastok vzrastol oproti roku 2014.

Struktura obyvatel'stva podla zékladnych vekovych skupin bola k 1.1.2016 nasledovna:

. predproduktivny vek (0-14 rocni) — 832043 obyvatelov, t.j. 15,33%
. produktivny vek (15-59 muZi/54 Zeny) — 3 810273 obyvatelov, t.j. 70,22%
. poproduktivny vek (60" muzi/55* Zeny) — 783936 obyvatelov, t.j. 14,45%.

OBRAZzOK I - 1 GRAF STRUKTURY OBYVATEL'STVAK 31.12.2015

Struktara obyvatel'stvak 31.12.2015
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Podiel poctu obyvatel'ov v predproduktivnhom veku zostal nezmeneny oproti predchadzajicemu roku,
pocet obyvatel'ov v produktivnom veku klesol o 18599 osob t.j. 0 0,53%. Naopak stUpol podiel poctu
obyvatel'ov v poproduktivhom veku a to o 0,5%.

V roku 2015 mala stredna dizka Zivota obyvatel'ov hodnotu 79,73 a poklesla o 0,27 roka.

Index starnutia dosiahol v roku 2015 hodnotu 94,22 zatial' ¢o v predchadzajicom roku mal hodnotu
91,17. U zien dosiahol index starnutia hodnotu 118,6 a u muzov 71,06. Index stranutia na Slovensku
systematicky stdpa v priemere o hodnotu 3.

Pocet Zivonarodenych deti v roku 2015 bol 55602, tzn., Ze v porovnani s rokom 2014 sttpol o 569
deti. Hrubd miera pérodnosti predstavovala 10,29/1000 obyv., zatial ¢o v predchadzajicom roku bola
10,19/1000 obyv. Zivorodenost' klesla oproti roku 2014 na 9,03, t.j. 0 0,11.

Mrtvonarodenost’ v roku 2015 mala hodnotu 3,5/1000 narodenych deti (Zivo aj mftvo). Pre
porovnanie, v roku 2014 bolo 3,01 mftvonarodenych/1 000 narodenych deti (Zivo aj mftvo), teda
mierne stupla.

V roku 2015 dojCenska Umrtnosti dosiahla hodnotu 5,13. Doj¢enska umrtnost’ v roku 2013 bola
5/1000 novorodencov. V dojcenskej Umrtnosti sa pozoruju velké regiondlne rozdiely na urovni
okresov.
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V roku 2015 zomrelo v Slovenskej republike 53826 0s0b, o 2480 viac ako v roku 2014. Z toho bolo
26364 Zien (48,9%) a 27 462 muzov (51,1%). Hruba miera Umrtnosti dosiahla hodnotu 9,92/1000
obyv., zatial ¢o v predchadzajlcom roku bola 9,48/1000 obyvatel'ov.

Struktura zomretych podla zakladnych vekovych skupin bola k 31.12.2014 takato:

. predproduktivny vek (0-14 rocni) — 438 obyvatelov, t.j. 0,81%
. produktivny vek (15-59 muzi/54 Zeny) — 14144 obyvatelov, t.j. 26,28%
. poproduktivny vek (60" muzi/55* Zeny) — 39244 obyvatelov, t.j 72,91%.

NajcastejSou pri¢inou smrti boli kardiovaskularne ochorenia, nasleduju nadory, ostatné ochorenia,
respiraCné ochorenia, dalej externé pri¢iny (Urazy, otravy) a napokon gastrointestinalne ochorenia.
Kardiovaskularne ochorenia sa na celkovom pocte zomretych podielali 48,1%, nadory 25,4%. Zomreti
na ostatné ochorenia predstavovali 8,14% Externé pric¢iny (Urazy, otravy) sposobili 5,7% dmrti.
Zomreti na gastrointestinalne ochorenia tvorili 5,2%. Respiracné ochorenia sa na celkovom pocte
zomretych podielali 7,59%.

OBRAZOK I — 2 GRAF PODIELU JEDNOTLIVYCH SKUPIN DIAGNOZ NA UMRTIACH

Podiel jednotlivych skupin diagnoz na amrtiach
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V texte boli pouzité:

Udaje z podkladov SU SR a zo Zdravotnickej ro¢enky okresov Banska Bystrica a Brezno za rok 2015 —
spracovanej Regionalnym tradom verejného zdravotnictva so sidlom v Banskej Bystrici, 2016.
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II. STRUCNA EPIDEMIOLOGICKA CHARAKTERISTIKA
VYSKYTU PRENOSNYCH CHOROB V SR

II.1 Skupina alimentarnych nakaz

Brusny tyfus a paratyfus — A 01 — v roku 2016 bolo zaznamenané jedno ochorenie importované
z Franclizska. Salmoneldzy patria opat’ k ochoreniam s najvyssou chorobnostou v SR. V roku 2016
bolo na Slovensku hlasenych 5724 ochoreni na salmoneldzu, ¢o je chorobnost’ 105,5/100 000 . Vyskyt
je 012% vyssi ako v roku 2015 a 0 27% vyssi ako 5 roCny priemer. Zaznamenanych bolo 264
epidémii, z toho 38 epidémii s poctom chorych 5 a viac 0os6b v jednom ohnisku. V priebehu roka 2016
bolo hlasenych spolu 150 ochoreni (chor. 2,8/100 000) na Bacilovi dyzentériu — A 03 , Co je oproti
roku 2015 pokles 0 25% a oproti 5 rocnému priemeru pokles o 58 %. Okrem toho sa vyskytlo 11
pripadov nosiCstiev. Inych bakterialnych crevnych infekcii ( A 04) sa v priebehu roka 2016
vyskytlo spolu 10664 ochoreni (chor.196,5/100 000), ¢o je oproti roku 2015 vzostup o 14% a oproti 5
ronému priemeru je to vzostup o0 19%. V percentudlnom vyjadreni bolo Kampylobakterom
sposobenych 72,6% ochoreni, Clostridium difficile — 18,2%, E. coli — 6,5% a Yersiniéz bolo 1,7%.
K vyznamnému vzostupu doslo u kampylobakteriéz a onfekcii sposobenych Clostridiom difficile. Ako
Inych bakterialnych otrav potravinami — A 05, A 05.1 bolo v priebehu roka 2016 hlasenych
spolu 174 ochoreni (chor.3, 2/100 000), Co je oproti roku 2015 o 36% viac a oproti 5 rocnému
priemeru je to narast o 47%. Ochorenia sa vyskytli v troch epidémiach s maximalnym poctom 119
chorych. Virusové a iné nespecifikované c¢revné infekcie — A 08 - tychto ochoreni sa v
priebehu roka vyskytli v pocte 8642 ochoreni (chor. 159,3/100 000), Co je oproti roku 2015 vzostup
0 10,1%. V etioldgii sa uplatnili rotavirusy — 3496 x (40,5%), Norwalk virusy — 3858 x
(44,6%)(vzostup chorobnosti 0 20,7%), Adenovirusy — 618 x (10,9%), iné virusy - 1x, iné virusové
enteritidy — 664x (7,7%) a neSpecifikovanych virusovych crevnych infekcii bolo 5 (0,05%).
a gastroenteritida pravdepodobne infekéného povodu — A 09 sa zaznamenala spolu 3543 x
(chor. 65,3/100 000), ¢o je oproti roku 2015 vzostup poctu ochoreni o 36% a oproti 5 rocnému
priemeru vzostup o 16%

II.2 Skupina virusovych hepatitid

V roku 2016 bolo na Slovensku zaznamenanych 1838 ochoreni na vSetky druhy virusovych hepatitid,
¢o je vzostup 0 26,6% oproti roku 2015. Na celkovom pocte ochoreni sa v najvyssej proporcii
podielala VH-A, ktorej proporcia sa rovna 74,1%. V priebehu roka doslo k vyznamnému vzostupu
najma u diagndzy VHA a to 0 54%.

Z analyzovaného poctu VH bolo 1486 pripadov v akultnej forme (80,8%), Co je 0 53% viac oproti roku
2015 a 352 (19,2%) vo forme chronickej, ktorej vyskyt nepatrne klesol. Medzi chronickymi formami
dominovala VH-C — 237 pripadov, t.j. 67,3% chronickych foriem VH.(Tabulka II.2 - 1). Vzostup
vyskytu bol zaznamenany u 4 diagndz popisovanych v tejto skupine nakaz (VHA,VHC, VHE a ChVHB),
u 3 diagnodz doslo k poklesu (VHB,VHC,ChVHC). V roku 2016 bolo zaznamenané 1 Umrtia na VH a to
na dg. chronickej VHB, v roku 2015 boli evidované 2 pr. Umrti. 19 pripadov ochoreni malo charakter
importovanej nakazy, a to 10x VHA, 2x VHB, 2x VHE, 1X ChVHB a 4x ChVHC.

TABULKA I1.2 — 1 PREHLAD O VYSKYTE VH vV ROKU 2016 A ICH POROVNANIE S ROKOM 2015

Diag. Freq. Chor. Porovnanie % z celkového poctu VH
s r.2015

B15 1362 65,3 154 % 74,10

B162 1 0,02 0,05

B169 49 0,90 123% 2,67

B171 32 0,6 133% 1,74

B172 42 0,8 161,5% 2,29

B181 115 2,1 114,2% 6,26

B182 237 4,4 125,9% 12,89
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Okrem toho bolo v tejto skupine nakaz evidovanych 370 novozistenych nosiCov HBsAg, ¢o je o 99
menej ako v roku 2015.

II.3 Respiracné nakazy a nakazy preventabilné ockovanim
V priebehu roku 2016 boli hlasené tieto ochorenia prenasané vzduchom:

J 13 — Streptokokova pneumonia 18 x,

B 00 — Infekcie vyvolané herpetickym virusom 79 X,

B 01 - Infekcie sposobené virusom Varicelly 22 959 x,

B 02 — Infekcie spOosobené virusom Hepes zoster 2 806 X,
A 37 — Pertussis 289 x,

A 37.1 — Parapertussis 11x,

B 26 Parotitida 203 x,

B 27 Infekéna mononukleéza 550 X,

B 25 — Cytomegalovirusova choroba 10 x,

A 48.1 — legionarska choroba 7x.

Vroku 2016 bolo do Narodného registra TBC nahlasenych 296 pripadov tuberkuldzy, Co je
5,45/100000 obyvatel'ov, kym v roku 2015 to bolo 317 pripadov, Co je 5,85/100000 obyvatel'ov. Doslo
k poklesu 06,6%. V roku 2016 bolo na Slovensku hlasenych 1911 638 pripadov akudtnych
respiraCnych ochoreni, o predstavuje chorobnost’ 75 301,2/100 000 os6b v starostlivosti hlasiacich
lekarov. V porovnani s rokom 2015, kedy bolo hlasenych 2 119 341 ochoreni, ide o pokles poctu
hlasenych ochoreni 0 9,8 %.

II.4 Neuroinfekcie
V priebehu roku 2016 boli hlasené tieto ochorenia:

Bakterialna meningitida ( A 39 )- 103x,

Zapal mozgovych blan vyvolany inymi a neSpecifikovanymi pricinami (G 03) - 7x,
Zapal mozgu a miechy (G 04 )- 4,

Nespecifikovana encefalitida (A 85, A 86) — 11x,

Virusova meningitida ( A 87) — 99 x,

Paréza n. facialis (G 51) —31x, CJCH (A 81) — 22x,
Polyneuropathia (G 61) — 25x.

Dalsie ochorenia sa vyskytli ako komplikacie zakladného ochorenia:
Herpeticko virusova meningitida (B 00.3) -2x,

Herpetickovirusova encefalitida ( B 00.4) — 4x,

Varicellova meningitida (B 01.0) - 2x,

Varicellova encefalitida (B 01.1) 7x,

Zosterova encefalitida (B 02.0) — 7x,

Zosterova meningitida (B 02.1) — 5x.

Umrtia: 7x (2x-A 81; 1x-B 02.0; 4x — A 39)
I1.5 Zoonozy a ndkazy s prirodnou ohniskovostou

V roku 2016 nebol hlaseny Ziadny pripad ochorenia na antrax, ornitdzu, horicku Q, schistosomozu,
tenidzu a filariézu.

Hlasenych bolo: 6 ochoreni na tularémiu, 1 ochorenie na brucelézu, 10 ochoreni na leptospirozu, 10
ochoreni na listeridzu, 1105 ochoreni na lymesku borelidzu, 2 ochorenia na iné rickettsiozy, 174
ochoreni na klieStovl encefalitidu, 4 ochorenia na hordcku dengue, 3 ochorenia na iné Specifikované
komarmi prenasané virusové horacky, 7 ochoreni na iné virusové horucky nezatriedené inde, 5
ochoreni na malariu, 131 ochoreni na toxoplazmozu, 4 ochoreni na echinokokdzu, 1 ochorenie na iné
infekcie plochymi ¢ervami (cestddami), 1 ochorenie na trichineldzu, 1 ochorenie na strongyloidézu, 60
ochoreni na trichuriézu a 28 ochoreni na toxokarézu.

Ochorenie na besnotu u l'udi nebolo na Slovensku zaznamenané od roku 1990. V roku 2016 bolo
hlasenych 978 ohrozeni besnotou po kontakte os6b so zvieratom besnym alebo podozrivym
z besnoty. V slvislosti s ohrozenim besnotou bolo ockovanych 843 os6b, ztoho bolo Uplne
ockovanych 731 a neuplne ockovanych 112 os6b.

Hlasenych bolo 5 epidémii klieStovej encefalitidy prenesenej alimentarnou cestou.

9
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Importovanych bolo 45 ochoreni a 20 ohrozeni besnotou. Z ochoreni bolo importované 1 ochorenie na
bruceldzu, 1 ochorenie na lymska boreliézu, 2 ochorenia na kliestovi encefalitidu, 4 ochorenia na
horucku dengue, 3 ochorenia na iné Specifikované komarmi prenasané virusové horucky, 5 ochoreni
na maldriu, 1 ochorenie na trichiuridzu, 28 ochoreni na iné helmintézy (27 ochoreni na toxokardzu),
20 ohrozeni besnotou.

II.6 Nakazy koze a sliznic
V priebehu roku 2016 boli hlasené tieto ochorenia:

. Plynova flegmona (A 48.0) — 3x,
. Svrab (B 86) — 2 283x, Erysipel (A 46) - 480x.

Umrtia: 1x ( A48.0)
II.7 Choroby vyvolanée virusom HIV

PokraCoval vzostupny trend vo vyskyte pripadov infekcie virusom ludskej imunitnej nedostatoCnosti
a v roku 2016 bol znovu zaznamenany najvyssi vyskyt tejto infekcie v jednom kalendarnom roku od
zaCiatku jej monitorovania v roku 1985. Diagnostikovanych bolo 87 novych pripadov HIV infekcie, ¢o
predstavuje incidenciu 1,60 pripadov na 100 000 obyvatelov SR. V porovnani s rokom 2015 (86
pripadov, incidencia 1,59/100 000 obyvatel'ov) doslo k vzostupu vo vyskyte pripadov s indexom 1,01
teda 0 1,2%. V porovnani s patrocnym priemerom (70,8 pripadov) doslo k vzostupu s indexom 1,23.
V roku 2016 bolo diagnostikovanych 12 novych pripadov AIDS a zaznamenané boli 4 Umrtia pacientov
s HIV infekciou.

II.8 Nakazy prenasané pohlavnym stykom

V roku 2016 bolo vykazanych 360 pripadov syfilisu (chorobnost’ 6,63/100 000). V porovnani s rokom
2015 (299 ochoreni, chorobnost’ 5,50/100 000) doslo k vzostupu vo vyskyte pripadov s indexom 1,2
teda 0 20,4%. V porovnani s 5 rocnym priemerom (365,8 ochoreni) doslo k poklesu s indexom 0,9.
Infekcie zachytené v epidemiologicky najzavaznejSom Stadiu vcasného syfilisu tvorili 54,7% zo
vSetkych hlasenych pripadov syfilisu. Nebol zaznamenany pripad kongenitalneho syfilisu.

V skupine gonokokovych pohlavne prenosnych infekcii bolo v roku 2016 vykazanych 280 pripadov
(chorobnost’ 5,16/100 000) ¢o oproti roku 2015 (344 pripadov, incidencia 6,35/100 000) predstavuje
pokles vo vyskyte s indexom 0,8 t.j. 0 18,6%. V porovnani s 5 rocnym priemerom (330,6 ochoreni)
doslo k poklesu s indexom 0,9.

V roku 2016 bolo vykazanych 860 pripadov chlamydiovych pohlavne prenosnych infekcii (chorobnost’
15,85/100 000). V porovnani s rokom 2015 (1314 pripadov, incidencia 24,24/100 000) doslo k poklesu
vo vyskyte pripadov s indexom 0,7 t.j. 0 34,6%. V porovnani s 5 rocnym priemerom (867,8 ochoreni)
doslo k poklesu s indexom 0,001. Nevyskytol sa ziadny pripad lymphogranuloma venereum.

I1.9 Nozokomialne infekcie

V roku 2016 bolo zo zdravotnickych zariadeni v Slovenskej republike nahlasenych spolu 10091
nozokomialnych nakaz (d‘alej NN), Co je narast oproti r.2015 0 10,96 %.

Pri poCte 1.026.166 hospitalizovanych pacientov predstavuje incidencia NN 0,98 % z poctu
hospitalizovanych. Je to ale len zlomok predpokladaného vyskytu NN v zdravotnickych zariadeniach v
SR, ide o pasivny zber Udajov. Vyraznejsi posun poctu nozokomialnych nakaz na oddeleniach alebo
klinikach oproti minulému roku nebol zaznamenany, incidencia NN sa ako najrealnejSia javi na OAIM a
KAIM a to uz redlnejsich 17,2 %, na internych klinikach a oddeleniach 16,5 % a tiez na chirurgickych
klinikach a oddeleniach 10,3 % z poctu hospitalizovanych. 57 pripadov NN koncilo imrtim.

Umrtia

V roku 2016 evidujeme 121 pripadov umrti na prenosné choroby, z toho 20x na CIJCh spOsobenu
prionmi, 1x na salmoneldzu, 4x na nasledky AIDS, 2x na vhb (1x akdtnu a 1x chronickd),2x na
listeriézu, 5x na laboratdrne potvrdend chripku, 5x na meningokokovl invazivnu nakazu, 5x na TBC. V

ostanych 76 pripadoch sa jednalo prevazne o Umrtia na nasledky sepsy z toho v 57 pripadoch na
sepsy a iné nemocni¢né nakazy.

Importované nakazy

V priebehu roku 2016 bolo hlasenych spolu 246 importovanych nakaz a to:
10
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Alimentarne infekcie: Brudny tyfus 1x, Salmoneléza 52x, Sigeldza 1x, Hnacky spdsobené E.coli 5x,
Kampylobakteriéza 38x, Crevné infekcie sposobené inymi baktériami 2x, Rotavirusové infekcie 10X,
Adenovirusové 1x, crevné infakcie spbsobené Norwalk virusom 1x, Hnacky a gastoroenteritidy
spOsobené nezistenym etagens 3x, Giardidéza 22x, Trichuriéza 1x, Iné helmintdzy 1x.

Vzduchom prenosné nakazy: TBC 1x, Pertussis 4x, , Varicella 3x, Parotitida 14x, Spirochétové infekcie
1x.

Neuroinfekcie: meningokokova meningitida 1x

Zoondzy: Malaria 5x, Pohryzenie zvieratom podozrivym z besnoty 20, Bruceléza 1x, Horicka Dengue
3x, Hemoragické virisové horucky prenasané komarmi 3x, Kliestova encefalitida 2x.

Hepatitidy: Virusova hepatitida A 10x, Virusova hepatitida B 2x, VHE 2x, Chronickd virusova
hepatitida B 1x, Chonicka virusova hepatitida C 4x, Nosic virusovej hepatitidy B 10x.

Pohlavne prenosné infekcie: Syfilis 22x, Anogenitalne infekcie sposobené herpetickym virusom 1x, HIV
7X.

Ochorenia boli importované z krajin: Franctzsko 3x, Thajsko 3x, Konko 1x, Madarsko 28x, Bulharsko
10x, Kambodza 4x, Turecko 11x, Chorvatsko 16x, Spojené kralovstvo Velkej Britanie 6x, Nemecko
9x, Polsko 6x, taliansko 2x, Srbsko 2x, Cina 2x, Somalsko 10x, Rakuzsko 5x, Indonézia 8x, Spanielsko
5x, Rumunsko 6x, Cyprus 1x, Cesko 27x, Egypt 5x, Grécko 4x, Tunisko 1x, Bosna a Hercegovina 1x,
Barbados 1x, Nigéria 2x, Uzbekistan 2x, Izrael 1x, USA  1x, Maroko 1x, Rusko 6x, Ukrajina 19x,
Kolumbia 2x, Azerbajdzan 1x, Malajzia 2x, Malajzia 2x, Slovinsko 1x, Irak12, Kdérea 1x, Sudan 1x,
AlZirsko 1x, Syria 2x, Madagaskarlx, Mali 2x, Gruzinsko 1x, Dominikanska republika 3x, Singapour 1x,
Svaijciarsko 1x, Holandsko 2x, Kazachstan 1x, Vietnam 5x, Spojené arabské emiraty 1x, Venezuela
12x.

TABUIKA I1.9 — 1 VYSKYT VYBRANYCH PRENOSNYCH OCHORENI V SR V ROKU 2016 A POROVNAVACIE
INDEXY

Kod Ochorenie Rok Rok Index Priemer Index Chor. Priemer

MKCH 2016 2015 5/15 2011/15 2016/P 2016 chor.11-15/
Abs. abs. rel. abs. rel. 100 000 100 000

A01 Brusny tyfus 1 0 0,00 2,6 0,38 0,02 0,05

A02 Salmoneldzy 5724 5103 1,12 4524 1,27 105,49 83,53

A03 Bacilova dyzent. 150 199 0,75 360,4 0,42 2,76 6,65

A 04 Iné bak.crev.inf. 10664 9335 1,14 8926,4 1,19 196,53 164,75

A 05 Iné bak. otr. potrav. 174 128 1,36 118 1,47 3,21 2,18

A05.1 Botulizmus 0 3 0,00 0,8 0,00 0,00 0,02

A 09 Hnacka a gastr.p.inf.p. 3543 2610 1,36 3059,2 1,16 65,29 56,49

B 15 Ak.hepatitida A 1362 883 1,54 470 2,90 25,10 8,68

B 16 Ak.hepatitida B 50 65 0,77 77,6 0,64 0,92 1,43

B17.1  Ak.hepatitida C 32 24 1,33 23,2 1,38 0,59 0,43

B 19 Nespecifik. akitne VH 0 0 0,00 0,4 0,00 0,00 0,01

A 37.0  Pertussis 289 334 0,86 850,2 0,34 531 15,70

A 38 Scarlatina 306 209 1,46 224,6 1,36 5,64 4,15

B 01 Varicella 22962 17745 1,29 18003,8 1,28 423,17 332,43

B 02 Herpes zoster 2806 3089 0,91 32294 0,87 51,71 59,63

B 05 Morbilli 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

B 06 Rubeola 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

B 26 Parotitida 203 1707 0,12 698,2 0,29 3,72 12,89

B 27 Inf. mononukl. 550 600 0,92 673 0,82 10,14 12,43

J10 ARO+Chripka 1911638 2119341 0.90 2020769 0.94 75301.2  71906,44

A 39 Meningokok.inf. 26 30 0,87 30,2 0,86 0,48 0,56;

G 00 Bakt. meningit. 103 90 1,14 89 1,16 1,90 1,64

G61 Zépal.polyneurop 25 34 0,74 23,4 1,07 0,46 0,43
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A 40, Septikémie 2402 2116 1,14 1588,6 1,51 44,28 29,32
A41,

B37.7,

P 36,

0 85

A 48.0 Plyn. flegmona 3 2 1,5 2,6 1,15 0,06 0,05
A 86,85 Iné a neSpecif. encefal. 11 20 0,55 26,6 0,41 0,20 0,57
A 87 Virus.meningit. 99 88 1,13 138,8 0,71 1,82 2,56
A21 Tularémia 6 28 0,21 11,2 0,54 0,11 0,21
A8l Creutz. Jacob 22 16 1,38 13,4 1,64 0,41 0,25
A 27 Leptospiréza 10 7 1,43 7,8 1,28 0,18 0,14
A 32 Listeridza 10 18 0,56 21 0,46 0,18 0,39
P 37.2

A 69.2, Lymeska choroba 1104 913 1,21 839,4 1,31 20,35 15,50
G 63.0,

M 01.2

A 84.1 Kliestova encef. 174 84 1,98 117 1,49 3,21 2,16
B 58 Toxoplazméza 131 219 0,60 148,6 0,88 2,41 2,74
p37.1

B 86 Scabies 2283 2099 1,09 1711,2 1,33 42,07 31,60
A15-19  Tuberkuldza 296 317 0.93 357 0.83 5.45 6.58
A51-53  Syfilis

B 24 HIV/AIDS 86

Z20.3 Kontakt a ohroz. besn. 975 937 1,04 948,6 1,03 17,97 17,52
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TABULKA I1.9 - 2 VYVOJ VYBRANYCH PRENOSNYCH OCHORENI V SLOVENSKEJ REPUBLIKE ZA POSLEDNYCH 20 ROKOV
Ochorenie hod- Rok
dg | Nazov Nota [ 1996 | 1997 | 1998 | 1999 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
SKkupina vybranych alimentarnych nakaz
A0L Brusny tyfus abs. | 3 1 1 0 1 0 1 1 1 1 3 1 2 2 8 3 1 0 2 0 1
Paratyfus rel. 0,06 0,02 0,02 0 0,02 0 0,02 0,02 0,02 0,02 0,06 0,02 0,04 0,04 0,15 0,06 0,02 0,00 0,04 0,00 0,02
A02 Salmoneloza abs. | 15176 | 18335 | 21471 | 18915 | 18143 | 19517 | 15854 | 14153 | 12667 | 12050 | 8790 9241 7335 4519 5175 4132 4973 2033 4379 5103 5724
Rel. | 2829 |3416 | 400 3511 336,3 361,3 29345 | 263,12 | 23544 | 223,78 | 163,1 171,33 | 13581 | 83,50 95,39 76,02 92,02 74,54 80,85 94,13 105,49
A03 Shigelloza abs. | 970 1598 1075 1150 2900 994 894 858 797 512 470 568 538 204 394 603 480 293 230 199 150
rel. 18,1 29,7 19,9 21,3 53,8 18,4 16,55 15,95 1481 | 951 8,72 10,53 9,96 7,46 7,26 11,09 8,88 542 4,25 3,67 2,76
A04 Iné bakt.crevné | abs. | 2400 2150 2119 2165 2399 2223 2120 1905 2816 3518 4377 4741 1314 5172 5759 5910 7091 7718 8819 9335 10664
Infekcie rel. 1438 20,1 39,5 202 145 211 3924 | 3542 | 5234 |6534 |8L21 87,9 79,71 95,56 106,16 | 108,73 131,21 142,64 162,83 172,19 196,53
A05 Ind bakt. otravy | abs. | 553 247 308 186 454 159 204 126 244 281 733 269 165 62 70 17 7 265 173 128 174
potravinami rel. 10,3 46 58 35 84 2.9 7,48 2,34 8,25 5,22 136 4,99 3,05 1,15 1,29 0,31 0,13 4,9 3,19 2,36 321
A09 Hnacky a abs. | 2777 2661 3543 2728 2918 2624 3825 4185 3627 4439 12438 2036 1314 3487 2069 4026 3551 2701 2408 2610 3543
gastroenter. rel. 51,8 49,6 66 50,6 54,1 186 70,8 77,8 67,42 | 8244 | 78,82 | 7483 | 7987 |6443 | 7501 74,07 65,71 29,92 44,46 48,14 65,29
Skupina virusovych hepatitid
BI5 Hepatitis A abs. | 1012 1206 676 921 1080 742 143 753 606 528 162 384 730 1449 1453 203 125 204 735 883 1362
rel. 18,9 225 12,6 17,1 20 13,7 8.2 14 11,26 | 981 8,57 712 13,52 26,77 26,78 7,41 2,31 3,77 13,57 16,29 25,10
B16 Hepatitis B abs. | 300 260 202 208 165 148 142 140 111 124 123 103 112 140 112 93 73 74 85 65 50
rel. 56 18 38 3.9 31 2.7 2,63 26 2,06 23 2.28 1,01 2,07 2,59 2,06 171 1,35 1,37 1,82 1,20 0,92
Hepatitis C abs. | 29 38 a1 35 8 72 6 38 20 25 31 38 27 14 32 21 21 14 36 24 32
rel. 05 07 08 0,6 0,9 13 0,85 0,71 0,37 0,46 0,58 0,70 0,50 0,26 0,59 0,39 0,39 0,26 0,66 0,44 0,59
BI9 VH nespecif. abs. | 140 120 91 o1 81 47 28 58 41 31 37 17 9 3 6 0 1 0 1 0 0
rel, 2.6 2.2 17 17 15 0,9 0,52 1,08 0,76 0,57 0,68 0,32 017 0,06 0,11 0,0 0,02 0,00 0,04 0,00 0,00
Skupina respiraénych nakaz
A36 Diftéria abs. |0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
rel, 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,00 0,00 0,00 0,00
A37.0 Pertussis abs. | 74 55 8 108 13 3 36 a7 21 17 21 21 105 288 1379 936 950 907 1123 334 289
rel. 14 1 01 2 038 0.1 0,7 0,9 0,39 0,32 0,39 0,39 1,94 532 25,42 17,22 17,58 16,76 20,73 6,16 533
A38 reptokokové abs. | 894 1036 1054 634 613 661 502 374 414 419 260 263 259 231 223 202 219 272 221 209 306
Infekcie el | 167 | 193 196 18 114 22 9.20 6,95 77 7,78 483 2,88 2,80 727 711 372 4,05 53 423 386 564
BO1 Varicella abs. | 22690 | 28035 | 24249 | 18190 | 16743 | 18757 | 19003 | 16065 | 21058 | 18967 | 14391 | 16906 | 15591 | 17736 | 19884 | 18691 18286 18386 16910 17745 22962
rel, 423 5224 | 4518 337,6 310,3 3472 351,74 | 29866 | 391,41 | 35223 | 267,04 | 313,44 | 288,67 | 327,70 | 36653 | 343,88 338,36 339,80 312,21 327,32 223,17
BO5 Morbilli abs. | 0 620 530 0 0 0 0 19 2 0 0 0 0 0 0 2 1 0 0 0 0
rel. 0 11,6 9,9 0 0 0 0 0,35 0,04 0 0 0 0,0 0,0 0,00 0,04 0,02 0,00 0,00 0,00 0,00
BO6 Rubeola abs. | 218 75 37 61 11 2 7 1 3 1 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0
rel. 41 14 07 11 02 0,04 013 0,02 0,06 0,02 0,04 0,04 0,0 0,0 0,00 0,0 0,0 0,0 0,00 0,00 0,00
B26 Parotitis abs. | 256 343 160 44 32 20 11 24 14 10 17 5 5 5 2 2 5 218 1559 1707 203
Epidemica rel. 48 6,4 38 08 06 04 0.2 0,45 0,26 0,19 0,32 0,09 0,09 0,09 0,04 0,04 0,09 4,03 28,78 31,49 3,74
710 Chripka ahakume abs. | 156271 | 2527662 | 2389855 | 2356172 | 2112919 | 2116227 | 1585626 | 1962248 | 1335323 | 1341095 | 1446284 | 2059553 | 1862119 | 2391481 | 1926453 | 1926453 | 1874676 | 2199863 | 1903793 | 2119341 | 1911638
11 respir. r.
! o o rel. 29175,8 47089,4 | 44522,1 | 438946 | 39362,9 | 394246 | 29539,6 | 36320,8 | 24716,5 | 24932 | 26869,7 | 852385 | 74506,0 | 81011,9 | 66892,3 | 66892,3 | 658955 | 753289 | 68358,9 | 795351 | 75301.2
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TABUIKA I1.9 - 2 VYVOJ VYBRANYCH PRENOSNYCH OCHORENI V SLOVENSKEJ REPUBLIKE ZA POSLEDNYCH 20 ROKOV - POKRACOVANIE

Ochorenie Hod Rok

dg | Nazov Nota | 1996 | 1997 | 1998 | 1999 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 2014 2015 2016

Neuroinfekcie

A39 Meningokok. abs. | 97 131 87 74 68 69 42 49 31 45 36 37 55 45 40 26 41 25 29 30 26
Infekcia rel. 18 2,4 16 1,4 13 1,2 0,78 0,91 0,58 0,84 0,67 0,69 1,02 0,83 0,74 0,48 0,76 0,46 0,54 0,55 0,48

A87 Virusova abs. | 137 116 114 109 225 152 112 106 188 127 153 108 491 123 110 128 174 183 123 88 99
meningit. rel. | 2,6 22 2.1 2 42 2.8 2.1 2 3,49 2,36 2,84 2,00 9,09 2,27 2,03 235 3,22 338 1,26 162 182

A85 Inéa abs. | 29 10 23 30 57 31 22 27 34 38 24 25 39 28 22 20 15 36 42 20 11

A86 nespec.encef. rel. 0,5 0,2 0,4 0,6 11 0,6 0,41 0,5 0,63 0,71 0,45 0,46 0,72 0,52 0,41 0,37 0,28 0,66 0,78 0,37 0,20

GO0 Bakt. zapal abs. | 170 163 175 161 196 134 109 120 120 116 115 116 104 80 72 83 81 94 97 90 103
mozg.plien el 3.2 3 3,2 3 3,6 25 2 2,23 2,23 2,17 2,14 2,15 1,93 1,48 133 153 1,50 174 1,79 1,66 1,90

G61 Zépal abs. |7 10 6 16 28 41 21 38 25 28 19 16 24 24 18 27 14 20 22 34 25

polyneuropat. rel. |01 0.2 0.1 03 05 0,7 043 0,71 0,46 0,52 0,35 0,30 0,44 0,44 033 05 0,26 037 0,41 0,63 0,46

Zoonézy a nakazy s prirodnou ohniskovostou

A27 Leptospirozy abs. | 26 33 26 26 5 5 38 17 24 35 22 18 23 16 27 7 8 5 12 7 10
rel. |05 0,6 0.4 05 0.8 05 0.7 0,32 045 0,65 041 0,33 0,43 0,30 0,50 0.13 0.15 0,09 0,22 0.13 0,18

A32 Listerioza abs. | 6 7 7 3 6 6 7 6 8 5 12 8 8 10 5 31 11 15 27 18 10
rel. | 0,1 0.1 0.1 0.1 0.1 0,11 013 0,11 0.15 0,09 0,22 0,15 0,15 0,18 0,09 0,57 0,20 0,28 0,50 0,33 0.18
A692 | Lymeska abs. | 991 777 605 600 636 675 567 726 677 843 732 708 1040 921 1054 852 754 998 680 913 1104
choraba rel. | 185 144 11,3 111 1.8 125 10,5 13,5 1257 | 1565 | 1358 | 1313 | 1924 | 1702 | 1943 | 1586 13,95 18,44 12,55 16,84 20.35

AT8 Q hortcka abs. |0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0
rel. |0 0,02 0 0 0 0,02 0 0 0 0 0 0,02 0.0 0.0 0,00 0,0 0,00 0,02 0,00 0,00

AB41 | Stredoeurop. abs. | 101 76 54 63 92 75 62 74 70 50 o1 57 79 76 oL 108 102 162 116 84 174
Kliest'.encef. rel. | L9 14 1 12 17 14 115 1,38 13 0,93 1,69 1,06 1,46 1,40 1,68 1,99 1,89 2,99 2,14 1,55 321

B58 Toxoplazmoza abs. | 590 485 418 152 352 257 319 234 154 261 303 255 175 182 138 77 103 158 187 219 131
rel. | 109 9 7.8 8.4 65 48 59 435 2,86 4,85 562 1,73 3,24 3,36 2,54 1,42 101 2,92 3.45 7,04 241

B68 Tenioza abs. | 18 24 18 13 13 6 8 2 6 2 6 1 3 2 2 3 3 6 0 0 0
rel. |03 0.4 03 0.2 0.2 0.1 0,15 0,07 011 0,04 011 0,02 0,06 0,04 0,08 0,06 0,06 0,12 0,00 0,00 0,00

A21 Tularémia abs. | 80 28 34 37 56 22 133 26 15 23 49 11 25 22 7 5 B 9 7 28 6
rel. |15 05 06 0.7 1 0.4 246 0,48 0,28 043 0,9 0,20 0,46 0,41 0,31 0,09 015 0,17 013 0,52 0,11

7203 | Kontakt abs. | 2358 1754 1918 2160 1614 1249 1331 1369 1047 1118 865 867 1047 883 879 948 962 888 1010 937 975
s besnotou rel. 439 327 357 20,1 29,9 231 24,64 2545 19,46 20,76 16,05 16,07 19,39 16,31 16,20 17,44 17,80 16,41 18,65 17,28 17,97

Nakazy kozZe a sliznic

A35 Tetanus abs. 1 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0

rel. 0,02 0 0 0 0 0 0,04 0 0 0 0 0,02 0,0 0,0 0,02 0,02 0,02 0,0 0,00 0,00 0,00
A48.0 Plyn.gangréna abs. 1 9 7 8 3 8 2 7 8 7 3 4 0 6 2 3 3 2 3 2 3

rel. 0,02 0,2 01 0,2 01 0,2 0,04 0,13 0,15 0,13 0,06 0,07 0,0 0,11 0,04 0,06 0,06 0,04 0,06 0,04 0,06
B86 Svrab abs. 5286 4167 4133 3395 2685 2586 1759 1381 1446 1233 1192 1145 933 962 1022 1210 1437 1704 2106 2099 2283

rel. 98,6 77,6 77 63 49,8 47,9 32,6 25,67 26,88 22,9 22,14 21,23 17,27 17,717 18,84 22,26 26,59 31,49 38,88 38,72 42,07
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III. PODROBNA ANALYZA VYSKYTU PRENOSNYCH
CHOROB

III.1 Alimentarne nakazy

II1.1.1 Brusny tyfus a paratyfus — A 01

V roku 2016 bolo zaznamenané jedno ochorenie u 36 rocného muza, ktory ochorel po navrate
z Francuzska. Pacient izolovany a lieCeny na Infek¢nej klinike FN BA Kramare. Ochorenie potvrdené
laboratdrne, z hemokultdry kultivacne S. typhi abdominalis. Pacient sa uzdravil.

II1.1.2 Salmonelézy — A 02

Salmoneldzy patria k ochoreniam s najvysSou chorobnostou v SR. V roku 2016 bolo na Slovensku
hlasenych 5724 ochoreni na salmoneldzu, ¢o je chorobnost’ 105,5/100 000 obyvatelov. Vyskyt je
0 12% vysSsi ako v roku 2015 a 0 27% vyssi ako 5 roCny priemer. (Obrazok II1.1.2 — 1) Charakter
vyskytu bol sporadicky, rodinny, ale aj epidemicky. Ochorelo 2748 muzov a 2976 Zien. Od chorych
a nosicov sa izolovalo 47 sérotypov rodu Salmonella. Dominantnym bol sérotyp Salmonella enteritidis,
ktord predstavovala 82,6% z poctu kmenov, u ktorych bol sérotyp uréeny. DalSimi najcastejSimi
vyskytujacimi sérotypmi boli Salmonella typhimurium, ktord tvorila 3,7%, Salmonella infantis 1,4%
a Salmonella enterica, ktora predstavovala 0,9%. Ostatné sa vyskytovali ojedinele a predstavovali
obvykle len zlomok percenta z celkového poctu.

OBRAZOK III1.1.2 — 1 GRAF VYSKYTU SALMONELOZ. TREND zZA 20 ROKOV.

(AD2) Vyskyt salmoneléz / Incidence of salmonelosis.
Trend za 20 rokov.
Rok 2016. SR.
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OBRAZOK III.1.2 — 2 MAPA VYSKYTU SALMONELOZ PODI'A OKRESOV

¥yskyt salmoneldz (A 02) ¥ SR podl'a okresoy
¥r. 2016

[ ]<0,00-68,16)
I 68,16 - 103,67)
I < 103,67 - 146,36)
I - 146,36 - 189,11)
Il 159,11 - 241,38)
Il 241,38 - 292,94

Ochorenia boli hlasené z kazdého kraja SR, pricom najvysSia chorobnost’ bola zaznamenana v kraji
Zilinskom — 140,2, PreSovskom — 135,1 av Trnavskom - 110,7. NajnizSia chorobnost’ bola
zaznamenana v Trencianskom kraji — 68,1.

OBRAZOK II1.1.2 — 3 GRAF VYSKYTU SALMONELOZ. INCIDENCIA PODL'A KRAJOV

(AD2) Vyskyt salmoneléz / Incidence of salmonelosis.
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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Ochorenia boli zaznamenané v kazdej vekovej skupine, pricom vekovo Specificka chorobnost’ bola
najvyssia u 1-4 ro¢nych deti — 579,6. NajnizSia chorobnost’ bola zaznamenana u 35-44 ro¢nych — 51,3.

16



ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

OBRAZOK II1.1.2 — 4 GRAF VYSKYTU SLAMONELOZ. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

(AD2) Vyskyt salmoneléz / Incidence of salmonelosis.
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar aZ november. SR.
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Najviac ochoreni sa vyskytlo v letnych mesiacoch s maximom v septembri — 700 ochoreni a v auguste
— 6550choreni. (Graf II1.1.2 - 5)

OBRAZOK II1.1.2 — 5 GRAF VYSKYTU SALMONELOZ. SEZONALITA

(A02) Vyskyt salmoneldz [ Incidence of salmonelosis.
Sezonalita.
Rok 2016. SR.
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V etioldgii ochoreni sa najcastejsie uplatnila S. enteritidis a to v 4693 pripadoch, t.j. 82,03%.
V etioldgii nosiCstiev sa tieZ najcastejsie uplatnila S. enteritidis a to v 99 pripadoch t.j. 74,3%.

Mimocrevnd lokalizécia salmonel bola zaznamenana v 44 pripadoch ato: 16x z hemokultiry —
ochorenie sa manifestovali ako septikémie, 16 x iné lokalizované infekcie a 12x iné Specifikované
lokalizacie salmonel. Popis podla krajov:

BA - Mimocrevna lokalizacia bola hlasena v 10 pripadoch, a to 2x z mocu (2x S. enteritidis), 5x z
hemokultiry (3x S. enteritidis, 1x S. species, 1x S. zo skupiny B), 1x z ascitu (S. zo skupiny B), 1x
zo steru z rany (1x S. species) 1x z punktatu z peritonea (S. enteritidis). U 8 0sob absentovali klinické
priznaky enteritidy, v 2 pripadoch bol tampdn rekta pozitivny, v 2 pripadoch bol negativny a v 6
pripadoch nebolo vySetrenie TR realizované.

BB- Mimocrevna lokalizacia salmonel bola zaznamenana 6 x.
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A02.1 - S.septikémia - 2x, 1x udospelého muza zokresu Banska Bystrica (z hemokultiry
S.enteritidis) a 1x udospelej Zeny okresu Krupina., z hemokultiry aj z vyteru z konecnika
S.enteritidis.

A02.2 - 3 pripady — 1.pr. u dospelého muza z okresu Krupina— urologicka forma. Z mocu vykultivovana
S.infantis, 2.pr. u dospelého muza z okresu BB, ranova forma — ster z rany S.enteritidis a 3.pr. z
okresu Brezno u dospelej Zeny — urologicka forma, z mocu S.enteritidis.

A02.8 1x- 1 pripad u dospelej Zeny z Banskej Bystrice, z poSvy vykultivovana S.agona.
TN - Evidovali sme 4 pripady inej lokalizovanej salmonelovej infekcie (chor. 0,68/100 000 obyv.):

1. pripad: u 11 roc¢ného dievcata z okresu Trencin, pre infekt mocovych ciest vykonana kultivacia
mocu, hnacky neudavala, rodinnd anamnéza negat. TR: negat. Vys: moc: Salmonella typhimurium DT
016.

2. pripad u 59 roc¢ného invalidného déchodcu z okresu Nové Mesto nad Vahom hospitalizovaného na
ortopédii pre artritidu pravého clenka s febrilitami — ¢lenok opuchnuty asi 2 tyzdne. V ramci vySetreni
odber mocu, stolice a HK vo vsSetkych: Salmonella enteritidis, EA: bez klinického obrazu, posledny rok
hnacky nemal.

3. pripad u 83 rocnej pacientky z okresu Nové Mesto nad Vahom, ktora pravidelne navstevuje
urologickdl ambulanciu. t.¢. bez hnackového ochorenia. Vys.: moc - Salmonella enteritidis

4. pripad u 59 ro¢ného invalidného dochodcu z okresu Nové Mesto nad Vahom hospitalizovaného na
ortopédii pre artritidu pravého clenka s febrilitami — ¢lenok opuchnuty asi 2 tyzdne. V ramci vySetreni
odber mocu, stolice a HK vo vsSetkych: Salmonella enteritidis, EA: bez klinického obrazu, posledny rok
hnacky nemal.

A 02.1 - zaznamenali sme 2 pripady (chor. 0,34/100 000 obyv.).

1. pripad u 2 rocného chlapca z okresu Nové Mesto nad Vahom prijatého na detské oddelenie pre
akutnu gastroenteritidu, pretrvavajuce febrilie. Vo vstupnych laboratérnych vySetreniach vysoké
zapalové parametre. Napriek liecbe na 3. den hospitalizacie stale vysoké teploty a redsie stolice. Vys.:
HK a TR Salmonella enteritidis

2. pripad u 59 roc¢ného invalidného déchodcu z okresu Nové Mesto nad Vahom hospitalizovaného na
ortopédii pre artritidu pravého clenka s febrilitami — ¢lenok opuchnuty asi 2 tyzdne. V ramci vySetreni
odber mocu, stolice a HK vo vSetkych: Salmonella enteritidis, EA: bez klinického obrazu, posledny rok
hnacky nemal.

NA - V okrese Nové Zamky vykazali v roku 2016 jedno ochorenie na salmonelovl sepsu, popisana je
v Casti ,Iné infekcie nezaradené". V 4 pripadoch boli vykdzané lokalizované salmonelové infekcie a to
1 krat izolacia Salm.enteritidis z likvoru u 4-mesacného dietata (pripad je popisany v Casti ,Iné
infekcie nezaradené") a 3 izolacie salmonel z mocu (2 krat izolacia Salm.enteritidis a 1 krat blizSie
neuréeny typ salmonely) u dospelych o0s6b bez klinickych priznakov ochorenia s negativnym
kultivatnym vySetrenim TR.

KE - Mimocrevna izolacia salmonel bola hlasena 2x: u dietata z okr. Spisska N. Ves z vyteru z mandli
a u zeny z okr. Gelnica z vyteru z poSvy.

V okr. SpiSska N. Ves bolo 1 ochorenie diagnostikované ako salmonelova septikémia u 4 mesacného
dietata z HK izolacia S. enteritidis, vyter z rekta bol negativny.

ZA - A 02. 1 salmonelova septikémia - 3 pripady (chorobnost’ 0,43 / 100 000 obyvatel'ov), ¢o je o
jedno ochorenie menej ako v roku 2015. V roku 2014 ochorenie nebolo hlasené. Ochoreli 3 muzi
(chorobnost’ 0,88 / 100 000 obyvatel'ov), vo vekovych skupinach 55 — 64 rocnych 2 pripady a 65+
roCnych 1 pripad. Vyskyt ochoreni bol v mesiaci maj 1x a 2x v mesiaci august. Ochorenia su
laboratérne potvrdené kultivacnym vySetrenim hemokultary, vo vsetkych pripadoch potvrdena Salm.
Enteritidis. Hlasené su po 1 pripade z okresov Bytca, L. Mikulas a Namestovo.

A02.2 - lokalizované salmonelové infekcie 1 ochorenie, ¢o je o 3 pripady menej ako v roku 2015
(chorobnost’ 0,14 / 100 000 obyvatel'ov). Ochorela zena vo vekovej skupine 35 — 44 roCnych. Vyskyt
ochorenia bol v mesiaci december. KultivaCnym vySetrenim moCu bola potvrdena Salm. Enteritidis.
Ochorenie je hlasené z okresu Zilina.
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TA - A02.1 V mesiaci oktdber bol v okrese Trnava hlaseny 1 pripad salmonelovej septikémie u 61
roCnej Zeny. Pacientka bola prijatda na Kliniku pneumoldgie vo FN Trnava pre 6 dni pretrvavajlice
febrility, bolesti hrdla so suchym kasl'om a triaskou. V laboratérnom screeningu bolo zistené vysoké
trojciferné CRP, tampdn rekta na kultivaciu bol negativny, z hemokultdry potvrdena S.enteritidis.
Faktor prenosu neobjasneny.

A02.2 V roku 2016 hlasime 1 lokalizovan salmonelovu infekciu u 69 rocnej Zeny z okresu Hlohovec.
Jedna sa o extraintestinalnu formu salmonely u pacientky, ktora je cca 10 rokov po totalnej
endoprotéze bedrového klbu, v oblasti kibu fistula s hnisavou sekréciou, za sekrétu kultivacne
potvrdena S. enteritidis.

A02.8V roku 2016 boli zaevidované 4 pripady ochoreni zaradené medzi iné Specifikované salmonelové
infekcie. Jednalo sa o mimocrevnu formu lokalizacie salmonel, u vSetkych bola potvrdena salmonela
vo vzorke moCu: 2x S. enteritidis 1x S.enterica, 1x S. typhimurium. Ochorenia sme evidovali
v okresoch D.Streda (2), Galanta (1) a Trnava (1).

PV - Salmonelova septikémia - A02.1 Vroku 2016 bola hldsend 1 salmonelova septikémia
s chorobnost'ou 0,12/100 000 obyvatel'ov. Ochorenie bolo hldsené v okrese Svidnik u 79-rocnej zeny.
V klinickom obraze febrility. Hospitalizovana na dolieCovacom oddeleni pre septické teploty. V
hemokultire a v TR Salmonella enteritidis. Faktor prenosu nebol zisteny. Pacientka sa liecila na
myastheniu gravis, bola na imunomodulacnej liecbe. Po nasadenej ATB liecbe doslo k Ustupu t'azkosti,
pacientka bola v stabilizovanom stave prepustena do domaceho liecenia.

Lokalizované salmonelové infekcie - A02.2. V roku 2016 boli hlasené 2 lokalizované salmonelova
infekcie (okres Kezmarok) s chorobnostou 0,24/100 000 obyvatelov. Jednalo sa o salmonelovd
infekciu v mocovych cestdch u zeny v aprili vyvolani S. Derby a u muza v oktébri vyvolani S.
enteritidis.

Importované nakazy boli zaznamenané v 52 pripadoch a to z nasledovnych krajin:

14x z Mad'arska, 6x z Chorvatska, 5x z Bulharska, 4x z Pol'ska, 3x z (VZeska, évpanielska a Kambodze,2x
z Turecka a po jednom pripade z Thajska, Grécka, Nemecka, Talianska, Ciny, Somalska, Rakuska,
Indonézie, Rumunska, Cypru, Egypta a UK.

Zaznamenanych bolo 264 epidémii, z toho 38 epidémii s poc¢tom chorych 5 a viac oséb v jednom
ohnisku. V 38 tohtoroCnych epidémiach sa zistilo spolu 657 infikovanych osob, ¢o je 11,5 %
z celkového poctu 5724 hlasenych salmonelovych infekcii na Slovensku v roku 2016.V 226 epidémiach
sa jednalo o rodinné vyskyty 2-4 pripadov v jednej rodine. V tychto ochorelo celkom 523 o0sob, t.j.
9,1% celkového vyskytu. V nasledujlucej tabul'ke uvadzame pocet chorych v epidémiach od 5 a viac
0s0b, ktorych bolo celkovo 38.

TABULKA III.1.2 — 1 EPIDEMIE SALMONELOZ (A 02) ZA ROK 2016 NA SLOVENSKU

. Dat. Dat. P. . A
Nazov Okres vzniku ukon. Agens ch. Miesto Faktor Dokaz

1. Klub déchodcov GA  17.01.2016 18.01.2016 S.Enteritidis 7  Velkd mada Va]c'a';‘;gho‘j”a epidemiologicky
Zeleznice SR,

2. Zeleznitna stanica Z ZA  0511.2016 07.11.2016 S.Enteritidis 15  ©rocovisko  kontaminovane  laboratorne a
Zeleznicna potraviny epidemiologicky
stanica Zilina

. Liptovsky maso-hydina S

3. Duge Catering 2 LM  21.10.2016 21.10.2016 S.Enteritidis 8 Hradok (kuracie méso) epidemiologicky

4. 2016_ZH4_A020 ZH  28.06.2016 06.07.2016 S.Enteritidis 15 Kremnica zmiesana strava  epidemiologicky

5. A020_MY_2016_trhanky MY  12.07.2016 S.Enteritidis 22 Myjava zmieSana strava  epidemiologicky

6. A020- Slove. retaur LM 30.06.2016 11.07.2016 S.Enteritidis 9 Liptovsky  kontaminovane . ioingicky

Mikulas potraviny

7. Slobodnik2016 NZ  18.06.2016 19.06.2016 S.Enteritidis 7 Nové Zamky  madso-bravCovina epidemiologicky
Kultdrny dom

8. FasSiangova oslava TN  07.02.2016 07.02.2016 S.Enteritidis 10 Trencianske zmiesana strava  epidemiologicky
Jastrabie

" Liptovsky s o

9. Vyvarovna DC LH LM 09.04.2016 12.04.2016 S.Enteritidis 19 Hradok zmieSana strava  epidemiologicky

10. A02 - Zbince MI  01.01.2016 08.01.2016 S.Enteritidis 8 Zbince Wro:é‘é’ozst"alec epidemiologicky
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spracované
11. Ep.A02 DJ NR NR  15.01.2016 17.01.2016 S.Enteritidis 14 D Husenicka maso-hydina o i iemiologicky
Nitra (kuracie maso)
12. A020 - Korm. NO  20.11.2016 21.11.2016 S.Enteritidis 8 Rabca Va]c'a'§2§h°d”a epidemiologicky
13. A020-Hritz-SNV SN 19.11.2016 20.11.2016 S.Enteritidis 5 Spiss\'jgs'\‘m’a Vajda';ggh"d”a epidemiologicky
14. M$ a z§ Ivanka SC  28.09.2016 13.10.2016 S.Enteritidis 103 Ivgﬂﬁaajf’” zmiegana strava  epidemiologicky
15. Rodina Lysica ZA  18.09.2016 27.09.2016 S.Enteritidis 8 Lysica €. 81 zmieSana strava
16. Zambori A020 TV 04.09.2016 14.09.2016 S.Enteritidis 5 Ze}‘;z'l'i'gzka vajcia-doméce  epidemiologicky
<y reStauracia kontaminované  laboratérne a
17. A02 Cidva VT 09.09.2016 12.09.2016 S.Enteritidis 31 v Dotraviny  eoidemiologicky
18. Csarda Tulipan Rajka BA5  10.09.2016 14.09.2016 S.Enteritidis 13 Mz?jl';?sf(o zmiegana strava  epidemiologicky
19. A020-Szalai-Vrakun DS 31.08.2016 31.08.2016 S.Enteritidis 6 Vrakdn vajcia-domace  epidemiologicky
20. A020 oslava Zubroh. NO  28.08.2016 29.08.2016 S.Enteritidis 10 Zubrohlava vajcia-domace  epidemiologicky
21. Krstiny 2016 NO 01.08.2016 03.08.2016 S.Enteritidis 8  Oravské Veselé  vajcia-domace epidemiologicky
cukrarenské
22. A020-Capak-Arnutovce SN 15.08.2016 16.08.2016 S.Enteritidis 7 Arnutovce vyrobky, epidemiologicky
sladkosti
23. Dziak-Dragulové TV 26.07.2016 01.08.2016 S.Enteritidis 5 NOVVIZES'@V mésové vyrobky
cukrarenské
24. A020 - Lipany SB  02.08.2016 03.08.2016 S.Enteritidis 15 vyrobky, epidemiologicky
sladkosti
25. A020-TOP GASTRO PO PO  20.07.2016 22.07.2016 S.Enteritidis 44 Presov zmiesana strava  epidemiologicky
26. A020-Semantik/Barias SB  18.06.2016 19.06.2016 S.Enteritidis 5 Peco"\sl'éz Nova Va]c'a':izgmd"a epidemiologicky
27. A020 Radostka 9 CA  05.06.2016 06.06.2016 S.Enteritidis 14 Radostka vajcia-domace  epidemiologicky
28. KK2016A020 KK 28.052016 01.06.2016 S.Enteritidis 13 ZsaMs neznamy
Holumnica
vyrobky z vajec
29. 2016A020zeml'ovka MT  17.05.2016 S.Enteritidis 27 Vrutky nedost. epidemiologicky
spracované
30. Ep.A02 Farkag SA SA  28.03.2016 30.03.2016 S.Enteritidis 6 2% Srg’baro"a Va]c'a':iggho‘j”a epidemiologicky
31. A020 Hviezda KA 18.03.2016 19.03.2016 S.Enteritidis 44 Dudince neznamy
32. A020-Paluch SN 26.03.2016 27.03.2016 S.Enteritidis 6 TSp',sfke zmieand strava  epidemiologicky
omasovce
33. Liesek A020 TS  07.02.2016 08.02.2016 S.Enteritidis 8 Liesek Va]c'a's"izghc’d”a epidemiologicky
M MS kontaminované
34. MS Dostojevského, BY BY  28.01.2016 02.03.2016 S.Enteritidis 32  Dostojevského otravin epidemiologicky
ul., Bytca P Y
35.  A020 Ta UVTOS TT  06.01.2016 08.01.2016 S.Enteritidis 50 Hmc'F?arfr:’cfS nad 1 ssové vyrobky epidemiologicky
Vyvaroviia - maso-hydina laboratdrne a
36. A020 - V§varoviia BB BB  08.04.2016 11.04.2016 S.Enteritidis 28  donagkova kAo o
sluzba (kuracie mdso) epidemiologicky
37. Ako u mamy TT  17.04.2016 19.04.2016 S.Enteritidis 15 Trnava, Naha¢  zmieSana strava epidemiologicky
38. Ep.A02 Stojka NR  19.07.2016 20.07.2016 S.Newport 7  Svatoplukovo  vajcia-obchodna o ierioiogicky

356

siet’

TABULKA III.1.2 — 2 PREHLI'AD SEROTYPOV SALMONELOZ NA SLOVENSKU ZA ROK 2016

Typ OCHORENIE VYLUCOVANIE SPOLU
Freq. Perc. Freq. Perc. Freq. Perc.
S.Agona 4 0,07 0 0,00 4 0,07
S.Arizona 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.BlizSie neurcend 158 2,76 12 9,02 170 2,90
S.Bochum 1 0,02 0 0,00 1 0,02
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S.Bovismorbificans 3 0,05 0 0,00 3 0,05
S.Braenderup 3 0,05 0 0,00 3 0,05
S.Brandenburg 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Bredeney 0 0,00 1 0,75 1 0,02
S.Coeln 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Derby 18 0,31 0 0,00 18 0,31
S.Diarizonae (subsp. 3b) 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Enterica 51 0,89 0 0,00 51 0,87
S.Enteritidis 4653 81,36 97 72,93 4750 81,17
S.Enteritidis PT 1b 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Enteritidis PT 2 13 0,23 1 0,75 14 0,24
S.Enteritidis PT 8 26 0,45 1 0,75 27 0,46
S.Heidelberg 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Chester 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Choleraesuis 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Ibadan 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Indiana 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Infantis 79 1,38 9 6,77 88 1,50
S.Isangi 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Java 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Kentucky 5 0,09 0 0,00 5 0,09
S.Kottbus 2 0,03 1 0,75 3 0,05
S.Litchfield 4 0,07 0 0,00 4 0,07
S.Lomita 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.London 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Manhattan 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Mbandaka 5 0,09 1 0,75 6 0,10
S.Mikawasima 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Minnesota 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Montevideo 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Newport 20 0,35 2 1,50 22 0,38
S.Ohio 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Oranienburg 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Paratyphi B var. L(+) tartrate+ 2 0,03 0 0,00 2 0,03
(variant Java)

S.Rissen 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Saintpaul 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Schleissheim 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Schwarzengrund 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Skupiny B 47 0,82 1 0,75 48 0,82
S.Skupiny C 16 0,28 1 0,75 17 0,29
S.Stanley 4 0,07 0 0,00 4 0,07
S.Szentes 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Tennessee 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Thompson 6 0,10 0 0,00 6 0,10
S.Typhimurium 203 3,55 3 2,26 206 3,52
S.Typhimurium U302 3 0,05 0 0,00 3 0,05
S.Typhimurium U311 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Typhimurium DT194 1 0,02 0 0,00 1 0,02
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S.Typhimurium DT039 2 0,03 0 0,00 2 0,03
S.Typhimurium DTO16 1 0,02 0 0,00 1 0,02
S.Virchow 10 0,17 3 2,26 13 0,22
ZES-kult.negativny 145 2,54 0 0,00 145 2,48
ZES-kult.nevysetreny 195 3,41 0 0,00 195 3,33
SPOLU 5719,00 100,00 133 100,00 5852 100,00

Ako nozokomialna ndkaza boli hlasené ochorenia pod tymito diagnézami:

. A020 — Salmonelova enteritida 19x
. A021 — Samonelova septikémia 1x
. A022 — Salmonelova lokalizovana infekcia 1x

V roku 2016 bolo hlasené 1 Umrtie na Salmonelovi enteritidu (A020).

Pripad bol hlaseny u 90 ro¢nej zeny z okresu Brezno, pacientka prijata na JIS interné odd. NsP Brezno
v stave tazkej dehydratacie. Jednalo sa o polymorbidnG pacientku a pri rozvrate vnutorného

prostredia doslo k exitu. Kultivacne S.enteritidis.

II1.1.3 Bacilova dyzentéria — A 03

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych spolu 150 ochoreni (chor. 2,8/100 000), Co je oproti roku 2015
pokles 0 25% a oproti 5 rocnému priemeru pokles o 58 %. Okrem toho sa vyskytlo 11 pripadov
nosiCstiev. Najvyssia chorobnost’ bola zaznamenana v kraji PreSovskom — 14,39. Ochorenia boli
hlasené v kazdej vekovej skupine, pricom najvyssia vekovo Specificka chorobnost’ bola u 0 ro¢nych

deti — 46,3 a 1-4 ro¢nych deti — 21,7.
OBRAZOK III.1.3 — 1 GRAF VYSKYTU DYZENTERIE. TREND ZA 20 ROKOV

(AD3) Vyskyt dyzentérie / Incidence of dysentery.
Trend za 20 rokov.
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OBRAZOK II1.1.3 — 2 MAPA VYSKYTU DYZENTERIE PODL'A OKRESOV

¥yskyt dyzentérie (A 03) ¥ SR podl'a okresoy
¥ r. 2016

[ ]<o0,00-0,02)
[ ]<002-3,43)
[ ]<343-56,06)
I 6,06 - 15,82)
B <1552 - 20,53)
B -z0.55- 31,90

OBRAZOK III.1.3 — 3 GRAF VYSKYTU SEROTYPOV SIGEL V ROKU 2016 (OCHORENIA A NOSICSTVA).

(A03) Vyskyt dyzentérie / Incidence of dysentery.
Proporcia etiol. Agens.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.

== Shigella flexneri B Shigella sonne =1 Shigella bliféie neurfend B3 Shigella dyzenteriae
1 FES-kulthegativhy 1 FES-kult.newyietreny [ Dstatné

|Shige|la sonnei: 71 (44,4%)

Shigella BliFEie neuriena: 402.5%)|
Shigella dyzenteriae: 3 01,9%)

T RUTLITE TS BT 2 T3 )

Shigella flexneri: 77 (48.1%)|
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OBRAZOK II1.1.3 — 4 GRAF VYSKYTU DYZENTERIE. SEZONALITA
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(A03) Vyskyt dyzentérie / Incidence of dysentery.
Sezonalita.
Rok 2016. SR.
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Ochorenia sa vyskytovali v priebehu celého roka, s maximom vyskytu v mesiacoch — jul, august

a september, kedy sa vyskytlo spolu 54 pripadov (t.j. 36%).

TABUIKA IT1.1.3 — 1 PROPORCIE VYSKYTU ETIOLOGICKEHO AGENS

OCHORENIE SPOLU

Typ

Freq. Perc. Freq. Perc.
Shigella blizsie neurcena 1 0,67 1 0,67
Shigella dyzenteriae 2 1,34 2 1,34
Shigella flexneri 71 47,65 71 47,65
Shigella sonnei 71 47,65 71 47,65
ZES-kult.negativny 2 1,34 2 1,34
ZES-kult.nevysetreny 2 1,34 2 1,34

Importovana nakaza bola zaznamenana v 1 pripade a to z Egypta u dospelej Zeny z okresu Skalica.

Charakter vyskytu bol sporadicky, rodinny ale aj epidemicky. Zaznamenanych bolo 5 epidémii

(Tabul'ka III.1.3 - 2) v ktorych ochorelo14 os6b.
TABULKA II1.1.3 — 2 POPIS EPIDEMII

Okres Miesto Dat. vzniku  Dat. ukon. Agens Poc. Poc. Faktor Dokaz
ch. exp.
LV LV Ladislavov Dvor  21.04.2016 24.04.2016 Shigella 3 8 neznamy
flexneri
PO PreSov 22.02.2016 22.02.2016 Shigella 3 4 neznamy
flexneri
RV Brzotin 05.07.2016 06.07.2016 Shigella 2 2 Syry epidemiologic
sonnei ky
RS Rimavska Sec 29.11.2016 06.12.2016 Shigella 3 6 kontaminovan epidemiologic
sonnei é ruky ky
RS Hostice 153 30.11.2016 08.12.2016 Shigella 3 8
sonnei

II1.1.4 Iné bakterialne crevné infekcie — A 04

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych spolu 10664 ochoreni (chor.196,5/100 000), ¢o je oproti roku

2015 vzostup o 14% a oproti 5 rocnému priemeru je to vzostup o 19%.
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Ochorenia boli hlasené z kazdého kraja SR, priCom najvySSia chorobnost’ bola zaznamenana
v Bratislavskom kraji (307,3) a najnizSia chorobnost’ bola zaznamenana v Banskobystrickom kraji

(98,5).

Ochorenia boli hlasené v kazdej vekovej skupine, pricom najvyssia vekovo Specificka chorobnost’ bola

u 0 roCnych deti — 2459,5 a 1-4 roCnych deti — 1114,4.

Ochorenia sa vyskytovali v priebehu celého roka s maximom vyskytu v mesiaci jan (1049 pripadov).
V jarnych a letnych mesiacoch — maj, jun, jul, august a oktober sa vyskytlo 52,6% celoro¢ného

vyskytu (5605 pripadov).

OBRAZOK II1.1.4 — 1 GRAF VYSKYTU HNACKOVYCH OCHORENI. TREND zA 20 ROKOV

Chorobnost'/ 100000
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(A04) Vyskyt ostatnych hnackovych ochoreni ! Incidence of other diarrhoeal diseases.
Trend za 20 rokov.
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V percentudlnom vyjadreni bolo Campylobakterom spésobenych 72,6% ochoreni, Clostridium difficile

Roky
V etioldgii sa uplatnili:

. Campylobacter 7738x
. Citrobacter 17x

. Clostridium difficile 1936x
. E. coli 698x
. Klebsiella 30x

. Mikroorganizmy ine Spec. a neSpec. 3x

. Plesiomonas 3x

= Proteus 35x

. Pseudomonas 25x

. Staphylococcus aureus 5x

] Serratia marcescens 1x

] Yersinia 181x
. ZES-kult. Negativny 1x

. ZES-kult. NevySetreny 96x

—18,2%, E. coli — 6,5% a Yersiniéz bolo 1,7%.

25




ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

OBRAZOK II1.1.4 — 2 GRAF VYSKYTU HNACKOVYCH OCHORENi. PROPORCIA ETIOLOGICKEHO AGENS

(A04) Vyskyt ostatnych hnackovych ochoreni / Incidence of other diarrhoeal diseases.
Proporcia etiol. Agens.
Rok 2016, mesiac januar aZ december. SR.

=1 Campylobacter jejuni B Clostridiurn difficile = E.colfEPEC-enteropatogénne
B Campylobacter negpecifikovany 2 Campylobacter coli [ Yersinia enteracolitica
1 Ostatné

|Clastridium difficile: 1936 (18,2%)

E.coli/EFEC-enteropatogénne: GE7 (6.3%)|

Campylobacter nespecifikovany: §11 (8% |

Campylobacter coli: 338 (3.2%j|

‘ersinia enterocolitica: 184 ¢1,74%)|
atne: 247 (2,3%) |

[Campylobacterjejuni: G753 (53,5%)

Importovanych bolo 45 ochoreni z 18 tich krajin sveta, najviac z Madarska (12), Chorvatska (6), z
Ceska a Rumunska po 4 ochorenia, z ostatnych krajin po jednom az troch ochoreniach. Ako
nozokomialna ndkaza bolo hlasenych 1568 ochoreni, z toho najviac klostridiovych infekcii - 1420.
Charakter vyskytu bol sporadicky, rodinny a epidemicky. Hlasené boli 2 vacsie epidémie (s poctom
chorych 9 a 6), v ktorych ochorelo spolu 15 0sdb, popisané v nasledujucej tabul'ke.

TABUI'KA II1.1.4 — 1 PREHI'AD EPIDEMII

Nazov Dat. vzniku  Dat. ukon. Agens PocC. ch. Poc. exp. Faktor DoOkaz

KN - 17.06.2016 18.06.2016 Campylobacter 9 40 neznamy epidemiologicky

Haligovce- jejuni

Goralsky

Dvor

Gymnazium

RK-EPSCP 01.06.2016 07.06.2016 Campylobacter 6 15 syry epidemiologicky
jejuni

KAMPYLOBAKTERIALNA ENTERITiDA — A 04.5

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych 7738 ochoreni (chor. 142,6/100 000), o je oproti roku 2015
narast o 9,9%.

Ochorenia boli hlasené z kazdého kraja SR, pricom najvySSia chorobnost’ bola zaznamenana
v Bratislavskom kraji — 221,1. NajnizSia chorobnost’ bola zaznamenana v Banskobystrickom kraji —
62,8. Ochorenia boli hlasené v kaZzdej vekovej skupine pricom najvyssia vekovo Specificka chorobnost’
bola v skupine 0 ro¢nych deti (1 548,7) a najnizsia v skupine 45 — 54 roc¢nych (38,7).
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OBRAZOK II1.1.4 — 3 GRAF VYSKYTU KAMPYLOBAKTERIOZ. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

(AD4.5) Vyskyt kampylobakteriéz / Incidence of campylobacteriosis.
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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Charakter vyskytu bol sporadicky, rodinny aj epidemicky. V epidémiach kampylobakteriéz (popisané
v Tabulke III.1.4 — 1) ochorelo celkovo 15 osdb.

OBRAZOK II11.1.4 — 4 MAPA VYSKYTU KAMPYLOBAKTERIALNEJ ENTERITIDY PODL'A OKRESOV
¥yskyt zvolenej diagnozy ¥ SR podl'a okresov miesta bydliska

¥ r. 2016
Diagndza "aD45'

[ ]<o000-3947)
[ ]<39,47 - 88,50)
[ <88,50 - 134,86)
I 134,86 - 190,44)
B 190,44 - 248,46)
Il 245,46 - 334,43>

Ochorenia sa vyskytovali v priebehu celého roka s maximom v teplejSich mesiacoch — maji az oktdbri.
Od maja do oktdbra sa vyskytlo 4926 pripadov, ¢o je 63,7%.

Importovanych bolo 38 ochoreni zo 14 krajin: 12 pr. z Madarska, 4 z Ceska a Chorvatska, po dva
pripady z Malajzie, Uzbekistanu, Nemecka a Bulharska a po jednom pripade Ukrajiny, Kolumbie,
AzerbajdZanu, Slovinska, Grécka, Talianska a Pol'ska.
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OBRAZOK II1.1.4 — 5 GRAF VYSKYTU KAMPYLOBAKTERIOZ. TREND ZA 20 ROKOV

(AD4.5) Vyskyt kampylobakteriéz / Incidence of campylobacteriosis.
Trend za 20 rokov.
Rok 2016. SR.
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OBRAZOK III.1.4 — 6 GRAF VYSKYTU KAMPYLOBAKTERIOZ. SEZONALITA

(AD4.5) Vyskyt kampylobakteriéz / Incidence of campylobacteriosis.
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ENTEROCOLITIDA ZAPRICINENA YERSINIA ENTEROCOLITICA — A 04.6

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych 183 ochoreni (chor. 3,4/100 000), ¢o je o 16,1% ochoreni
menej ako minuly rok.

Ochorenia boli hlasené z kazdého kraja SR, pricom najvysSia chorobnost’ bola zaznamenand
v Zilinském kraji — 5,4. NajnizSia chorobnost’ bola v KoSickom kraji — 1,9. Najviac ochoreni bolo
hldsenych v mesiaci januari (25) a v decembri (22) (Obrazok III.1.4 - 7). NajvysSia chorobnost’ bola
vo vekovej skupine 1-4 rocnych deti — 20,4 a 0-ro¢nych (12,5) (Obrazok III.1.4 - 8). Dve ochorenia
boli importované z Nigérie a z Kuby.

Charakter vyskytu bol sporadicky a rodinny.
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OBRAZOK II1.1.4 — 7 GRAF VYSKYTU YERSINIOZ. SEZONALITA

(AD4.6) Vyskyt yersinidoz / Incidence of yersiniosis.
Sezonalita.
Rok 2016. SR.
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OBRAZOK III.1.4 — 8 GRAF VYSKYTU YERSINIOZ. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

(AD4.6) Vyskyt yersinidoz / Incidence of yersiniosis.
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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YERSINIOZY MIMOCREVNE — EXTRAINTESTINALNE — A 28.2

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych 18 ochoreni (chor. 0,33/100 000), priCom v minulom roku bolo
hldsenych 8 ochoreni. Ochorenia boli hldsené z krajov: Zilinsky — 8x Trenciansky 6x a Nitriansky 4x.
Z ostatnych krajov toto ochorenie nebolo hlasené. Rozdelenie podla vekovych skupin: 5-9=1, 10-
14=1,15-19=2 (najvysSia chorobnost’), 20-24=1, 25-34=3, 35-44=4 (najvyssi pocet pripadov), 45-
54=2, 55-64=1, 65+=3.Vo vsetkych pripadoch bola potvrdena Yersinia enterocolitica.Ochorenia sa
vyskytli sporadicky.

INFEKCIE ZAPRICINENE CLOSTRIDIUM DIFFICILE — A 04.7

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych spolu1942 ochoreni (chor. 26,47/100 000), o je oproti roku
2015 (kedy bolo hlasenych 1 435 pripadov) o 35,3% viac.

Ochorenia boli hlasené zo vsetkych krajov s najvySSou chorobnostou v Bratislavskom kraji (61,9)
a najnizSou chorobnost'ou v Banskobystrickom kraji (19). Rozdelenie podla vekovych skupin: Or.=27,
1-4=27, 5-9=15, 10-14=11, 15-19=15, 20-24=16, 25-34=40, 35-44=56, 45-54=90, 55-64=242,

.....
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nozokomialny charakter. Na zvySeni vyskytu sa podielala vo vysokej miere Stidia CDI , v ramci ktorej
bolo vyhl'adanych a Setrenych viacero pripadov.

II1.1.5 Iné bakterialne otravy potravinami— A 05, A 05.1

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych spolu 174 ochoreni (chor.3, 2/100 000), Co je oproti roku 2015
0 36% viac a oproti 5 ro¢nému priemeru je to narast o 47%.

Ochorenia boli hlasené z 3 krajov: Trnavsky — 9x, Banskobystricky 146x a Kosickom 19x. NajvysSia
vekovo Specificka chorobnost’ bola zaznamenana u 15-19 rocnych (10,5) a 65 rocnych a viac 7,0.
V dvoch vekovkach sa ochorenia nevyskytli — 0-ro¢ni a 5-9 rocni. Najviac ochoreni sme zaznamenali
v aprili (120) a v madji(27), jednalo sa o epidemicky vyskyt v okrese Banska Bystrica. (Tabulka.III.1.5
— 1) V etioldgii sa uplatnil Staphylococcus aureus — 22x (72,7%). Ostatné pripady boli vykazované ako
enterotoxikdzy s neobjasnenym etiologickym agens (152 pripadov).Charakter vyskytu bol epidemicky.
Vyskytlo sa 5 epidémii s poctom chorych 6 az 114 pripadov.

TABULKA II1.1.5 — 1 PREHI'AD EPIDEMII

Nazov Dat. vzniku Dat. ukon. Agens Po¢. PoC. Faktor Do6kaz
ch. exp.
TT - OC Tesco 13.07.2016 14.07.2016  Staphylococcus 9 29 kontaminované epidemiologicky
Trnava aureus potraviny
MI - DSS Slcit 26.11.2016 28.11.2016  ZES- 13 90 kontaminované epidemiologicky
VelkéKapusany kult.negativny prostredie
MI - SJ-GPH 05.04.2016 05.04.2016  mikroorganizmy 6 750  kontaminované epidemiologicky
Michalovce iné potraviny
neSpecifikované
DT - Volejbal 03.05.2016  04.05.2016  ZES- 27 53 neznamy
Detva kult.negativny
BB —FNsP FDR 15.4.2016 18.4.2016 ZES- 114 513  kontaminované epidemiologicky
kult.negativny potraviny

Epidémia A05.9 Banska Bystrica

RUVZ Banska Bystrica evidoval v okrese Banska Bystrica epidémiu hnackovych ochoreni spojenych so
zvracanim, a u niektorych chorych aj s teplotami. Jednalo sa o dospelych pacientov 2 nemocnic (FNsP
BB 80 pripadov, Zeleny sen 17) v Banskej Bystrici a Drogového centra v BB (17 pr.), do ktorych sa
strava zabezpeCuje dodavatel'skym spOGsobom z nemocnicnej kuchyne, ktord ma v prendjme
sikromna osoba. Pacienti ochoreli po konzumacii vecere podavanej v piatok 15.4.2016. Spolu
ochorelo 114 os6b niekol'ko hodin az 2 dni po konzumécii jedla. Pacienti konzumovali 2 jedla - 1.
karfiolovy ndkyp so sdjou a varené zemiaky, 2. bravCové pecené, dusend tekvica. Z odobratych
vzoriek stolice sa nepodarilo vykultivovat’ Ziadne etiologické agens. Zvratky neboli odobraté. Rovnako
z odobratych vzoriek stravy sa nepodarilo vykultivovat’ a dokazat' etiologické agens. Vykonali sa
kultivacné vySetrenie odobratych polotovarov. Vzhl'adom na explozivny charakter vyskytu, klinicky
priebeh ochorenia a Casovy faktor od konzumacie jedla po objavenie sa prvych klinickych priznakov
ochorenia vykazujeme epidémiu ako blizSie neSpecifikovani enterotoxikdzu.Pocet exponovanych 513,
attack rate 22,2%.

Epidémia A05.9 Detva

Dria 04. 05. 2016 bol oddelenim epidemioldgie RUVZ so sidlom vo Zvolene nahlaseny zvyseny pocet
gastrointestinalych tazkosti u Ucastnikov celoStatneho volejbalového kola Ziakov SS, na ktorom sa
zUcastnili Studenti z celého Slovenska.

. chorych 27 os6b (21 Studentov a 6 dospelych)

. prvé priznaky 03. 05. 2016 vo vecCernych hodinach, ktoré postupne ustupili pocas noci a v
priebehu dopoludnia nasledujlci den

. priznaky - hnacka, kréovité bolesti brucha, 1x vracanie

. personal kuchyne bez priznakov ochorenia

VSetci chori konzumovali rovnaky obed a veceru (hovddzie maso s ryZzou a pecené kuracie stehna s
ryzou). Vzhladom na prudky priebeh a Ustup t'azkosti predpokladame, Ze sa jedna o enterotoxikozu.

Pocet exponovanych osob infekcii :53
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A 05.1 — BoTuLIZMUS

V priebehu roka 2016 nebolo hlasené Ziadne ochorenia.

II1.1.6 Amébova cervienka — Ameboza — A0O6

V priebehu roka 2016 bol hlaseny 1 pripad ochorenia (chor. 0,02/100 000), ¢o je o pripad menej
oproti roku 2015. Ochorel 1 adolescent z vekovej skupiny 15-19 rokov z PV kraja.

II1.1.7 Iné protozoarne crevné infekcie — A 07

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych spolu 301 ochoreni (chor. 5,6/100 000), ¢o je vzostup o 20,9%
oproti roku 2015. Ochorenia boli hlasené zo vsSetkych krajov SR. Najvyssia chorobnost’ bola

zaznamenana v KoSickom (10,9) a PreSovskom kraji  (10,6). NajnizSi vyskyt sa zaznamenal
v Trencianskom kraji (1,4).

Ochorenia boli zaznamenané v kazdej vekovej skupine, pricom najvyssia vekovo Specificka chorobnost’
bola zaznamenana u 0-rocnych (53,5) a 1-4 rocnych deti — 46,5. Ochorenia sa vyskytovali v priebehu
celého roka s maximom vyskytu vo februari a januari. s po¢tom ochoreni 39 vs. 32 pripadov.

V etioldgii sa uplatnili:

= giardia — 284x (94,4%)
. cryptosporidium — 1x (0,3%)
. protozoa ina ¢revna — 18x (5,9%)

Bolo zaznamenanych 22 importovanych ochoreni: z Iraku (10), zo Somalska (8) a po jednom pripade
zo Sudanu, Syrie, Madagaskaru a Mali.

II1.1.8 Virusové a iné nespecifikované crevné infekcie — A 08

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych spolu 8642 ochoreni (chor. 159,3/100 000), ¢o je oproti roku
2015 vzostup 0 10,1%.

OBRAZOK II1.1.8 — 1 GRAF TRENDU VYSKYTU ZA 20 ROKOV PRE A0S

Zvolena diagndza 'a08'.
Trend za 20 rokov.
Rok 2017. SR.
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Ochorenia boli hlasené z kazdého kraja SR, priCom najvySSia chorobnost’ bola zaznamenana
v Trencianskom kraji — 203,2 a najnizSia chorobnost’ bola zaznamenana v Bratislavskom kraji — 68,5.
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OBRAZOK II1.1.8 — 2 MAPA VYSKYTU VIRUSOVYCH A INYCH NESPECIFIKOVANYCH CREVNYCH INFEKCII

¥yskyt zvolenej diagndzy ¥ SR podl'a okresovy miesta bydliska
¥r 2016
Diagndza 'ang’

|

£0,00 - 84,65)

[ ]<8465-167,59)
[ ]<167,59 - 257,29)
[ ]«257,20 - 364,40)
I <364,40 - 652,47)
B 652,47 - 936,24

Ochorenia boli zaznamenané v kazdej vekovej skupine, pricom najvyssia vekovo Specificka chorobnost’
bola zaznamenana u 0 rocnych deti — 2 345,4 a 1-4 roCnych deti — 1246,50. Ma iny charakter
u rotavirusocych infekcii, ktoré sa u dospelych vyskytuju zriedkavo, kym u norovirusovych infekcii je
vyskyt aj v starSich vekovych skupinach Castejsi.

OBRAZOK II1.1.8 — 3 GRAF VYSKYTU A0SO A A081. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

Tvolend diagnoza ‘2080 Ivolend diagndza "1
Vekovospecifickd chorobnost. Vekovospecifickd chorabnost’
Rok 2016, mesiac januér aZ december. SR, Rok 2016, mesia janudr a2 december. SR.
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Ochorenia sa vyskytovali pocCas celého roka s maximom vyskytu v mesiaci januar — 1089
pripadov(12,6%) a v marci 967 pr.(11,2%).

V etioldgii sa uplatnili:

. Rotavirusy — 3496 x (40,5%)
. Norwalk virusy — 3858 x (44,6%)(vzostup chorobnosti o 20,7%)
. Adenovirusy — 618 x (10,9%)

. Iné virusy - 1x
. iné virusové enteritidy — 664x (7,7%)
. nesSpecifikovanych virusovych ¢revnych infekcii bolo 5 (0,05%).

Importovanych bolo 13 ochoreni, ztoho 10 rotavirusovych ochoreni — 5 pr. z Chorvatska, 2
z Bulharska a po jednom pripade z Ceska, Franclzska a Talianska, 2 pripady norovirusovych ochoreni
z Madarska a Ceska a 1 pripad adenovirusovej infekcie z Egypta. Charakter vyskytu bol sporadicky,
rodinny, ale aj epidemicky. Ako nozokomialna nakaza bolo hlasenych 880 ochoreni.

Na tito skupinu diagndz nebolo hlasené ani jedno Umrtie.

Zaznamenanych bolo 78 vacSich epidémii s poctom pripadov od 6 do 217, v ktorych ochorelo spolu
2584 0s0b (t.j. 29,9% z celkového poctu pripadov).

TABUL'KA II1.1.8 — 1 PREHLI'AD EPIDEMII

Nazov Dat. vzniku Dat. ukon. Agens Poc. Poc. Faktor Dé6kaz
ch. exp.
ZM - MS T.Mlyfiany 07.11.2016 09.11.2016 rotavirus 28 58 neznamy
TN - OGaDCH FN 08.11.2016 20.12.2016 rotavirus 46 242 kontakt s epidemiologicky
Trencin chorym
PP - Centrum 28.11.2016 15.12.2016  rotavirus 10 41 kontaminovany  epidemiologicky
socialnych sluzieb vzduch
Okruzna 11, Poprad
NM - Nové Mesto 07.10.2016 13.10.2016 rotavirus 6 20 kontakt s epidemiologicky
nad Vahom chorym
LM - MS Vranovska  12.04.2016 09.05.2016 rotavirus 22 197 kontakt s epidemiologicky
chorym
SO - RN Sobrance 15.03.2016 19.03.2016  rotavirus 11 33 kontaminované  epidemiologicky
predmety
BB - II. Interna 04.01.2016 07.01.2016 norovirus 15 45

klinika SZU vo FNsP
F.D. Roosevelta B

LV - Levice 05.01.2016 28.01.2016 norovirus 55 192 kontaminovany  epidemiologicky
vzduch
TN - 01.01.2016 31.01.2016 norovirus 67 291 neznamy

GeriatrickodolieCovac
ie oddelenie FN
Trencin

NR - Zariadenie 22.01.2016 01.02.2016 norovirus 69 360 neznamy
socialnych sluzieb
Borinka, Nitra

KA - Dudince 24.01.2016 28.01.2016 norovirus 91 619  neznamy

KN - FORLIFE n.o. 29.01.2016 31.01.2016 norovirus 5 40 neznamy

VSeobecna

nemochnica -

Komarno

IL- TIlava 13.12.2016 norovirus 19 110  neznamy

SA - Selice 25.12.2016 29.12.2016 norovirus 5 6 neznamy

TN - Psychiatrickd  08.11.2016 07.12.2016 norovirus 36 198 kontakt s epidemiologicky

klinika FN Trencin chorym

PD - ZS Handlova 02.11.2016 11.11.2016 norovirus 117 549 kontaminovany epidemiologicky
vzduch

LV - MS Plavé 26.11.2016 30.11.2016 norovirus 6 17 neznamy

Vozokany

TT — Trnava MS 22.11.2016 28.11.2016 norovirus 14 138 kontakt s epidemiologicky

Limbova chorym

NZ - FNsP Nové 02.12.2016 08.12.2016 norovirus 28 104  kontaminovany epidemiologicky

Zamky vzduch/aerosol
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Nazov Dat. vzniku Dat. ukon. Agens Poc¢. Poc. Faktor Dékaz
ch. exp.

KE 1 -Ples - Dom 05.11.2016 08.11.2016 norovirus 27 300 neznamy epidemiologicky

umenia

KN- ZSsMSsVIM, 02.11.2016 09.11.2016 norovirus 19 42 neznamy epidemiologicky

Komenského 555,

Zlatna na Ostrove

KN - Spitalska 09.11.2016 19.11.2016 norovirus 39 206 neznamy epidemiologicky

NR - Psychiatrickda  03.11.2016 12.11.2016 norovirus 14 83 kontakt s epidemiologicky

nemocnica Vel'ké chorym

Zaluzie

TN - Seniorville 20.11.2016 24.11.2016 norovirus 18 70 kontakt s epidemiologicky

Trencin chorym

TO — ZSS Kovarce 10.10.2016 13.10.2016 norovirus 20 269  neznamy

DK — MS Dolny 14.10.2016 24.10.2016 norovirus 27 100  kontaminované epidemiologicky

Kubin ruky

KN - FORLIFE n.o.,  05.11.2016 07.11.2016  norovirus 13 51 neznamy epidemiologicky

Medercska 39,

Komarno

KN - F-II-KN 03.10.2016 ~ 10.10.2016 norovirus 9 56 neznamy epidemiologicky

SA - rod.SA 08.10.2016 10.10.2016  norovirus 5 5 neznamy

PD — ZPS Razusa 07.10.2016 17.10.2016 norovirus 37 128  neznamy

LM — CSS ANIMA 14.10.2016 26.10.2016 norovirus 53 172

Podbreziny

KA - Diamant 11.08.2016 14.08.2016 norovirus 44 340  neznamy

Dudince

SL -rod. epidemia 21.08.2016 24.08.2016 norovirus 5 8 neznamy epidemiologicky

TT - ZPS Krizovany  01.09.2016 07.09.2016 norovirus 42 105 kontakt s epidemiologicky
chorym

HC — DSS Humanus  10.09.2016 19.09.2016 norovirus 45 182 kontakt S
chorym

ZV - DDaDSS 08.06.2016 11.06.2016 norovirus 61 280 neznamy

BR - Podbrezova 13.06.2016 17.06.2016 norovirus 5 6 kontakt epidemiologicky
s chorym

DS - Senior no 26.06.2016 30.06.2016 norovirus 30 62 neznamy

Vojka nad Dunajom

NR - V.Opatovce 01.04.2016 05.04.2016 norovirus 7 7 kontakt s Epidemiologicky
chorym

PD - ZS Lehota pod  07.04.2016 12.04.2016 norovirus 38 334 neznamy

Vtacnikom

KN — ZSS Magndlia  09.04.2016 18.04.2016 norovirus 101 269 neznamy Epidemiologicky

Hurbanovo

TN - 08.04.2016 20.04.2016 norovirus 16 268  neznamy

Geriatrickodolie¢ovac

ie oddelenie FN

Trencin

BB - Pizzeria 20.05.2016 21.05.2016 norovirus 6 6 zmieSana strava Epidemiologicky

GL - MS+Z7S 25.05.2016 09.06.2016 norovirus 26 241 neznamy Epidemiologicky

Margecany

HC - Humanus 11.03.2016 20.03.2016 norovirus 40 162 kontakt s Epidemiologicky

Hlohovec chorym

TO - neurologické 04.03.2016 18.03.2016  norovirus 14 45 kontaminované  Epidemiologicky

odd. NsP n.o. prostredie

Topol'éany

TS — Oravsky Biely ~ 08.03.2016 15.03.2016  norovirus 217 720  neznamy Epidemiologicky

Potok

NR - MS NR 22.03.2016 23.03.2016 norovirus 23 110  neznamy

PP - PP Neurol. 04.04.2016 07.04.2016 norovirus 9 119 kontaminovany laboratdrne
vzduch a epidemiologick

y

TS - Ski Vitanova 14.02.2016 15.02.2016 norovirus 39 51 kontaminované  Epidemiologicky
ruky

NR — ZSS Vinicky 13.02.2016 20.02.2016 norovirus 48 243 neznamy

PP — CSS PP, 12.02.2016 18.02.2016 norovirus 35 175 kontaminovany  Epidemiologicky

Komenského

vzduch
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Nazov Dat. vzniku Dat. ukon. Agens Poc¢. Poc. Faktor Dékaz
ch. exp.

NZ - Interné 18.02.2016 23.02.2016 norovirus 8 50 neznamy

PE - Honeywell 25.01.2016 31.01.2016 norovirus 119 612 kontaminovany  Epidemiologicky

Partizanske vzduch

KN - F-neurolog. 28.01.2016 30.01.2016 norovirus 7 56 neznamy

TT - Detska klinika 20.01.2016 03.02.2016 norovirus 15 108  neznamy

FN TT

NM - Senior Modrova 06.02.2016 10.02.2016 norovirus 26 83 neznamy

TN - NORO INTER 22.01.2016 02.02.2016 norovirus 11 55 neznamy

BA 3 - DFNsP KDCH  14.10.2016 20.10.2016  ZES-kult.nevysetreny 21 88 kontakt s Epidemiologicky

2 chorym

LM - DD Paltdzka 05.01.2016 12.01.2016  virus iny 42 72 kontaminované Epidemiologicky
neSpecifikovany prostredie

CA - Makov 1 13.01.2016 14.01.2016  virus iny 36 74 neznamy
neSpecifikovany

MT - Benetrix, n.o. 16.01.2016 21.01.2016 virus iny 19 104 kontaminované Epidemiologicky

Martin - Priekopa nespecifikovany prostredie

TT-DD T. Vansovej 22.01.2016 29.01.2016 virus iny 39 210 kontakt s Epidemiologicky
neSpecifikovany chorym

TT — GPO klinika FN  04.02.2016 05.02.2016 virus iny 10 99 kontakt s epidemiologicky
nespecifikovany chorym

PN - Vila Juliana PN  15.02.2016 18.02.2016  virus iny 23 36 kontakt s Epidemiologicky
neSpecifikovany chorym

SN - MS Slovenska  13.10.2016 14.10.2016  virus iny 18 75 neznamy Epidemiologicky
neSpecifikovany

HC- ZSsv. Jozefa 10.06.2016 15.06.2016  virus iny 42 225  kontakt s Epidemiologicky

Hlohovec nespecifikovany chorym

LM - interne 23.08.2016 02.09.2016 virus iny 28 80 kontaminované  Epidemiologicky
nespecifikovany ruky

RK - Kupele Lucky 07.09.2016 09.09.2016 virus iny 61 536
neSpecifikovany

LM — DSS_Smrecany 14.09.2016 20.09.2016 virus iny 31 86 neznamy
neSpecifikovany

SK - ZS Komenského 05.10.2016 12.10.2016  virus iny 133 482  neznamy Epidemiologicky

SK neSpecifikovany

RK - 03.10.2016 06.10.2016 virus iny 9 25

MS_MaléTatry RBK nespecifikovany

ZA — DSS Karpatska  19.02.2016 01.03.2016 virus iny 45 198  neznamy

6 ZA nespecifikovany

MT — UNM 31.01.2016 10.02.2016  virus iny 8 37 neznamy

Dermatovener. nespecifikovany

klinika

LM - Hotel Liptov 28.02.2016 02.03.2016 virus iny 9 64 kontaminované Epidemiologicky
nespecifikovany ruky

KS - Klpele Stds 28.03.2016 07.04.2016 virus iny 40 135  neznamy
nespecifikovany

BY - Zariadenie pre  29.03.2016 05.04.2016 virus iny 31 81 neznamy

seniorov, Bytla neSpecifikovany

DK — Z0S DK 30.03.2016 06.04.2016 virus iny 7 35 kontaminované Epidemiologicky
nespecifikovany ruky

Okrem tychto epidémii sa v tejto skupine vyskytlo aj 83 mensich epidémii, v ktorych ochorelo 221
0s0b.

II1.1.9 Hnacka a gastroenteritida pravdepodobne infekéného povodu —
A 09

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych spolu 3543 ochoreni (chor. 65,3/100 000), ¢o je oproti roku
2015 vzostup o 36% a oproti 5 rocnému priemeru vzostup o 16% (Obrazok III.1.9 - 1).

Ochorenia boli zaznamenané v kazdej vekovej skupine, pricom najvyssia vekovo Specificka chorobnost’
bola zaznamenana u 0 ro¢nych deti — 376,1 a 1-4 roCnych deti — 173,4. (Obrazok III1.1.9-2)
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Ochorenia boli hldsené z kazdého kraja SR, pricom najvysSia chorobnost’ bola zaznamenana v kraji
Kosickom — 111,5 a najnizSia chorobnost’ v Zilinskom kraji — 8,8 (Obrazok III.1.9 - 3).

OBRAZOK III.1.9 — 1 GRAF VYSKYTU HNACKOVYCH OCHORENI. TREND ZA 20 ROKOV

(A09) Vyskyt hnackovych ochoreni pp inf. etiol. / Incidence of diarrhoeal diseases of pb inf ethiol.
Trend za 20 rokov.

Rok 2016. SR.
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OBRAZOK II1.1.9 — 2 GRAF VYSKYTU HNACKOVYCH OCHORENI. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

(A09) Vyskyt hnacékovych ochoreni pp inf. etiol. f Incidence of diarrhoeal diseases of pb inf ethiol.
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar aZ december. SR.
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OBRAZOK II1.1.9 — 3 GRAF VYSKYTU HNACKOVYCH OCHORENI. INCIDENCIA PODI'A KRAJOV

(AD9) Vyskyt hnackovych ochoreni pp inf. etiol. / Incidence of diarrhoeal diseases of pb inf ethiol.
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.

140 T T T T T T T 140

120 + 120
100 +

a0 T+

minimin

Bratistavsky Trnavsky Trendiansky Mitriznzky Filinstey Banzkokbystricky  Presovsky Kogicky
Kraje

Chorobnost'/ 100000

OBRAZOK II1.1.9 — 4 MAPA VYSKYTU HNACKOVYCH OCHORENI PRAVDEPODOBNE INFEKCNEJ ETIOLOGIE

¥yskyt hnackovych ochoreni pravdepodobne infek€nej etiologie (A 09) ¥ SR podl‘a okresoy
¥ r. 2016

[ ]<o,00-0,59)
[ ]<059-221)
[ ]«221-388)
I 3,86 - 6,53)
B -5.53-931)
B oa 1511

Ochorenia sa vyskytovali v priebehu celého roka s maximom ochoreni v mesiaci november — 578
pripadov(16,3%) a december 400 pripadov.

Importované nakazy boli zaznamenané v 3 pripadoch (2x z Domin.repuliky a 1x z Bulharska). Ako
nozokomialna nakaza bolo hlasenych 224 pripadov.
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TABUIKA II1.1.9 — 1 EPIDEMIE ALIMENTARNYCH OCHORENI PRAVDEPODOBNE INFEKCNEJ ETIOLOGIE

(A 09) zAROK 2016 V SR
Nazov Dat. Dat. ukon. Agens Po¢. Poc. Faktor Dokaz
vzniku ch. exp.
PO - DD Naruc - PO 11.02.2016  23.02.2016  kultivacne 66 188  neznamy
negativny
PE - Domov 05.01.2016  18.01.2016  kultivacne 27 134  nezndmy
Partizanske negativny
PD - Contitech 02.02.2016  02.02.2016  kultivacne 19 77 zmieSana strava  epidemiologicky
Dolné Vestenice negativny
TV - ZSS Pramen 15.12.2016  21.12.2016  kultivacne 6 44 neznamy
Nadeje negativny
PK - Psychiatricka 19.11.2016  28.11.2016  kultivacne 13 71 kontakt s chorym epidemiologicky
nemocnica P.Pinela negativny
PK-Psychiatricka 08.11.2016  14.11.2016  kultivacne 22 133 kontakt s chorym epidemiologicky
nemocnica P.Pinela negativny
NR - SPS 25.11.2016  28.11.2016  kultivacne 58 234  neznamy
sv.J.Kalazanského negativny
Nitra
HE - ZS Hrnciarska, 30.11.2016  01.12.2016  kultivacne 5 300 neznamy epidemiologicky
Humenné negativny
NR - UKF NR 25.11.2016  26.11.2016  kultivacne 30 250  neznamy
negativny
NR - Katarinska SD 27.11.2016  29.11.2016  kultivacne 83 143 neznamy
UKF Nitra NR negativny
NR - MS Lehota 05.12.2016  12.12.2016  kultivacne 22 75 neznamy
negativny
SE - OMS Senica 08.12.2016  09.12.2016  kultivacne 160 900 neznamy
negativny
BJ - intern.odd 11.09.2016  12.09.2016  kultivacne 5 35
negativny
BB - Donovalyl 24.10.2016  26.10.2016  kultivacne 6 9
negativny
PD - ZPS Okal'a 13.10.2016  24.10.2016  kultivacne 63 252 neznamy
negativny
ZV - Zvolen hokej 21.11.2016  23.11.2016  kultivacne 18 18 neznamy
negativny
BS - Banska 08.11.2016  14.11.2016  kultivacne 32 770  neznamy
Stiavnica negativny
NR - ZSS Nitrava 21.07.2016  22.07.2016  kultivacne 9 352  neznamy
negativny
SA - ZOS Trnovec 09.08.2016  10.08.2016  kultivacne 10 27 neznamy
n/Va negativny
NR - Nové Ves n/Z 04.08.2016  07.08.2016  kultivacne 6 1333 kontaminovana  epidemiologicky
negativny voda
NR - Psychiatricka 20.08.2016  29.08.2016  kultivacne 18 130  nezndmy
nemocnica Vel'ké negativny
Zéluzie
NR - svadba 04.09.2016  05.09.2016  kultivacne 5 83 neznamy
negativny
PU - Lazy pod 18.05.2016 kultivatne 15 63 neznamy
Makytou negativny
TV - ZS Sever 19.05.2016  26.05.2016  kultivacne 13 36 neznamy epidemiologicky
negativny
BA 3 - DFNsP 2.DK 04.06.2016  06.06.2016  kultivacne 9 32 kontakt s chorym epidemiologicky
interné oddelenie negativny
vel'ké deti
NR - Hospic - dom 21.02.2016  26.02.2016  kultivacne 12 41 neznamy
pokoja a zmieru u negativny
Bernadetky, Nitra
IL - Dubnica nad 11.03.2016 kultivane 47 93 neznamy
Vahom negativny
KN - ZS Komarno 01.03.2016  14.03.2016  kultivacne 61 473  neznamy epidemiologicky
negativny
NR -  Metodova 16.04.2016  20.04.2016  kultivacne 5 5 neznamy
12, Nitra negativny
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Nazov Dat. Dat. ukon. Agens Po¢. Poc. Faktor Dé6kaz
vzniku ch. exp.
IL - Ilava 29.04.2016  01.05.2016  kultivacne 10 13 neznamy
negativny
IL- Dubnica nad 29.02.2016 kultivacne 70 274  neznamy
Vahom nevysSetreny
MT - Hotel Gader, 18.04.2016  21.04.2016  kultivacne 14 40 neznamy
Blatnica nevysetreny
SE - I1.ZS Senica 26.04.2016  28.04.2016  kultivacne 43 561  neznamy
nevysetreny
PP - Hotel rysy 21.06.2016  21.06.2016  kultivacne 33 39 neznamy
Tatranska Strba nevysetreny
TN - OAIM 07.08.2016  25.08.2016  kultivacne 9 80 neznamy
nevysetreny
NR - RIBE Sikarska 02.09.2016  04.09.2016  kultivacne 12 42 neznamy
4, Nitra nevysetreny
NR - SOSV NR 11.10.2016  14.10.2016  kultivacne 18 464 neznamy
nevysetreny
BA 3 - Zavodna 21.09.2016  24.09.2016  kultivacne 43 zmieSana strava  epidemiologicky
jedalen Narodny nevysetreny
onkologicky Ustav
KE 4 - ARCUS 30.10.2016  09.11.2016  kultivacne 30 305 neznamy epidemiologicky
Specializ. zar. a zar. nevysetreny
pre seniorov
MY - MS Myjava 21.11.2016  05.12.2016  kultivacne 18 36 neznamy
nevysetreny
TT - MS Vancurova 01.12.2016  08.12.2016  kultivacne 8 45 kontakt s chorym epidemiologicky
nevysetreny
KN - ZS-Nesvady 29.11.2016  14.12.2016  kultivacne 57 176  neznamy epidemiologicky
nevysetreny

Charakter vyskytu bol sporadicky, rodinny a epidemicky. Zaznamenanych bolo 42 epidémii, v ktorych
ochorelo spolu 1210 os6b, (t.j. 34,15%). Podla klasifikacie ECDC a EFSA sme vSak zaznamenali aj 12
malych epidémii vratane rodinnych vyskytov po 2 pripadoch, v ktorych ochorelo celkom 35 0s6b.
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III.2 Skupina virusovych hepatitid

V roku 2016 bolo na Slovensku zaznamenanych 1838 ochoreni na vSetky druhy virusovych hepatitid,
¢o je vzostup 0 26,6% oproti roku 2015. Na celkovom pocte ochoreni sa v najvyssej proporcii
podielala VH-A, ktorej proporcia sa rovna 74,1%. V priebehu roka doslo k vyznamnému vzostupu
najma u diagndzy VHA a to o0 54%.

Z analyzovaného poctu VH bolo 1486 pripadov v akutnej forme (80,8%), ¢o je 0 53% viac oproti roku
2015 a 352 (19,2%) vo forme chronickej, ktorej vyskyt nepatrne klesol. Medzi chronickymi formami
dominovala VH-C — 237 pripadov, t.j. 67,3% chronickych foriem VH.(Tabulka III.2 - 1.). Vzostup
vyskytu bol zaznamenany u 4 diagndz popisovanych v tejto skupine nakaz (VHA,VHC, VHE a ChVHB),
u 3 diagndz doslo k poklesu (VHB,VHC,ChVHC). V roku 2016 bolo zaznamenané 1 umrtie na VH a to
na dg. chronickej VHB, v roku 2015 boli evidované 2 pr. imrti. 19 pripadov ochoreni malo charakter
importovanej nakazy, a to 10x VHA, 2x VHB, 2x VHE, 1x ChVHB a 4x ChVHC.

TABULKA III.2 - 1 PREHLAD O VYSKYTE VH vV ROKU 2016 A ICH POROVNANIE S ROKOM 2015.

Diag. Freq. Chor. Porovnanie s r.2015 % z celkového poctu VH
B15 1362 65,3 54 % 74,10

B162 1 0,02 0,05

B169 49 0.90 23% 2,67

B171 32 0,6 33% 1,74

B172 42 0,8 61,5% 2,29

B181 115 2,1 14,2% 6,26

B182 237 44 25,9% 12,89

Okrem toho bolo v tejto skupine nakaz evidovanych 370 novozistenych nosiCov HBsAg, ¢o je o 99
menej ako v roku 2015. V skupine chronickych VH boli zaznamenané 2 pripady Umrtia.

II1.2.1 Akutna virusova hepatitida typu A —-B 15

V roku 2016 bolo v SR hlasenych 1362 pripadov ochoreni na VH-A (chor. 65,3/100.000), Co je opat’
vzostup a to oproti roku 2015 o 54% avsak az 2,9x viac ako predstavuje 5 rocny priemer. Dihodoby
trend je stabilny a ma typicky charakter nakazy neovplyvnenej celoplosSnym ockovanim. (Obrazok
II1.2.1 - 1). Okrem toho boli zistené 4 pripady ochorenia, u ktorych boli zistené anti HAV IgM
protilatky, avsak infektoldg ich uzavrel ako iné diagndzy.

OBRAZOK III.2.1 — 1 GRAF VYSKYTU VIRUSOVEJ HEPATITIDY TYPU A. TREND ZA 20 ROKOV

(B15) Vyskyt virusovej hepatitidy typu A / Incidence of viral hepatitis A.
Trend za 20 rokov.
Rok 2016. SR.
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Vyskyt ochoreni bol zaznamenany vo vsetkych krajoch SR s vyznamnymi topologickymi rozdielmi.
Najvyssia chorobnost’ bola zaznamenana v kraji KoSickom 1013 pr. — chor.127,2, dalej v kraji
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Banskobystrickom - 109 pripadov, chorobnost’ 16,7/100 000), dalej v kraji PreSovskom — 126 pripadov
(chor. 15,4), najmenej v kraji TrenCianskom — 5 pripadov, Zilinskom  a v kraji Nitrianskom po 9
pripadov. V roku 2016 doslo k mimoriadnemu zvySeniu chorobnosti v kraji KoSickom a Bystrickom.

OBRAZOK III.2.1 — 2 GRAF VYSKYTU VIRUSOVEJ HEPATITIDY TYPU A. INCIDENCIA PODLI'A KRAJOV

{B15) Vyskyt virusovej hepatitidy typu A / Incidence of viral hepatitis A.
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac janudr az december. SR.

140 T T T T T T T 140

120 +

100 1+

a0 +

B0+

Chorobno=st' /100000

a1

20 +

t
Bratistawvsky Trnavsky Trendiansky Mitriznsky Filinskey Banszkokbystricky  Presovsky Koicky
Kraje

OBRAZOK III.2.1 — 3 MAPA VYSKYTU HEPATITIDY TYPU A PODI'’A OKRESOV

[ ]<o0,00-0,40)

[ ]<040-217,78)
I <217,78 - 326,67)
I <326,67 - 435,56)
I <435,56 - 544,45)
B <544.45 - 653,34>

Ochorelo 705 os6b muzského (51,8%) a 657 Zenského pohlavia (48,2%).

Najvyssia vekovo Specificka chorobnost’ sa zaznamenala vo vekovej skupine 1-4 ro¢nych deti —
(chor.135,6), 5-9 roCnych deti (chor. 124,9) a 15-19 roCnych (132,2). Ochorenia sa vyskytli vo
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vSetkych vekovych skupinach. 3 pripady ochorenia sa vyskytlo aj u 0-ronych deti. (Obrazok III.2.1 -
4).

NajvyssSia chorobnost’ vo vekovej skupine 1-4 rocnych deti opat’ napoveda, Ze odporicané ockovanie
2-rocnych deti Zzijucich v prostredi s nizkym hygienickym Standardom sa v niektorych regidénoch
vyuziva len ojedinele a neovplyviiuje to chorobnost’ v danom regidne.

OBRAZOK II1.2.1 — 4 GRAF VYSKYTU VIRUSOVE]J HEPATITIDY TYPU A. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

(B15) Vyshkyt virusovej hepatitidy typu A / Incidence of viral hepatitis A.
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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Sezénny vyskyt si zachoval typick( krivku s maximom vyskytu v jesennom obdobi s vrcholom
avoktébri (181 pr.). Nasledny poklesom do decembra (51 pr.) bol

v septembri (242 pr.)
mierny.(Obrazok III1.2.1 - 5).

OBRAZOK II1.2.1 — 5 GRAF VYSKYTU VIRUSOVE]J HEPATITIDY TYPU A. SEZONALITA

{B15) Vyskyt virusovej hepatitidy typu A / Incidence of viral hepatitis A.

Sezonalita.
Rok 2016. SR.
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Zaznamenal sa aj vyskyt importovanych nakaz a to v 10-tichh pripadoch, Co je o 1 viac ako v roku
2015. Ochorenia boli importované z nasledovnych krajin: 5x z Ceska, 2x z Vel'kej Britanie a po jednom
pripade zo Srbska, Mali a Grécka.
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TABULKA II1.2.1 — 1 ROZDELENIE CHORYCH PODLA POVOLANIA

POVOLANIE

B15

Iné povolanie

163

lesnicky prac.

materska dovolenka

20

nepracujuci/dieta

830

nepracujuci/déchodca

49

nepracujuci/invalid.déchodca

nepracujuci/nezamestnany

115

nepracujuci/Student

61

pedagogicky prac.

21

pol'nohosp.prac./rastlin.vyr.

pol'nohosp.prac./Zivocis.vyr.

potravinar.prac./iny

21

potravinar.prac./masopriemysel

potravinar.prac.-cukrar. Vyr., kuchar,casnik

pracovnik v kolek. zariadeni

robotnik/iny

N
N

starostlivost’ o l'udské telo

terénny prac.

vazenie-vykon trestu

zdrav.prac/iny

zdrav.prac/iny VS

zdrav.prac/lekar

zdrav.prac/PZP

zdrav.prac/SZP

Zelezniciar-iny

zelezniciar-robotnik

WIN|[N | |IN|IMMNOUO|W|OU |~

TABULKA III.2.1 — 2 ROZDELENIE CHORYCH PODLA KOLEKTIVOV

KOLEKTiV

B15

azylové domy

detsky domov

Iné

69

mimo kolektiv

825

napravné zariadenie

osobitna skola

17

osobitna Skola s int.

OUassS

26

OU a SSsint.

predskolské zar.

72

rekreac.zar. pre dospelych

USS pre dospelych

vysoka skola

vysoka Skola s int.

zakladna skola

304
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zakladna skola s int. 9

zdrav.zariadenie 11

Ochorenia sa vyskytovali jednak sporadicky, ale aj vo forme epidémii rodinnych a lokalnych v pocte
37, ¢o je o 2 epidémie viac ako v roku 2015. Ochorelo v nich 752 os6b, ¢o je proti minulému roku
0 520s0b viac, epidémie mali podobny charakter. V epidémiach ochorelo 55,2% vsetkych pripadov.
Epidémie boli bud’ mensieho alebo stredného rozsahu. Najvacsia epidémia bola zaznamenana v okrese

.....

v okrese Roznava (100 pripadov — 5 lokalnych epidémii), v okrese Brezno 54 pripadov — 3 lokalne

epidémie. V okrese Humenné —Podskalka 45 pripadov. V ostatnych epidémiach ochorelo 5-23 osob.

TABULKA III.2.1 — 3 PREHI'AD EPIDEMII

Nazov Dat. vzniku Dat. ukon. Agens Po¢. Pod. Faktor Dé6kaz
ch. exp.

HE - Podskalka, 02.01.2016 13.04.2016  virus 45 2200 kontakt s chorym  epidemiologicky

Humenné hepatitidy A

KS - Rankovce 13.01.2016 16.03.2016  virus 6 676 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A predmety

RV - Dobsina 22.01.2016 13.05.2016  virus 17 1130 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

MT - Martin. 04.10.2016 08.11.2016  virus 5 189 kontaminované epidemiologicky

Martinsky hokejovy hepatitidy A predmety

klub

TV - Egres 07.11.2016  01.12.2016  virus 10 74 kontaminované
hepatitidy A ruky

MI - Malcice 21.11.2016  09.12.2016  virus 13 900 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A prostredie

RV - SlavoSovce 17.10.2016  27.10.2016  virus 6 15 neznamy
hepatitidy A

RV -  Gemerska 25.07.2016  27.10.2016  virus 13 2026  kontaminované  epidemiologicky

Poloma hepatitidy A ruky

DS - mesto 28.10.2016  25.11.2016  virus 7 21 kontakt s chorym
hepatitidy A

TV - Brezina 17.08.2016 virus 16
hepatitidy A

TV - Plechotice 19.09.2016 virus 6
hepatitidy A

BR - Brezno 10.08.2016 virus 54 kontaminované
hepatitidy A ruky

MI - Laskovce 23.08.2016  07.12.2016  virus 14 668 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A predmety

TV - Nizny Zipov 10.08.2016 virus 6
hepatitidy A

TV - osada SeCovce  30.01.2016  28.06.2016  virus 70 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

TV - Mesto SeCovce  06.07.2016 virus 20 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

RV - Jovice 27.08.2016 24.11.2016 virus 55 756 neznamy
hepatitidy A

TV - Backov 21.03.2016  11.05.2016  virus 20 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

TV - Zemplinska 02.03.2016  08.08.2016  virus 14 kontaminované  epidemiologicky

Nova Ves hepatitidy A ruky

TV - Hrcel 01.06.2016  21.07.2016  virus 27 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

TV - Novosad 25.03.2016  02.06.2016  virus 11 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

TV - Zempl.Teplica 23.05.2016  27.07.2016  virus 12 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

TV - Velké Ozorovce 02.07.2016  28.07.2016  virus 15 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

RV - Nizna Slana 23.06.2016  27.06.2016  virus 9 559 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

VT - Sacurov 15.07.2016  07.09.2016  virus 12 2348 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

SO - -Studna 06.07.2016  18.10.2016  virus 14 250 kontaminované  epidemiologicky

Sobrance hepatitidy A predmety
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Nazov Dat. vzniku Dat. ukon. Agens Po¢. Poc. Faktor Dokaz
ch. exp.

TV - Sirnik 17.06.2016  25.07.2016  virus 5 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

TV - Novy Majer 13.07.2016 virus 28
hepatitidy A

TV - MESTO TrebiSov 16.07.2016 virus 17 279 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

KS - Vysny Medzev 12.04.2016  27.05.2016  virus 6 516 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A predmety

SO - Sobrance 18.05.2016 01.09.2016  virus 25 200 kontaminované epidemiologicky
hepatitidy A predmety

MI - Michalovce 08.06.2016 18.07.2016  virus 49 150 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A predmety

SO - Blatné Remety  05.04.2016  21.07.2016  virus 13 158 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A predmety

SO - Michalovska 01.04.2016  15.10.2016  virus 36 700 kontaminované  epidemiologicky

Sobrance hepatitidy A predmety

MI - mesto 29.02.2016 13.06.2016  virus 26 1356 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A predmety

VT - N.Hrabovec 17.03.2016  21.04.2016  virus 23 1655 kontaminované  epidemiologicky
hepatitidy A ruky

Okrem toho vzniklo mnozstvo malych rodinnych vyskytov.
Popis EPIDEMII VHA

Banskobystricky kraj

Okres Brezno

V priebehu roka od konca augusta do decembra sme zaznamenali epidemicky vyskyt ochoreni na VHA
u obyvatelov okresu Brezno, 1 ochorenie s vyskytlo u pacienta trvale Zijiceho v Banskej Bystrici,
ktory za prdcou dochadza do Brezna a navstevuje tam rodiov. Spolu ochorelo 54 os6b, chor.
86,24/100 000. Ochorelo 25 muzov a 28 Zien. Ochorenia sa vyskytli u pacientov vo vekovych
skupinach: Or.= 0, 1-4r.=2, 5-9r.=27, 10-14r.=4, 15-19r.=0, 20-24r.=2, 25-34r.=5, 35-44r.=2,
45-54r.=3, 55-64r.=8, 65+r.=1, najvysSia vekovo Specificka chorobnost’ bola u 5-9 rocnych deti
(921,19/100 000).

Rozdelenie podla topoldgie: Brezno 29, Podbrezova 2, Polomka 16, Sumiac 6, Zavadka nad Hronom
1. Bolo vydanych 931 rozhodnuti na vykonanie opatreni v ohniskach ndkazy. 919 osobam bolo
nariadené ockovanie proti VHA. Po profylaktickom ockovani ochoreli 3 osoby, a to 14, 20 a 21 dni po
ockovani. Ani v jednom pripade nebol podany gamaglobulin.

Ani jeden pacient nebol v minulosti proti VHA preventivne ockovany. Protrahovany vyskyt ojedinelych
pripadov pokracuje aj v roku 2017.

Okres Vel'ky Krtis

Epidemicky vyskyt je roz€leneny na 6 miestnych a rodinnych epidémii podl'a miesta vyskytu v okrese.
Celkom ochorelo 28 osob.

Prvd epidémia - 7 ochoreni v obci Mul'a v jednom ohnisku nakazy u 2 deti predSkolského veku, 4 deti
ZS a jedného dospelého muza. Hlavny rizikovy faktor - nizka hygienicka droven v domacnosti. V ramci
protiepidemickych opatreni bolo oddeleniu epidemioldgie nahlasenych dalSich 6 pripadov. Formy 1x
iktericka a 6x aniktericka, mechanizmus prenosu 1x neznamy, 6x priamy kontakt.

Druha epidémia v okrese Velky Krtis bola nahlasena 2.9.2016, kde ochorelo 5 l'udi. Prvé ochorenie
bolo zistené u 31 rocného muZa z obce Busince a4 vobci Mula u 2 deti predskolského veku a 2
Ziakov ZS. V ramci protiepidemickych opatreni boli zistené dalSie ochorenia u deti u ktorych bola
potvrdend hepatitida typu A formy anikterickej, hlavny rizikovy faktor - nizka hygienicka Groven
v domacnosti v obci Mul'a, kde chory Zije s druzkou.

Treti epidemicky vyskyt zaCal u 44 rocného muza z obce Mula nahlaseny 2.9 2016, ktory bol
hospitalizovany na infekénom oddeleni pre slabost, nechutenstvo, subfebrilie, tmavy moc, ikterus koze
a sklér. V ramci protiepidemickych opatreni boli zistené dalSie 3 ochorenia ato u2 Zakov ZS
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a dospelej Zeny. Formy anikterické, rizikovy faktor-nizka hygienickd Urovenn v domacnosti,
mechanizmus prenosu priamy kontakt, faktor prenosu-kontaminované ruky.

Stvrtd epidémia v obci HruSov — osada, kde prvé ochorelo 5 ro¢né dieta 14.9.2016 , ktoré so
slabost'ou, zvracanim, TT:37,8 st. Celzia a ikterom sklér bolo hospitalizované na infekénom oddeleni
v Lucenci. V ramci protiepidemickych opatreni bolo zistenych dalSich 5 ochoreni a to u matky dietata
a 4 bratov predskolského veku. Formy 1x iktericka, 5x aniktericka, mechanizmus prenosu 1x neznamy,
5x priamy kontakt, pramen nakazy- 1x neznamy, 5x Clovek chory, rizikovy faktor-6x nizka hygienicka
Uroven v domacnosti.

Piata epidemia v obci Mula, kde 18.9.2016 ochorel 36 roCny muz. V ramci protiepidemickych opatreni
boli zistené dalSie 4 ochorenia ato usyna chorého — Ziak ZS, manzelky, brata a matky chorého.
Formy anikterické, mechanizmus prenosu —priamy kontakt, pramen nakazy-Clovek chory, rizikovy
faktor-nizka hygienickd uroven v doméacnosti.

Siesty epidemicky vyskyt bol zaznamenany v obci Dolnd Strehovd, kde ochorela Zena dfial7.10.2016,
ktora bola hospitalizovand na infekénom oddeleni pre bolesti brucha, dyspepsiu a ikterus sklér.
V ramci protiepidemickych opatreni zistené dalSie ochorenie u 17 rocného invalidného syna
menovanej, kde sérologickym vySetrenim bolo zistené anti HAV-IgM pozit, forma aniktericka. Na 23
den po ockovani ockovacou latkou Vagta 50 ochorel aj manzel chorej, ktory bol hospitalizovany na
infekénom oddeleni pre slabost, nechutenstvo, tmavy mo¢ a acholicki stolicu. V laboratérnych
vysledkoch vysoké hodnoty aminotransferaz, hyperbilirubinémia. Mechanizmus prenosu —1x neznamy,
2x priamy kontakt, pramen nakazy-1x neznamy, 2x Clovek chory, rizikovy faktor-3x nizka hygienicka
Uroven v domacnosti.

U 271 exponovanych nariadeny lekarsky dohl'ad a postvakcinacna profylaxia. Najvyssi vyskyt v mesiaci
september (21) a april (7) v obciach Mula (21) a Hrusov (7). Chorych po ockovani z 36 pripadov bol
len jeden, ktory je popisany v Siestom epidemickom vyskyte.

Zilinsky kraj
okres Martin
Zimny Stadion Martin - hraci klubu MHC Martin — 5 pripadov:

Dria 20.10.2016 o 14,30 hod. bolo telefonicky informované oddelenie epidemiolégie RUVZ Martin,
lekarom KIaCM UNM o hospitalizacii pacienta s pozitivnou VHA (ochorenie na VHA potvrdené klinicky,
laboratérnym sérologickym vySetrenim (anti-HAV IgM protildtok pozit.). Na zaklade uvedeného zacalo
okamzite epidemiologické vySetrovanie v ohnisku nakazy. Epidemiologickym vySetrovanim v ohnisku
nakazy bolo zistené, Ze sa jednd o profesionalneho hraca hokeja Klubu MHC Martin. V ¢ase od 03.10.
—07.10.2016 ochoreli 4 osoby, 08.11.2016 ochorela piata osoba. Vzhl'adom na prvé priznaky ochoreni
v Styroch pripadoch ochoreni doslo k akvirovaniu virusu sucasne, nepodarilo sa vSak objasnit’ faktor
prenosu. V piatom pripade ochorenia prenos ochorenia Uzkym kontaktom s chorym v rodine. Klinicky
priebeh ochoreni: Unava, zvracanie, slabost, febrilie, pozitivne hepatalne testy, pozitivne anti HAV
IgM. Hospitalizované boli 3 osoby, v dvoch pripadoch bola izolacia v domacom prostredi.

Epidemiologické vySetrovanie v ohnisku nakazy a nariadené protiepidemické opatrenia:

Regionalny hygienik v Martine celkovému poctu 186 kontaktov nariadil lekarsky dohl'ad a represivne
protiepidemické opatrenia v ohnisku nakazy, s priebeZznou a konecnou ohniskovou dezinfekciou.

V ramci protiepidemickych opatreni boli o kontaktoch s VHA informované prislusné RUVZ v SR a OHS a
KHS v CR a prostrednictvom nich nariadené protiepidemické opatrenia.

Trnavsky kraj
Charakteristika epidemického vyskytu virusovej hepatitidy typu A v obci Okoc

Epidémia: VHA Okoc¢ — DS

Datum vyskytu: 28.10.2016 — 25.11.2016

Pocet exponovanych: 21 os6b

Pocet pripadov ochoreni: 7 os6b

Attack rate: 33,33%

Klinicky priebeh ochoreni: zvySena TT, chripke podobné pripady, bolesti brucha, tmavy mo¢, ikterické
ocné skléry
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Vekové rozvrstvenie: 0 rocni — 1 pripad, 5 — 9 ro¢ni — 1 pripad, 20 — 24 roCni — 4 pripady, 35 — 44
rocni — 1 pripad

Pocet hospitalizovanych: 7x (6x Infekéna klinika FN Trnava a 1x KIGM Bratislava)

Etiologicky agens: virus hepatitidy A

Pocet pozitivnych izolatov od chorych: 7x anti HAV — IGM — pozit

Predpokladany pramen nakazy: chory Clovek

Predpokladany faktor prenosu: priamy resp. nepriamy kontakt

Rizikovy faktor: nezisteny

V mesiaci oktéber u 8 ¢lennej rodiny v obci Okoc bolo na navsteve 13 osob. Medzi navstevnikmi bol aj
6 rocny chlapec MK s priznakmi ochorenia: zvySena TT a bolesti brucha. Chlapec bol na navsteve az
do izolacie na Infekénej klinike FN v Trnave s diagndzou akutnej hepatitidy A. V dalsich dnoch
ochorela matka dietata a 09, 10, 11 a 13 dni ochoreli dal’si rodinni prislusnici. Ochorenia boli
potvrdené na zaklade klinickych priznakov a serologického vysetrenia — anti HAV — IgM — pozit.

V ramci protiepidemickych opatreni bol nariadeny LD 20 osobam. Chori neboli ockovani. Postexpozi¢na
profylaxia bola vykonana u 2 os6b, ockovacou latkou Havrix

V ramci epidemického Setrenia boli vykonané protiepidemické opatrenia v rodine. Protiepidemické
opatrenia boli zamerané na dokladnl dezinfekciu domacnosti a na dezinfekciu pradla. Na dezinfekciu
ruk bolo nariadené pouzivanie alkoholovych dezinfekénych pripravkov a jednorazovych uterakov.

Kosicky kraj
Okres Kosice okolie

3 epidémie so 16 chorymi

. v obci Rankovce 6 ochoreni u deti

. v obci Kechnec boli hlasené 4 ochorenia u deti z minoritnej sk. obyvatel'ov
. v obci Vysny Medzev ochorelo 6 deti z minoritnej sk. obyvatel'ov

Okres Michalovce

18 epidémii s 238 chorymi

. obec Malcice, ochorelo 15 os6b

. obec Laskovce, ochorelo 16 os6b

. Michalovce mesto, ochorelo 130 0s6b
. Budkovce, ochoreli 2 osoby

. Inacovce, ochorelo 5 0s6b

" Jastrabie pri Michalovciach, ochorelo 7 oséb
. Jovsa, ochoreli 2 osoby

. Kacanov, ochoreli 2 osoby

. Pavlove nad Uhom, ochorelo 13 osob
. PozdiSovce, ochoreli 2 osoby

. Slavkovce, ochorelo 7 0s6b

. Trhoviste, ochorelo 7 os6b

. Vojany, ochorelo 6 oséb

" Vysoka nad Uhom, ochoreli 3 osoby

. Zaluzice, ochoreli 2 osoby

. Zavadka, ochoreli 2 osoby

. Zemplinkd Sirokd, ochorelo 5 0s6b

. Zemplinké Kopcany, ochorelo 12 os6b

Muzi: 122, chorobnost’ 225,87, zeny: 124, chorobnost’ 218,70 NajvysSia vekovospecificka chorobnost’
bola zaznamenana vo vekovej skupine 1-4 ro¢nych (1157,65).

Sporadicky, rodinny (32 x 2 pripady, 13x3 pripady, 3x4 pripady, 5x5 pripadov), epidemicky —
Michalovce ( Ul Gerbova, Ul Mlynska), obec Laskovce, obec MalCice. Celkovy pocet vydanych
opatreni formou rozhodnutia RH RUVZ Michalovce: 4211 (4151 — LD, 60 — ZZD)

Okres RozZriava

6 epidémii so 107 chorymi
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. Drnava 3 chori
Jovice 59 chorych

. Gemerska Poloma 13 chorych
. SlavoSovce 6 chorych

. Nizna Slana 9 chorych

. Dobsina 17 chorych

Okres Sobrance

5 epidémii so 141 chorymi

. Sobrance mesto, ochorelo 116 o0s6b
. obec Blatné Remety, ochorelo 9 os6b
. Bunkovce, ochorelo 6 os6b

. FekiSovce, ochoreli 3 osoby

Vel'ké Revistia, ochorelo 7 os6b
z celkového poctu 149 ochoreni bolo minoritnej skupine zaznamenanych 74 ochoreni (49,7%)
Okres Trebisov

23 epidémii so 409 chorymi

. Trebisov - mesto 17 chorych
. Egres 11 chorych

. Dvorianky 4 choré osoby

. Velka Tfia 4 choré osoby

. Nizny Zipov 2 - 4 choré osoby
. Novy Majer 29 chorych os6b

Vel'ké Ozorovce 15 chorych osob
Secovce, mesto 20 chorych osob
Stanca 4 choré osoby

Brezina 18 chorych os6b

. Plechotice 6 chorych os6b

. Nizny Zipov 6 chorych os6b

. Zempl. Nova Ves 14 chorych os6b
. Lastovce 4 choré osoby

. Zemplinska Teplica 13 chorych os6b
. SecCovce, osada 70 chorych os6b
. Sirnik 5 chorych os6b

. Hrcel' 28 chorych os6b

. Novosad 10 chorych osob

. Backov 20 chorych os6b

. Kravany 9 chorych os6b

. TrebiSov osada 67 chorych os6b

. Kuzmice 31 chorych os6b

V okrese TrebiSov bol rozhodnutim 3787 osobam v priamom kontakte nariad'ované: lekarsky dohlad,
aktivna imunizacia, dezinfekcia prostredia a zvySena osobna hygiena a dalSie opatrenia. 1x -
nariadenie lekarskeho dohladu a aktivnej imunizacie u deti vo veku od 1 — 15 rokov (vratane)
v obciach: Hrcel, Brezina, Vel'ké Ozorovce, Kuzmice a v mestskej ¢asti Novy Majer v TrebiSove a u deti
od 3 - 15 rokov veku (vratane) u deti navstevujlcich Skolské zariadenia v obciach Hrcel, Brezina,
Vel'ké Ozorovce, Kuzmice.

. Faktor prenosu: Pri epidemiologickom vySetrovani v ohniskach nakazy sa zistil ako faktor
prenosu: prenos kontaminovanymi rukami predovsetkym pri kontaktoch v rodinnych kruhoch,
pri kontakte s priatelmi a SirSou rodinou. V niektorych pripadoch sa pravdepodobne uplatnil
prenos povodcu nakazy cestou castych kontaktnych ploch na verejnych priestranstvach
s vysokym pohybom osOb. Prenos ochorenia v Skolskych zariadeniach bol zisteny v dvoch
pripadoch, kde doSlo k ndkaze 2 zamestnancov Skolského zariadenia a na pracovisku
v zdravotnickom zariadeni u jednej osoby (profesionalna nakaza).
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. Rizikovym faktorom: rozhodujuci rizikovy faktor sa uplatnil nizky hygienicky standard byvania
a osobnej hygieny a nedostatocna hygiena ruk. Celkovo tvorili chori z prostredia nizkeho
hygienického standardu 79,3 % (334 chorych).

Presovsky kraj
TABUI'KA II1.2.1 — 4 POPIS EPIDEMII V PRESOVSKOM KRAJI

P. Protiepidemické opatrenia + ochorenia

é Okres Miesto Cas och./exp. u o&kovanych oséb
Podskalka, 2.1.2016 LD, imunizacia326 kontaktov.
, Humenné, - V 2-och pripadoch ochoreli osoby po ockovani 1
1. Humenné - 45/2200 . . , y ,
Jasenov a davkou Havrixu (11 dni po ockovani) a Vaqtou (11
13.4.2016 ; Y .
Kochanovce dni po ockovani).
Nariadené mimoriadne ockovanie vSetkych deti
Vranov  nad  Ninv 17.3.2016 navstevujucich Zakladni Skolu Nizny Hrabovec
2. oo Hrabovec - 23/1655 Siesty, siedmy, o6smy a deviaty rognik.
P 21.4.2016 Zaznamenané 2 ochorenia na 7. a1l. den po
ockovani.
Vranov  nad 15.7.2016 Nariadené mimoriadne ockovanie vsetkych deti vo
3. Toolou Sacurov - 12/2348 veku od 1 do 15 rokov v obci Sacurov, byvajucich
P 7.9.2016 na ulici — Davidovskej & 238, & 240, & 265, & 266
. Kamenica nad 28.1.2016 Protiepidemické opatrenia v rodine a v Skolskom
4. Humenne - - 4/12 - , : . )
Cirochou 3.2.2016 zariadeni vykonané. 20 kontaktom nariadeny LD.
u 5.4.2016 o . . . .
. Hazin nad Protiepidemicke opatrenia LD a imunizacia v rodine
5. Humenné - - 3/7 - . .
Cirochou 12.4.2016 a v ZS nariadené 34 osobam.

V ohniskach nakazy sa zabezpecoval lekarsky dohlad a vykonavala sa aktivna profylaxia VH-A
ockovanim priamych kontaktov. Celkovo bolo postexpozicne v ohniskach chranenych aktivnou
imunizaciou 16259 o0s6b, ¢o je o 84,9% viac ako v roku 2015. Na jeden pripad ochorenia pripada 12
chranenych osob - kontaktov. Pasivna profylaxia nebola pouzitd. Z chranenych os6b po podani
ockovacej latky ochorelo 118 osOb, t.j. (0,7%) chranenych, vo vacsine pripadov sa vSak jednalo
o ochorenia kratko po podani vakciny, t.j. osobam na vrchole inkubac¢ného casu.

Preventivne ockovany neochorel Ziadny pacient.

TABUIKA II1.2.1 - 5 POSTEXPOZICNA IMUNIZACIA

Kraj Pocet chranenych osob Z toho pocet ochoreni
Bratislavsky 218 3

Trnavsky 625 0

Trenciansky 57 0

Nitriansky 109 0

Zilinsky 16 0

Banskobystricky 1308 4

PreSovsky 1271 9

Kosicky 12655 89

Spolu 16259 118

II1.2.2 Akutna virusova hepatitida typu B—B 16

V roku 2016 bolo zaznamenanych 65 pripadov ochoreni akitnou formou VH-B (chor.0,9/100 000), ¢o
je 0 23% menej ako v roku 2015, oproti 5 rocnému priemeru je to pokles o 36%. (Obrazok II1.2.2 -

1),
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OBRAZOK II1.2.2 — 1 GRAF VYSKYTU VIRUSOVE]J HEPATITIDY TYPU B. TREND ZA 20 ROKOV

(B16) Vyskyt virusovej hepatitidy typu B / Incidence of viral hepatitis B.
Trend za 20 rokov.
Rok 2016. SR.
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Ochorenia boli zaznamenané vo vsetkych krajoch SR s maximom v kraji Banskobystrickom - 12
pripadov (chor.1,8/100 000), v kraji v kraji Bratislavskom — 9 pripadov (chor. 1,4/100 000) a kraji
KosSickom - 10 pripadov, (chor.1,3). NajnizSia chorobnost’ bola zaznamenana v kraji PreSovskom,
v ktorom sa vyskytli 3 pripady pri chorobnosti 0,4/100000.

OBRAZOK III.2.2 — 2 GRAF VYSKYTU VIRUSOVEJ HEPATITIDY TYPU B. INCIDENCIA PODLI'A KRAJOV

(B16) Vyskyt virusovej hepatitidy typu B / Incidence of viral hepatitis B.
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac janudr az december. SR.
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OBRAZOK II1.2.2 — 3 MAPA VYSKYTU VIRUSOVE] HEPATITIDY TYPU B PODI'A OKRESOV

¥yskyt hepatitidy typu B (B 16) ¥ SR podla okresoy
¥ r. 2016

[ ]<o,00-0,02)
[ ]«002-1,0m
[ «1,07-2,00)
B 2,00 - 2,93)
B 203455
B +.55-613>

Ochorenia sa nevyskytli vo vekovej skupine 0-9 rocnych. (Obrazok III.2.2 - 4), ¢o dokumentuje
pozitivny dopad celoplosSného ockovania proti VH-B od r. 1998 ako aj doockovanie adolescentov. 2
pripady ochorenia sa vyskytli vo vekovej skupine 10- 19 rocnych.

Zaznamenali sme 4 pripady ochorenia po ockovani:

1.pripad ochorenia bol hldseny z okr. SNV u dospelého muza (36 r.) ockovaného 2 davkami Twinrixu.
Pacient pochadza zo Standardného hyg. prostredia.

2.pripad ochorenia zaznamenali v okrese TrebiSov u 16 rocného chlapca , ockovany v ramci schémy 3
davkami Engerixu. Pacient pochadza z prostredia s nizkym hyg. Standardom.

3. a 4. pripad ochorenia sa vyskytol v obci Rakusy — okr. Kezmarok u 24 ro¢. muza a 14 roc. chlapca,
obaja ockovani Engerixom 3 davkami v ramci schémy, obaja pochadzaju z prostredia s nizkym
hygienickym Standardom.

Najvyssia chorobnost’ bola zaznamenana vo vekovej skupine 35-44-rocnych — 14 pr.,(1,6), 20-24
rocnych 4 pr. (1,1) a 25-34 rocnych 9 pripadov (chor. 1,07). Vysoka vekovo Specificka chorobnost’
v produktivnej skupine 20-54 rocnych osob — 68% pripadov napoveda, Ze na prenose nakazy bude
mat’ vyznamny podiel nechraneny pohlavny styk.

V anamnéze parenteralnych vykonov bolo zistené nasledovné:

. i.v. drogy — 5x
. vykony v ZZ — 12x, (operacie 5x, porod 1x, odbery krvi 3x, aplikacia injekcie 2x, drobny
chir.vykon 1x)

. transflzia — 2x
. piercing — 1x
. nezisteny — 30x
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OBRAZOK II1.2.2 — 4 GRAF VYSKYTU VIRUSOVE]J HEPATITIDY TYPU B. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

(B16) Vyskyt virusovej hepatitidy typu B / Incidence of viral hepatitis B.
Vekovospecifickd chorobnost’
Rok 2016, mesiac janudr az december. SR.
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Z prehladu je zrejmé, ze 5x sa ochorenie vyskytlo u i.v. narkomanov (10% chorych), 14 chorych ma
v anamnéze rozne parenteralne zakroky v zdravotnickych zariadeniach vratane 2 x transfuzia, 1x
parenteralny vykon vinych zariadeniach (piercing), a 30x zostala epidemiologickd anamnéza
neobjasnena.

TABULKA II1.2.2 — 1 ROZDELENIE CHORYCH PODL'A POVOLANIA

POVOLANIE B16
iné povolanie 14
materska dovolenka 2
nepracujlci/déchodca 11
nepracujuci/invalid.déchodca 2
nepracujuci/nezamestnany 10
nepracujuci/Student 2
potravinar.prac./iny 1
potravinar.prac.-cukrar. vyr., kuchar,casnik 2
robotnik/iny 3
vazenie-vykon trestu 3

TABUL'KA II1.2.2 — 2 ROZDELENIE CHORYCH PODL'A KOLEKTIVOV

KOLEKTIV B16
domov déchodcov 2
Iné 2
mimo kolektiv 42
napravné zariadenie 3
zékladna skola 1

Z tohto rozdelenia vyplyva, Ze z 50 o0s6b v produktivnom veku 10x sa ochorenie Zzistilo
u nezamestnanych, ¢o predstavuje proporciu 20% chorych tejto skupiny. Tento fakt vyznamne
podciarkuje socialny aspekt vyskytu VH-B.

Ochorenia sa vyskytovali sporadicky alebo ojedinele formou rodinnych vyskytov.
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TABULKA II1.2.2 — 3 ANALYZA AKUTNYCH VH-B VZHI'ADOM NA DRUH ANAMNEZY

Vekova VH-B Z toho pozit anamnéza
Negat.
) -% g S & g <t 25 5 anam.
. o) a o2, =
Skupina spolu Q o a @ o §r S
=
0
1-4
5-9
10-14 1 1
15-19 1 1
20-24 4 1 3
25-34 9 3 1 5
35-44 14 2 1 1 10
45-54 7 1 1 1 2 2
55-64 4 1 1 2
65+ 10 2 2 6
Spolu 50 5 5 3 1 1 2 1 2 30

V roku 2016 bolo zaznamenané jedno Umrtie na VHB u 36 rocnej zeny z okresu TrebiSov.
Popis umrtia:

Ochorenie na akdtnu hepatitidu typu B bez agensu delta s pecenovou komou (B16.2)
konciace Umrtim.

Ochorela 36 ro¢na zena, bezdomovkyna, Zijlca s obyvatelmi minoritnej skupiny v nizkom hygienickom
Standarde, hospitalizovana na infekénom odd. NsP Michalovce a.s. pre slabost, poruchy vedomia,
ikterus sklér a celého tela, spavost’ a zvySené hepatalne testy. Na druhy den hospitalizacie u pacientky
doslo k zhorSenému vedomiu - sopor az kéma, preto preklad na OAIM za Ucelom intenzivnej terapie
a monitoringu.

Pacientka napojena na UPV, zrealizované CT mozgu s negativnym ndlezom. U pacientky pretrvava
bezvedomie, pridruZzuje sa nahle bradykardia, zahajena kardiopulmonalna resuscitacia. Nasledne
konstatovany exitus letalis.

Ockovaci status: neockovana proti VHB.

Laboratdrne vysledky: HBsAg pozit, antiHBs negat., HBeAg pozit., antiHBe pozit., antiHBc IgM pozit.,
anti HBc total pozit.

Prvotna pri¢ina smrti: AkGtna hepatitida B bez agensu delta s pecefiovou kémou — na zaklade
pitevného protokolu, konzultovaného s oddelenim ARO NsP Michalovce a.s.

2 pripady ochorenia mali charakter importovanej ndkazy a to 1x z Nemecka a 1x z Thajska.

II1.2.3 Akutna virusova hepatitida typu C-B 17.1

V roku 2016 bolo zaznamenanych celkom 32 pripadov ochoreni (chor.0,6) Co je vzostup o 33%
oproti roku 2015 a oproti 5 rocnému priemeru vzostup o 38%.
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OBRAZOK II1.2.3 — 1 GRAF VYSKYTU VIRUSOVEJ HEPATITIDY TYPU C. TREND ZA 20 ROKOV

(B17.1) Vyskyt virusovej hepatitidy typu C f Incidence of viral hepatitis C.
Trend za 20 rokov.
Rok 2016. SR.
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Ochorenia sa vyskytli v 6 krajoch SR, maximum vyskytu sa zaznamenal v kraji Banskobystrickom (2,0)
a KosSickom 0,9. (Obrazok III.2.3 - 2, Obrazok II1.2.3 - 3).

OBRAZOK II1.2.3 — 2 GRAF VYSKYTU VIRUSOVEJ HEPATITIDY TYPU C. INCIDENCIA PODL'A KRAJOV

(B17.1) Vyskyt virusovej hepatitidy typu C f Incidence of viral hepatitis C.
Incidencia podla krajov.
Rok 2016, mesiac januar aZ december. SR.
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OBRAZOK II1.2.3 — 3 MAPA VYSKYTU VIRUSOVE] HEPATITIDY TYPU C PODI'A OKRESOV

¥y¥skyt hepatitidy typu C {(B17.1) ¥ SR podl'a okresov
¥r. 2016

[ ]<o,00-0,02)
[ ]<o002-316)
B 3.5 - 5.48)
Bl sa-701

Z hl'adiska veku sa ochorenia zaznamenali u os6b 10 ro¢nych a starSich s maximom vo vekovej
skupine 15-19 rocnych (10pripadov — chor. 3,50) a vo vekovej skupine 25-34 rocnych (8 pripadov -
chor. 0.95//100 000). Ziaden pripad ochorenia sa nevyskytol ani vo vekovych skupinach do 10 rokov
veku. (Obrazok II1.2.3 - 4).

OBRAZOK II1.2.3 — 4 GRAF VYSKYTU VIRUSOVEJ HEPATITIDY TYPU C. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

{(B17.1) Vyskyt virusovej hepatitidy typu C f Incidence of viral hepatitis C.
Vekovospecifickd chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar aZ december. SR.
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Epidemiologickd anamnéza zamerana na parenteralne zakroky bola nasledovna:

. i.v. drogy — 6
. vykony v ZZ - 1 (odber krvi)
" tetovanie — 10
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. piercing - 1
. negativna - 13
Z prehladu je zrejmé, ze u 6 pacientov sa zaznamenala i.v. aplikacia drog (18,8%), v 1 pripade sa

zistili parenteralne vykony v zdravotnickom zariadeni, 10x sa v prenose pravdepodobne uplatnilo
tetovania, 1x piercing.

TABUI'KA II1.2.3 — 1 ROZDELENIE CHORYCH PODI'A POVOLANIA

POVOLANIE B171
iné povolanie 3
nepracujuci/dieta 2
nepracujuci/déchodca 2
nepracujuci/invalid.déchodca 1
nepracujuci/nezamestnany 17(53%)
nepracujuci/Student 6
zdrav.prac/iny 1

Z prehl'adu je zrejmé, Ze 17 chorych (53%) patrilo do kategérie nezamestnanych.

TABUI'KA II1.2.3 — 1 ROZDELENIE CHORYCH PODI'A KOLEKTivOV

KOLEKTiV B171
iné 2
mimo kolektiv 21
OUasS

zakladna Skola 4
zdrav.zariadenie 1

TABUL'KA ITI.2.3 — 3 ANALYZA AKUTNYCH VIRUSOVYCH HEPATITID TYPU C VZHIADOM NA DRUH
ANAMNEZY

Z toho pozit anamnéza

g: - (=] 3 S g
. . VHC : g B e 2 5 Negat.
Vekova skupina spolu g,- s §~ ‘;’, t_g % anam.
= == Q
< B o 3
-
0
1-4
5-9
10-14 2 ! !
15-19 10 1 4 °
20-24 1 1
25-34 8 4 ! 3
35-44 6 3 ! ! !
45-54 2 1 !
55-64 1 !
65+ 2 ! !
Spolu 32 6 10 1 1 1 13

Epidemicky vyskyt VH-C nebol zaznamenany.
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II1.2.4 Akutna virusova hepatitida typu E—-B 17.2

Bolo zaznamenanych 42 ochoreni (chor. 0,8/100 000), ¢o reprezentuje vzostup o 61,5% oproti roku
2015. 2 pripady ochorenia mali charakter importovanych nakaz a to po jednom pripade z AlZirska
a Spanielska.

Ochorelo 25 muzov a 17 Zen. Ochorenia hlasilo 7 krajov, najviac - 12 pripadov (chor. 1,8)
signalizoval Nitriansky a rovnako 12 pripadov Kosicky kraj (chor. 1,5). Ochorenie nebolo zaznamenané
v Trencianskom kraji. Ostatnych 5 krajov hlasilo po jednom az siedmich pripadoch (PO, TT, BA,BB
ZA).

Ochorenia sa vyskytli vo vekovych skupinach 25+ s maximom vo vekovej skupine 55-64 rocnych — 10
pripadov — chor. 1,36/100000. Okrem tychto vekovych skupin bol 1 pripad zaznamenany vo vekovej
skupine 1-4 rocnych a jeden pripad v skupine 15-19 rocnych.

V okrese Nitra bol zaznamenany rodinny vyskyt, ktory sa zistil v ramci lekarskeho dohl'adu, pri ktorom
bolo zistené ochorenie u 4 ro¢ného diet'ata.

VSetky ochorenia skonili uzdravenim.

Vadsina ochoreni zostala epidemiologicky neobjasnena.

II1.2.5 Ina Specifikovana akatna hepatitida— B 17.8

Ochorenie nebolo v roku 2016 hlasené podobne ako v predchadzajlcich 3 rokoch.

II1.2.6 Nespecifikovana virusova hepatitida — B 19.9

Ochorenie nebolo v roku 2016 hlasené podobne ako v roku 2015, 2014 a 2013, v roku 2012 sa
zaznamenal 1 pripad- z okresu TrebiSov u 61 ro¢nej zeny.

II1.2.7 Chronicka virusova hepatitida typu B — B 18.1

V sledovanom roku 2016 bolo vtejto skupine zaznamenanych 115 pripadov ochoreni
(chor.2,1/100.000), ¢o je o 14,2% menej ako v roku 2015.

OBRAZOK III.2.7 — 1 GRAF VYSKYTU CHRONICKEJ VIRUSOVEJ HEPATITIDY. TREND ZA 20 ROKOV

Zvolena diagnéza 'b181".
Trend za 20 rokov.
Rok 2016. SR.
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Ochorenia sa vyskytli vo vSetkych krajoch SR s maximom v kraji KoSickom — 39 pripadov (chor.4,9) a
Banskobystrickom — 27 pripadov, (chor. 4,1), v kraji Nitrianskom — 17 pr., chor. 2,5 a v kraji Zilinskom
10 pripadov, chorobnost’ 1,5. (Obrazok II1.2.7 - 2).
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OBRAZOK III.2.7 — 2 GRAF VYSKYTU CHRONICKEJ VIRUSOVEJ HEPATITIDY. INCIDENCIA PODLA KRAJOV

Zvolena diagnéza 'b181".
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac januar aZ december. SR.
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Ochorelo 56 muzov a 59 Zien.

Z hl'adiska veku sa ochorenia vyskytli vo vekovych skupinach nad 10 rokov veku s maximom vo
vekovej skupine 35-44 rocnych (3,5). Okrem toho sa zaznamenal vyskyt jedného pripadu ochorenia
u dietata vo vekovej skupine 1-4 ro¢nych. (Obrazok III1.2.7 - 3).

OBRAZOK III.2.7 — 3 GRAF VYSKYTU CHRONICKEJ VIRUSOVEJ HEPATITIDY. VEKOVOSPECIFICKA
CHOROBNOST

Zvolena diagnéza 'b181".
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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Vyskyt ochoreni s pozitivnou ockovacou anamnézou: V priebehu roka bolo zaznamenanych 6 pripadov
ochoreni u 0s6b s pozitivnou oc¢kovacou anamnézou, vsetky v koSickom kraji:

1.pr. sa vyskytol u 14 rocnej Ziacky z okr. Gelnica, ktora pri tehotenskej prehliadke vySetrena na
HBsAg pozitivitu, mala tazkosti, hepatoldg uzavrel stav ako ChVHB, riadne ockovana, pochadza
z prostredia s nizkym hyg. Standardom.

2.pr. sa vyskytol u 15 ro¢ného Ziaka z okr.Gelnica, ktory mal tazkosti, vySetreny na VH, potvrdena
ChVHB. Ockovany riadne 3 davkami.

3.pr. u 17 roc.ucna z okr. Gelnica. Riadne ockovany. Matka HBsAg pozit. V anamnéze tetovanie, nizky
hyg. standard.
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4. pr. u 17.ro€. ucnice z okr. Gelnica. Riadne ockovana, matka HBsAg pozit. V anamnéze tetovanie,
nizky hyg. standard.

5.pr. u25.ro. muza zokresu SNV, ochorenie a pozitivita zistend v napravnom zariadeni.,
v anamnéze neodborné tetovanie. Pacient riadne ockovany 3 davkami.

6.pr. udospelej Zeny z okr. SNV, zdravotnej sestry, ktora pracovala na chirurgii a neskor ako
umyvacka skla v NsP Krompachy. Riadne ockovana a 1x preockovana proti VHB. Ochorenie zistené
v roku 2016, klasifikované ako chronické, jedna sa o profesionalnu nakazu.

V anamnéze chorych bolo zistené nasledovné:

. i.v.drogy — 3
. vykony v ZZ 29

. transfuzia krvi — 2,
. tetovanie — 14

. piercing - 1

. nezistené —65

TABULKA II1.2.7 — 1 ROZDELENIE CHORYCH PODLA POVOLANIA

POVOLANIE B181

iné povolanie 35

materska dovolenka

nepracujuci/dieta 4
nepracujuci/dochodca 26
nepracujuci/invalid.déchodca 7
nepracujuci/nezamestnany 22
nepracujuci/student 3
pedagogicky prac. 1
potravinar.prac.-cukrar. vyr. kuchar,éasnik 1
robotnik/iny 4
vazenie-vykon trestu 7
zdrav.prac/lekar 2
zdrav.prac/PZP 1

TABULKA II1.2.7 — 2 ROZDELENIE CHORYCH PODL'A KOLEKTIVOV

KOLEKTIV B181
domov déchodcov 2
iné 10
mimo kolektiv 86
napravné zariadenie 5
osobitna skola 1
OU a SS 2
predskolské zar. 1
USS pre dospelych 4
zakladna Skola 2
zdrav. zariadenie 2

Pripad Umrtia na chronickud virusovd hepatitidu B (B18.1):

Umrtie na dg. B 18.1 — v okrese KeZzmarok exitoval 51 roény muz z prostredia s nizkym hygienickym
Standardom, Umrtie na komplikacie ChVHB kombinovanej s ablizom alkoholu. Pacient nebol ockovany.
Pitva nevykonana.
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II1.2.8 Chronicka virusova hepatitida typu C—-B 18.2

V roku 2016 bolo novozistenych 237 pripadov ochoreni na chronickd VH-C (chor. 4,4/100.000), co

predstavuje pokles oproti roku 2015 0 25,9% .

OBRAZOK II1.2.8 — 1 GRAF VYSKYTU VIRUSOVEJ HEPATITIDY TYPU C. TREND ZA 20 ROKOV

Zvolena diagndza 'b182".
Trend za 20 rokov.
Rok 2016. SR.
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Ochorenia sa vyskytli vo vsSetkych krajoch SR s maximom v kraji

Banskobystrickom (6,1),

Trencianskom (5,8) a Trnavskom (5,5). NajnizSia chorobnost' sa zaznamenala v kraji PreSovskom

(2,4), Kosickom (3,0) a Zilinskom(3,7). (Obrézok II1.2.8 - 2).

OBRAZOK III.2.8 — 2 GRAF VYSKYTU VIRUSOVEJ HEPATITIDY TYPU C. INCIDENCIA PODLA KRAJOV

Zvolena diagnéza 'b182".
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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Ochorelo 160 (67,5%) muzov a 77 Zien (32,5%).

Ochorenia sa zaznamenali prevazne vo vekovych skupinach nad 15 rokov veku. Jeden pripad sa
vyskytol vo vekovej skupine 5-9 ro¢nych. NajvysSia chorobnost’ sa vyskytla vo vekovej skupine 25-34
rocnych, v ktorej ochorelo 82 os6b (chor. 9,8/100000) a 35-44 rocnych — 58 pripadov, (chor. 6,6).

(Obrazok II1.2.8 — 3).
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OBRAZOK II1.2.8 — 3 GRAF VYSKYTU VIRUSOVE]J HEPATITIDY TYPU C. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

Zvolena diagndza 'b182".
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar aZ december. SR.
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TABULKA IT1.2.8 — 1 ROZDELENIE CHORYCH NA VH-C PODL'A POVOLANIA

POVOLANIE B182
iné povolanie 56
materska dovolenka 5
nepracujuci/dieta 2
nepracujuci/dochodca 29
nepracujuci/invalid.déchodca 6
nepracujuci/nezamestnany 56
nepracujuci/Student 2
potravinar.prac./iny 3
robotnik/iny 16
vdzenie-vykon trestu 60
vazenie-zamestnanec 1
zdrav.prac/iny 1

TABULKA II1.2.8 — 2 ROZDELENIE CHORYCH PODLA KOLEKTIVOV

KOLEKTIV B182
azylové domy 2

iné 10
mimo kolektiv 157
napravné zariadenie 62
OU a SS 2
predskolské zar. 1

USS pre dospelych 1
zakladna Skola 2

Z prehladu je zrejmé, ze az v 56 pripadoch ochoreli nezamestnané osoby t.j. 23,6% a osoby vo
vykone trestu 60X, t.j. 25,3% vSetkych novozistenych chorych.

V 4 pripadoch sa jednalo o importovani nakazu ato 2 pripady z Ceska a po jednom pripade zo
Spanielska a Konga.

61



ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

V epidemiologickej anamnéze chorych bolo zistena i.v. aplikdcia drog 97 x, vykony v ZZ
25x,transfuzia v minulosti 12x, tetovanie 18x, percing 1x, 84 x neobjasnena.

II1.2.9 Virusova hepatitida blizsie nespecifikovana — B 19.9

Nebola v roku 2016 hlasena.

II1.2.10 Cytomegalovirusova hepatitida — B 25.1

V roku 2016 boli zaznamenané 3 pripady ochorenia (chor. 0,06/100 000), Co je o 2,8x menej ako
v roku 2015. Ochorenia sa vyskytli v 2- krajoch — Kosicky 2 pr. a Zilinsky 1 pripad, VSetky ochorenia
boli laboratérne potvrdené sérologickym testom ELISA CMV IgM.

Ochorenia sa vyskytli vo vekovych skupinach 0-roCnych, 25-34 rocnych a 55-64 roCnych po jednom
pripade.

II1.2.11 Novozistené nosicstvo HBsAg — Z 22.5

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych 370 novozistenych nosi¢ov HBsAg (chor. 6,8/100 000). Oproti
roku 2015 je to pokles 0 21,1 %.

Nosicstvo bolo hlasené zo vsSetkych krajov SR s maximom v kraji KoSickom — 109 pr. (13,7), v kraji
PreSovskom — 97pr. (11,8), Banskobystrickom — 49 pr.(7,5) a Trencianskom — 47 pr.(8,4).

OBRAZOK II1.2.11 — 1 GRAF VYSKYTU NOSICSTVA HBSAG. INCIDENCIA PODI'A KRAJOV

Zvolena diagnéza 'z225'.
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac januar aZ december. SR.

L ni

Bratistawvsky Trnavsky Trendiansky Mitriznsky Filinstey Banszkokbystricky  Presovsky Koicky
Kraje

Chorobnost' /100000
oo

NosiCstvo sa zistilo vo vsetkych vekovych skupinach s vynimkou 1-4 rocnych deti s maximom vo
vekovej skupine 35-44 rocnych — 119 pripadov (13,6/100000). Pozoruhodnym zistenim je fakt, ze 14
nosicov HBsAg ma v anamnéze ockovanie a to 13 x kompletné tri davky a 1x u 0-ro¢ného dietata 1
davka. Nosiéi s pozitivnou ockovacou anamnézou pochadzali 2x z TT kraja, 4x z PV, 6x zKI a po
jednom pripade z BB a NI kraja.
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OBRAZOK II1.2.11 — 2 GRAF VYSKYTU NOSICSTVA HBSAG. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

Zvolena diagnoza 'z225".
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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Analyzu epidemiologickej anamnézy u nosiov zameranl na parenteralne zakroky v minulosti nebolo
mozné vykonat.

Vacsina nosicstiev bola vyhladana pri poskytovani zdravotnej starostlivosti, pri preventivnych
prehliadkach a pri vyhl'adavani kontaktov v ohnisku nakazy.

Nosi¢stvo HBsAg bolo v 10 pripadoch zaznamenaneé ako importovana nakaza u cudzincov: 2x
z Ukrajiny, Vietnamu, Iraku a jeden pripad z Kdrejskej republiky a Ciny. Po jednom pripade bolo
nosicstvo ziskané u nasich ob¢anov v Nemecku a Izraeli.
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III.3 Skupina respiracnych nakaz

II1.3.1 Diftéria — zaskrt — A 36

Ochorenie sme nezaznamenali.

Ockovanie detskej populacie sa vykonava spolu s ockovanim proti pertussis, tetanu, hemofilovym
infekciam, poliomyelitide, virusovému zapalu pecene typu B a pneumokokovym infekciam.
Zaockovanost' je nasledovna:

ZaocCkovanie proti zaskrtu, tetanu, ciernemu kaslu, infekcidm vyvolanym H. influenzae typu b,
virusovej hepatitide typu B, detskej obrne a pneumokokovym invazivnym ochoreniam bolo vykonané
v rocniku narodenia 2014 na 96,4%, zaockovanost’ sa pohybovala od 95,3 % v Trenc¢ianskom kraji do
97,5% v Nitrianskom kraji.

V rocniku narodenia 2009 je zaockovanost 96,9% s najnizSou zaocnovanost'ou v Bratislavskom kraji
94,9% do 98,3% v Trnavskom kraji.

Preockovanie v ro¢niku narodenia 2001 bolo vykonané na 97,7% a zaocCkovanost’ sa pohybovala od
95,9% v KoSickom kraji do 98.8% v Nitrianskom kraji.

II1.3.2 Pertussis, parapertussis, syndrom divého kasl'a — A 37.0, A 37.1,
A37.9

V celej skupine nakaz bolo v priebehu roka 2016 bolo hlasenych spolu 300, z toho 289 ochoreni na
Pertussis, 11 ochoreni na parapertussis, syndrom pertussoidného kasl'a nebol hlaseny.

PERTUSSIS - A 37.0

Na pertussis bolo hlasenych 289 ochoreni, chor. 5,33/100 000. Oproti r.2015 je to pokles o 14%.
Oproti patrotnému priemeru je to pokles o 66%. Ochorenia boli hlasené z kazdého kraja, s najvyssou
chorobnost'ou v Bratislavskom kraji (17,69) a viac ako trojndsobne prevySovala celoslovensku
chorobnost’.  Vyskyt pertussis bol zaznamenany u pacientov v kazdej vekovej skupine. Vo vekovych
skupinach nad 25 rokov bolo chorych na pertussis 223 pacientov. NajvysSia vekovo Specificka
chorobnost’ bola zaznamenana u 0 ro¢nych deti (21,39) Ochorenia boli zaznamenané 128 x u muzov
a 161 x u zien.

OBRAZOK III.3.2 — 1 GRAF VYSKYTU DIVOKEHO KASI'A. TREND ZA 10 ROKOV

(A37.0) Vyskyt divého kasl'a.
Trend za 10 rokov.
Rok 2016. SR.
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Ockovanie bolo vykonané: riadne u 125 pacientov, CiastoCne u 2 pacientov, neockovanych bolo 60
pacientov, neockovanych pre vek 15 pacientov, nezistené u 82 pacientov.

Ochorenia sa vyskytli vacsinou sporadicky, zaznamenali sme aj epidémie s poctom chorych od 2 az 5
chorych a to v okresoch Zarnovica, Levice, Dunajska Streda po 2 chorych, v okresoch Spisska Nova
Ves, Piestany a Partizanske po 3 chorych, v okrese Brezno 5 chorych.

Ochorenia boli potvrdené na zaklade laboratorneho vysetrenia — sérologicky alebo metédou PCR.
Zaznamenané boli 4 importované nakazy ( z krajin Turecko, Singapur, India, Svajciarsko).
Umrtia: neboli hlasené.

OBRAZOK II1.3.2 — 2 GRAF VYSKYTU DIVOKEHO KASI'A. INCIDENCIA PODI'A KRAJOV

(A37.0) Vyskyt divého kasla.
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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OBRAZOK II1.3.2 — 3 GRAF VYSKYTU DIVOKEHO KASI'A. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

(A37.0) Vyskyt divého kasla.
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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OBRAZOK II1.3.2 — 4 GRAF VYSKYTU DIVOKEHO KASI'A. SEZONALITA

(A37.0) Vyskyt divého kasl'a.
Sezonalita.
Rok 2016. SR.
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OBRAZOK II1.3.2 — 5 MAPA VYSKYTU DIVOKEHO KASI'A PODI'A OKRESOV

¥yskyt zvolenej diagndzy ¥ SR podl‘a okresov miesta bydliska
¥ r. 2016
Diagndza "a370’

[ ]<o,00-0,02)
[ ]<002-929
B -0.29 - 13,93
B 13,03 - 18,58)
Bl <1858 - 23,22)
B 2322 - 2787

PARAPERTUSSIS — A 37.1

Spolu bolo hlasenych 11 ochoreni na parapertussis (chor.0,20 /100 000). Oproti roku 2015 je to o 2
pripady menej.
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Ochorenia boli hlasené z B ratislavského (1), Trencianskeho (4), Nitrianskeho (1) Banskobystrického
(4), PreSovského (1) kraja, s najvySSou chorobnostou v Trencianskom kraji (0,68). Ochorenia sa
vyskytovali do veku 24 rokov. NajvysSia vekovo Specificka chorobnost’ bola zaznamenana u 0
ro¢nych deti 3,56/100 000.

Ochorenia boli potvrdené na zaklade laboratorneho vysetrenia — sérologicky alebo metédou PCR.

II1.3.3 Streptokokové nakazy

V skupine ochoreni spdsobenych streptokokmi sledujeme Scarlatinu, Erysipelas a sepsy. Diagnoéza
Erysipalas je popisana v kapitole infekcii koze, sepsy su popisané v kapitole iné infekcie. Sledujeme
tiez ochorenia na Streptokokovld pneumoniu.

SCARLATINA — SARLACH — A 38

Spolu bolo hlasenych 306 ochoreni, chor.5,64 /100 000, Co je oproti roku 2015 vzostup 46%.
Ochorenia boli hlasené zo vsetkych krajov SR, s najvysSou chorobnost'ou v Zilinskom kraji (17,81).

Ochorenia sa vyskytovali u 0séb od 0 do 35 rokov. NajvysSia vekovo Specificka chorobnost’ bola vo
vekovej skupine 5-9 rocnych deti (55,76).

Ochorenia sa vyskytovali v priebehu celého roka, najviac vo februari a maji po 43 pripadov.
Ochorenia sa vyskytli 170x u muzov a 136x u zien.
PNEUMONIA SPOSOBENA STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE (PNEUMOKOKOVA PNEUMONIA) —J 13

V priebehu roka bolo hldsenych 18 ochoreni, chor. 0,33/100 000. Ochorenia bolo hldsené z kazdého
kraja s vynimkou Trnavského a Trencianskeho kraja. NajvysSia chorobnost’ bola v Bratislavskom kraji
(0,95). Ochorenia postihli pacientov od 1 do 19 rokov Zivota a od 45 do 65+, s najvysSou vekovo
Specifickou chorobnostou vo vekovej skupine 1-4 rocnych deti (2,17). Ochorelo 15 muZov a 3 Zeny.
Ochorenia sa vyskytovali poCas celého roka, najviac v januari (4). Z celkového poctu chorych boli
ockované len 2 osoby a to 2 deti, ktoré podliehajui povinnému ockovaniu , ockované boli Synflorixom,
dokazany bol sérotyp v jednom pripade 19A a v druhom sérotyp 8 — ani jeden sérotyp v ockovacej
latke Synflorix obsiahnuty nie je.

2 ochorenia boli hlasené ako NN z okresu Dolny Kubin a Poprad.

Dokazané sérotypy: 19A —3x, 3-3x, 5-4x, 7F—1x, 4 - 1x, 8 — 1x, neSpecifikované 5x.

II1.3.4 Infekcia Herpes simplex — plazivec jednoduchy — B 00

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych 79 pripadov ochoreni, chor. 1,46/100 000, oproti roku 2015 je
vyskyt nizsi o 13,2 %.

Ochorenia boli hlasené zo vSetkych krajov SR, svynimkou Trnavského kraja, s najvyssou
chorobnost'ou v Nitrianskom kraji (6,89).

Ochorenia boli zaznamenané vo vsetkych vekovych skupinach s vynimkou 0 rocnych deti, s najvyssou
chorobnost'ou vo vekovej skupine 20-24 ro¢nych 2,29/100 000.

Ochorelo 25 muzov a 54 Zien. Ochorenia sa vyskytovali poCas celého roka najviac v ijuli ato 10
pripadov.

Ochorenia prebiehali bez komplikacii alebo s komplikaciami, s prejavmi:

B 00.0 — 3x herpeticky exantém

B 00.1 — 12x vesikularna dermatitida

B 00.2 — 2x gingivostomatitida, pharyngotonzilitida
B 00.3 - 2x meningitida

B 00.4 — 4x encefelitida

B 00.5 — 4x ocna forma

B 00.8 — 6x ina forma blizSie nesSpecifikovana
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. B 00.9 — 46x neSpecifikovana

Komplikacie encefalitidy a meningitidy s popisané v kapitole neuroinfekcie.

I11.3.5 Varicella — ovcie kiahne — B 01

V priebehu roka bolo hlasenych 22 959 ochoreni, chor. 423,17/100 000, Co je vzostup oproti roku
2015 takmer 0 30 %. Oproti patrocnému priemeru je to 28% viac.

Ochorenia boli hldsené z kazdého kraja SR s najvys$ou chorobnostou v Zilinskom kraji

(622, 04). Ochorenia boli hlasené u pacientov v kazdej vekovej skupine s najvysSou vekovo
Specifickou chorobnost'ou v skupine 1-4 rocnych deti (3 741,31) a vo vekovej skupine 5-9 rocnych
deti (3 482, 07).

Ochorenia sa vyskytli sporadicky alebo v rodinach a tiez ako kontaktné ochorenia v epidemiologickej
suvislosti v predskolskych a Skolskych kolektivoch.

Ochorelo 11 863 muzov a 11 093 Zien.

Ochorenia sa vyskytovali pocas celého roka s maximom v mdji — 3582 pripadov a marci
3 197 pripadov.

Ako nozokomidlna infekcia bolo hlasené 1 ochorenie

Boli zaznamenané komplikacie:

. B 01.0 — 2x meningitida

. B 01.1 - 1x encefalitida

. B 01.2 - 1x zapal pltc

. B 01.8 - 34x iné komplikacie ( nespecifikované)
. B 01.9 — 22 915x bez komplikacie

Neuroinfekcie spdsobené virusom varicelly si popisané v kapitole neuroinfekcie.

Umrtie sme nezaznamenali.

II1.3.6 Herpes zoster — plazivec pasovy — B 02

Spolu bolo hlasenych 2 806 pripadov ochoreni, chor. 51,71/100 000), Co je pokles oproti roku 2015
takmer o 10 %. Oproti patronému priemeru je to nizsi vyskyt o 13 %. Ochorenia boli hlasené zo
vSetkych krajov SR, s najvysSou chorobnost'ou v Zilinskom kraji (94,29).

Ochorenia sa vyskytli u pacientov vo vsetkych vekovych skupinach. NajvysSia chorobnost’ bola vo
vekovej skupine 65 ro¢nych a starsich ( 123,35).

Ochorelo 1 136 muzov a 1 668 Zien.
Ochorenia sa vyskytovali pocas celého roka s maximom vyskytu v novembri 275 pripadov.

Ochorenia sa vyskytli bez komplikacii 2 842 x ale aj s komplikaciami a to :

. B 02.0 — 7x zosterova encefalitida

. B 02.1 — 5x zosterova meningitida

. B 02.2 — 5x postihnutie inych casti nervov

. B 02.3 — 29x zosterova choroba oka

" B 02.7 — 2x diseminovany zoster

. B 02.8 — 70x zoster s inymi komplikaciami — neboli uvedené

. B 02.9 — 2 842 x zoster bez komplikacii
Jedno ochorenie sa vyskytlo ako NN ( B 02.9)
Neuroinfekcie spdsobené virusom Herpes zoster si uvedené v kapitole neuroinfekcii.

Umrtie sme nezaznamenali.
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I11.3.7 Morbilli — Osypky - B 05

V Slovenskej republike nebolo v roku 2016 hlasené autochtdnne ani importované ochorenie na osypky.
Posledné autochtonne ochorenie bolo v Slovenskej republike hlasené v roku 1998. Boli hlasené dve
suspektné ochorenia na osypky, ktoré boli vylicené:

. u jednorocného dietata zokresu Sabinov. Steplotou do 39 °C, so splyvavym
makulopapuléznym exantémom s maximom na dolnych koncatinach, enantémom v Ustnej
dutine, bez priznakov konjunktivitidy bolo dna 24. 4. 2016 hospitalizované na KP FNsP J. A.
Reimana PreSov. Dia 29. 4. 2016 bolo dieta prepustené s dg. Toxoalergicky exantém.
Laboratornym vysetrenim vzorky krvi hrani¢na hodnota IgM a IgG pozit. proti osypkam. Dna
11. 2. 2016 bolo ockované PRIORIXOM. Po konzultacii s NRC dg. osypok bola vylicena a
pripad bol uzavrety ako nepotvrdeny,

. u 19 rocnej zeny, ktora v predchorobi v anamnéze udavala pobyt na Cypre. Ochorela 15. 11.
2016. Vzhl'adom objavenia sa exantému na tele a vzhl'adom na cestovatel'skii anamnézu bol
vykonany odber krvi na vySetrenie protilatok proti rubeole a osypkam s negativnym vysledkom.
Diagnoza osypok a rubeoly nebola potvrdena a pripad bol v EPIS uzavrety ako nepotvrdeny.

I11.3.8 Rubeola - B 06

V roku 2016 nebolo na Slovensku hlasené ochorenie na rubeolu. Posledné dve ochorenia boli hlasené
v roku 2007.

Ockovanie proti osypkam, rubeole a parotitide

Kontrola zaockovanosti detskej populdcie proti osypkam, rubeole a parotitide v Slovenskej republike
bola vykonana k 31. 8. 2016.

Zaockovanost’ proti osypkam, ruZienke a mumpsu
zakladné ockovanie proti MMR v 15. az 18. mesiaci Zivota prvou davkou :

. rocnik 2014: SR - 94,5 %; kraje - od 92,1 % (Bratislavsky kraj) do 96,1 % (Nitriansky kraj).
Na celoslovenskej a aj na krajskej urovni bola zistena zaockovanost’ pod 95 %. Celoslovensky
priemer zaockovanosti nedosiahli tri kraje a to Bratislavsky kraj (92,9 %), Trenciansky kraj
(92,1 %) a Banskobystricky kraj (94,2 %). Na krajskej Urovni bol zistena zaockovanost' pod 95
% v Styroch krajoch (Bratislavsky kraj - 92,9 %, Trenciansky kraj - 92,1 %, Banskobystricky
kraj - 94,2 %, KoSicky kraj - 94,6 %). Na okresnej urovni 95 % hranicu zaockovanosti
nedosiahlo 38 okresov. Na ockovanie bola pouzitd trivakcina PRIORIX a trivakcina M-M-
RVAXPRO. Z celkového poc¢tu 55 082 deti v ro¢niku narodenia bolo 87,1 % ockovanych
vakcinou PRIORIX a 7,4 % vakcinou M-M-RVAXPRO. V kontrolovanom rocniku narodenia bolo
zistenych 1 626 odmietnutych ockovani, ¢o predstavuje 3,0 % z celkového poctu deti v rocniku.
Najvyssia miera odmietania ockovania bola zaznamenana v Trencianskom kraji (5,4 %) av
Bratislavskom kraji (4,5 %).

. rocnik 2013: SR - 95,2 %; kraje - od 92,8 % (Bratislavsky kraj) do 96,8 % (PreSovsky kraj).
Na celoslovenskej Udrovni nebola zistena zaockovanost pod 95 %. NizSia ako 95 %
zaockovanost’ bola zistena na krajskej urovni v troch krajoch (Bratislavsky kraj - 92,8 %,
TrenCiansky kraj - 93,6 %, Kosicky kraj - 94,8 %), ktoré nedosiahli celoslovensky priemer
zaockovanosti. Na okresnej Urovni 95 % hranicu zaoCkovanosti nedosiahlo 31 okresov. Na
ockovanie bola pouzitad trivakcina PRIORIX a trivakcina M-M-RVAXPRO. Z celkového poctu 54
824 deti v rocniku narodenia bolo 92,5 % deti ockovanych vakcinou PRIORIX a 2,6 % deti
oc¢kovanych vakcinou M-M-RVAXPRO. V kontrolovanom ro¢niku narodenia bolo zistenych 1 800
odmietnutych povinnych ockovani, ¢o predstavuje 3,3 % z celkového poctu deti v roCniku.
Najvyssia miera odmietania ockovania bola zaznamenana v Trencianskom kraji (5,2 %) av
Bratislavskom kraji (4,9 %).

. rocnik 2012: SR - 95,7 %; kraje - od 92,9 % (Bratislavsky kraj) do 97,7 % (PreSovsky kraj).
Uvedeny rocnik narodenia bol v ramci administrativnej kontroly ockovania kontrolovany
tretikrat. Na celoslovenskej Urovni nebola zistend zaockovanost' pod 95 %. Celoslovensky
priemer zaockovanosti a hranicu 95 % nedosiahli dva kraje a to Bratislavsky kraj (92,9 %)
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a TrenCiansky kraj (94,2 %). Na okresnej Urovni 95 % hranicu zaockovanosti nedosiahlo 24
okresov. Na ockovanie bola pouzita trivakcina PRIORIX a trivakcina M-M-RVAXPRO. Z celkového
poctu 55 646 deti v rocniku narodenia bolo 94,5 % deti ockovanych vakcinou PRIORIX a 1,2 %
deti ockovanych vakcinou M-M-RVAXPRO. V kontrolovanom rocniku narodenia bolo zistenych 1
723 odmietnutych povinnych ockovani, o predstavuje 3,1 % z celkového poctu deti v rocniku.
NajvysSia miera odmietania oCkovania bola zaznamenana v Bratislavskom kraji (5,3 %) av
Trencianskom kraji (5,1 %).

preockovanie proti MMR v 11. roku Zivota druhou davkou :

rocnik 2004: SR - 97,4 %; kraje - od 95,5 % (Bratislavsky kraj, Kosicky kraj) do 98,8 %
(Trnavsky kraj). Na celoslovenskej aj krajskej urovni zaockovanost' neklesla pod 95 %.
Celoslovenska zaockovanost v porovnani s predchadzajicim rokom klesla 00,2 %.
Celoslovensky priemer zaockovanosti nedosiahli dva kraje a to Bratislavsky kraj a KoSicky kraj
(95,5 %). Na okresnej Urovni 95 % hranicu zaockovanosti nedosiahlo devat' okresov. Na
preockovanie bola pouzita trivakcina PRORIX a trivakcina M-M-RVAXPRO. Z celkového poctu 50
243 deti v ro¢niku narodenia bolo 95,7 % deti oCkovanych vakcinou PRIORIX a 1,7 % deti
vakcinou M-M-RVAXPRO. V kontrolovanom ro¢niku narodenia bolo zistenych 385 odmietnutych
ockovani, ¢o predstavuje 0,8 % z celkového poctu deti v ro¢niku. NajvysSia miera odmietania
ockovania bola zaznamenana v Bratislavskom kraji (2,2 %).

Medzinarodna spolupraca

V ramci medzinarodnej spoluprace sa mesacne zasielali hlasenia Udajov o osypkach, rubeole a KRS do
Eurdpskej siete SZO — CISID a do eurdpskej databazy ECDC (TESSy).

Pre Eurdpsku regiondlnu verifikacn komisiu pre eliminaciu osypok a rubeoly bol pripraveny a zaslany
material dokladujuci eliminaciu osypok a rubeoly v Slovenskej republike v roku 2015.

II1.3.9 Parotitis epidemica — mumps - B 26

V roku 2016 bolo hlasenych 203 pripadov ochoreni, chor. 3,74/100 000, ¢o je o0 88% menej ako
v r. 2015. Oproti 5 rotnému priemeru je to pokles o 71%.

OBRAzOK II1.3.9 — 1 GRAF VYSKYTU MUMPSU. TREND ZA 20 ROKOV
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OBRAZOK III.3.9 — 2 MAPA VYSKYTU MUMPSU PODLA OKRESOV

¥yskyt zvolenej diagndzy ¥ SR podl'a okresov miesta bydliska
¥ r. 2016
Diagndza "b26"

[ ]<0,00-0,15)

[ ]<0,15-6851)
I 58,51 - 102,76)
B 10276 - 137,01)
B 13701 -171,27)
B 171,27 - 205,52

Ochorenia boli zaznamenané zo vSetkych krajov SR. Najvyssi vyskyt hlasil kraj Kosicky kraj, (chor.
11,67) a PreSovsky kraj (chor.10,97). V ostatnych krajoch sa vyskytlo 1-9 pripadov ochoreni.

OBRAZOK III.3.9 — 3 GRAF VYSKYTU MUMPSU. INCIDENCIA PODLA KRAJOV

(B26) Vyskyt mumpsu .
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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Ochorenia sa vyskytli u pacientov v kazdej vekovej skupine s vynimkou 0 rocnych deti, s najvyssou
chorobnost'ou vo vekovej skupine 1-4 ro¢nych deti ( 19,76) a 5-9 roCnych deti ( 17,15).
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OBRAZOK II1.3.9 — 4 GRAF VYSKYTU MUMPSU. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

(B26) Vyskyt mumpsu .
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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Ochorelo 103 muzov a 100 Zien.
Bez komplikacii bolo hlasenych 200 pripadov, 2 pripady boli komplikované orchitidou, 1 meningitidou.

Ockovanie bolo vykonané : riadne 113 x, 18 x neockovani , z toho 4x pre vek, Ciastocne ockované
boli 2 osoby, u 70 pacientov nebolo ockovanie zistené

Prevazna Cast’ pacientov ochorela v prvych troch mesiacoch roku (141).

Epidémie

V priebehu roka sa vyskytlo 5 epidémii s po¢tom chorych 3-18 oséb a to v okresoch PreSov, Stropkov,
Gelnica, Michalovce, Kosice.

Z celkového poctu chorych islo v troch pripadoch o importované nakazy a to z VB, Rakuska a Ceska.
OBRAZOK II1.3.9 — 5 GRAF VYSKYTU MUMPSU. SEZONALITA

(B26) Vyskyt mumpsu .
Sezonalita.
Rok 2016. SR.
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I11.3.10 Infekcna mononukledéza — B 27

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych 550 ochoreni , chor. 10,14/100 000, oproti roku 2015 je to
pokles o 8,3, oproti 5 rocnému priemeru o 18 %.

Ochorenia boli hlasené zo vsSetkych krajov SR s najvySSou chorobnostou v Trnavskom  kraji
(chor.17,15) a Nitrianskom kraji (chor.17,0).

Ochoreli pacienti vo vekovych skupinach. NajvysSSia chorobnost’ bola vo vekovej skupine 15-19
roCnych adolescentov (69,24).

Ochorelo 265 muzov a 285 zien.

. B 27.0 — 231 pripadov ( Gamaherpesvirusova mononukledza)

. B 27.1 - 45 pripadov (sposobenych cytomegalovirusom)

. B 27.8 — 35 pripadov bolo klasifikovanych ako ind infekénda mononukledza
. B 27.9 — 239 pripadov bolo vykazanych ako nespecifikovana mononukledza

3x bolo ochorenie hlasené ochorenie ako NN.

II1.3.11 Cytomegalovirusova choroba — B 25

Hlasenych bolo 10 ochoreni, chor. 0,18/100 000, oproti predchadzajicemu roku je to o 5 ochoreni
menej. Ochorenia boli hlasené z Banskobystrického kraja 3x, KoSického kraja 2x, TrenCianskeho kraja
1x a Zilinského kraja 3x a Nitrianskeho kraja 1. NajvysSia chorobnost’ bola v Banskobystrickom kraji
(0,46).

Ochorenia boli hldsené u pacientov takmer vo vsSetkych vekovych skupinach s vynimkou vekovych
skupin od 10 do 24 rokov a 65 rocnych a starSich, s najvysSou vekovoSpecifickou chorobnostou vo
vekovej skupine 0 ro¢nych deti (3,56). Ochorenia sa vyskytli prevazne od januara do aprila spolu 7
pripadov.

Ochorelo 6 muzov a 4 Zeny.
Rozdelenie ochoreni podla diagnéz:

B 25.0 — Cytomegalovirusova hepatitida — 1x

B 25.1 - Cytomegalovirusova hepatitida- 3x ( blizsi popis je v kapitole ,,hepatitidy")
B 25.8 - Iné cytomegalovirusové choroby- 3x ( Specifikované nie su)

B 25.9 - Nespecifikovana cytomegalovirusova choroba- 3x.

II1.3.12 Legionarska choroba — A 48.1

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych 14 ochoreni, chor. 0,26/100 000, v roku 2015 bolo hlasenych
tieZz 14 pripadov (chorobnost’ 0,26/100 000).

Ochorenia boli hldsené z Bratislavského kraja — 9, Zilinského kraja - 2, Kosického — 2, Trencianskeho
kraja - 1. Ochoreli pacienti nad 20 rokov veku, s chorobnost'ou podla vekovych skupin: 20-24 roc. — 1
pripad (chor. 0,29), 25-34 roC. — 3 pripady (0,36), 35-44 roC. — 2 pripady (0,14), 45-54 roc. — 1 pripad
(0,14), 55-64 ro¢. — 6 pripadov (0,89), 65+ - 1 pripad (0,13). Najviac pripadov ochorenia bolo
hlasenych v mesiaci april (4 pripady), po 3 pripady boli hlasené v mesiacoch marec, maj a po 2
pripady v mesiacoch jun a august. Ochorelo 9 muzov a 5 Zien.

Bratislavsky kraj

V analyzovanom roku 2016 bolo hlasenych 9 ochoreni (chorobnost’ 1,42/100 000), v roku 2015
hldsenych 8 pripadov s chorobnostou 1,28/100 000. VSetky ochorenia boli hlasené u dospelych osob
vo veku od 24 do 64 rokov.

V jednom pripade u 24 rocného muza malo ochorenie nozokomialny charakter vyskytu. ISlo o 24
rocného pacienta s 5 dnovou suspektnou bronchopneuméniou, hospitalizovaného od 3. 11. 2015 na
psychiatrickom oddeleni. Po epileptickom zachvate, s vystupom teploty na 41 °C, bol pacient pre
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bezvedomie a akutnu respiracnd insuficienciu dfna 6. 3. 2016 hospitalizovany na oddeleni
anestezioldégie a intenzivnej mediciny. Po prijati napojeny na umel( plldcnu ventildciu. Pre
bronchopneuméniu podla CT a susp. aspiraciu bola empiricky nasadena trojkombinacia antibiotik, pre
nalez kvasiniek v spute ordinovana antimykotickd liecba. V ramci diferencidlnej diagnostiky
pretrvavajucich febrilit do 39° C dna 21. 3. 2016 stomatochirurg nenachadza znamky fokalnej infekcie,
ORL konzilidar stav hodnoti ako susp. maxilarnu stomatitidu, empiricky pridany Vankomycin
a Sulperazon. Dia 29. 3. 2016 hlasena pozitivna Legionnella pneumophila v modi, do liecby pridany
Azithromycin. Pacient odpojeny z umelej pllUcnej ventilacie, subfebriiny a prelozeny na
pneumoftizeologické oddelenie, kde sa stav pacienta postupne zlepSuje. Diha 7. 4. 2016 pacient
v zlepsenom, afebrilnom stave prelozeny spat’ na psychiatrické oddelenie.

Ochorenia boli hlasené z 5 okresov Bratislavského kraja, a to po 2 pripady z okresu Senec, Pezinok,
Bratislava V, Bratislava II a jeden pripad z Bratislava I.

Vo vSetkych pripadoch bola diagndza stanovena na zaklade klinického obrazu (vysoké teploty,
dyspnoe, kasel, bolesti celého tela, schvatenost) a laboratérneho vysetrenia, L. pneumophilla v moci
(8x dokaz antigénu), 1x L. pneumophilla zo sputa (1x kultivacne). V 8 pripadoch bola potvrdena
séroskupina 1 a v 1 pripade séroskupina 3.

Vyskyt ochoreni bol sporadicky, v rodinnom vyskyte neboli evidované Ziadne ochorenia.
Epidemiologickd anamnéza negativna vo vsetkych 9 pripadoch. Ochorenia sa vo vsSetkych pripadoch
skoncili vyzdravenim a hospitalizovani boli vSetci pacienti. Z inych oblasti SR ani zo zahranicia nebolo
dovlecené Ziadne ochorenie.

Kosicky kraj
Hlasené 2 ochorenia, a to z okr. KoSice okolie a KoSice I, chorobnost’ 0,25/100 000 obyv.

V mesiaci august ochorela 58 ro¢. 7ena z obce Zdafia, prijatana K. infektoldgie a cestovej mediciny
pre febrility 40°C a tazkosti s dychanim. Klinicky obraz svedCil pre pneumoniu. RTG pllc
dokumentovalo l'avostranni pneuméniu. Mikrobiologické vySetrenie moca potvrdilo L. pneumophilly,
séroskupina 1. Epidemiologickd anamnéza: negat.

V druhom pripade sa jednalo o importované ochorenie z Talianska, ktoré bolo hlasené u 57 ro¢. muza
z Kosic — sidlisko Tahanovce, ochorenie hlasené v mesiaci jun. V klinickom obraze bolesti hrdla,
tocenie hlavy, hnacka. Pacient 27. 6. 2016 hospitalizovany na OAIM Auxerre pre bilaterdlnu
bronchopneumadniu s rozvojom respiracnej insuficiencie, v Uvode na NIV, nasledne pre nedostatocny
efekt s potrebou UPV. Pacient extubovany, stav komplikovany rozvojom katétrovej sepsy. Po
stabilizacii pacient prevezeny na Slovensko a 18. 7. 2016 hospitalizovany na pl'dcnom odd. UNLP KE.
Epidemiologickd anamnéza: pacient pracuje ako vodi¢ kamionu. Mikrobiologické vySetrenie moca - L.
pneumophilla, séroskupina 1.

Trenciansky kraj
Hlaseny 1 pripad ochorenia, chorobnost’ 0,17/100 000.

Pripad bol hlaseny u 60 roC. Zeny z okresu PovaZska Bystrica, jednalo sa o onkologicku pacientku
lieCent v protonovom centre v CR. V klinickom obraze bolest’ ucha, neskor nechutenstvo, slabost’,
suchy kasel, bolest’ na hrudniku, febris (40°C), na CT bilaterdlna pneumonia. Mikrobiologické
vySetrenie moca - L. pneumophilla (zmieSané séroskupiny).

Zilinsky kraj

Prvy pripad hlaseny u 33 ro€. muza z okresu Liptovsky Mikulas, jednalo sa o onkologického pacienta
lieCeného na osteosarkom. V dobe 13. 3. 2016 - 21. 3. 2016 hospitalizovany na KIGM v Bratislave s

dg. bronchopneuménia, RTG potvrdena. Zdroj nakazy, ani faktor prenosu nezisteny. Mikrobiologické
vySetrenie sputa - L. pneumophilla, séroskupina 5.

V druhom pripade sa jednalo sa o 66 rocného pacienta, ktory nam bol ohlaseny ako pozitivny az z
laboratéria NRC pre legioneldzy z Bratislavy. Od 29. 11. 2015 mal vysoké TT do 40 °C., dyspnoe,
teploty striedavo poklesavali a stupali. Od 4. 12. 2015 hospit. na int. odd. B UVN Rbk pre febrilny stav,
rtg. bilat. pneumdnia, vysoké zapalové parametre (CRP, prokalcitonin). Diia 10. 12. 2015 preklad na
KAIM, napojeny na UPV-pacient s vyraznou resp. insuficienciou. 17. 12. 2015 po zlepSenom stave
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prelozeny na internd kliniku - dysurické tazkosti, nalez v moci, zavedeny PK. 2. 12. 2015 zo séra
potvrdena Legionella pneumophila séroskupina 1 titer 1:512.

OBRAZOK II1.3.12 — 1 GRAF VYSKYTU LEGIONARSKEJ CHOROBY. TREND ZA 20 ROKOV

Zvolena diagnoza 'A481°'.
Trend za 10 rokov.
Rok 2016. SR.
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OBRAZOK III.3.12 — 2 GRAF VYSKYTU LEGIONARSKEJ CHOROBY. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

Zvolena diagnéza 'A481'.
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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OBRAZOK III.3.12 — 3 MAPA VYSKYTU LEGIONARSKE] CHOROBY PODLA OKRESOV
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I11.3.13 Tuberkuldza

Aktualna situdcia v tuberkuloze na Slovensku

V dnesnej dobe je situacia na Slovensku stabilizovana. V roku 2016 bolo do Narodného registra TBC
nahlasenych 296 pripadov tuberkuldzy, ¢o je 5,45/100000 obyvatel'ov, kym v roku 2015 to bolo 317
pripadov, ¢o je 5,85/100000 obyvatel'ov. Doslo k poklesu o 6,6%

V roku 2016 iSlo o pl'icne formy v 253 pripadoch, mimoplicne formy v 43 pripadoch, bakteriologicky
overenych bolo 135 pripadov (45,61%), celkovo overenych 169 pripadov (57,09%). V 264 pripadoch
0 novozistené pripady a v 32 pripadoch iSlo o recidivy ochorenia. V detskej populacii do 14 rokov sa
tuberkuldza vyskytla v 61 pripadoch. Oproti roku 2015 zaznamenavame pokles o 6 pripadov. V roku
2016 zomrelo 5 pacientov na tuberkuldzu.

Z 296 pripadov bolo pre t'azkosti zistenych 212 pripadov, pri kontrole evidovanych 7 pripadov, v ramci
vySetrenia kontaktov 35 pripadov a pri preventivnej prehliadke 12 pripadov. V roku 2016 bol
zahlaseny jeden pripad koinfekcie atypickej mykobakteriézy a HIV infekcie.

Podla geografického rozlozenia v Slovenskej republike najhorSimi oblastami s najvy$sim vyskytom
tohto ochorenia je oblast’ vychodného Slovenska (PreSovsky kraj 11,94/100 000 obyv. a KoSicky kraj —

Vv

6,65/100 000 obyv.). Najnizsi vyskyt zaznamenavame v Zilinskom kraji — 2,17/100 000 obyvatel'ov.

V roku 2016 sme mali na Slovensku celkovo 7 pacientov infikovanych multirezistentnymi kmernmi
tuberkuléznych mykobaktérii. Analyza vysledkov lieCby za rok 2015 nam dokumentuije, Ze liecba, ktoru
dostavaju nasi pacienti je plne indikovana a spravna, nakolko mame az 86 % Uspesnost’ liecby
u novozistenych mikroskopicky pozitivnych pripadov.
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OBRAZOK IT1.3.13 — 1 POCET PRIPADOV TBC NA SLOVENSKU V ROKOCH 1960 - 2016

Poéet pripadov TBC na Slovensku vrokoch 1960 - 2016
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TABULKA II1.3.13 — 1 POCET PRiPADOV TBC NAHLASENYCH DO NRT PODL'A KRAJOV

muzi Zeny spolu

- Na 100 000 s Na 100 000 - Na 100 000

s obyvatel’'ov e obyvatel'ov s obyvatel'ov
Bratislavsky 20 6,65 9 2,71 29 4,58
Trnavsky 10 3,65 6 2,10 16 2,86
Trenciansky 23 7,94 12 4,00 35 5,93
Nitrianksy 20 6,03 11 3,14 31 4,54
Zilinsky 10 2,95 5 1,42 15 2,17
Banskobystricky 9 2,84 10 2,97 19 2,91
PreSovsky 58 14,30 40 9,63 98 11,94
Kosicky 28 7,20 25 6,13 53 6,65
Slovensko 178 6,73 118 4,24 296 5,45

TABUIKA II1.3.13 — 2 POCET PRiPADOV TBC NAHLASENYCH DO NRT PODI'A VEKU A POHLAVIA

muzi Zeny spolu

- Na 100 000 s Na 100 000 - Na 100 000

s obyvatel’'ov R obyvatel’'ov [ obyvatel'ov
0-4 21 14,31 24 17,21 45 15,72
5-9 4 2,75 7 5,07 11 3,88
10-14 2 1,48 3 2,35 5 1,91
15-19 4 2,73 1 0,72 5 1,75
20 - 24 4 2,24 0 0,00 4 1,14
25-29 6 2,92 4 2,02 10 2,48
30-34 13 5,80 3 1,41 16 3,66
35-39 5 2,12 4 1,80 9 1,97
40 - 44 13 3,09 10 4,87 23 5,49
45 -49 17 9,58 7 4,00 24 6,81
50 - 54 13 7,12 6 3,24 19 5,16
55-59 14 7,72 7 3,65 21 5,63
60 — 64 16 9,42 11 5,69 27 7,43
65— 69 15 12,18 9 5,78 24 8,61
70 -74 8 10,35 7 6,06 15 7,78
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75-79 8 15,70 7 7,75 15 10,62
80 -84 5 15,81 4 6,06 9 9,22
85 a viac 10 49,10 4 7,54 14 19,06
Slovensko 178 6,73 118 4,24 296 5,45
Deti 0 — 14r. 27 6,32 34 8,39 61 7,33
Deti 0 — 19r. 31 5,40 35 6,43 66 5,90

TABUL'KA II1.3.13 — 3 POCET UMRTIi PACIENTOV NA TBC HLASENYCH DO NRT PODI'A VEKOVYCH SKUPIN

Umrtia na TBC Umrtia pri TBC
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TABULKA II1.3.13 — 4 POCET UMRTI PACIENTOV NA TBC HLASENYCH DO NRT PODL'A KRAJOV

Umrtia na TBC Umrtia pri TBC
Bratislavsky 0 3
Trnavsky 0 2
Trenciansky 1 1
Nitrianksy 1 5
Zilinsky 0 2
Banskobystricky 1 2
PreSovsky 2 5
Kosicky 0 2
Slovensko 5 22
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OBRAZOK III.3.13 — 2 MAPA VYSKYTU TUBERKULOZY NA SLOVENSKU PODLA KRAJOV

Vyskyt tuberkulozy na Slovensku v r. 2016 podl'a krajov
(pocet pripadov na 100 tis. obyvatelov)

za
2,17
™
5,93
BA T BB
2,91
4,58 NR

2,86 4,54

Na web strankach ECDC je Slovensko davané ako modelova krajina:
http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/Tuberculosis/Pages/Interventions-examples.aspx
http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/Tuberculosis/world-th-day/Pages/World-TB-Day-2016.aspx
http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/tb-interventions-vulnerable-populations-policy-briefing.pdf
http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/T B-guidance-interventions-vulnerable-groups.pdf
http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs104/en/
http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/Tuberculosis/world-tb-day/Pages/2017-unite-to-end-TB.aspx

www.hagy.sk/nrt

II1.3.14 Chripka - J10

II1.3.14.1 Analyza vyskytu chripky a chripke podobnych akitnych respiracnych ochoreni
(ARO) na Slovensku v roku 2016

V roku 2016 bolo na Slovensku hlasenych 1 911 638 pripadov akutnych respiracnych ochoreni, ¢o
predstavuje chorobnost’ 75 301,2/100 000 osbb v starostlivosti hlasiacich lekarov (Tabul'ka III1.3.14 -
1). V porovnani s rokom 2015, kedy bolo hlasenych 2 119 341 ochoreni, ide o pokles pocCtu hlasenych
ochoreni 0 9,8 %.

TABULKA III.3.14 - 1 AKUTNE RESPIRACNE OCHORENIA PODLA KRAJOV, SR, 2016

Pocet ochoreni vo vekovej skupine

Kraj 0-5r. 6-14r. 15-19r. 20-59r. °0 ar"iac Spolu ﬁl;oirgg%‘:’s;
Bratislavsky 22816 19 366 8 955 48 678 8623 108 438 82 108,1
Trnavsky 43 471 47 261 28 574 80 404 21 426 221136 77 324,2
TrenCiansky 50 406 58 189 35793 72 149 19 271 235 808 77 034,9
Nitrianksy 65 028 76 544 44 536 117 909 26 869 330 886 81221,2
Zilinsky 66 462 68 233 43 541 76 093 24 928 279 257 75 213,3
Banskobystricky 42927 50 190 29 356 64 072 22772 209 317 70 572,4
Preovsky 62 656 63 248 37 425 81 896 22 529 267 754 69 291,3
Kosicky 61 025 64 139 33408 81 647 18 823 259 042 68 032,8
SR 414 791 447 170 261 588 622848 165241 1911638 753012
Vekovospecofockd 5,545y 3 1653031 164899,7 461965 337693 75301,

chorobnost
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Zvyseny vyskyt akdtnych respiracnych ochoreni (ARO) bol hlaseny zaciatkom roka 2016. Maximum
ochoreni bolo evidovanych v 7. kalendarnom tyzdni (Obrazok III.3.14 - 1), kedy ochorelo 69 667
0s0b, ¢o predstavuje chorobnost’ 2337,4/100 000 os6b v starostlivosti hlasiacich lekarov. V tomto
obdobi boli zaznamenané viaceré okresné epidémie a pocetné lokalne epidémie. Z dovodu zvysenej
absencie bola v prerusena prevadzka v materskych a zakladnych Skolach, spolu iSlo o 80 zatvorenych
vychovno-vzdelavacich zariadeni. Krivka chorobnosti na ARO v Case vrcholiacej epidémie bola vysSia
v porovnani s rokom 2014 ale nizSia v porovnani s rokom 2015. V etiolégii chripkovych ochoreni v
Case najvyssej chorobnosti dominoval virus chripky typu A, predovsetkym A(H1)pdmOQ9, neskor zacal
prevladat’ virus chripky typu B/Brisbane/60/2008-like virus. Z nechripkovych etiologickych agens
sa zaznamenal najma adenovirus. (Obrazok II1.3.14 - 7) Po skonceni chripkovej sezény v letnych
mesiacoch mala krivka chorobnosti podobny priebeh ako v predchadzajucich dvoch rokoch.
K prudsiemu narastu chorobnosti prislo v 38. kalendarnom tyzdni. Po stipajicom trende trvajicom do
42. kalendarneho tyzdna nastal mierny poklese chorobnosti az do 46. kalendarneho tyzdna, nasledne
zaCala krivka chorobnosti na ARO vykazovat' dalsi vzostup s vrcholom v 51. kalendarnom tyzdni, kedy
bolo hlasenych 61 621 akutnych respiracnych ochoreni (chorobnost’ 2 333,5/100 000). Uroven
chorobnosti koncom roka 2016 prevySila Uroven chorobnosti v predchadzajucich dvoch rokoch.
V etioldgii chripkovych a chripke podobnych ochoreni sa v tomto ¢ase zaznamenal predovsetkym virus
chripky A/HongKong/4801/2014(H3N2)-like virus a adenovirus. (Obrazok I11.3.14 - 7)

OBRAzOK II1.3.14 - 1 ARO PODLA KALENDARNYCH TYZDNOV, SR, ROKY 2014 - 2016
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Najvyssia incidencia akutnych respiracnych ochoreni bola zaznamenana v Bratislavskom kraji (82
108,1/100 000). Nad Urovriou celoslovenskej chorobnosti bola chorobnost’” v Nitrianskom  Kraji
(81 221,2/100 000), v Trnavskom kraji (77 324,2/100 000) a v Trencianskom kraji (77 034,9/100
000). Najnizsia chorobnost’ (68 032,8/100 000) bola hlasena z Kosického kraja. (Tabulka I11.3.14 — 1)

Vekovo-Specificka chorobnost’ na ARO (Tabulka II1.3.14 — 1, Tabul'ka III.3.14 — 2, Obrazok II1.3.14 -
2) bola najvysSia vo vekovej skupine 0 az 5 rocnych deti (217 121,3/100 000) po cely rok 2016.
Od 38. kalendarneho tyzdna az do konca roka krivka chorobnosti 0 — 5 ro¢nych vykazovala vyraznejsi
narast chorobnosti oproti vekovym skupinam 6 — 14 ro¢nych a 15 — 19 ro¢nych deti. NajnizSia vekovo-
Specificka chorobnost’ bola hlasena u 60 rocnych a starsich.
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TABULKA II1.3.14 — 2 ARO, VEKOVO-SPECIFICKA CHOROBNOST, SR, 2016

Ochorenia na ARO

Vekova skupina

Chorobnost’/100 000 osob

(v rokoch) & p z
Abs. pocet v starostlivosti hlasiacich lekarov
0-5 414 791 217 121,3
6-14 447 170 165 303,1
15-19 261 588 164 899,7
20-59 622 848 46 196,5
60 a viac 165 241 33769,3
Spolu 1911638 75 301,2

OBRAZOK II1.3.14 - 2 ARO, VEKOVO-SPECIFICKA CHOROBNOST PODL'A KALENDARNYCH TYZDNOV, SR,
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Z celkového poctu ARO hlasenych v roku 2016 bol klinicky priebeh komplikovany u 42 594 (2,2 %)
chorych (Tabulka II1.3.14 - 3), ¢o je na priblizne rovnakej Urovni, ako v predchadzajucom roku.
Najvyssi podiel komplikacii ARO tvorili sinusitidy, ktoré predstavovali 51,9 % zo vSetkych komplikacii,
otitidy sa na komplikaciach podielali 27,4 % a bronchopneumdnie a pneumonie tvorili 20,7 %

komplikacii.

TABULKA II1.3.14 — 3 ARO PODI'A DRUHU KOMPLIKACII, SR, 2016

Druh komplikacie

Komplikacie ARO

% z celkového poctu % z poctu ochoreni na

L [ komplikacii ARO
Otitida 11 676 27,4 0,6
Sinusitida 22 096 51,9 1,2
SR 42594 100,0 2,2
Celkovy pocet ochoreni 1911 638

na ARO
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V roku 2016 bolo hlasenych 182 134 pripadov chripky a chripke podobnych ochoreni (CHPO) s
chorobnost'ou 7 174,4/100 000 obyvatel'ov v starostlivosti hlasiacich lekarov. (Tabulka III.3.14 — 4,
Tabulka III.3.14 - 5, Obrazok III.3.14 - 3) Uvedeny pocet pripadov CHPO predstavuje 9,5 %
z celkového poctu ARO.

OBRAZOK II1.3.14 - 3 ARO A CHPO PODL'A KALENDARNYCH TYZDNOV, SR, 2016
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Vekovo Specificka chorobnost’ na CHPO (Tabul'ka III.3.14 - 4, Tabulka II1.3.14 - 5) bola najvyssia u 0

-5 roénych deti (21 427,8/100 000).
(2 101,1/100 000). (Tabulka II1.3.14 - 5, Obrazok III.3.14 - 4)

TABULKA III.3.14 - 4 CHPO PODLA KRAJOV, SR, 2016

NajnizSia chorobnost’ bola u os6b starSich ako 60 rokov

Pocet ochoreni vo vekovej skupine Chorobnost’

Kraj Spolu

0-5r. 6 — 14r. 15-19r. 20-59r. 60aviacr. na 100 000
Bratislavsky 1225 1322 596 2815 331 6 289 4762,0
Trnavsky 5418 6 594 4210 8 351 1709 26 282 9190,0
Trenciansky 4 825 7 555 4726 5301 1044 23 451 7 661,1
Nitrianksy 9471 12 126 7 351 11 764 2 296 43 008 10557,0
Zilinsky'l 7 241 8 885 6 625 5459 1636 29 846 8 038,5
Banskobystricky 3283 4 318 2 667 4671 1239 16 178 54545
PreSovsky 6 907 7 571 3779 4 668 1361 24 286 6 284,9
Kosicky 2 566 3961 2 387 3215 665 12 794 3360,1
SR 40 936 52332 32341 46 244 10 281 182134 71744
Vekovo-
$pecificka 21427,8 19 345,3 20 387,1 3429,9 2101,1 7174,4
chorobnost’
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TABULKA III.3.14 - 5 CHPO, VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST, SR, 2016

Ochorenia na ARO

Vekova skupina —
Chorobnost’'/100 000 osob

s Abs. pocet v starostlivosti hlasiacich lekarov
0-5 40 936 21 427,8
6-14 52 332 19 345,3
15-19 32 341 20 387,1
20-59 46 244 34299
60 a viac 10 281 21011
Spolu 182134 71744

OBRAzOK II1.3.14 - 4 CHPO, VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST, SR, 2016
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Na zaklade pokracujuceho monitorovania a okamZzitého hlasenia tazkych akitnych respiraCnych
ochoreni oznacovanych ako SARI (Severe Acute Respiratory Infection) mal Urad verejného
zdravotnictva Slovenskej republiky v roku 2016 k dispozicii aktualne informacie o poCte SARI,
hospitalizovanych pacientoch a o pocte Umrti oséb na SARI.

Od 1. 1. 2016 do 31. 12. 2016 bolo hlasenych 38 pripadov SARI (chorobnost’' 0,70/100 000), z toho
ochorelo 20 muZov (52,6 %) a 18 Zien (47,4 %).

Z celkového poctu 38 pripadov SARI trpelo 19 pacientov (50 %) aj inym zavaznym ochorenim
(najcastejSie ochorenie kardiovaskularneho systému, ochorenie plic a obezita). V dvoch pripadoch
ochoreli tehotné zeny.

Najvyssi vyskyt ochoreni na SARI bol zaznamenany v PreSovskom kraji, (20 pripadov, chorobnost’
2,44/100 000), najmenej pripadov bolo hlasenych z KoSického kraja (1 pripadov, chorobnost’ 0,15/100
000), v Bratislavskom kraji nebol hlaseny vyskyt SARI. (Obrazok III1.3.14 — 5)
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OBRAZOK II1.3.14 - 5 GRAF OCHORENIA A UMRTIA NA SARI, KRAJE SR, 2016
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Z 38 pripadov ochorenia na SARI skoncilo 6 pripadov Umrtim na infekén( pricinu, u piatich zomrelych
bol laboratérne potvrdeny virus chripky A(H1IN1)pdm09. Ani jedna osoba so SARI nebola proti chripke
ockovana.

OBRAZOK II1.3.14 - 6 GRAF OCHORENIA A UMRTIA NA SARI. PODL'A VEKOVYCH SKUPIN, SR, 2016
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Najvyssi pocet pripadov SARI bol zaznamenany vo vekovej skupine 55 — 64 ro¢nych (13) a vo vekovej
skupine 65 rocnych a starsich (10), nasledovala vekova skupina 45 - 54 rocnych (6), vekova skupina
25 — 34 rocnych (4), vo vekovej skupine 1 — 4 ro¢nych a aj vo vekovej skupine 35 — 44 rocnych boli
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hlasené dva pripady a jeden pripad bol hlaseny vo vekovej skupine 20 — 24 roc¢nych. Najviac umrti (4)
bolo hlasenych vo vekovej skupine 55 — 64 rocnych. Vo vekovej skupine 25 — 34 a 65 rocnych
a starsich sa zaznamenalo po jednom umrti. (Obrazok III1.3.14 - 6)

Analyza vysledkov laboratornej diagnostiky ARO a CHPO vychadza z Udajov Narodneého referencného
centra pre chripku (NRC pre chripku) Uradu verejného zdravotnictva Slovenskej republiky, z Oddelenia
lekarskej virologie a Oddelenia molekularnej bioldgie Regionalneho Uradu verejného zdravotnictva so
sidlom v Banskej Bystrici a z Oddelenia virolégie a antiinfekénej imunoldgie Regionalneho Uradu
verejného zdravotnictva so sidlom v KoSiciach.

V ramci celoslovenskej surveillance chripky bolo vySetrenych 2 605 vzoriek biologického materialu,
z toho 430 vzoriek bolo pozitivnych (16,5 %). V 358 pripadoch boli izolované kmene virusu chripky, ¢o
predstavuje 83,3 % z celkového poctu pozitivnych vzoriek. V etioldgii mierne previadal virus chripky
typu A s poc¢tom 190 pripadov, Co predstavuje 44,2 % zo vSetkych laboratdrne potvrdenych pripadov.
Virus chripky typu B bol potvrdeny v 168 pripadoch (39,1 %). Okrem toho bolo laboratérne
potvrdenych 72 inych nechripkovych etiologikcych agens (42 adenovirusov, ¢o predstavuje 10 %
z celkového poCtu laboratérne potvrdenych etiologickych agens, 22 respiracno-syncycialnych virusov
(5 %), Styri virusy parachripky (1 %) a Styrikrat sa potvrdila Mycoplasma pneumoniae (1 %).
(Obrazok I11.3.14 - 8)

Z 190 virusov chripky typu A bolo blizSie identifikovanych 139 (73,2 %). ISlo o nasledovné subtypy:

" 61 x A/California/7/2009 (H1IN1)pdmOQ9 - like,
. 52 x A(H1)pdmOQ9,

. 23 x A/HongKong/4801/2014(H3N2)-like virus,
" 3 x A/Switzerland/9715293/2013 (H3N2)-like.

Z 168 virusov chripky typu B bolo blizsie identifikovanych 98 pripadov (58,3 %). V 95 pripadoch sa
potvrdil virus chripky B/Brisbane/60/2008-like virus a v troch pripadoch virus B/Phuket/3073/2013-like
virus. (Obrazok III.3.14 — 7, Obrazok II1.3.14 — 8)

OBRAZOK II1.3.14 - 7 GRAF CHOROBNOSTI NA ARO A ETIOLOGICKE AGENSY IDENTIFIKOVANE PODLA
KALENDARNYCH TYZDNOV, SR, 2016
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mmm B/Brisbane/60/2008-like virus 5® B/Phuket/3073/2013-like virus
C—JAdenovirus 3 Virus parachripky
B Respiraéno-syncycidlny virus 3 Mycoplasma pneumonie

e (Chorobnost’ na ARO rok 2016

85



ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

OBRAZOK II1.3.14 - 8 GRAF ROZDELENIA LABORATORNE POTVRDENYCH PRIPADOV ARO A CHPO PODIA
ETIOLOGICKYCH AGENSOV, SR, 2016, N=430
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II1.3.14.2 Vyhodnotenie chripkovej sezony 2015/2016 v Slovenskej republike

Uvod

Aktivitu chripky v chripkovej sezone 2015/2016 mozno charakterizovat’ ako nizSiu v porovnani
s predchadzajlicou sezénou. V etioldgii chripkovych ochoreni sa v rovnakej miere uplatnil virus chripky
typu A aj virus chripky typu B. V Slovenskej republike bolo spolu hlasenych 1427 855 akitnych
respiracnych ochoreni (ARQ), ¢o predstavuje chorobnost’ 51 438,4 na 100 000 os0b v starostlivosti
hlasiacich lekarov. (Tabulka III.3.14 - 6) V porovnani s predchadzajucou chripkovou sezénou

2014/2015 pocet hlasenych ARO poklesol o 287 674, t. j. 0 16,8 %.

TABULKA II1.3.14 — 6 ARO PODL'A VEKOVYCH SKUPIN A KRAJOV, SR, CHRIPKOVA SEZONA 2015/2016

. Pocet ochoreni vo vekovej skupine Chorobnost’

Kraj Spolu
0-5r. 6 — 14r. 15— 19r. 20-59r. 60 aviacr. na 100 000

Bratislavsky 18 034 15191 7 423 37 688 6 668 85 004 54 068,4
Trnavsky 31570 34 512 21 094 57 841 15 054 160 071 51 036,3
Trenciansky 37 417 43 738 27 365 55 477 14 848 178 845 51 985,6
Nitrianksy 48 878 57 566 34 105 88 363 19 729 248 641 56 481,5
zilinsky'l 47 733 48 632 31204 57 599 19 061 204 229 51 676,9
Banskobystricky 31330 38 371 23121 47 557 16 506 156 885 49 210,7
Presovsky 45 041 47 455 29 253 61 265 17 146 200 160 47 482,1
Kosicky 41 926 46 744 25 097 65 227 15 026 194 020 46 776,6
SR 301929 332 209 198 662 471 017 124 038 1 427 855 51438,4
Vekovo-
$pecificka 144 466,5 114227,0 1130053 31510,9 237223 51 438,4
chorobnost’
Zdroj: EPIS
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Priebeh sezony

Priebeh krivky chorobnosti na akdtne respiracné ochorenia mal typicky charakter s dvoma vinami
zvySenej chorobnosti, ktoré boli prerusené obdobim vianocnych sviatkov. Prvy prudsi narast
chorobnosti sa zaznamenal uz okolo 37. kalendarneho tyzdna 2015, od 40. do 51. kalendarneho
tyzdha 2015 bola Udroven chorobnosti na priblizne rovnakej urovni, druhd vyraznejSia vina
sa zaznamenala medzi 4. a 11. kalendarnym tyzdfiom 2016 s maximom v 7. kalendarnom tyzdni na
hodnote 2 337,4/100 000. (Obrazok III.3.14 - 9) Vtomto obdobi boli hlasené pocetné lokalne
epidémie predovsetkym v zapadnej a strednej Casti Slovenskej republiky. (Obrazok III1.3.14 - 10)

OBRAzOK III.3.14 - 9 GRAF VYSKYTU ARO A CHPO PODLA KALENDARNYCH TYZDNOV, SR, CHRIPKOVE
SEZONY 2015/2016 A 2014/2015
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Krivka chorobnosti na ARO od 8. kalendarneho tyzdha 2016 zacala pozvolne klesat, az sa v 15.
kalendarnom tyzdni dostala na rovnaki hodnotu, ako na zaciatku sezény. Chorobnost’ v druhej
polovici sezény 2015/2016 bola na vyrazne nizSej Urovni oproti predchadzajicej chripkovej sezone.
(Obrazok 1II1.3.14 - 9)

Pokial' ide o krajskd Uroven, najvysSia chorobnost na ARO bola hlasend v Nitrianskom kraji
(56 481,5/100 000 os6b v starostlivosti hlasiacich lekarov) a v Bratislavskom kraji (54 068,4/100
000). Nad droviiou celoslovenskej chorobnosti bola chorobnost’ v TrenCianskom kraji (51 985,6/100
000) a v Zilinskom kraji (51 676,9/100 000). NajnizSia chorobnost’ bola evidovana v Kosickom kraji
(46 776,6/100 000). (Tabul'ka II1.3.14 - 6)
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OBRAZOK II1.3.14 - 10 MAPA AKTIVITY CHRIPKY V OKRESOCH V 7. KALENDARNOM TYZDNI 2016, SR

:} Bez hlasenia

[ ]Bezaktivity

I:], Sporadicky vyskyt
- Lokéine epidémie
- Okresna epidémia

- Krajska epidémia

Zdroj: EPIS

V chripkovej sezdéne 2015/2016 bolo hlasenych 143 157 pripadov chripky a chripke podobnych
ochoreni (CHPO), Co predstavuje chorobnost’ 5 157,2/100 000 os6b v starostlivosti hlasiacich lekarov.
(Tabul'ka II1.3.14 - 7) Z celkového poctu hlasenych ARO tvorili pripady CHPO 10 %. V porovnani
s predchadzajlicou sezdnou ide o pokles poctu hlasenych pripadov CHPO o 56 888, t. j. 0 28,4 %.

TABULKA II1.3.14 - 7 CHPO PODLA VEKOVYCH SKUPIN A KRAJOV, SR, CHRIPKOVA SEZONA 2015/2016

Pocet ochoreni vo vekovej skupine Chorobnost’

Kraj Spolu

0-5r. 6 — 14r. 15— 19r. 20-59r. 60 aviacr. na 100 000
Bratislavsky 1028 994 465 2 457 271 5215 3317,1
Trnavsky 4 056 4972 3279 6 223 1114 19 644 6 263,2
Trenciansky 3 686 6 076 3 885 4210 828 18 685 5431,2
Nitrianksy 7 230 9 764 5916 9218 1 660 33788 7 675,3
iilinsky'l 5413 6722 4 886 4207 1224 22 452 5681,1
Banskobystricky 2 409 3432 2 188 3526 925 12 480 3914,6
Presovsky 5932 6510 3315 3 694 933 20 384 4 835,5
Kosicky 1973 3183 2 035 2739 579 10 509 2 533,6
SR 31727 41 653 25 969 36 274 7534 143 157 5157,2
Vekovo-
$pecificka 15 180,7 14 322,0 14 772,0 2426,7 1440,9 5157,2
chorobnost’
Zdroj: EPIS

Proporcia lekarov hlasiacich ARO a CHPO

Priemerna proporcia lekarov hlasiacich ARO a CHPO v chripkovej sezéne 2015/2016 bola 53,5 % (58,9
% pediatrov a 48,0 % lekarov pre dospelych). Hlasna disciplina pediatrov bola vyssia ako u lekarov
pre dospelych nielen vo vSetkych kalendarnych tyZzdioch, ale aj vo vSetkych krajoch. Najvyssia
proporcia hlasiacich pediatrov (71,9 %) sa zaznamenala v Zilinskom kraji, najvac¢si podiel hlasiacich
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lekarov pre dospelych (62,0 %) bol v Nitrianskom kraji. Bratislavsky kraj ma dlhodobo najnizsiu
proporciu hlasiacich lekarov, do hlasenia ARO a CHPO sa zapojilo priemerne 27,1 % pediatrov a 24,8
% lekarov pre dospelych. (Obrazok I11.3.14 - 11)

OBRAZOK I11.3.14 - 11 GRAF PROPORCIE PEDIATROV A LEKAROV PRE DOSPLEYCH HLASIACICH ARO
A CHPO PODLA KRAJOV, SR, CHRIPKOVA SEZONA 2015/2016
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Zdroj: EPIS

V porovnani s chripkovou sezénou 2014/2015 proporcia hlasiacich pediatrov klesla 00,6 %
a proporcia hlasiacich lekarov pre dospelych klesla o 3,4 %. NajvySSia proporcia hlasiacich lekarov
v chripkovej sezéne 2015/2016 bola zaznamenana v 6. kalendarnom tyzdni 2016. NajnizSia proporcia
bola zaznamenana v 52. kalendarnom tyzdni 2015 (Obrazok II1.3.14 - 12).

OBRAZOK II1.3.14 - 12 GRAF PROPORCIE PEDIATROV A LEKAROV PRE DOSPELYCH HLASIACICH ARO A
CHPO PODL'A KALENDARNYCH TYZDNOV, SR, CHRIPKOVA SEZONA 2015/2016

2500 100,0
== Pediatri /\
mmm | ekari pre dospelych
2000 - P pey 80,0
===chorobnost ARO 2015/2016
>
2
]
$ 1500 4 - 60,0
=
]
©
©
»
©
< 1000 + - 40,0
ES
500 - - 20,0
] r 0,0
40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18
kal. tyzden
Zdroj: EPIS
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Vekovo- specificka chorobnost’

Najvyssia chorobnost’ na ARO (144 466,5/100 000) bola v priebehu chripkovej sezdny zaznamenana
vo vekovej skupine 0 — 5 rocnych deti, v ktorej ochorelo 301 929 deti. Vo vekovej skupine 6 — 14
ro¢nych bolo hlasenych spolu 332 209 ochoreni s chorobnost'ou 114 227/100 000. Vo vekovej skupine
15 — 19 rocnych bolo zaznamenanych 198 662 ochoreni s chorobnost'ou 113 005,3/100 000. NajnizsSia
vekovo-Specificka chorobnost’ bola, podobne ako po minulé roky, zaznamenana vo vekovej skupine
60 rocnych a starsich. V tejto skupine bolo hlasenych 124 038 ochoreni, ¢o predstavuje chorobnost

23 722,3/100 000. (Tabul'ka III.3.14 - 6, Obrazok III.3.14 - 13)

OBRAzOK III.3.14 - 13 GRAF ARO. VEKOVO-SPECIFICKA CHOROBNOST, SR, CHRIPKOVA SEZONA
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Zdroj: EPIS

OBRAzOK III.3.14 - 14 GRAF CHPO. VEKOVO-SPECIFICKA CHOROBNOST, SR, CHRIPKOVA SEZONA
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Najvyssia chorobnost’ na CHPO 15 180,7/100 000 bola v priebehu chripkovej sezény zaznamenana vo
vekovej skupine deti vo veku 0 — 5 rokov, v ktorej ochorelo 31 727 deti.

Vo vekovej skupine 6 — 14 roénych bola zistena chorobnost’ 14 322,0/100 000, pricom ochorelo
41 653 deti. Chorobnost’ vo vekovej skupine 15 — 19 rocnych deti bola druha najvyssia s hodnotou
14 772,0/100 000 a s poctom ochoreni 25 969. V priebehu kalendarnych tyzdrov bola chorobnost’ 0 —
5 ro¢nych deti viackrat prevySena chorobnostou 15 — 19 roc¢nych a od 6. do 8. kalendarneho tyzdna
CHPO 1 440,9/100 000 bola zaznamenana vo vekovej skupine 60 rocnych a starSich, v ktorej bolo
hlasenych 7 534 pripadov ochoreni. (Tabul'ka III.3.14 - 7, Obrazok II1.3.14 - 14)

TABULKA IT1.3.14 - 8 KOMPLIKACIE ARO PODLA DRUHU KOMPLIKACIi, SR, CHRIPKOVA SEZONA
2015/2016

Druh Pocet komplikacii

komplikacie Abs. pocet % z poctu komplikacii % z poctu ochoreni
Bronchopneumonie 6915 210 05
a pneumonie ! !
Otitida 8 568 26,1 0,6
Sinusitida 17 380 52,9 1,2
SR 32863 100 2,3
Celkovy pocet

ochoreni na ARO 1427 855

Zdroj: EPIS

Komplikacie

U 32 863 chorych na ARO bolo ochorenie sprevadzané komplikaciami, ide o 2,3 % z celkového poctu
hlasenych ARO. (Tabulka III.3.14 - 8) NajcastejSie hldsenou komplikaciou bola sinusitida, na ktoru
ochorelo 17 380 os6b, z celkového poctu komplikacii tvorila 52,9 %.

Najvyssia proporcia komplikacii bola hlasena vo vekovej skupine 20 — 59 rocnych os6b (32,1 %).

Podla jednotlivych sledovanych komplikacii sa bronchopneuménia a pneumonia najcastejSie
vyskytovala u 20 - 59 rocnych. V tejto vekovej skupine sa vyskytlo 37,5 % vSetkych
bronchopneumonii a pneumanii.

Na otitidu ochoreli najcastejSie 0 — 5 rocné deti, pricom sa v tejto vekovej skupine zaznamenalo 39,9
% z celkového poctu otitid.

Sinusitidy boli percentudlne najviac zastupené vo vekovej skupine 20 - 59 roc¢nych os6b s 35,2 %
z celkového poctu sinusitid. Komplikacie ARO podla druhu a vekovych skupin su uvedené Tabulke
I11.3.14 - 9.

TABULKA IT1.3.14 - 9 KOMPLIKACIE ARO PODLA VEKOVYCH SKUPIN, SR, CHRIPKOVA SEZONA
2015/2016

Vekova skupina 0-5 6-14 15-19 20-59 60 a viac Spolu

E;::‘p“kécie Abs. % Abs. % Abs. % Abs. % Abs. %  Abs. %
Sr;’;‘gt‘;%”n?gmé”ie 1576 228 1223 177 517 7,5 2592 375 1007 146 6915 21,0
Otitida 3415 399 2187 255 579 68 1857 21,7 530 62 8568 26,1
Sinusitida 2552 147 4427 255 2783 160 6114 352 1504 87 17380 52,9
SR 7543 100 7837 100 3879 100 10563 100 3041 100 32863 100

Celkovy pocet

ochorenins AR0 230 238 11,8 321 93

Zdroj: EPIS

V ramci surveillance ARO a CHPO sa sleduje pocet zatvorenych vychovno-vzdelavacich zariadeni
(jasle, materské Skoly, zakladné Skoly a stredné skoly) z dovodu zvySeného vyskytu akutnych
respiranych ochoreni u deti a mladeze. Najviac zatvorenych vychovno-vzdelavacich zaradeni bolo
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hlasenych v 6. kalendarnom tyzdni 2016, kedy bolo zatvorenych spolu 99 zariadeni, z toho bolo 50
materskych skol, 42 zakladnych $kol a sedem strednych skél. Priebeh kriviek chorobnosti ARO a CHPO
v chripkovej sezdéne 2015/2016 a pocet nahlasenych zatvorenych vychovno-vzdelavacich zariadeni
podla kalendarnych tyzdnov v Slovenskej republike znazoriuje Obrazok II11.3.14 — 15.

OBRAZOK II1.3.14 - 15 GRAF CHOROBNOSTI NA ARO A CHPO A POCET ZATVORENYCH VYCHOVNO-
VZDELAVACICH ZARIADENI PODL'A KALENDARNYCH TYZDNOV, SR, CHRIPKOVA SEZONA 2015/2016
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Zdroj: EPIS
Laboratorna diagnostika

Od zaciatku chripkovej sezony 2015/2016 bolo vo virologickych laboratériach dradov verejného
zdravotnictva celkovo vySetrenych 1 906 vzoriek biologického materialu 1
148 nasopharyngealnych vyterov a 758 dvojic sér), ztoho bolo 344 vzoriek pozitivnych, ¢o
predstavuje 18 % z celkového poctu vySetrenych vzoriek. Virus chripky sa podarilo izolovat’ v 311
pripadoch, o predstavuje 90,4 % z poctu pozitivnych vzoriek, iné nechripkové etiologické agensy sa
potvrdili v 33 pripadoch (9,6 %). V etioldgii chripkovych ochoreni sa uplatnili virusy chripky typu
A s poctom 159 (51,1 %) a virusy chripky typu B v poCte 152 (48,9 %). Zo 159 pripadov chripky typu
A iSlo o nasledovné subtypy:

61x virus chripky A/California/7/2009(H1N1)pdm09 -like virus,
51x virus chripky A(H1)pdm0Q9,

44x virus chripky typu A bez blizSej Specifikacie,

3x virus chripky A/Switzerland/9715293/2013 (H3N2)-like virus.

Zo 152 pripadov chripky typu B sa potvrdili tieto subtypy:

. 94x virus chripky B/Brisbane/60/2008 — like virus,
. 55x virus chripky typu B bez blizSej Specifikacie,
. 3x virus chripky B/Phuket/3073/2013-like virus.

Nechripkova etioldgia bola dokazana v 33 pripadoch. Potvrdili sa:

17x adenovirus,

11x respiracno-syncycialny virus (RSV),

4x virus parachripky,

1x Mycoplasma pneumoniae (Obrazok 111.3.14 — 16)
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Izolované a identifikované virusy chripky typu A/California/7/2009 (HIN1)pdm09 - like,
A/Switzerland/9715293/2013 (H3N2)-like virus a chripky typu B/Phuket/3073/2013-like virus boli
antigénne podobné s vakcinalnymi kmefimi virusov chripky, ktoré boli obsiahnuté v ockovacich latkach
urCenych pre chripkovl sezénu 2015/2016 na severnej pologuli. V populacii EU/EEA prevladala
v aktualnej chripkovej sezone cirkulacia virusov chripky typu B z linie Victoria (B/Brisbane) nad virusmi
B/Yamagata-lineage. Trivalentna chripkova vakcina pre severnud pologul'u zahfiia virus chripky typu B
z linie Yamagata (B/Phuket/3073/2013-like virus), z toho dovodu sa predpoklada nizSia Gcéinnost
trivakciny v zlozke proti virusu chripky typu B.

Chorobnost’ na ARO a identifikované etiologické agensy v Slovenskej republike v chripkovej sezdne
2015/2016 podla kalendarnych tyzdnov st uvedené na Obrazku III1.3.14 — 16.

OBRAZOK II1.3.14 - 16 GRAF CHOROBNOSTI NA ARO A ETIOLOGICKE AGENSY IDENTIFIKOVANE PODLA
KALENDARNYCH TYZDNOV, SR, CHRIPKOVA SEZONA 2015/2016
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Zdroj: EPIS, NRC pre chripku

Prvykrat bol virus chripky laboratérne potvrdeny hned' v Uvode sezény a to v 41. a v 45. kalendarnom
tyzdni 2015, iSlo o virus typu A bez blizSej Specifikacie. Do konca roka 2015 boli v odobratych vzorkach
biologického materidlu potvrdené aj adenovirusy, respiracno-syncycidlny virus a virus parachripky.
V 3. kalendarnom tyzdni 2016 sa podarilo identifikovat’ virus A/California/7/2009 (H1N1)pdmO09 — like,
v 6. kalendarnom tyzdni uz aj A/Switzerland/9715293/2013 (H3N2)-like. Virusy chripky typu B sa
zacali v potvrdenych vzorkach objavovat’ od 5. kalendarneho tyzdna, s vyraznejSim narastom od 8.
kalendarneho tyzdna 2016, pricom prevladal B/Brisbane/60/2008 — like virus.

Epidemiologicka surveillance pripadov SARI

V chripkovej sezéne 2015/2016 pokracoval monitoring ochoreni a umrti na SARI (Severe Acute
Respiratory Infection). Kazdy pripad SARI bol vySetreny epidemiologicky (zistenie pramena nakazy,
pritomnost’ rizikovych faktorov, pritomnost’ chronickych ochoreni, ockovacia anamnéza) a virologicky.
Pripady sa hlasia do Epidemiologického Informacného Systému (EPIS). Oproti predchadzajlcej
chripkovej sezdne sa zaznamenal pokles ochoreni aj umrti na SARI.

Od zaciatku chripkovej sezény 2015/2016 bolo hlasenych 35 pripadov SARI, ¢o je o 39 pripadov
menej, ako v minulej chripkovej sezéne (pokles 0 52,7 %). U muZov sa vyskytlo 18 pripadov (51,4 %)
a u Zien bolo zaznamenanych 17 ochoreni (44,6 %). Virus chripky bol laboratorne potvrdeny u 15 z
35 pripadov SARI (42,9 %). Z celkového poctu 35 pripadov zomrelo 5 pacientov (14,3 %), ¢o je o 20
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umrti menej, nez v sezone 2014/2015 (pokles o 20 %). U vsetkych piatich zomrelych bol pritomny aj
rizikovy faktor. Obezita bola zistena u troch pacientov, traja pacienti mali kardiovaskularne ochorenie,
jeden pacient uzival vysoké davky kortikoidov, jeden pacient trpel na hypertenziu, u jedného bol
pritomny Diabetes mellitus a jeden pacient mal chronické obstrukéné ochorenie pl'dc (Obrazok II1.3.14
-17)

OBRAZOK II1.3.14 - 17 GRAF SARI, SR, CHRIPKOVA SEZONA 2015/2016

40

35

30

25 4

20

10

o

pocet pripadov pocet umrti umrtia s pritomnym rizikovym faktorom

Zdroj: EPIS

OBRAZOK III.3.14 - 18 GRAF VYSKYTU SARI PODLA KALENDARNYCH TYZDNOV, SR, CHRIPKOVE SEZONY
2012/2013, 2013/2014 A 2015/2016
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Vo vsetkych piatich pripadoch iSlo o uUmrtie na infekénd pri¢inu. Pritomnost’ virusu chripky
A(H1)pdm09 sa potvrdila u vSetkych piatich zomrelych. Ani jeden chory, ktory zomrel na SARI, nebol
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ockovany proti chripke. Z celkového pocCtu 35 pripadov SARI taktiez nebol nikto zaockovany proti
chripke.

Najvyssi vyskyt pripadov SARI podla kalendarnych tyzdnov v chripkovej sezéne 2015/2016 bol
zaznamenany v 7. kalendarnom tyzdni 2016 (13 pripadov t. j. 37,1 % z 35 hlasenych pripadov SARI
v tejto chripkovej sezdéne). V predchadzajlicej sezéne 2014/2015 bol zaznamenany najvyssi vyskyt
v 9. kalendarnom tyzdni 2015 (18 pripadov, t.j. 24,3 % z celkového poctu 74 hlasenych pripadov
SARI). V sezone 2013/2014 bol najvyssi vyskyt pripadov SARI zaznamenany taktiez v 9. kalendarnom
tyzdni 2014 (4 pripady, t. j. 13,8 % z celkového poctu 29 hlasenych pripadov SARI). Prehlad vyskytu
pripadov SARI v chripkovej sezéne 2015/2016, 2014/2015 a 2013/2014 podla jednotlivych
kalendarnych tyzdiov je uvedeny na Obrazku III1.3.14 — 18.

V chripkovej sezdéne 2015/2016 bolo zaznamenanych 5 umrti z celkového poctu 35 pripadov SARI,
podiel zomrelych z poctu pripadov SARI predstavuje 14,3 %. V predchadzajlcej sezone 2014/2015
ochoreniu podlahlo 25 0s6b zo 74 pripadov (38 %) a v chripkovej sezdone 2013/2014 zomrelo 17,2 %
chorych na SARI (5 z 29). V predchadzajlcej chripkovej sezéne 2014/2015 bolo najviac umrti (13)
hlasenych v 9. kalendarnom tyzdni 2015 (60 %). V chripkovej sezdne 2013/2014 bol najvyssi vyskyt
umrti hladseny v 13. tyzdni 2014 (2 Umrtia z 5). Prehlad vyskytu Umrti na SARI v chripkovej sezone
2012/2013, 2013/2014 a 2014/2015 podla jednotlivych kalendarnych tyzdnov je uvedeny na Obrazku
I11.3.14 - 19.

OBRAzOK II1.3.14 - 19 GRAF UMRTi NA SARI PODLA KALENDARNYCH TYZDNOV, SR, CHRIPKOVE SEZONY
2012/2013, 2013/2014 A 2015/2016
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Najviac pripadov SARI sa vyskytlo v PreSovskom kraji, kde ochorelo 18 os6b, z toho iSlo o jedno
Umrtie. V Trencianskom kraji bolo hlasenych 11 pripadov, z toho dve ochorenia skoncili umrtim.
V Banskobystrickom kraji boli hlasené dva pripady. Po jednom pripade bolo SARI hlasené z Kosického,
Nitrianskeho, Trnavského a Zilinského kraja, pricom ochorenie v Nitrianskom a v Trnavskom kraji
skoncilo amrtim.

Klinickd forma ochorenia bola v 24 pripadoch pllcna, v desiatich pripadoch respiracna a v jednom
pripade febrilna.
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Zaver

V sezdne 2015 — 2016 bolo hlasenych 1 427 855 pripadov ARO, z toho bolo 143 157 pripadov CHPO
(10 %). Chorobnost na ARO bola najvysSia v 7. kalendarnom tyzdni 2016. V porovnani
s predchadzajlicou sezénou bola uroven chorobnosti na ARO a CHPO nizsia.

V obdobi od 4. kalendarneho tyzdna 2016 do 11. kalendarneho tyzdiia 2015 vznikali pocetné lokalne
epidémie predovsetkym v predskolskych a Skolskych zariadeniach. Z toho d6vodu bol vychovno-
vzdeldvaci proces v mnohych z nich preruseny. Maximalny pocet zatvorenych Skol bol zaznamenany
v 6. kalendarnom tyzdni 2016 s poctom 99, z toho bolo 50 materskych skol, 42 zakladnych Skol
a sedem strednych Skol. Celoplosné chripkové prazdniny nebolo potrebné vyhlasit'. V etiolégii ochoreni
sa v priblizne rovnakej miere uplatnili virusy chripky typu A (51,1 %) aj typu B (48,9 %). Predpoklada
sa znizena Ucinnost’ trivalentnej vakciny proti chripke v zlozke obsahujlcej antigény virusu chripky
typu B, nakol'ko v populacii v prevladajicej miere cirkuloval virus B/Brisbane/60/2008-like virus a do
trivalentnej chripkovej vakciny pre sezéonu 2015/2016 bol zaradeny B/Phuket/3073/2013-like virus.

Komplikacie boli hlasené u 2,3 % chorych. NajcastejSie iSlo o zapaly prinosovych dutin, ktoré tvorili
52,9 % zo vSetkych komplikdcii ARO.

Od zaciatku chripkovej sezény 2015/2016 bolo zaznamenanych 35 pripadov SARI, u 15 z nich bol
pritomny aj virus chripky. Ani jeden pacient so SARI nebol zaockovani proti chripke. Z celkového poctu
pripadov SARI zomrelo 14,3 % pacientov (5 z 35). Virus chripky A(H1)pdmO09 sa laboratérne potvrdil
u vSetkych piatich zomrelych.

II1.3.14.3 Vyhodnotenie zaockovanosti proti chripke v chripkovej sezone 2015/2016

V chripkovej sezéne 2015/2016 boli v SR na ockovanie proti chripke pouzité ockovacie latky Influvac
(Abbott Laboratories) a Vaxigrip (Sanofi Pasteur).

Zlozenie chripkovych vakcin pre chripkovi sezénu 2015/2016 odporucili experti Svetovej zdravotnickej
organizacie a Vybor pre humanne lieky. Ockovacie latky proti chripke obsahovali antigény troch
kmeriov virusu chripky: A/California/7/2009 (H1N1)pdm09-like virus, A/Switzerland/9715293/2013
(H3N2)-like virus a B/Phuket/3073/2013-like virus.

Zlozenie ockovacich latok aktualizuje Svetova zdravotnicka organizacia pred kazdou chripkovou
sezénou na zaklade vysledkov sledovania cirkulacie virusov chripky v populacii a analyzy ich
antigénnych vlastnosti v ramci Globalneho programu surveillance chripky, do ktorého je zapojené
aj Slovensko.

Udaje o spotrebe ockovacej latky proti chripke na Slovensku vychadzali z Udajov o pocte
spotrebovanych davok ockovacej latky v ramci distribucnej siete a z dajov poskytnutych zdravotnymi
poist'oviiami.

V chripkovej sezéne 2015/2016 bolo na Slovensko dovezenych celkovo 260 380 davok ockovacich
latok proti chripke, z ktorych 260 273 bolo dodanych do distribucnej siete. Do distribu¢nej siete sa
dodalo o 14,7 % menej davok ockovacich Iatok proti chripke ako v predchadzajlicej chripkovej sezdne.
Pocet spotrebovanych ockovacich latok koneénym spotrebitelom predstavoval 244 429 davok, Co je
93,9 % z celkového poctu davok dodanych do distribucnej siete (Tabul'ka III1.3.14 - 10). NevyuZitych
zostalo 15 844 davok ockovacej latky proti chripke dodanych do distribucnej siete (6,1 %). Oproti
predchadzajlcej chripkovej sezéne podiel spotrebovanych ockovacich latok konecnym spotrebitelom
v ramci distribu¢nej siete poklesol 0 1 %.

Ockovanie proti chripke bolo plne hradené vsetkymi zdravotnymi poistoviiami.

Pre deti vo vekovej skupine do 15 rokov bolo spotrebovanych spolu 9 583 davok ockovacich latok. V
skupine 16 — 58 rocnych bolo spotrebovanych 66 274 davok ockovacich latok a pre osoby vo vekovej
skupine 59 rocnych a starSich bolo vydanych 168 572 davok ockovacich latok proti chripke. Mimo
zdravotného poistenia bolo spotrebovanych 8 413 davok ockovacich latok proti chripke. (Tabulka
I11.3.14 - 11)
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TABUIKA II1.3.14 — 10 DRUH A MNOZSTVO OCKOVACICH LATOK PROTI CHRIPKE SPOTREBOVANYCH V SR
V CHRIPKOVEJ SEZONE 2015/2016

Pocet spotrebovanych

v . . Pocet davok dodanych davok kone¢nym
Ockovacia latka Fz’gi?st/czlg\ieszenych davok do distribucnej siete spotrebitel'om v ramci
2015/2016 distribucnej siete
2015/2016
Fluarix 0 0 0
Influvac 150 380 150 273 143 727
Vaxigrip 110 000 110 000 100 702
Spolu 260 380 260 273 244 429

TABUI'KA II1.3.14 - 11 SPOTREBA DAVOK OCKOVACICH LATOK PROTI CHRIPKE V SR V CHRiPKOVEJ
SEZONE 2015/2016

Pocet spotrebovanych davok ockovacich latok v chripkovej sezéne 2015/2016

Hlasené zdravotnymi Mimo zdravotného

Vekova skupina poist'oviiami poistenia BRolN
abs. 0/p* abs.** %* abs. %*
0 - 15 rokov 9 583 1,1 0 - 9 583 1,1
16 — 58 rokov 57 861 1,7 8 413 0,3 66 274 2,0
59 rokov a viac 168 572 13,8 0 - 168 572 13,8
Spolu 236 016 4,3 8413 0,2 244 429 4,5
* % z celkového poctu populacie SR k 31. 12. 2015 podla SU SR (celkovéa populacia = 5 426
252; do 15 rokov = 887 032; 16 — 58 rokov = 3 314 643; 59 rokov a viac = 1 224 577)
*ok pocet davok vykazanych mimo zdravotného poistenia

VSeobecna zdravotna poist'ovia uhradila 167 464 davok ockovacej latky proti chripke, Co predstavuje
pokles 0 0,8 % oproti predchadzajlicej chripkovej sezone. Zdravotna poistoviia Ddvera uhradila
56 213 davok, o je pokles o 5,2 % oproti predchadzajlicej chripkovej sezone. Poistoviia UNION
uhradila 12 339 davok, ¢o predstavuje narast 0 0,6 % oproti predchadzajlcej chripkovej sezdne.
V chripkovej sezone 2015/2016 bolo celkovo uhradenych zdravotnymi poistoviiami o 2 % menej
davok ockovacich latok ako v predchadzajlcej chripkovej sezéne. Prehlad poctu uhradenych davok
ockovacej latky proti chripke v chripkovej sezéne 2015/2016 je uvedeny v Tabulke II1.3.14 — 12.

TABULKA II1.3.14 - 12 POCET UHRADENYCH DAVOK OCKOVACICH LATOK PROTI CHRIPKE V SR
V CHRIPKOVEJ SEZONE 2015/2016 PODL'A ZDRAVOTNYCH POISTOVNi

Vekova skupina Vszp Dovera Union Spolu

0 - 15 rokov 3 966 4211 1406 9 583

16 — 58 rokov 34982 16 868 6011 57 861
59 rokov a viac 128 516 35134 4922 168 572
Spolu 167 464 56 213 12 339 236 016

Z vysSie uvedenych Gdajov mozno usudzovat, Ze v chripkovej sezdne 2015/2016 bolo ockovanim proti
chripke chranenych 4,5 % populacie Slovenska (Tabulke II1.3.14 — 11, Obrazok III1.3.14 — 20.), zatial
¢o v predchadzajlcej sezéne dosiahla Uroven zaockovanosti 4,6 %. V porovnani s predchadzajlicou
chripkovou sezénou tak doslo k znizeniu zaockovanosti populacie proti chripke 0 0,1 % (t. j. 0 3 458
0s6b menej).
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OBRAZOK II1.3.14 — 20 GRAF ZAOCKOVANOSTI CELKOVEJ POPULACIE V SLOVENSKEJ REPUBLIKE
V CHRIPKOVE] SEZONE 2015/2016 V POROVNANI S PREDCHADZAJUCIMI SEZONAMI
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chripkova sezéna

Z vysSie uvedeného grafu vyplyva, ze v chripkovej sezéne 2015/2016 zostava podiel zaockovanej
populacie priblizne na priblizne rovnakej Urovni ako v predchadzajlcich troch sezdnach. Zaockovanost’
populacie Slovenskej republiky proti chripke sa zacCala vyhodnocovat’ od chripkovej sezény 1996/1997,
odkedy sa zaznamenaval jej kazdoro¢ny narast az na hodnotu 12,8 % v chripkovej sezéne 2008/2009.
V chripkovej sezéne 2010/2011 doSlo k vyraznému poklesu zaockovanosti celkovej populacie
v Slovenskej republike. Klesajlci trend zaockovanosti proti chripke pretrvaval aj v nasledujicich
chripkovych sezdénach. V poslednych styroch chripkovych sezénach sa zaockovanost' proti chripke
udrzuje priblizne na rovnakej trovni.

Zaver

V chripkovej sezéne 2015/2016 bolo do Slovenskej republiky dovezenych 260 380 davok ockovacich
latok proti chripke. Z tohto mnoZstva bolo do distribucnej siete dodanych 260 273 davok, z ktorych
konecny spotrebitel'’ vyuzil 244 429 davok ockovacich latok, Co predstavuje aj celkovy pocet
ocCkovanych osbb. Z tohto mnozstva zdravotné poistovne uhradili 236 016 (96,6 %) davok ockovacich
latok. Zvysnych 8 413 (3,4 %) davok bolo uhradenych mimo zdravotného poistenia. Z celkového
poctu davok dodanych do distribu¢nej siete zostalo 15 844 (6,5 %) davok nevyuzitych. Zaockovanost
populacie Slovenskej republiky proti chripke v chripkovej sezone 2015/2016 dosiahla 4,5 %,
Co predstavuje pokles o 0,1 % v porovnani s predchadzajlcou chripkovou sezénou.

Vo vekovej skupine do 15 rokov bolo oc¢kovanych 9 583 (1,1 % z poctu deti tejto vekovej skupiny). Vo
vekovej skupine 16 — 58 roc¢nych bolo zaockovanych spolu 66 274 0s6b (2 % populacie tejto vekovej
skupiny). V skupine 59 ro¢nych a starSich bolo zaockovanych 168 572 oséb (13,8 % populacie tejto
vekovej skupiny). Vo vsetkych vekovych skupinach bol zaznamenany mierny pokles zaockovanosti
oproti predchadzajlcej chripkovej sezdne.

Zdravotné poistovne v Slovenskej republike hradili v chripkovej sezdéne 2015/2016 ockovanie proti
chripke vsetkym poistencom, ktori o ockovanie prejavili zaujem.

II1.3.14.4 Sledovanie virusov chripky cirkulujicich v populacii

Sledovanie cirkulacie virusov chripky v populacii Slovenska bolo aj v roku 2016 zabezpecené
virologickym vySetrovanim vyterov znosa ahrdla od chorych na chripku. Odbery vykonavali
sentinelovi ako aj nesentinelovi lekari. Virologické vysetrovanie bolo zabezpecené v troch virologickych
laboratériach. Identifikacia izolatov sa vykonavala v laboratdriu NRC pre chripku. Laboratérium NRC
pre chripku zabezpecovalo sUcCasne zakladné virologické vySetrenia od sentinelovych lekarov
Bratislavského, Trnavského, Trencianskeho a Nitrianskeho kraja. Analyza cirkulacie virusov chripky
v populacii  Slovenska v priebehu roka 2016 je podrobne popisana v kapitole III.3.14.1.
V kapitole II1.3.14.2 je analyza cirkulacie virusov chripky v chripkovej sezéne 2015 — 2016.
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II1.3.14.5 Medzinarodna spolupraca pri zabezpeceni surveillance chripky

V rdmci medzinarodnej spoluprace odbor epidemiolégie UVZ SR spolupracoval na Ulohach eurdpskej
siete Svetovej zdravotnickej organizacie pre surveillance chripky EuroFlu. Ulohou EuroFlu je zabezpecit
rychlu vymenu informacii o aktivite chripky v eurdpskych krajinach, hodnotit' reprezentativne
epidemiologické a virologické Udaje ziskavané v rovnakej populdcii, ziskavat’ standardné Udaje vysokej
kvality a identifikovat’ virusy chripky kolujuce v populacii s cielom porovnat’ ich so zlozenim ockovacej
latky.

V priebehu celého roka 2016 pracovnici odboru epidemioldgie zabezpecovali tyzdenné hlasenia
vSetkych poZadovanych celoslovenskych Udajov paralelne do ECDC (TESSy) a SZO. Informacie o
chorobnosti, aktivite chripky a jej geografickom rozSireni zo vSetkych spolupracujucich krajin sa
spracovavali tyzdenne do bulletinu ECDC, ktory je k dispozicii na internetovej adrese:

http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/seasonal influenza/Pages/index.aspx

Narodné referencné laboratdrium pre chripku aj v roku 2016 Uzko spolupracovalo s referenénym
laboratdriom Svetovej zdravotnickej organizacie pre Eurépu v Londyne.
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IIT.4 Neuroinfekcie

II1.4.1 Meningokokova meningitida — A39

V roku 2016 bolo v Slovenskej republike hlasenych 26 invazivnych meningokokovych ochoreni ¢o je
chorobnost’ 0,48/100 000 obyvatel'ov. Oproti roku 2015 je to pokles 0 13,33 %. Z poctu hlasenych
ochoreni bolo 22 laboratérne potvrdenych. Klinicky iSlo 10 x o meningitidu, v ostatnych pripadoch iSlo
0 sepsu alebo o meningitidu so sepsou. Vyskyt ochoreni bol prevazne sporadicky, po dve a po tri
ochorenia sa vyskytli v dvoch rodinach u osob Zijucich v nizkych hygienickych podmienkach. Vyvoj
chorobnosti na meningokokové invazivne ochorenia od roku 1987 je zobrazeny na Obrazku III.4.1.
Ochorenia boli hlasené zo vsetkych krajov Slovenska okrem Nitrianskeho a Trencianskeho kraja.
Najvyssia chorobnost’ bola v PreSovskom kraji (1,22/100 000). Ochorenia sa vyskytli v 16 (20,25 %)
zo 79 okresov Slovenska. Najvyssia chorobnost’ na 100 000 obyvatel'ov bola zaznamenana v okresoch
Sabinov (5,06), KeZmarok (4,10) a Spisska Nova Ves (4,03). (Tabulka III.4.1 - 1, Obrazok IIL.4.1 - 2)
Hlasenych bolo pat’ umrti (smrtnost’ 19,2 %). Umrtia boli vyvolané 3 x N. meningitidis séroskupiny B
(2, 6 a 9 mesacnych deti), 2 x N. meningitidis séroskupiny C (16 a 67 rocné osoby). Ochorenia sa
vyskytli vo vSetkych Standardnych vekovych skupinach okrem 10 — 14 ro¢nych, 20 — 24 rocnych, 35 —
44 rotnych a45 - 54 rocnych. NajvySSia vekovoSpecifickd chorobnost’ bola rovnako
ako v predchadzajlcich rokoch evidovana u deti 0 rocnych (16,03/100 000) aul - 4 rocnych (
3,48/100 000). (Tabulka III.4.1 — 2)

TABULKA II1.4.1 - 1 INVAZIVNE MENINGOKOKOVE OCHORENIA, SR, 2016 VYSKYT PODL'A OKRESOV
A KRAJOV

Kraj abs. CULTELIC 9 okres abs. Shepbpost
100 000 100 000
Bratislava II 1 0,88
Bratislava V 1 0,90
Bratislavsky 3 0.47 Malacky 1 1,41
Trnavsky 1 0,18 Dunajska Streda 1 0,84
Trenciansky 0 0
Nitriansky 0 0
Banskobystricky 2 0,31 Zvolen 1 145
Lucenec 1 1,35
Zilinsky 1 0,14 Cadca 1 1,10
Sabinov 3 5,06
Kezmarok 3 4,10
Poprad 3 2,87
PreSovsky 10 1,22 Presov 1 0,58
Spisska Nova Ves 4 4,03
Kosice - okolie 2 1,61
Trebiov 1 0,94
Gelnica 1 3,16
Kogicky 9 1,13 Kogice II 1 1,21
Slovenska
republika 26 0,48 26 0,48
Zdroj: EPIS
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OBRAZOK III.4.1 - 1 GRAF INVAZIVNYCH MENINGOKOKOVYCH OCHORENI V SR, 1987—-2016
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OBRAzOK III.4.1 - 2 MAPA INVAZIVNYCH MENINGOKOKOVYCH OCHORENI, SR, 2016, VYSKYT PODLA
OKRESOV
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101



ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

TABULKA III.4.1 - 2 INVAZIVNE MENINGOKOKOVE OCHORENIA, SR, 2016, VEKOVOSPECIFICKA
CHOROBNOST

. . Pocet ochoreni
Vekova skupina

abs. chor.
0 9 16,04
1-4 8 3,48
5-9 3 1,06
10- 14 - -
15-19 2 0,76
20-24 - -
25-34 1 0,12
35-44 - -
45 - 54 - -
55 -64 1 0,14
65 + 2 0,26
Spolu 26 0,48
Zdroj: EPIS

Analyza vyskytu podla kalendarnych mesiacov ukdzala, Ze najviac ochoreni vzniklo v mesiacoch
februdr a november (po 5 ochoreni), t. j. v kazdom mesiaci 19,23 %. (Tabul'ka III.4.1 - 3)

TABULKA II1.4.1 - 3 INVAZIVNE MENINGOKOKOVE OCHORENIA, SR, SEZONNY VYSKYT OCHORENI V ROKU
2016

Pocet ochoreni
Mesiac abs. %
Januar 2 7,69
Februar 5 19,23
Marec 1 3,85
April 1 3,85
Maj 2 7,69
Jun 1 3,85
Jul 3 11,54
August 2 7,69
September 1 3,85
Oktdber 2 7,69
November 5 19,23
December 1 3,85
Spolu 26 100,0
Zdroj: EPIS

Z laboratdrne potvrdenych ochoreni iSlo 11 x o séroskupinu B, 8 x o séroskupinu C, 1 x o séroskupinu
YalxoW135.

Medzinarodna spoluprédca

Pravidelné hlasenia vsSetkych pozadovanych Udajov boli zasielané do eurdpskej databazy ECDC
(TESSy).
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II1.4.2 Bakterialna meningitida — G 00

V SR bolo v roku 2016 hlasenych 103 ochoreni, chor. 1,90/100 000. Oproti minulému roku je to
vzostup 0 14%, oproti 5 rocnému priemeru je to vzostup o 16%. Ochorenia boli hlasené z kazdého
kraja v SR, s najvy$Sou chorobnostou v Nitrianskom kraji ~ 15,15/100 000, tato prevySovala
celoslovenskl chorobnost’ takmer 8x. Ochorelo 62 muzov a 41 Zien. Ochorenia sa vyskytli u pacientov
v kazdej vekovej skupine. Najvyssia vekovospecificka chorobnost’ bola vo vekovej skupine 0 rocnych
deti (7,13/100 000). Rozdelenie podla veku: Or.= 4x, 1-4r.= 1x, 5-9r.= 3x. 10-14r.=5x, 15-19r.=5%,
20-24r.=5x, 25-34r.=14x, 35-44r.=18x, 45-54r.= 8x, 55-64r=19, 65+ =21x. Ochorenia sa
vyskytovali pocas celého roku, s maximom vyskytu v zimnych mesiacoch — v januari 13 a vo februdri
a marci po 12 pripadov ochorenia.

OBRAZOK II1.4.2 — 1 GRAF VYSKYTU BAKTERIALNEJ MENINGITIDY. TREND ZA 20 ROKOV

(G00) Vyskyt bakteridlnej meningitidy.
Trend za 20 rokov.
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V etioldgii sa uplatnili:

G 00.1 - 17x - Pneumokokova meningitida — Streptococcus pneumonie s nasledovnymi

sérotypmi: 34=1x, 3=3x, 6C=1x, 23B=1x, 6A=1x, 10A=1x, 15A=1x, 19A=1x, 8=2x.

Ockovanie proti pneumokokom: 1x Synflorixom (5 ro¢né dieta) 1x Pneumo 23 ( dospela Zena),

15x neockovany

. G 00.2 - 2x - Streptokokova meningitida - Streptococcus zo sk. B (S. agalactiae)-1x;
Sreptococcus skupiny D (Enterococcus) -1x

. G 00.3 - 15x Stafylokokova meningitida -Staphylococcus iny specifikovany -3x; Staphylococcus
aureus - 2x,; Staphylococcus epidermidis-10x

. G 00.8 - 7x Ina bakteridlna meningitida — Escherichia coli - 2x; Klebsiella pneumonie- 2X;
Pseudomonas aeruginosa -1x; Proteus mirabilis — 1x
V dvoch pripadoch u pacientov z okresu PP bol likvor kultivatne negativny a z okresu MT
nespecifikovany.

. G 00.9 - 61x Nespecifikovana meningitida

Ako nozokomialna nakaza — bolo hlasenych 19 pripadov ochoreni a to:

. G 00.2 - Streptokokova meningitida 2x

. G 00.3 — Stafylokokova meningitida 13x

. G 00.8 - iny bakterialny zapal mozgovych plien 5x

. G 00.9 - neSpecifikovany zapal mozgovych plien 16x
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Umrtia na G 00 — 2 pripady

. 1. pripad — jednalo sa o 64 rocného muza z KoSic, exitus na G00.1 - Streptoccocus pneumonie
sérotyp 8, proti pneumokokom neockovany.

. 2. pripad — ochorel chlapec vo veku 13 rokov z okresu Kezmarok, proti pneumokokom
neocCkovany.

OBRAZOK II1.4.2 — 2 GRAF VYSKYTU BAKTERIALNEJ MENINGITIDY. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

(G00) Vyskyt bakterialnej meningitidy.
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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OBRAZOK II11.4.2 — 3 GRAF VYSKYTU BAKTERIALNEJ MENINGITIDY. INCIDENCIA PODLI'A KRAJOV

(G00) Vyskyt bakterialnej meningitidy.
Incidencia podl’a krajov.
Rok 2016, mesiac januar aZ december. SR.
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OBRAZOK II1.4.2 — 4 GRAF VYSKYTU BAKTERIALNEJ MENINGITIDY. PROPORCIA ETIOL. AGENS

(G00) Vyskyt bakteridlnej meningitidy.
Proporcia etiol. Agens.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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II1.4.3 Zapal mozgovych plien pri chorobach zatriedenych inde — G 01

Ochorenie nebolo hlasené.

II1.4.4 Meningitis vyvolana inymi a nespecifikovanymi pricinami — G 03

V tejto skupine ochoreni bolo hlasenych v priebehu roku 2016 7 ochoreni, chor. 0,13/100 000, viani
nebolo ochorenie hlasené. Ochorenia boli hlasené z krajov  Zilinského 5x, Banskobystrického 1x,
Kosického 1x, najvysSou chorobnostou v Zilinskom kraji (0,72). Ochoreli pacienti nad 10 rokov,
s najvysSou chorobnost'ou vo vekovej skupine 10-14 rocnych deti (0,38). Najviac ochoreni sa vyskytlo
v oktobri. Ochorel 1 muz a 6 Zen. Etiologicky sa ochorenia nepodarilo objasnit. Umrtie nebolo
hlasené.

II1.4.5 Zapal mozgu, miechy, mozgu aj miechy — G 04

V roku 2016 boli zaznamenané 4 pripady ochorenia (chor. 0,08), rovnako ako v r. 2015. Ochorenia
boli hldsené zo Zilinského kraja 1x a Banskobystrického kraja 3x. Ochorenia boli hldsené u pacientov
vo vekovych skupinach: 15-19r.= 1x, 25-34r.= 1x, 35-44r.= 2x. Ochorel 1 muZ a 3 Zeny. Tri
ochorenia boli vykazané ako G 04.9 - neSpecifikovana encefalitida a 1 ako G 04.8 - ina encefalitida ,
etioldgia nebola uvedena ( LC). Ochorenia skondili uzdravenim.

I11.4.6 Nespecifikovana encefalitida — A 85, A 86

V priebehu roka bolo v SR hlasenych 11 ochoreni na dg. A86, chor. 0,20/100 000), oproti roku 2015
je to 0 45% nizsi vyskyt. Ochorenie na Dg. A 85 nebolo hldasené, rovnako ako predchadzajlci rok.

Ochorenia sa vyskytli v kraji Trencianskom 2, Nitrianskom 7, Banskobystrickom 1 pripad a KoSickom
s najvysSou chorobnost'ou v Nitrianskom kraji 1,03/100 000. Ochorenia a sa vyskytovali u pacientov
od 1 roku Zivota, s najvySSou chorobnostou vo vekovej skupine 5-9 rocnych (1,06). Ochorenia sa
vyskytovali v priebehu roku najviac v auguste 3 ochorenia. Ochorelo 10 muZov a 1 Zena. Etiologia
zostala neobjasnena. Ochorenia kondili uzdravenim.
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II1.4.7 Virusova meningitida — A 87

V SR bolo v r 2016 hlasenych 99 ochoreni, chor. 1,82/100 000. Je to o 11 viac ako predchadzajicim
rok. Oproti patrocnému priemeru je to 0 39% menej. Ochorenia boli hlasené z kazdého kraja
s najvysSou chorobnost'ou v Trencianskom kraji ( 3,9) a Banskobystrickom kraji  (3,68). Ochorenia
boli hlasené u pacientov v kazdej vekovej skupine svynimkou 0 roCnych deti, najvyssia
vekovospecificka chorobnost’ bola vo vekovej skupine 15-19 ro¢nych (4,20) a vo vekovej skupine 10-
14 ro¢nych ( 4,19). Ochorenia sa vyskytovali pocas celého roka s maximom v juli 16x. Ochorelo 55
muzov a 45 Zien. K exitu nedoslo.

OBRAZOK II1.4.7 — 1 GRAF VYSKYTU MENINGITID VIRUSOVEHO POVODU. TREND ZA 20 ROKOV

(ABT) Vyskyt meningitid virusového pévodu .
Trend za 20 rokov.
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OBRAZOK II1.4.7 — 2 GRAF VYSKYTU MENINGITID VIRUSOVEHO POVODU. INCIDENCIA PODI'A KRAJOV

(ABT) Vyskyt meningitid virusového pévodu .
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac janudar aZ december. SR.
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OBRAZOK II1.4.7 — 3 GRAF VYSKYTU MENINGITID VIRUSOVEHO POVODU. VEKOVOSPECIFICKA
CHOROBNOST

(ABT) Vyskyt meningitid virusového pdvodu .
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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OBRAZOK II1.4.7 — 4 GRAF VYSKYTU MENINGITiD VIRUSOVEHO POVODU. SEZONALITA

(ABT) Vyskyt meningitid virusového pévodu .

Sezonalita.
Rok 2016. SR.
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Ochorenia boli vykazané ako :
. A 87.0 — enterovirusova maningitida - 9x ( enteralne virusy neSpecifikované 4x, ECHO 3x,
negat. 2x ( Stropkov, Plchov)
. A 87.1 — adenovirisova meningitida - 2x
. A 87.8 - ina virusova meningitida — 1x ( RSV)
. A 87.9 — neSpecifikovana meningitida — 87x

II1.4.8 Paréza n. facialis - G 51

V roku 2016 bolo spolu v celej SR hlasenych 31 ochorvenl', chor. 0,57/100 000. Oproti roku 2015 je to
vzostup takmer o 15 %. Ochorenia boli hlasené zo Zilinského 2, Banskobystrického 5, PreSovského
a KoSického 19 kraja. NajvysSSia chorobnost’ bola v KoSickom kraji (2,38 ) atato prevySovala
celoslovenskl chorobnost’ viac ako 4x. Ochorenia boli hlasené u pacientov takmer v kazdej vekovej
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skupine, s najvyssou chorobnost'ou vo vekovej skupine 10-14 roc¢nych deti (4,57). Ochorelo 15 muZov

alez

ien. Etioldgia nebola objasnena ani v jednom pripade.

I11.4.9 Zapalova polyneuropatia — G 61

V roku 2016 bolo v SR hlasenych 25 akdtnych chabych obfn (chorobnost’ 046/100 000 obyvatelov),

z toho

20 u dospelych (chorobnost’ 0,44/100 000 obyvatel'ov) a pat’ u deti do 15 rokov (chorobnost’

0,60/1000 000 deti do 15 rokov), z nich sa dve ochorenia klinicky nepotvrdili. (Tabul'ka II1.4.9 - 1)

ISlo o:

dievéa vo veku Styri roky z okresu Prievidza, Trenciansky kraj. Od 8. 1. 2016 sa objavila
bolest’ dolnych koncatin. Diia 14. 1. 2016 pre pretrvavanie tazkosti s dolnymi koncatinami,
vSeobecna lekarka pre deti a dorast zhodnotila klinicky stav ako rastové bolesti. Datum vzniku
chabej obrny dolnych koncatin bol dna 20. 1. 2016. Vten isty den bola pacientka
hospitalizovana na detskom oddeleni JIS nemocnice v Bojniciach. Diia 21. 1. 2016 bola s dg.
Susp. polyneuropatia prelozena do DFNsP do Banskej Bystrice, kde hospitalizacia trvala do 27.
1. 2016. Ochorenie nebolo klinikom hlasené, epidemioldg sa o ochoreni dozvedel dha 25. 1.
2016 na zaklade prijmu biologického materialu do NRC pre poliomyelitidu. V ten isty den bolo
ochorenie epidemiologicky vySetrené. Laboratorne vysetrenia dvoch neadekvatne odobratych
vzoriek stolice (prva vzorka do 14 dni, druhd vzorka do troch tyzdiov od vzniku obrny) boli
v pokusoch o izolaciu poliovirusov a inych enteralnych virusov negativne. Po 60 drfoch od
vzniku obrny rezidualna obrna ani slabost’ koncatin nepretrvavala. Dieta bolo vzhladom k veku
riadne ockované tromi davkami IPV. Ochorenie bolo klinicky uzavreté ako Guillain- Barré
syndrom,

diev€a vo veku 6 rokov z okresu Bardejov, PreSovsky kraj. Dieta prekonalo folikularnu anginua
liecené bolo antibiotikami. Po ukoncéenej liecbe zacali bolesti kolennych klbov, padanie z noh pri
chddzi. Datum obrny 19. 2. 2016. V ten isty den bola bola hospitalizovana na DO NsP. Bardejov
a nasledne dna 25.2. 2016 preloZzena na odd. detskej neuroldgie DFN Kosice. V neurologickom
naleze boli pritomné znamky paraparézy, dg. postinfekény syndrom Gullain - Barré. Ochorenie
bolo hlasené klinikom dia 2. 3. 2016, epidemiologicky vySetrené dna 4. 3. 2016. Laboratérne
vySetrenia troch neadekvatne odobratych vzoriek stolice (prva vzorka do 14 dni, druha vzorka
do 16 dni od vzniku obrny) boli v pokusoch o izolaciu poliovirusov a inych enteralnych virusov
negativne. Dieta bolo vzhl'adom k veku riadne ockované Styrmi davkami IPV. Po 90 dioch od
vzniku obrny rezidualna obrna ani slabost’ koncatin nepretrvavala. Ochorenie bolo klinicky
uzavreté ako polyradikuloneuritida,

13 rocna Ziacka zakladnej skoly z okresu Vranov nad Topl'ou, PreSovsky kraj. Od 27. 8. 2016 sa
jej zacali podlamovat’ nohy. Datum obrny bol 19. 9. 2016. V ten isty den bola prijatd na detské
odd. vo Vranove nad Toplou. Dria 21. 9. 2016 bola prelozend na oddelenie detskej neurolégie
DFN v KoSiciach. Ochorenie bolo hlasené a epidemiologicky vySetrené dna 23. 9. 2016.
Laboratorne vysetrenia dvoch adekvatne odobratych vzoriek boli v pokusoch o izolaciu
poliovirusov a inych enteralnych virusov negativne. Dieta bolo ockované Styrmi davkami OPV
a jednou davkou IPV. Ochorenie bolo klinicky uzavreté ako polyradikuloneuritida. Ochorenie
skoncilo uzdravenim,

dieta vo veku 2 roky z okresu Nové mesto nad Vahom, Trenciansky kraj. Od 8. 8 2016 do 10.8.
2016 bola hospitalizovana na oddeleni pediatrie FN Trencin s dg. Obstruk¢na bronchitida. Dna
12. 8. 2016 vznikla chaba obrna pravej hornej koncatiny (PHK). Od 13. 8 2016 do 19. 8. 2016
bola opakovane hospitalizovana s blizSie neurcenou virusovou encefalitidou a monoparézou
PHK a 19. 8. 2016 bola prelozena na Kliniku detskej neuroldgie DFNsP v Bratislave. Po 60 — 90
diioch paréza pretrvavala. Dna 27. 1. 2017 pri dalSom neurologickom vySetreni zistena
hypotonia a hypotrofia a areflexia PHK, neuroldgom bola odporicana rehabilitacia. Ochorenie
bolo hlasené klinikom 15. 8. 2016, v ten isty den bolo epidemiologicky vySetrené. Laboratorne
vySetrenia dvoch adekvatne odobratych vzoriek boli v pokusoch o izolaciu poliovirusov a inych
enteralnych virusov negativne. Dieta bolo riadene ockované (tromi davkami IPV). Klinicky bol
stav uzavrety ako chaba monoparéza PHK a stav po idiopatickej brachidlnej neuritide.

dieta vo veku 1 roka z okresu Svidnik, preSovsky kraj. Od 18. 9. 2016 v klinickom obraze
pritomné febrility. Dfa 21. 9. 2016 bola zistena chaba obrna lavej ruky. Dieta bolo
hospitalizované v DFN v KoSiciach na klinike pediatrickej anestézie a intenzivnej mediciny
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s poruchou motoriky, dychania, febrilitami a obrnou l'avej ruky. Ochorenie bolo hlasené 6. 10.
2016. Epidemiologické vySetrenie bolo vykonané v ten isty den. Vzorky stolice na pokus
0 izolaciu virusu neboli odobraté. Dieta bolo okované dvomi davkami IPV vakciny.
Neurologickym  vySetrenim bola potvrdend akutna demyelinizacnd encefalomyelitida
pravdepodobne autoimunitného povodu. Kontakt s infekénym ochorenim nebol zisteny,
cestovatel'ska anamnéza bola negativna.

Ostatnych 20 ochoreni u dospelych oséb vo veku 16 az 82 rokov bolo z okresov: Komarno - 5, Nove
Zamky — 3,Levice — 3 a po jednom ochoreni Piestany, Trencin, Puchov, Vel'ky Krtis, LuCenec, Zilina,
Martin, Humenné a KoSice I. (Tabulka II1.4.9 - 1, Obrazok I11.4.9 - 1)

OBRAZOK II1.4.9 — 1 MAPA VYSKYTU ZAPALOVE]J POLYNEUROPATIE PODL'A OKRESOV

¥yskyt zvolenej diagndzy ¥ SR podla okresovy miesta bydliska
¥ r. 2016
Diagnoza 'gb1”

[ ]<o00-0,02)
[ ]<002-162)
B <162 - 2,43)
B 243320
B 24 - 4,05
B 405 - 4,86

Ochorenia vznikli v mesiacoch januar (1), februar (3), marec (3), april (2), maj (3), jan (1), jul (1),
august (2), september (5), oktdber (2), november (2) a december (0).

Vsetky pripady boli epidemiologmi vySetrené do 48 hodin od hlasenia, resp. zistenia ochorenia.
Vysledky vSetkych vySetrenych vzoriek odobratych od chorych na pokus o izolaciu poliovirusov boli
negativne.
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TABULKA IT1.4.9 - 1 AKUTNE CHABE OBRNY, SR 2016 VYSKYT PODL'A OKRESOV

Pocet ochoreni Pocet ochoreni
Kraj Okres
abs. chorobnost’/100000 abs. chorobnost’/100000
Komarno 5 4,86
Nitriansky 11 0,61 Nové Zamky 3 2,12
Levice 3 2,66
Trnavsky 1 0,18 Piestany 1 1,59
Trendin 1 0,88
. Puchov 1 2,25
TrenCiansky 4 0,68 . .
Nové Mesto nad Vahom 1 1,6
Prievidza 1 0,74
’ Vel'ky Krtis 1 2,25
Banskobystricky 2 0,3 -
Lucenec 1 1,35
. Martin 1 1,03
Zilinsky 2 0,29 <
Zilina 1 0,64
Svidnik 1 3,04
. i Vranov nad Toplou 1 1,24
PreSovsky 4 0,49 .
Humenné 1 1,58
Bardejov 1 1,29
Kosicky 1 0,13 Kosice I 1 1,48
Spolu 25 0,46 Spolu 25 0,46
Zdroj: EPIS

Ockovanie detskej populdcie proti poliomyelitide

Kontrola zaoCkovanosti detskej populacie proti poliomyelitide v Slovenskej republike bola vykonana
k 31. 8. 2016. Zaockovanost' dojiat proti poliomyelitide sa zistovala v rdmci zékladného ockovania
kombinovanou vakcinou proti zaskrtu, tetanu, ciernemu kaslu, infekcidm vyvolanym H. influenzae
typu b, virusovej hepatitide typu B a detskej obrne:

zakladné ockovanie dojciat tromi davkami hexavalentnej vakciny proti DI-TE-PER-
VHB-HIB-POLIO :

rocnik 2014: SR - 96,4 %; kraje - od 95,3 % (Trenciansky kraj) do 97,5 % (Nitriansky kraj).
Na celoslovenskej aj krajskej uUrovni zaoCkovanost' neklesla pod 95 %. V porovnani
s predchadzajicim obdobim celoslovenska zaockovanost’ stipla o 0,4 %. Celoslovensky priemer
zaockovanosti nedosiahlo pat’ krajov a to Bratislavsky kraj (96,1 %), Trenciansky kraj (95,3 %),
Banskobystricky kraj (96,2 %), PreSovsky kraj (96,3 %) a Kosicky kraj (96,1 %). Na okresnej
drovni hranicu 95 % zaockovanosti nedosiahlo 16 okresov. VSetky deti boli ockované
hexavalentnou vakcinou s acelularnou zlozkou proti pertussis.

V kontrolovanom ro¢niku narodenia bolo bez ohl'adu na pocet podanych davok zistenych 1 167
odmietnutych povinnych ockovani proti DI-TE-PER-VHB-HIB-POLIO, Co predstavuje 2,1 %
z celkového poctu deti v kontrolovanom rocniku narodenia. NajvySSia miera odmietania
ockovania bola zaznamenana v Trencianskom kraji (3,7 %) a v Bratislavskom kraji (3,0 %).
preockovanie proti DI-TE-PER-POLIO v 6. roku Zivota :

rocnik 2009: SR - 96,9 %; kraje - od 94,9 % (Bratislavsky kraj) do 98,3 % (Trnavsky kraj
a Nitriansky kraj). Na celoslovenskej Urovni zaoCkovanost' neklesla pod 95. V porovnani s
predchadzajicim rokom klesla o0 0,2 %. Celoslovensky priemer zaoCkovanosti nedosiahli dva
kraje a to Bratislavsky kraj (94,9 %) a KoSicky kraj (95,3 %). Na okresnej Urovni 95 % hranicu
zaockovanosti nedosiahlo osem okresov. Na ockovanie bola pouzitd tetravalentna vakcina
INFANRIX POLIO.
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. V kontrolovanom ro¢niku narodenia bolo zistenych 726 odmietnutych povinnych ockovani, ¢o
predstavujel,3 % z celkového poctu deti v rocniku. Najvyssia miera odmietania ockovania bola
zaznamenana v Bratislavskom kraji (2,8 %).

. preockovanie proti DI-TE-PER-POLIO v 13. roku Zivota :
rocnik 2001: SR - 97,7 %; kraje - od 95,9 % (Kosicky kraj) do 98,8 % (Nitriansky kraj). Na
celoslovenskej aj krajskej Urovni zaockovanost’ neklesla pod 95 %. Celoslovenska zaockovanost’
v porovnani s predchadzajicim rokom klesla o0 0,4 %. Celoslovensky priemer zaockovanosti
nedosiahli tri kraje a to Bratislavsky kraj (96,8 %), PreSovsky kraj (97,1 %) a Kosicky kraj (95,9
%). Na okresnej Urovni 95 % hranicu zaockovanosti nedosiahlo pat’ okresov. Na ockovanie bola
pouzita tetravalentna vakcina BOOSTRIX POLIO.

V kontrolovanom roc¢niku narodenia bolo zistenych 277 odmietnutych povinnych ockovani, ¢o
predstavuje 0,6 % z celkového poctu deti v ro¢niku. NajvysSia miera odmietania ockovania bola
zaznamenana v Bratislavskom kraji (1,6 %).

Sledovanie cirkulacie poliovirusov a inych enteralnych virusov vo vonkajsom prostredi

Enviromentalna surveillance sa v Slovenskej republike vykonava uz od roku 1970, a to sledovanim
cirkulacie poliovirusov a inych enterovirusov vySetrovanim odpadovych vod. NRC pre poliomyelitidu
pravidelne monitoruje odpadové vody na pritomnost’ poliovirusov a inych enterovirusov podla nim
vypracovaného harmonogramu odberov.

V roku 2016 boli v NRC pre poliomyelitidu vySetrené odpadové vody zo 16 -tich odberovych lokalit -
Cisti¢iek odpadovych vod (COV) v Bratislavskom, Trnavskom, Nitrianskom a Trencianskom kraji a
z troch uteceneckych taborov (Rohovce a Medved'ov a Gabcikovo). Vzorky boli vySetrené podla
Standardnych metodik WHO, v pokuse o izolaciu virusu na bunkovych substratoch RD(A) a L20B.
Pocet odobratych vzoriek odpadovych vod bol 133, ¢o po opracovani metddou dvojfazovej separacie —
spodna faza (SF), interfaza (IF), predstavuje celkovo 266 vzoriek. Zo 60 pozitivnych vzoriek z 37
odberov bolo izolovanych 60 NPEV: 4x CBV4, 22x CBV5, 5x ECHO6, 4x ECHO11, 1x ECHO21, 2x
ECHO25 a 22x NPEV- blizSie neidentifikovany.

V rdmci stredoslovenského regiénu boli v roku 2016 vo virologickom laboratériu OLM RL'JVZvv Banskej
Bystrici vySetrené odpadove vody z 13-tich odberovych lokalit - CistiCiek odpadovych véd (COV) v 13-
tich okresoch Banskobystrického a Zilinského kraja a jedného zachytného uteceneckého tabora vo
Velkom KrtiSi — Opatovej. Vzorky boli vySetrené podla Standardnych metodik WHO v pokuse o izolaciu
virusu na bunkovych substratoch RD-A, Hep2 a L20B. Pocet odobratych vzoriek odpadovych véd bol
84, Co po opracovani metdédou dvojfazovej separacie — spodna faza (SF), interfaza (IF), predstavuje
celkovo 168 vzoriek. Pat’ odpadovych vod nemd ukoncené vysSetrenie (odbery november 2016). Z 10
pozitivnych vzoriek bolo 6x Coxackie B5, 1x Coxackie B4, 1x ECHO11 a 2x NPEV.

V rdmci vychodoslovenského regiénu boli v roku 2016 vo virologickom laboratériu OLM RUVZ
v Kosiciach bol v KoSickom a PreSovskom kraji poCet odobratych vzoriek odpadovych vod 84, ¢o po
opracovani metddou dvojfazovej separacie — spodna faza (SF), interfaza (IF), predstavuje celkovo 168
vzoriek vySetrenych vzoriek odpadovych vod. Z dvoch pozitivnych vzoriek iSlo o ECHO15 a ECHO6.

Medzinarodna spolupréaca pri zabezpecovani surveillance poliomyelitidy

Okrem zasielania tyzdennych hlaseni do WHO, bol pre eurdpsku regionalnu certifikacnd komisiu WHO
v roku 2016 spracovany aktualizovany material o vSetkych aktivitach realizovanych v roku 2015 na
udrzanie stavu eradikacie poliomyelitidy v Slovenskej republike. Material obsahuje predpisané kapitoly
o ¢innosti ¢lenov Narodnej certifikaCnej komisie, imunizacnych aktivitach, vysledkoch epidemiologickej
a laboratdrnej surveillance, vratane laboratérneho uchovavania divych poliovirusov v laboratériach
v rezorte zdravotnictva, aj mimo rezortu zdravotnictva. Koncom roka 2015 bol aktualizovany akény
plan Uloh na udrZanie stavu bez poliomyelitidy v Slovenskej republike, ktory bol zaslany eurdpskej
cerfifikacnej komisii WHO zaslany v aprili 2016 a uverejneny je vo Vestniku MZ SR, ciastka 23-25 zo
dna 22. aprila 2016.

I11.4.10 Pomalé virusoveé infekcie CNS - A 81

Z tejto skupiny diagnéz bolo zaznamenané ochorenie na Creuzfeldt- Jacobovu chorobu A81.0.
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Hlasenych bolo v priebehu roku spolu 22 ochoreni, chor. 0,41/100 000. Oproti rokun 2015 je to 0 6
ochoreni viac t.j 0 38%. Ochorenia boli hlasené zo vsetkych krajov s vynimkou Trnavského. Najvyssia
chorobnost’ bola v Zilinskom kraji ( 0,87). Ochorenia postihli jedinciv nad 35 rokov Zivota, najvyssia
vekovospecificka chorobnost’ bola vo vekovej skupine nad 65 rokov (1,15). Ochorenia sa vyskytovali
pocas celého roka. Ochorelo 6 muZov a 16 zien. Exitom doposial’ skoncilo 20 ochoreni.

Bratislavsky kraj
Ochorenia boli hlasené u 49 a 66 ro¢nych Zien z okresu Malacky a Bratislava II a skoncili sa Umrtim.

Dnia 29.3.2016 bola 66 rocna pacientka prijata na KIGM Bratislava pre poruchy videnia, agresivitu,
dezorientaciu. I napriek lieCbe neurologicky stav pacientky progredoval, EEG poukazovalo na
abnormalny graf , likvor na pridnové ochorenia bol pozitivny. Celkovo vazny a prognosticky
nepriaznivy stav pacientky sa zhorSoval a diia 18.7.2016 bol konstatovany exitus. Podla pitevného
protokolu bola pri¢inou smrti obojstranna abscedujica bronchopneumoénia. Histopatologické
a imunohistochemické vysetrenie mozgu bolo pozitivne na sporadickd formu CICH.

Dra 13.7. 2016 bola 49 roc¢na pacientka prijatd na Neurologick( kliniku UNB v Ruzinove pre
tfpnutie 1-3 prsta lavej hornej koncatiny Siriacej sa od zapastia proximalne, pre poruchy jemnej
motoriky a poruchy chddze s ataxiou. I napriek lieCbe neurologicky stav pacientky progredoval. Likvor
na priénové ochorenie bol pozitivny. Celkovo vazny a prognosticky nepriaznivy stav pacientky sa
zhorSoval a dia 2.8.2016 bol konstatovany exitus. Podla pitevného protokolu bola pri¢inou smrti
obojstranna abscedujica bronchopneuménia. Histopatologické a imunohistochemické vysSetrenie
mozgu bolo pozitivne na genetickd formu CICH.

Trenciansky kraj

V roku 2016 sme evidovali 1 ochorenie (chorobnost’ 0,17/100 000 obyvatelov) u 75 rocnej Zeny
z okresu Prievidza, ktoré skoncilo Umrtim. Pacientka bola v polovici oktdbra nachladnutd, neskoér sa
pridruzili zavrate. Pre nelepSenie stavu odosland na usné vysetrenie (negat.), doporucené MRI,
interné, kardiologické a neurologické vySetrenie. 4.1.2016 MRI vySetrenie negat., 8.1.2016
neurologické vySetrenie — robila mensie kroky, Suchala nohy (ordinovana 5-dfiova inflzna liecba). Pre
nelepSenie stavu pacientka hospitalizovana, neskor prestala rozpravat, chodit, zabldala prehltat, v
noci mimovolné zasklby svalstva. 22.3.2016 pacientka upadla do komy, 23.3.2016 exitus letalis,
pitevny nalez - histopatologické a imunohistochemické vySetrenie mozgu v NRC pre priénové choroby
s pozitivnym vysledkom pre diagnézu Creutzfeldtova - Jakobova choroba, sporadicka forma:
histopatologické 1ézie v CNS - typicka trojica lézii (spongidza, astrocytdza, ubytok neurdnov) v kére
mozgu, mozocku a bazalnych ganglidch pritomna, imunohistochemicka detekcia priénu - pozitivna
reakcia na PrP granularneho perineuronalneho typu a difizne synaptického typu vo frontalnej kore
mozgu; difizne synaptického typu v molekularnej vrstve, granularneho typu s ojedinelymi plakmi v
zrnitej vrstve a ojedinelé imunopozitivne plaky v bielej hmote a mozocku; a difdzne synaptického typu
a granularneho perineurondlneho typu v bazélnych gangliach pritomna.

Nitriansky kraj

Ochorenia boli hlasené iba z 2 okresov kraja a to 3 krat z okresu Levice (chorobnost’ 2,7/100 000
obyvatelov) a 1 krat z okresu Nitra (chorobnost’ 0,6/100 000 obyvatelov). Pripady boli vykdzané
v mesiacoch januar, februar, jun a jul a vsetky skondili Gmrtim.

Okres Nitra

Vykazali sme Umrtie na Creutzfeldt-Jakobovu chorobu u 76-roéného muza. Ochorel eSte koncom
februdra 2016. Vtedy bol hospitalizovany na neurologickej klinike v Nitre pre anamnézu nahle
vzniknutych tazkosti — zhorSenie prehltania, poruchy artikulacie, stav hodnoteny ako akudtny bulbarny
syndréom. Opakovane bol prijaty 6.4.2016 na neurologickd kliniku pre zhorSenie stavu dyzartria,
afazia, dyzartikulacia, afdnia, chudnutie, oslabenie pravej hornej koncatiny, ataxia, stav pacienta
sa progresivne zhorSoval, sopordzny, mutisticky s prejavmi bulbarneho syndromu, kvadruplégiou
a myokléniami. EEG ndlez - so zaverom abnormalne EEG v spojitosti s klinickym obrazom sa
najpravdepodobnejsie jedna o rychlo progredujdcu CICh. Psychologické konzilium: demencia pri CJCh.
Likvor: vySetrenie proteinu 14-3-3 bolo negativne, nepotvrdila sa ani mutdcia E 200k. Pacient dia
19.5.2016 exitoval. Dria 20.5.2016 bola vykonana patologicko-anatomicka pitva vo FN v Nitre s
odberom materialu (mozog) na histopatologické a imunohistochemické vySetrenie. Material vySetreny
vNRC pre prionové choroby v Bratislave so zaverom: Creutzfeldt—Jakobova choroba,
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sporadicka forma. Jeden surodenec a3 deti zdravé. Ochorenie CNS sa v rodine nevyskytlo.
Epidemiologickd anamnéza bola negativna.

Okres Levice

Zaznamenali sme Umrtie u 56-rocnej Zeny, ktora bola privezena na neurologické oddelenie
prevadzky ZZ v Leviciach bez verbalneho kontaktu, dezorientovani miestom, c¢asom, chodza
samostatne nemozna. Pred hospitalizaciou vySetrena psychiatrom so zaverom zavazny stupen
organickej depresie, demencia. Stav pacientky pocas hospitalizacie sa stabilizoval. Preklad na ODCH za
UCelom komplexnej lieCby, kde 22.3.2016 exitovala. Sestra dvojicka umrela na Creutzfed-Jakobovu
chorobu, uchorej v minulosti potvrdend pritomnost mutacie E200K. Ochorenie potvrdené
histopatologicky a imunohistochemicky z NRC pre prionové choroby.

Vykazovali sme Umrtie u 62-rocného muza, ktory bol hospitalizovany na neurologickom oddeleni
prevadzky ZZ v Leviciach pre vertigidzny stav a zhorSené videnie. Pocas hospitalizacie stav bez zmien,
pretrvavanie zavratov, vypadky zorného pola, poruchy chodze a l'ahka organicka psychdéza. Po
prepusteni pacient hospitalizovany v Psychiatrickej nemocnici v Hronovciach pre psychomotoricky
nekl'ud a poruchy spravania, neskor prelozeny na ODCH v soporéznom stave, kde 23.9.2016 dochadza
k exitu. Ochorenie potvrdené histopatologicky a imunohistochemicky z NRC pre prionové choroby.
Chory v minulosti pracoval ako masiar.

Zaznamenali sme Umrtie u 67-rocného muza, ktory bol hospitalizovany na Neurologickej klinike LF
UK a UNB Bratislava pre instabilitu pri chddzi, zhorSenie reci a poruchy paméte. Pocas hospitalizacie
doslo k progresii stavu, vyraznej ataxii. Pacient prepusteny do domaceho oSetrenia za Ucelom
paliativnej starostlivosti, kde 25.9.2016 dochadza k exitu. Ochorenie potvrdené histopatologicky
a imunohistochemicky z NRC pre prionové choroby. V detstve mali hospodarstvo, bol v styku s
chovnymi zvieratami.

Zilinsky kraj

Ochorenie hlasené u 64-roénej Zeny z obce Velké Rovné,okres Byt¢a. Od 8.2. - 12.2. 2016
hospitalizovana na neurologickom oddeleni FNsP Zilina pre l'ahky organicky psychosyndrém a neistotu
pri chodzi. Pre progresiu stavu, poruchy paméti a cerebelarny syndrém opakovane prijata 25.2.2016,
realizovana LP, CT a MRI. Likvor vySetreny v NRC pre priénové choroby s nalezom vysoko pozit.
protein 14-3-3, mutacia pridnového génu E200K nepritomna. 12.4.2016 prelozena na LDCH, kde
2.5.2016 dochadza k exitu. Pitva bola vykonana 3.5.2016, pri¢inou smrti bolo kardiorespiracné
zlyhanie pri zakladnom ochoreni Creuzfeldtova-Jakobova choroba, ktoré bolo potvrdené vysetrenim

sekéného materidlu v NRC pre priénové choroby. EA: negat. Pracovala ako uditelka v ZS. V detstve
Zila vo Svederniku, Cast’ Keblov, rodicia chovali kravu.

Ochorel 58 roény muz z okresu D. Kubin. Hospitalizovany bol 05/16 na internom oddeleni s
diagndzou hypertenzia (po liekoch uzivanych na liecbu primarnej myeloproliferativnej neoplazie), CT
mozgu pre opakované synkopy, zistend len mierna atrofia mozgu. V madji realizované EEG-
abnormalny graf, prelozeny na neurologické oddelenie pre progredujice neurodegenerativne
ochorenie. Odber materidlu na vySetrenie mutacie prionového génu E200K na koddne 200- pozitivny
vysledok, polymorfizmus prionového génu na kodéne 129 je metionin/metionin, protein 14-3-3 v
likvore nepritomny. Pacient exitoval 20.6.2016, bol pitvany a histopatologické a imunohistochemické
vySetrenie mozgového tkaniva potvrdilo diagndézu CICH. Epidemiologickd anamnéza: 12/2015 virdza,
odvtedy slaby, pracoval ako elektrikar a Udrzbar, otec zomrel na CICH v roku 1987 - pitva potvrdila
diagndézu, doma chovali zvierata.

Ochorela 53 ro€na Zena z okresu D. Kubin. Od 12/15 mala zavraty (v zdravotnej dokumentdcii Udaj
uz od roku 2012), zalahlo jej v uchu (hypacusis), pre zavrate hospitalizovana na neurologickom
oddeleni. Od 02/2016 zhorSenie zavratov, slabost’ DK, straca zaujem, dezorientacia, poruchy chddze,
pocas hospitalizacie 04/16 vySetrenie krvi a likvou na pritomnost mutacie. Z krvi bola potvrdena
mutdacia prionového génu E200K na kodone 200, polymorfizmus prionového génu na koddne 129 je
metionin/valin, protein 14-3-3 v likvore nepritomny. Pacientka exitovala 7.9.2016 doma nebola
pitvana. Epidemiologicka anamnéza: pacientka pracovala ako zdravotna sestra na detskom oddeleni,
pochadzala z Habovky, v detstve chovali zvieratd, v rodine podl'a Udajov pribuznych sa ochorenie CNS
nevyskytlo.
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Ochorela 41-rocna Zena z okresu Martin, u ktorej sa postupne rozvijala neurologicka symptomatika.
Pacientka bola hospitalizovana na Neurologickej klinike UNM. Klinicky obraz: nespavost- neschopnost’
zaspat,, nervozita, nesUstredenost, lieCena na Psychiatrickej klinike pre depresivne poruchy, bolesti
hlavy frontalne, mierne, tupé, dvojité videnie, zavrate, od maja svetloplachost, spomalena re¢, Unava,
zhorSenie pamati. Pacientka pracovala ako zdravotnd sestra, mala vysokoskolské vzdelanie,
nabozensky zaloZend, 5 deti - 11/2015 nastupila do prace po MD, problémy v rodine. Napriek
zacinajucim psychickym problémom zmenila pracu, zacala pracovat ako zdravotnd sestra v PL
Sucanoch, ktord z dbévodu zhorSujucich zdravotnych problémov nezvladala. Epidemiologicka
anamnéza: rodiCia pacientky pochadzali z Liptova, doma chovali domace zvierata kravy, oSipané a
ovce. Konzum ovcich mozockov nebol potvrdeny. VysSetrenie EEG u pacientky - periodické vyboje
typické pre CICH - progresia spomalenie pozadia, frekvenné periodické vyboje (OV, SW)
generalizované s fr. 2HZ suponujlce prionové ochorenie. Diagndza bola stanovena histopatologickym
a imunohistochemickym vySetrenim geneticka forma Creutzfeldt-Jacobovej choroby. Dopad ochorenia
- Umrtie na danu diagndzu.

Ochorela 68 rocna zena z okresu Namestovo. V septembri vySetrend na neurologickej ambulancii -
dg. vestibularny syndrom, udavala bolest’ hlavy, 11/16 hospitalizacia na neurologickom oddeleni,
postupné zhorSenie komunikacie, poruchy paméte, reci, koordinacie pohybov, opakovane
hospitalizovana na neurologickom oddeleni - vyrazny deficit kognitivnych funkcii, dezorientacia, ataxia,
12/16 EEG patologicky zédznam, likvor a krv zaslané do NRC PVN: krv- mutdcia na kodéne 200 PRPN
génu pozitivna, polymofizmus na kodéne 129 PRPN génu metionin/valin, likvor-protein 14-3-3
pritomny, magnetickd rezonancia 12/16- morfologicky obraz sved¢i pre v.s. spongioformnu
encefalopatiu. V detstve kontakt so zvieratami. Pacientka exitovala 22.12.2016 doma, pitvana nebola.
VySetrenie na analyzu DNA pribuzni odmietli.

Banskobystricky kraj

Okres Krupina

59 rocna pacientka s anamnézou progred. poruchy reci, oslabenia pravostrannych koncatin,
zhorSenia mobility a dyzestézia akralnych ¢asti DKK. Ochorenie skoncilo amrtim.

Laborat. vySetrenie:

- likvor - pritomna mutacia priénového génu E200K na koddne 200

- polymorfizmus priénového génu na kodone 129 je metionin/valin
Okres Zvolen

Ochorela 64 ro€na Zena, histopatologické vySetrenie — pozit. pridny.
Ochorenie skoncilo amrtim.

Okres Rimavska Sobota

Pacientka s 2 tyzdnovou anamnézou dezorientacie, inadekvatnosti v prejavoch a poruchy spravania,
bradypsychie, motorickej instability. V objektivnom neurologickom naleze je vyrazny organicky
psychosyndrom, centr.kvadruparéza s prevahou vpravo, extrapyramidovy hypokkineticko-rigidny
syndréom s tremorom asymetricky vpravo v Gvode. MR mozgu s nalezom zvySeného T2 signalu
bazélnych ganglii. Kortikdlne zvySeny signal na DWI v dif.dg. tox. - metabol., neurodegenerat.
povodu, mierna atrofia mozocka.

Na zaklade klinického ndlezu, MR a EEG vySetrenia a likvorologického vySetrenia sa jedna o
Creutzfeld- Jakobovu chorobu — v.s. geneticka hereditarna forma.

Okres Reviica

Pacientka hypertonicka bez zavazného predchorobia, po vzniku nahlych tazkosti ( parestézie
perioralne, dysartia, porucha hltania, zhorSenie kratkodobej paméte, tremor HK, porucha chodze) po
dvoch mesiacoch exitus.

Brat zomrel vo veku 51 rokov ( v roku cca 2010 - 2011) na laboratérne potvrdent dg. A81.0
Creuzfeldtova-Jakobova choroba.
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Vysledky: Mutacia prionového génu 200K na koddne 200 je pritomna. Polymorfizmus prionového génu
na koddne 129 je metionin / metionin - geneticka forma.

Presovsky kraj

V roku 2016 bolo hlasené 1 ochorenia na Creuzfeldtovu-Jakobovu chorobu s chorobnost'ou 0,12/100
000 obyvatel'ov, Co predstavuje pokles chorobnosti v porovnani s rokom 2015 (hlasené 2 ochorenia
s chorobnost'ou 0,24/100 000 obyvatel'ov) — index 0,50.

Ochorenie s naslednym Umrtim bolo hldsené v okrese Presov u 69-rocného muza majoritnej
populacie obce Lipovce. Pacient hospitalizovany na psychyatrickom odd. pre poruchy psychiky a
spravania zapriCinené uzivanim alkoholu. PocCas hospitalizacie pacient prelozeny na neurologické
oddelenie pre nahle zhorsenie stavu, poruchy hltania, dusi sa, nahla zmena v spravani, prestal chodit,
komunikovat, dezorientacia. Jedna sa o sporadicki formu ochorenia. Podozrenie na ochorenie
potvrdené pocas zivota pacienta genetickym vySetrenim a stanovenim proteinu 14-3-3- v likvore.
Nasledne ochorenie potvrdené a j histopatologickym a imunohistochemickym vySetrenim tkaniva
mozgu.

Vysledky laboratérneho vysSetrenia:
Mutdcia prionového génu E 200 K na kodoéne 200 je nepritomna
Polymorfizmus prionového génu na koddne 129 je metionin/metionin.

Likvor: stanovenie pritomnosti proteinu 14-3-3 - vysledok - na fotografii gélu je pozitivny nalez (tmavy
pruzok) zodpovedajlci priblizne 30 kD

Kosicky kraj
Okres Kosice IV

Umrtie na Creuzfeldtovu-Jakobovti chorobu 67 roénej Zeny. V klinickom obraze pritomna 5 tyzdtiov
trvajica porucha paméte - hlavne kratkodobej, poruchy hybnosti, slabost’ v koncatinach, poruchy
spravania, dezorientacia, zhorSenie chodze, bolesti krizov, pocit smutku, nespavost. Pocas
hospitalizacie progresia kognitivneho deficitu, zvyraznena frontalna apraxia. Vysetrenim likvoru v NRC
pre prionové choroby v Bratislave potvrdena mutacia I'udského prionového génu na koddne E200K.
Histopatologickym vysSetrenim mozgového tkaniva potvrdend CICH, genetickd forma. Cestovatel'ska
anamnéza negativna. Chorda byvala cely Zivot v bytovke, ovce nechovala a pocas Zivota
nekonzumovala tepelne neupravené mlieCne produkty oviec a koz.

Okres Kosice okolie
3 Umrtia na Creutzfeldtovu-Jakobovu chorobu:

. 69 rocna Zena z obce Druzstevnad pri Hornadde, ktord bola opakovane hospitalizovana na
Neurologickom odd. UN LP KoSice, naposledy v decembri 2015 z dévodu progresie ochorenia,
prestala rozpravat, mala prevratené oci, bez pritomnych reakcii na podnety, na EEG pritomné
periodické komplexy epileptiformného charakteru. Dfia 17.12.2015 doslo k zhorSeniu klinického
stavu a exitu. Pitva vykonana, bezprostredna pricina smrti kardiopulmonalne zlyhanie. Pacientka
pracovala ako predavacka v potravinach. Cestovatelskd anamnéza negativna. Materidl na
vySetrenie do NRC pre prionové choroby v Bratislave odobraty 17. 12. 2015, vySetrenie mozgu
vykonané 15. 2. 2016: histopatologické a imunohistochemické vySetrenie mozgu — CICH,
genetickd forma na kodéne E200K mutdcia priondveho génu je pritomna, na koddne 129
polymorfizmus priondveho génu je metionin/metionin a je pritomna pozitivita proteinu 14-3-3 v
likvore.

. 53 rocna Zena z obce Slanska Huta, ktora bola hospitalizovana od 2.5.2016 do 9.5.2016 na
psychiatrickom odd. UNLP Kosice pre Uzkostnl poruchu a spomalené psychomotorické tempo.
Z dovodu pritomnosti neurologickych priznakov (porucha postoja a chédze) a vysledku MR vys.
mozgu suponujlce pridnové ochorenie pacientka prelozena na Neurologickd kliniku UN LP
KoSice a nasledne prelozend na ODCH Gelnica. Cestovatel'skd anamnéza negativna. Chora
byvala v bytovke, ovce nechovala, ale pocas Zivota konzumovala tepelne neupravené mliecne
produkty oviec a koz z blizkeho chovu. VysSetrenie likvoru na stanovenie pritomnosti proteinu
14-3-3: na fotografii gélu pozitivny nalez (tmavy priuzok) zodpovedajuci priblizne 30 kD.
VySetrenie krvi: polymorfizmus prionového génu na koddne 129 metionin/metionin, mutacia
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prionového génu E200K na koddne 200 pritomna. Odobraté vzorky biologického materialu boli
vySetrené v NRC pre pridnové choroby v Bratislave. Pacientka v auguste 2016 exitovala.
Z pitevného materidlu bola histopatologickym a imunohistochemickym vySetrenim mozgu
potvrdena geneticka forma CICH.

. 54 rocna Zena z obce Turfia nad Bodvou, hospitalizovana na neurologickom odd. pre cca 2,5
mesiaca trvajlce tazkosti v zmysle l'avostranného hemidystonického syndromu s postupnou
progresiou stavu, tfpnutie I'avej HK a vykrdcanie. Nasledne vykrdcanie aj 'avej DK, problémy so
sluchom vlavo, zhorSenie reci a chdodze, pomalSie vyjadrovanie. VySetrenim krvi v NRC pre
prionové choroby v Bratislave bola potvrdena mutacia prionového génu E200K na koddne 200,
polymorfizmus prionového génu na koddne 129 je metionin/metionin. Pacientka prelozena na
ODCH Leteckej vojenskej nemocnice a.s. KoSice. Histopatologickym vySetrenim mozgového
tkaniva (odber 28.10.2016) potvrdena CICH, geneticka forma.

II1.4.11 Iné virusové meningitidy a encefalitidy — B 00.3, B 00.4, B 01.0, B
01.1, B 02.0,B 02.1

HERPETICKOVIRUSOVA MENINGITiDA — B 00.3

V priebehu roku sa vyskytli 2 ochorenia, chor. 0,04/100 000. Obe boli hldsené z Bratislavského kraja.
Ochoreli 1-4 roCné deti, 1 chlapec a 1 dievCa. Ochorenia skondili uzdravenim. Neuroinfekcie vznikli
ako komplikacie zakladného ochorenia.

HERPETICKOVIRUSOVA ENCEFALITIDA —B 00.4

V roku 2016 boli v SR hlasené 4 pripady ochoreni, chor. 0,07/100 000, hlasené boli zo 4 krajov a to
z TrenCianskeho, Nitrianskeho, Banskobystrického a Zilinského po jednom pripade. Najvyssia
chorobnost’ bola v Trenc¢ianskom kraji (0,17). Ochorenia boli hldsené u pacientov nad 55 rokov vo
vekovej skupine 55-64r.=1x a vo vekovej skupine 65 rokov a viac 3x, vySSia chorobnost’ bola vo
vekovej skupine 65+ rocnych (0,38). Ochorel 1 muz a 3 zeny. Encefalitidy vznikli ako komplikacie po
zakladnom ochoreni.

VARICELLOVA MENINGITIDA — B 01.0

Hlasené boli 2 ochorenia, chor 0,04/100 000. Pacienti boli zo Zilinského a Banskobystrického kraja.
VysSia chorobnost’ bol v Banskobystrickom kraji ( 0,15). V oboch pripadoch sa jednalo o Zeny.
Pacientky boli vo vekovych skupinach 1-4r.=1x a 5-9r.=1x. VysSia chorobnost’ bola vo vekovej skupine
1-4 rocnych (0,43). Meningitida vznikla ako komplikacia zakladného ochorenia.

VARICELLOVA ENCEFALITIDA - B 01.1

V priebehu roku bolo hlasenych 7 ochoreni, chor. 0,13/100 000. Ochorenia boli hlasené zo vsetkych
krajov okrem Bratislavského a KoSického kraja. NajvysSia chorobnost’ bola v Trencianskom kraji
(0,34). Ochorenia sa vyskytli u deti od 1 do 14 rokov, s najvySSou chorobnostou vo vekovej skupine
1-4 ro¢nych (1,30). Ochorelo 5 chlapcov a 2 dievéatd. Komplikacia vznikla po ochoreni na varicellu.

ZOSTEROVA ENCEFALITIDA - B 02.0

Spolu bolo v r. 2016 hlasenych 7 ochoreni, chor. 0,13/100 000. Ochorenia boli hlasené z krajov:
Bratislavského 1, Trencianskeho 1, Nitrianskeho 5, s najvy$Sou chorobnostou v Nitrianskom  kraji
(0,73). Ochorenia sa vo vekovych skupinach: 1-4r.=1x, 15-19r.=1x, 45-54r.=1x, 55-64r.=1X,
65+r. = 3x, najvyssia vekovo-Specifickad chorobnost’ bola vo vekovej skupine 1-4 ro¢nych deti ( 0,43).
Ochorel i muz a 6 Zien. Ochorenia sa vyskytli poCas celého roka.

Umrtie: Umrtim skoncilo 1 ochorenie u 50 roénej, dospelej Zeny z okresu Nové Zamky.

Klinickd anamnéza — virdza, tri dni febrility do 39 °C. Od 23.4.2016 - kvantitativha porucha vedomia,
febrilny stav, dehydratacia a poziti. mening. priz.- opozicia Sije. V lab.- elevacia zapalovych a
rendlnych markerov. LP - ndlez poukazujlci na neuroinfekciu. CT mozgu v tom Case bez akdtnych
loZis. zmien. Rrychle progredujlci stav s prehlbujlicou sa poruchou vedomia a rozvojom MOD. Preklad
na KAIM FNsP v NZ - UPV. Novorealizz. CT mozgu 24.4.2016 -novo zistené periférne neSpecif.
hypodenzné lézie (nekrot. event. isch. char.). Dochadza k rozvoju tazkého septického stavu s
multiorg. dysf., retenciou N-latok a vysokymi zapalovymi markermi, febrility. Diia 6.5.2016 dochadza
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nahle ku bradykardii s prechodom do asystolie. Napriek komplex. resuscit. postupom vSak nedochadza
k obnove cinnosti srdca a o 7.40 hod. je konStatovany exitus letalis. Z likvoru aj zo séra sU pozitivne
protilatky v triede IgG proti virusu varicella zoster.

O ochoreni na herpes zoster v predchorobi v anamnéze Udaj nie je.
ZOSTEROVA MENINGITIDA —B 02.1

Vr. 2016 bolo hlasenych 5 ochoreni, chor. 0,09/100 000. Ochorenia boli hlasené z krajov:
Bratislavského 1, Trencianskeho 2, Nitrianskeho 1, Banskobystrického 1. Najvyssia chorobnost’ bola
v Trencianskom kraji ( 0,34). Ochorenia boli hlasené u pacientov nad 25 rokov veku, vo vekovych
skupinach 25-34r.=2x, 55-64r.= 1x, 65+r.=2x, s najvySSou vekovo-Specifickou chorobnostou vo
vekovej skupine 65+ rocnych (0,26). Ochoreli 3 muzi a 2 Zeny, ochorenia sa vyskytovali pocas celého
roka. Umrtie nebolo hlasené.
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II1.5 Skupina zoonoz a nakaz s prirodnou ohniskovostou

II1.5.1 Tularémia—A 21

V priebehu roka 2016 bolo na Slovensku hlasenych spolu 7 ochoreni (chor. 0,31/100.000), Co je oproti
roku 2015 4-nasobny pokles ochoreni a 1,5-nasobny pokles oproti 5 ronému priemeru.
Ochorenia boli hlasené z krajov: Bratislavsky — 1x, Trenciansky — 2x, Nitriansky — 3x, Zilinsky — 1x.

OBRAZOK II1.5.1 — 1 MAPA VYSKYTU TULAREMIE V SR PODLA OKRESOV, ROK 2016

Vyskyt tularémie (A 21) SR podla okresov
v r. 2016

[ ]<o0,00-0,02)
[ ]<002-0,75)
[ <0,75-1,12)
B <1,12- 1,50)
B <150 - 1,87)
B <157- 2,25

Rozdelenie chorych podla vekovych skupin: 35-44=2, 45-54=3, 55-64=1, 65+=1.

Diagnoéza:

. A21.0 Ulceroglandularna tularémia — 4x
. A21.8 Iné formy tularémie — 2x

. A21.9 NeSpecifikovana tularémia -1x

Klinické formy ochoreni: 6x uzlinova, 1x febrilnd. V epidemiologickej anamnéze bol udany
mechanizmus prenosu: 1x ingescia, 2x iny mechanizmus prenosu, 2x kontakt s divoko Zijucim
zvieratom, 1x kontakt s domacim zvieratom, 1x neznamy mechanizmus prenosu. Prvé priznaky
ochoreni boli hlasené v mesiacoch: januar — 2x, maj — 2x, august — 1x, oktdber — 1x, november — 1x.

U pacienta zo Zilinského kraja sa jednalo o importovant nakazu z Rakuska, kde pacient pracoval ako
mdsiar v mdsozavode na spracovanie diviny (jelene, diviaky). Jednalo sa pravdepodobne aj
o profesionalnu nakazu. V klinike dominovali dychacie tazkosti. Vzhladom k tomu, Ze ochorenie bolo
akvirované v zahranici, na mape vyskytu podl'a miesta ndkazy sa ochorenie nezobrazilo.
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IT1.5.2 Bruceléoza — A 23

V priebehu roka 2016 bolo hlasené 1 ochorenie z okresu Vranov nad Topl'ou na dg. A23.1 Bruceldza
zapri¢inena Brucella abortus. Minuly rok bolo hlasené 1 ochorenie bruceldzy.

37 r. Zena, ktora robi v pol'nohosp./ZivociSnej vyrobe: 2 roky pocituje slabost’, no¢né potenie, Unavu.
Udava pobyt na dovolenke pred 2 rokmi na Kréte, kde cestovala po krajine a konzumovala rézne
domace syry a mlie¢ne vyrobky. Sérologicky IgM pozit. Brucella abortus.

II1.5.3 Leptospiréza — A 27

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych 10 ochoreni (chor. 0,18/100 000), ¢o je o 43% ochoreni viac ako
v roku 2015 a v porovnani s 5 rocnym priemerom je vyskyt vyssi o 28%.

Ochorenia boli hldsené z krajov: Trendiansky — 3, Nitriansky — 1, Zilinsky — 3, PreSovsky — 1, Kosicky
- 2.

Rozdelenie chorych podla vekovych skupin: 20-24=1, 25-34=3, 35-44=1, 55-64=3, 65+=2.

Klinické formy ochoreni: febrilna 5x, hepatalna 2x, iktericka 1x, meningealna 1x, renalna 1x.
Ochorenie bolo hlasené ako:

. A 27.0 Leptospirosis icterohaemorrhagica - Weilova choroba — 2x.

. A 27.8 Iné formy leptospirdzy — 5x. V etioldgii sa uplatnila: L. grippotyphosa 2x, L. australis 1x,
L. bratislava, L. blizSie neurcena.

. A27.9 Nespecifikovana leptospirdza — 3x.

V epidemiologickej anamnéze bol udany mechanizmus prenosu: 1x ingescia, 2x iny, 1x kontakt
s divokozijucim zvieratom, 1x kontakt so zvieratom v chove, 2x neznamy, 3x rekreaCna voda. Prvé
priznaky ochoreni boli hlasené v mesiacoch: januar — 1x, jul — 1x, august — 2x, august — 2x,
september - 4x, november — 1x.

II1.5.4 Iné bakterialne zoonozy nezatriedené inde — A 28

. A 28.0 Pasteureldza — v roku 2016 ochorenie nebolo zaznamenané.
. A 28.2 Extraintestindlna yersiniéza — ochorenie popisané v kapitole Crevné nakazy.

II1.5.5 Listerioza—A 32, P 37.2

V roku 2016 bolo na Slovensku hlasenych spolu 10 ochoreni na listeriézu (chor. 0,18/100 000), o je
oproti roku 2015 o 8 ochoreni mene;j.

A 32 LISTERIOZA
Rozdelenie chorych podla vekovych skupin: 35-44 = 1, 55-64 = 5, 65+ = 4.

Ochorenia boli hldsené z krajov: Bratislavsky — 5, Nitriansky — 1, Zilinsky — 1, Banskobystricky — 1,
KoSicky — 2.

Klinické formy ochoreni: 1x bez priznakova, 2x meningealna, 1x meningealna a septickd, 6x septicka.
V epidemiologickej anamnéze bol udany mechanizmus prenosu: 2x ingescia, 8x neznamy.

Prvé priznaky ochoreni boli hlasené v mesiacoch: februar — 2, marec — 1, april — 3, jun — 1, september
— 2, hovember — 1.

Diagnoéza:

. A 32.1 Listériova meningitida a meningoencefalitida — 2x
. A 32.7 Listériova septikémia — 7x

. A 32.9 Nespecifikovana listeriéza — 1x
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P 37.2 NOVORODENECKA (DISEMINOVANA) LISTERIOZA
V roku 2016 nebolo zaznamenané ochorenie.
OBRAZOK II1.5.5 — 1 MAPA VYSKYTU LISTERIOZY V SR PODL'A OKRESOV, ROK 2016

Vyskyt zvolenej diagndzy v SR podla okresov miesta bydliska
vr. 2016
Diagnoza 'A32'

[ ]<o0,00-0,02)
[ ]<0,02-1,09)
[ ]<104-156)
[ ] <1,56-2,08)
B <2,08 - 2,60)
B <260-313>

II1.5.6 Lymeska borrelioza — A 69.2, M 01.2, G 63.0

V priebehu roka 2016 bolo na Slovensku hlasenych 1105 ochoreni (chor. 20,36/100.000), ¢o je 0 20%
viac ochoreni oproti roku 2015.

Ochorenia boli hlasené zo vSetkych krajov SR, pricom najvyssia chorobnost’ bola zaznamenana
v Zilinskom kraji — 44,03 a v Banskobystrickom kraji — 33,69.
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OBRAZOK III.5.6 — 1 GRAF VYSKYTU LYMESKEJ BORRELIOZY. TREND ZA 10 ROKOV

(A69.2, M01.2, G63.0) Vyskyt lymeskej borreliézy.
Trend za 10 rokov.
Rok 2016. SR.
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OBRAZOK II1.5.6 — 2 MAPA VYSKYTU LYMSKEJ BORELIOZY V SR PODI'/A OKRESOV, ROK 2016

Vyskyt lymeskej borreliozy v SR podla okresov
vr 2016
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B <137,91 - 212,28>

Ochorenia boli zaznamenané v kazdej vekovej skupine, pricom najvyssia vekovo Specificka chorobnost’
bola vo vekovej skupine 55-64 roc¢nych — 34,89 a 45-54 ro¢nych — 27,20.
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Ako dg.:

A 69.2 bolo vykazanych 877 ochoreni (chor. 16,16), 1 import z Rakuska.
A 69.8 bolo vykazané 1 ochorenie (chor. 0,02)

M 01.2 bolo vykazanych 184 ochoreni (chor. 3,39)

G 63.0 bolo vykazanych 43 ochoreni (chor. 0,79)

V epidemiologickej anamnéze bolo udané: prisatie klieSta — 661x, postipanie hmyzom — 240x a v 199
pripadoch bol mechanizmus prenosu neznamy. Ochorenia sa vyskytovali pocas celého roka
s maximom v septembri — 180 ochoreni a v juli — 169 pripadov.

II1.5.7 Ornitéza—A 70

V roku 2016 ochorenie nebolo zaznamenané.

II1.5.8 Horicka Q— A 78

V roku 2016 ochorenie nebolo zaznamenané.

II1.5.9 Iné rickettsiéozy — A 79

V roku 2016 ochorenie boli hlasené 2 ochorenia (0,04/100 000).
Diagnoéza:
A 79.8 Iné Specifikované riketsidzy - 2x

Okres SpiSska Nova Ves, 39 r. zena: V liecbe infektoldga pre Lymeskd chorobu od roku 2014, kedy
udavala prisatie klieSta. Od januara malatna, bolesti kolien. V liecbe tieZ u reumatoldga, neuroléga a
oftalmoldga s dg. retrobulbarna neuritida nevydiferencovand pri anaplazmdze. Sérologicky IgM pozit.
Ehrlichia sennetsu.

Okres Poprad, 33 r. zena: Priznaky - august 2016 - febrilnd forma. Nizky hygienicky Standard. EA —
negat. Anti Anaplasma phagocytophilium IgM - pozit.

II1.5.10 Virusova encefalitida prenasana kliest'ami — A 84

V priebehu roka 2016 bolo hlasenych spolu 174 ochoreni (chor. 3,21/100.000).

Ako Stredoeurdpska kliestovd encefalitida (A84.1) bolo hlasenych 173 ochoreni (chor. 3,21/100 000),
Co je oproti roku 2015 vzostup o 98% a oproti 5 rocnému priemeru vzostup o 49%.

Ako Nespecificka virusova encefalitida prendsand kliestami (A84.9) bolo hlasené 1 ochorenie (chor.
0,02/100 000).

Chorobnost’ bola hlasena z kazdého kraja s maximom v Banskobystrickom kraji — 9,19 a KoSickom
kraji — 6,03.

Ochorenia boli zaznamenané v kazdej vekovej skupine okrem 0 rocnych, priCom najvysSia vekovo
Specificka chorobnost’ bola vo vekovej skupine 55-64 ro¢nych — 5,16 a 35-44 rocnych — 4,90.

Klinické formy ochoreni: bezpriznakova - 5x, meningealna — 102x, febrilnd — 52x, neurologicka — 15x.
V epidemiologickej anamnéze bolo udané: prisatie klieSta — 63x, nezndmy mechanizmus prenosu —
27X, ingescia — 79x a postipanie hmyzom — 3x.

Ochorenia boli hlasené po cely rok okrem januara, februara a marca, pricom najviac ochoreni sa
vyskytlo v mesiacoch: maj — 71, jan — 37.

Ochorenie po ockovani sme nezaznamenali. Importované boli 2 ochorenia z Nemecka.
Bolo hlasenych 5 epidémii:
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TABULKA II1.5.10 — 1 PREHI'AD EPIDEMIi

Dat. Dat. Agens Po¢. Poc. Faktor Dé6kaz

Okres vzniku ukon. ch. exp.

KS 10.05.2016 29.05.2016 virus Stredoeurdpskej klieStovej 44 500 syry epidemiologicky
1. encefalitidy

BB 16.05.2016 26.05.2016 virus Stredoeurdpskej klieStovej 5 121 kontaminované epidemiologicky
2. encefalitidy potraviny

DT 30.05.2016 11.06.2016 virus Stredoeurdpskej klieStovej 4 4 syry epidemiologicky
3. encefalitidy

DT 20.10.2016 21.10.2016 virus Stredoeurdpskej klieStovej 2 2 kontaminované epidemiologicky
4. encefalitidy potraviny

ZV 05.11.2016 17.11.2016 virus Stredoeurdpskej klieStovej 10 11 syry epidemiologicky
5. encefalitidy

Epidémia okres Kosice - okolie

Spolocna konzumacia zakupeného koncom mes. april a zaCiatkom mes. maj v predajni PD Klatov, a.s.,
v obci Nizny Klatov okr. KoSice okolie. Ov¢i syr bol vyrobeny na salasi pri obci KoSicka Bela okr. KoSice
okolie, ktory patri PD Klatov, a.s.

U 43 chorych bolo ochorenie potvrdené sérolog. vySetrenim Specifickych protilatok proti KE IgM a IgG
v sére a u 12 aj v likvore. U chorého z okr. Trencin nebolo sérolog. vySetrenie vykonané z dovodu
pobytu v zahranidi.

Laboratdrne vysetrenia 2 bazénovych vzoriek surového ovcieho mlieka a 52 vzoriek krvi od oviec
nepotvrdili pritomnost’ virusu klieStovej encefalitidy.

Epidémia okres Banska Bystrica

Spolo¢nd konzumacia ovcieho syra zo salasa z okresu B. Bystrica (Selce). ZmieSané vzorky mlieka
z oviec vysli virologickym vySetrenim mlieka negativne, protilatky u zvierat vySetrené neboli.

Epidémia okres Detva 1

Rodinna epidémia - pravdepodobnym prameriom nakazy bol domaci kozi syr vlastnej vyroby. Zvierata
nevysSetrené.

Epidémia okres Detva 2
Rodinna epidémia — spolocna konzumacia domaceho kravského syra. Zviera nevysetrené.
Epidémia okres Zvolen

Epidémia 2 rodin - konzumovali kozi syr, ktory priniesol jeden z chorych od kolegu z prace. Zvierata
nevysetrené.
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OBRAZOK II1.5.10 — 1 GRAF VYSKYTU KLIESTOVEJ ENCEFALITIDY. TREND ZA 10 ROKOV

(A84.1) Vyskyt kliest'ovej encefalitidy .
Trend za 10 rokov.
Rok 2016. SR.
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OBRAZOK IT1.5.10 — 2 MAPA VYSKYTU KLIESTOVEJ ENCEFALITIDY V SR PODL'A OKRESOV, ROK 2016

Vyskyt kliest'ovej encefalitidy (A 84) v SR podla okresov
vr. 2016
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II1.5.11 Horucka Dengue — A 90

V roku 2016 zaznamenané 4 ochorenia (0,07/100 000), minuly rok boli hlasené 2 ochorenia.
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Okres Nové Mesto nad Vahom, 9 r. dievca, import Indonézia

9 rocné diet'a hospitalizované od 17.10.2016 do 20.10.2016 na detskom oddeleni v Indonézii pre 5 dni
trvajuce febrility, bolesti za o€ami a bolestami hlavy. Iné priznaky nemala (bez nadchy, bolesti hrdla,
ucha, zalidka, hnacky a chripky). Posledné dva dni pred hospitalizaciou vyrazne slab3, strata chuti do
jedla. Den pred hospitalizaciou objavenie sa petéchii na hrudniku a zacala krvacat’ z d'asien. Odber
krvi na séroldgiu - anti Dengue IgM pozitiv.

Okres Bratislava 1V, 55 r. Zena, import Indonézia

V juni — TT 39°C,zimnica, triaska, bolesti svalov, malatnost, celkova slabost. Pobyt v Indonézii os
7.6.2016 - 13.6.2016, kde postipana hmyzom. Krv — chromatogr. test pozit. na virus dengue.

Okres Bratislava III, 35 rocny muz, import Indonézia

Vijuni - T do 39 st.C, zimnica, triaska, bolesti kibov a svalov, bolesti hrdla. Postipanie hmyzom
v Indonézii. Krv — chromatogr. test pozit. virus dengue.

Okres Trencin, 53 r. Zena, import Indonézia

53 roc¢na onkologickd pacientka (Ca prsnika v dispenzari) hospitalizovana od 09.06.2016 na infek¢nom
oddeleni pre bolesti hlavy, febrility (39,5C), kasel. EA: pobyt v Indonézii od 5.5.2016 - 3.6.2016,
plavba na lodi, opakovane postipana komarom. Po navrate domov od 03.06.2016 horucky, citila sa
zle. Od 09.06.2016 zimnica, nevedela vstat, bolest’ klbov a hlavy, nasledne hospitalizovana na
infekénom oddeleni. Rapid test na Dengue - pozit.

II1.5.12 Iné Specifikované komarmi prenasané virusové horicky — A 92.8

V roku 2016 boli hlasené 3 ochorenia (0,07/100 000) sp6sobené ZIKA virusom.
Okres Trencin, 32 r. muz, import Barbados

Pacient bol na na 2-tyZzdhovom pobyte v karibskej oblasti (Barbados, St. Vincent, St. Lucia). Po
niekolkych drioch mal zimnicu, teploty, nasledne 6.6.2017 sa zacal objavovat ruzovoclerveny
exantém na celom tele, nesvrbel, pretrvaval na trupe, bruchu, koncatinach cca 8 dni, subfebrility
37,8st.C 6-8 dni, pri zaciatku ochorenia konjunktivitida, artralgie a vyrazné myalgie trvali cca 2-3 dni.
U pacienta vylucené rapid testom Dengue, Ch. trachomatis IgA (ELISA) negat., IgG (ELISA) negat,
Morbilli: IgM (ELISA) negat, IgG pozit - pacient ockovany. VysSetrenie Zika virusu v ZOUSA Ostrava -
VNT pozit, IgM pozit, IgG slabo pozit, PCR v sére a moci negat (pravdepodobne doslo k rozpadu NK
pocas transportu vzorky), zaver vysSetrenia: vzorka hodnotena ako pozitivna.

Okres Kosice II1, 40 r. muz, import Guadeloupe

11.7.2016 chripkové priznaky, malatnost’, celkova slabost/, triaska, zimnica, zvySena teplota 37,5 st.C.,
neskor horucka 39,8 st.C, 12.7.2016 vysev drobného Skvrnitého exantému na tele, rukach. Pacient
izolovany doma. Krv PCR pozit. Na Zika virus.

Okres Presov, 23 r. Zena, import Venezuela

Podozrenie na ochorenie bolo na odd. epidemioldgie RUVZ so sidlom v PreSove hldsené diia 25.2.2016
primarkou odd. infektolégie FNsP J. A. Reimana PreSov. U pacientky po navrate z expedicie vo
Venezuele od 20.2.2016 v klinickom obraze na tvari, hrudniku, chrbte, bruchu a nohach pritomny
drobnoskvrnity svrbivy exantém, spavost, slabost/, artralgie, nauzea, pacientka afebrilna. U vSetkych
Clenov expedicie vratane chorej pocCas pobytu pritomné hnacky. Pacientka dna 24.2.2016
hospitalizovana na odd. infektoldgie FNsP J. A. Reimana PreSov. U pacientky nekomplikovany priebeh
ochorenia. Sérum PCR, IgM, IgG Zika pozit.

II1.5.13 Iné virusové horucky nezatriedené inde — A 98

V roku 2016 bolo hlasenych 7 ochoreni (chor. 0,13/100 000), o je oproti roku 2015 o 14 ochoreni
menej.

Ochorenia boli hldsené pod diagndzou:
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. A 98.5 Hemoragicka hortcka s renalnym syndromom — 6x
. A 98.8 Iné Specifikované virusové hemoragické hortcky — 1x

Rozdelenie chorych podla vekovych skupin: 25-34 = 2, 35-44 = 3, 55-64 = 2.
Ochorenia boli hlasené z krajov: Nitriansky — 1, Banskobystricky — 2, PreSovsky — 1, KoSicky — 3.

Klinické formy ochoreni: 1x febrilnd, 3x hemoragicka, 1x neurologicka, 1x plicna, 1x renalna.
V epidemiologickej anamnéze bol udany mechanizmus prenosu: 1x ingescia, 1x iny, 1x kontakt
s divokozijucim zvieratom, 4x neznamy.

Prvé priznaky ochoreni boli hlasené v mesiacoch: januar — 1, april — 2, september — 1, oktdber — 2,
december — 1.

II1.5.14 Malaria — B 50 - 54

V roku 2016 bolo zaznamenanych 5 ochoreni. V roku 2015 ochorenie nebolo zaznamenané.
Diagnoza:

B50.9 Nespecif. malaria zavinena Plasmodium falciparum — 4x

. Okres Bratislava I, 20 r. muz, import Libéria

. Okres Bratislava 1V, 49 r. muz, import Nigéria
. Okres Bratislava V, 39 r. muz, import Nigéria
. Okres Kosice II, 55 r. muz, import Kongo

B52.8 Maladria zav. Plasmodium malariae s inymi komplikaciami— 1x

Okres Zilina, 34 r. muz, import India

II1.5.15 Toxoplazméza — B 58, P 37.1

V roku 2016 bolo hlasenych 131 ochoreni (chor. 2,41/100 000), ¢o je oproti roku 2015 pokles o 40%
a oproti 5 rocnému priemeru pokles 0 12%.

Ochorenia boli hlasené zo vSetkych krajov SR, priom najvyssia chorobnost’ bola v kraji Trnavskom —
3,22 a v Zilinskom kraji — 3,19.

Ochorenia boli hlasené vo vsetkych vekovych skupinach okrem 0 rocnych, pricom najvyssia vekovo
Specificka chorobnost’ bola u 15 - 19 ro¢nych — 6,99 a 10-14 rocnych — 4,95.

Klinické formy ochoreni: 99x uzlinova, 23x bezpriznakova, 2x o¢na, 1x nezistena, 2x gynekologicka,
3x febrilna.

V epidemiologickej anamnéze bolo udané: 23x ingescia, 2x iny, 1x kontakt s divokozijlcim zvieratom,
40x kontakt s domdcim zvieratom, 2x kontakt so zvieratom v chove, 5x nepriamy kontakt, 44x
neznamy mechanizmus prenosu, 2x poranenie domacim zvieratom, 1x postipanie hmyzom, 9x priamy
kontakt.

Ochorenia sa vyskytovali v priebehu celého roka s maximom v januari — 31 ochoreni a vo februari — 19
ochoreni.

Vrodena forma toxoplazmdzy (P37.1) bola v roku 2016 hlasend 1x, 1 pripad bol dohlaseny za
november 2015.
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OBRAZOK III.5.15 — 1 MAPA VYSKYTU TOXOPLAZMOZY V SR PODL'A OKRESOV MIESTA BYDLISKA V R.
2016

Vyskyt zvolenej diagndzy v SR podla okresov miesta bydliska
vr. 2016
Diagnoza 'B58'

[ ]<o0,00-0,02)
[ ]<002-319)
B <3,19 - 4,78)
B <478 - 6,38)
B <6.38-7,97)
B <797 -957>

Okres Malacky, november 2016

U dietata po narodeni v novorodenenckom skriningu zistené nejednoznacné skriningové vysSetrenie
kongenitalnej katarakty, dop. ocné vySetrenie s nalezom kongenitalnej chorioretinitidy, sérologicky
pozit. IgM Toxoplasma gondii.

Okres Nové Zamky, november 2015
30.11.2015 — SC v 41. tyzdni gravidity - Dg. - Q36 RazStep pery. Sérologicky pozit. IgM Toxoplasma
gondii.

II1.5.16 Schistosomoza — Bilharzioza — B 65

V priebehu roka 2016 neboli hlasené ochorenia.

II1.5.17 Echinokokoza — B 67

V roku 2016 bolo hlasenych 4 ochoreni (chor. 0,07/100 000), ¢o je o 1 ochorenie menej ako v roku
2015.

. Nespecifikovana infekcia Echinococcus granulosus (B67.4) — 1x
. Infekcia pecene Echinococcus multilocularis (B67.5) - 2x
. Nespecif. echinokokdza pecene (B67.8) — 1x
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Ochorenia boli hldsené z krajov Nitriansky — 1x, Zilinsky — 3x. Rozdelenie podla vekovych skupin: 15-
19=1, 25-34=2, 55-64=1.

Klinické formy ochoreni: 3x hepatalna, 1x c¢revna. V epidemiologickej anamnéze bolo udané: 4x
neznamy. Sezonalita: januar 1x, april 2x, september 1x.

II1.5.18 Tenioza — B 68

V priebehu roka 2016 neboli hldsené ochorenia.

II1.5.19 Iné infekcie plochymi cervami (cestddami) — B 71

V roku 2016 bolo zaznamenané 1 ochorenie (chor. 0,02/100 000), ¢o je o 7 ochoreni menej ako
minuly rok.

. B71.0 Hymenolepidza — 1x: Okres Michalovce, 6 r. dievCa, februar 2016, EA — negat., agens:
Hymenolepsis nana mikroskopicky v stolici.

II1.5.20 Filarioza—B 74

V priebehu roka 2016 neboli hlasené ochorenia.

II1.5.21 Trichinel6oza — B 75

V roku 2016 bolo zaznamenané 1 ochorenie (chor. 0,02/100 000), minuly rok bolo tieZ 1 ochorenie.

Okres Nitra, 66 r. muz, august 2016: Sérologicky potvrdené ochorenie u dochodcu, ktory udaval v
anamnéze Casty konzum surovych jelenich klobas zakdpenych od stkromnika. Klinicky sa ochorenie
prejavilo migrujicimi bolestami brucha, dyspeptickymi tazkost'ami, problémami s vylucovanim stolice.

II1.5.22 Strongyloidéza — B 78

Vroku 2016 bolo zaznamenané 1 ochorenie (chor. 0,02/100 000) ako dg. B 78.0 Crevna
strongyloiddza.

Okres Bardejov, 36 muz, april 2016: Crevnd forma, EA — negat., mikroskopicky potvrdené
Strongyloides stercoralis.

II1.5.23 Trichuriéza — B 79

V roku 2016 bolo zaznamenanych 60 ochoreni (chor. 1,11/100 000).

Ochorenia boli hlasené z krajov Nitriansky — 1x, Banskobystricky — 2x, PreSovsky — 18x, KoSicky — 38x.
Rozdelenie podla vekovych skupin: 1-4=24, 5-9=21, 10-14=8, 15-19=4, 25-34=1, 35-44=1, 45-
54=1. Jedno importované ochorenie zo Somalska.

II1.5.24 Iné helmintézy — B 83

V roku 2016 bolo hlasenych 28 ochoreni (chor.0,52/100 000), ¢o je o 4 ochorenia menej ako minuly
rok.

Diagnoéza:

. B83.0 Visceralna larva migrans — Toxokardza - 27x
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. B83.8 Iné Specifikované helmintdzy - 1x, import z Kambodze. Okres Poprad, 24 r. Zena,
november 2016: larva migrans - podkozné chodbicky silne svrbiace, potvrdené na zaklade
klinického obrazu, nehospitalizovand, vysSetrena na ambulancii cudzokrajnej mediciny.

Okrem 0 rocnych pripady boli vo vsetkych vekovych skupinach s maximom u 5-9 ro¢nych (17,6) a 1-4
rocnych (1,30). Ochorenia boli hlasené z krajov: Trenciansky — 7, Nitriansky — 16, PreSovsky — 3,
Kosicky - 2. Klinické formy ochoreni: 8x bezpriznakova, 9x crevna, 1x hepatalna, 1x kozna, 1x
nezistena, 2x o€na, 1x pldcna, 5x uzlinova.

V epidemiologickej anamnéze bol udany mechanizmus prenosu: 10x ingescia, 1x iny, 1x kontakt
s divokozijucim zvierat'om, 4x kontakt s domacim zvieratom, 9x neznamy, 2x priamy kontakt.

Pripady boli hlasené pocas celého roka, najviac — po 4 pripady v januari, marci, aprili, maji.

ITI1.5.25 Besnota — Rabies, Lyssa — A 82

Ochorenie na besnotu u l'udi sme v roku 2016 nezaznamenali. Posledné ochorenie na besnotu u l'udi
bolo zaznamenané v roku 1990.

I11.5.26 Kontakt alebo ohrozenie besnotou — Z 20.3

V roku 2016 bolo hlasenych 978 ohrozeni besnotou po kontakte oséb so zvieratom besnym alebo
podozrivym z besnoty (chor. 18,03/100 000), ¢o je oproti predchadzajicemu roku vzrast 0 4 %
ohrozeni a oproti 5 rocnému priemeru vzrast o 3%.

OBRAZOK II1.5.26 1 MAPA VYSKYTU KONTAKTU ALEBO OHROZENIA BESNOTOU V SR PODL'A OKRESOV
MIESTA BYDLISKA V R. 2016

Vyskyt zvolenej diagnozy v SR podl'a okresov miesta bydliska
vr. 2016
Diagnéza ‘7203’

[ ]<o000-0,02)
[ ]<o0,02-27,56)
[ ] <27,56 - 41,35)
I <41,35 - 55,13)
B <55.13 - 68,91)
Il <5801 - 82,69>
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Ohrozenia besnotou boli hlasené zo vSetkych krajov SR s maximom v Banskobystrickom kraji — 198
pripadov (chor. 30,32) a v Bratislavskom kraji — 155 pripadov (chor. 24,48).

Pripady ohrozenia besnotou sa vyskytli u pacientov vo vsetkych vekovych skupindch s maximom
vyskytu u 5-9 roc¢nych deti — 102 pripadov (chor. 36,00) a 10-14 rocnych deti — 95 pripadov (chor.
36,20).

Profylaxia proti besnote bola vykonana kompletne u 731 os6b, t.j. 74,7% ohrozenych a CiastoCne
u 112 osdb, t.j. 11,5% ohrozenych os6b. Rozdelenie podl'a druhu zvierata, ktoré sposobilo poranenie,
rozdelenie podla lokalizacie poranenia a rozdelenie podla spésobu vakcinacie uvadzaji nasledujuce
tabul’ky.

TABULKA ITI1.5.26 — 1 PREHLIAD O DRUHOCH A POCTE ZVIERAT, POCTE BESNYCH ZVIERAT A POCTE
VAKCINOVANYCH 0SOB

kompletna nekompletna

Druh zvierata Pocet vakcinacia vakcinacia neockovani
Pes 714 514 81 119
Macka 161 138 17 6
Potkan 40 25 9 6
Liska 19 15 2 2
Iné divoko Zijlice zvieratd 17 16 1 0
Netopier 3 3 0 0
My$ 11 8 2 1
Kuna 4 4 0 0
Iné domace zvierata 4 4 0 0
Medved' 1 1 0 0
Veverica 3 3 0 0
Neznamy 1 0 0 1
SPOLU 978 731 112 135

TABULKA II1.5.26 — 2 LOKALIZACIA PORANENI ZVIERATOM

Lokalizacia abs. %
Ruka 420 42,9
Noha 160 164
Predkolenie 164 16,8
Stehno 65 6,6
Predlaktie 75 7
Hlava - tvar 38 3,9
Rameno 12 1.2
Viacnasob. poranenie 15 1,5
Trup 11 11
Brucho 8 0,38
Hlava - vlasata cast/ 0,4
Krk 4 04
Nezndmy 0,2
SPOLU 978 100
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TABULKA II1.5.26 — 3 PODANIE ANTIRABICKEHO SERA

Antirabické sérum

nepodané 828
nezistené 87
Podané — bez komplikacii 63
SPOLU 978

TABULKA IT1.5.26 — 4 DRUH VAKCINY

; SPOLU

Druh vakciny

abs. %
Verorab 747 76,4
Imovax-Rab 91 9,3
Rabipur 2 0,2
Nezistené 138 14,1
SPOLU 978 100

V epidemiologickej anamnéze bolo udané: 2x kontakt, 1x manipulacia s inf. materidlom, 5x neznamy,
934x pohryzenie, 33x poskriabanie.

K poraneniam doslo v priebehu celého roka s maximom v mesiaci jul — 115 pripadov.

Hlasenych bolo 20 importovanych ohrozeni nakazou: Venezuela - 1x, Maroko — 1x, Pol'sko — 1x, Egypt
— 2x, Ukrajina — 1x, Bosna a Hercegovina — 1x, Thajsko — 1x, Vietnam — 1x, Turecko — 5x, Cesko — 1x,
Indonézia — 4x, Spojené kral'ovstvo — 1x.
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II1.6 Nakazy kozZe a sliznic

IT11.6.1 Tetanus - A35

V priebehu roka 2016 nebolo hlasené Ziadne ochorenie na tetanus. Zaockovanost’ detskej populacie
proti tetanu je na velmi dobrej Urovni, za celd SR je vykonané na 96,4%, pohybuje sa od 95,3%
v KosSickom kraji do 97,5% v Nitrianskom kraji. Oproti r. 2015 stUpla zaockovanost’' o 0,4%. Ani
v jednom kraji nepoklesla zaockovanost’ pod 95%.

II1.6.2 Plynova flegmoéna — A 48.0

V roku 2016 boli zaznamenané 3 pripady ochorenia, chor.0,06/100 000, ¢o je o jeden pripad viac ako
v minulom roku. Ochorenia boli nahlasené z troch krajov:

Nitriansky kraj

Ochorenie bolo hlasené u 61-rocného muza, diabetika s arteriosklerézou koncatinovych tepien .
Operovany — amputacia nohy v oblasti stehna. Na 5. den hospitalizacia komplikovana infekciou
pahyl'u. Zo steru z rany bolo kultivatne potvrdené Clostridium perfringens. Ochorenie bol vykazané
ako NN, po antigangrendznej liecbe sa stav upravil.

Trenciansky kraj

Ochorenie bolo hlasené u 87 rocnej Zeny s ischemickym syndrémom PDK. Vykonand amputdcia.
V pooperacnom obdobi dosSlo k rozvoju anaerdbneho infektu v operacnej rane, bola reoperovana (
skratenie pahyl'u). Z rany vykultivované Clostridium perfringens. Ochorenie vykazané ako NN.

Banskobystricky kraj

Ochorela pacientka vo veku 59 rokov, ktord priSla na maly operacny vykon uz s bolestami v lavom
stehne. Po operacnom vykone doSlo k zvyrazneniu bolesti, teplotam, zmene farby koze.
Diagnostikovana susp. gangréna. Realizované CT brucha, panvy a stehien s rozsiahlym nalezom
plynovej flegmony. Kultivane z rany Clostridium septicum. Ochorenie skoncilo amrtim.

I11.6.3 Svrab —B 86

V roku 2016 bolo hlasenych celkom 2 283 pripadov ochoreni, chor. 42,07/100 000, Co je vzostup
0 8,8% oproti predchadzajucemu roku.

OBRAZOK II1.6.3 — 1 GRAF VYSKYTU SVRABU. TREND ZA 20 ROKOV

(B86) Vyskyt svrabu.
Trend za 20 rokov.
Rok 2016. SR.
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Ochorenia boli hlasené zo vsetkych krajov SR s najvysSou chorobnost'ou v koSickom kraji (66, 40/100
000). Ochorenia boli hlasené u pacientov v kazdej vekovej skupine s najvySSou chorobnost'ou vo
vekovej skupine 0 rocnych deti ( 163,96/100 000). Ochorelo 1 108 muZov a 1174 Zien. Najviac
ochoreni sa vyskytlo v mesiaci januar ( 337) a oktdber (320). Ochorenia sa vyskytli ako sporadické
pripady ale tiez ako rodinné vyskyty az epidémie. Celkovo bolo v SR v r.2016 zaznamenanych spolu
80 epidémii, s poctom chorych od 2 do 29 pacientov. NajvacsSia epidémia s poctom chorych 29 osob
bola zaznamenana v DSS Lumen v okrese TrebiSov, zaznamenana bola v septembri. Druhou pocetnou
epidémiou s poc¢tom chorych 23 bola u obyvatel'ov centra socialnych sluzieb v okrese Nové Mesto nad
Vahom, vyskytla sa v septembri.

OBRAZOK II1.6.3 — 2 GRAF VYSKYTU SVRABU. SEZONALITA

(B86) Vyskyt svrabu.

Sezonalita.
Rok 2016. SR.
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OBRAZOK III.6.3 — 3 GRAF VYSKYTU SVRABU. INCIDENCIA PODLA KRAJOV

(BB6) Vyskyt svrabu.
Incidencia podl'a krajov.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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OBRAZOK II1.6.3 — 4 GRAF VYSKYTU SVRABU. VEKOVOSPECIFICKA CHOROBNOST

(BB6) Vyskyt svrabu.
Vekovospecificka chorobnost’.
Rok 2016, mesiac januar az december. SR.
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II1.6.4 Erysipelas - A 46

V priebehu roku bolo hlasenych 480 ochoreni, chor. 8,85/100 000 oproti roku 2015 je to o 7,3% viac
ako predchadzajuci rok. Ochorenia boli hlasené zo vsSetkych krajov SR s najvySSou chorobnostou
v Trnavskom kraji (15,72). Ochorenia sa vyskytli u pacientov nad 20 rokov s najvysSou
vekovospecifickou chorobnostou vo vekovej skupine 65 rocnych a starSich (27,94). Ochorelo 231
muzov a 249 Zien.
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III.7 Iné infekcie inde nezaradené

II1.7.1 Streptokokové septikémie — A 40

V roku 2016 bolo spolu hlasenych 191 ochoreni (chor. 3,52/100 000). Je to o 20 ochorenia viac ako v
predchadzajicom roku (171 ochoreni). Ochorenia boli hlasené zo vSetkych krajov, najvyssia
chorobnost’ bola zaznamenana v Bratislavskom (11,53/100 000).

Rozdelenie podla veku: 0 ro¢.= 5, 1-4= 7, 5-9= 1, 10-14= 1, 15-19=1, 20-24= 1, 25-34= 8, 35-44=
13, 45-54= 23, 55-64= 37, 65+= 94.

Ochorelo 108 muZov a 83 Zien.
Vekovo Specifickd chorobnost’ je najvyssia vo vekovej skupine 65+ rocnych (11,99/100 000).

Rozdelenie podla etioldgie:

. A 40.0 Septikémia vyvolana streptokokmi sk. A 9x

. A 40.1 Septikémia vyvolana streptokokmi sk. B 7X

. A 40.2 Septikémia vyvolana streptokokmi sk. D 112x
. A 40.3 Septikémia vyvolana Streptococcus pneumoniae 24x
. A 40.8 Ina streptokokova septikémia 39x

Dg. A 40 sa vyskytla ako nozokomidlna ndkaza celkom 125x (v r.2015 to bolo 92x) na klinikach
a oddeleniach:

. KAIM, OAIM 32x
" Interna 28x
. Hematoldgia 11x
" Chirurgia 14x
. Dialyza 8x
. Onkoldgia 6X
. Kardioldgia 4x
] LDCH 4x
. Neurochirurgia 3x
. Neuroldgia 3x
. Pneumoldgia a ftizeoldgia 2x
" Geriatria 2X
. Ortopédia 1x
. Popaleninové 1x
. Doliecovacie 1x
. Gastroenteroldgia 1x
" Pediatria 1x
. Uroldgia 1x
. Infektoldgia 1x
. Paliativna starostlivost’ 1x

Na etioldgii ochoreni sa podielali: Streptokoky skup. A —9x, Streptokoky skup. B —7X,
Streptococcus pneumoniae- 24x, Streptokoky skup. D — 112x.

Zaznamenané boli 4 Umrtia na streptokokové septikémie. Umrtia hlasili okresy Nitra, Nové Zamky,
Kosice a Prievidza.

Jedno Umrtie na septikémiu nozokomialneho povodu je popisované v stati Umrtia.

II1.7.2 Iné septikémie — A 41

V roku 2016 bolo spolu hlasenych 2115 ochoreni (chor. 38,98 /100 000), ¢o je o 14,3 % viac ako
v roku 2015 (1851 pripadov ochorenia), pocet tychto ochoreni ma stlpajuci trend. Ochorenia boli
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hlasené z kazdého kraja, najvyssSia chorobnost’ bola zaznamenana v Bratislavskom kraji (69,64/100
000).

Rozdelenie podla veku: 0 roC.= 100, 1-4 = 19, 5-9 = 13, 10-14 = 10, 15-19= 15, 20-24 = 27, 25—
34 = 82, 35-44 = 99, 45-54 = 165, 55-64 = 457, 65+ = 1128.

Najvyssia vekovo Specificka chorobnost’ bola hlasena u 0- rocnych deti (178,22/100 000).
Ochorelo 1152 muzov a 963 Zien.

Na etioldgii ochoreni sa podielali:

. A 41.0 Septikémia vyvolana Staphylococcus aureus 348x
. A 41.1 Septikémia vyvolana inymi specif. Stafylokokmi 539x
. A.41.2 Septikémia vyvolana nespecif. stafylokokmi 6X

. A 41.3 Septikémia vyvolana Haemophilus influenzae 1x

. A 41.4 Septikémia vyvolana anaerobmi 2X

. A 41.5 Septikémia vyvoland Gram negat. mikroorganizmami 1069x
. A 41.8 Iné Specifikované septikémie 61x

. A 41.9 Septikémia vyvolana neSpecif. mikroorganizmami 89x

Ako nozokomialna nakaza bolo vykazanych 1483 ochoreni na septikémiu, o je narast o 9,3 % oproti
roku 2015 (1357 ochoreni). Ochorenia sa vyskytli na klinikach a oddeleniach:

. OAIM, KAIM 338x
. Interné 299x
. Chirurgia 141x
. Hematoldgia 112x
. DolieCovacie 74x
. Neuroldgia 79x
. Onkoldgia 66X
" Geriatria 47X
. Nedonosenecké 40x
] LDCH 39x
. Uroldgia 38x
. Dialyza 33x
. Pneumoldgia a ftizeoldgia 25x
" Pediatria 20x
. Radioterapeutické 18x
. Kardioldgia 16x
. Traumatoldgia 15x
. Neurochirurgia 14x
. Ortopédia 11x
. Neonatoldgia 8x

. Gynekoldgia 6X

] HEGO 6X

. Infektologia 6x

. Psychiatria 6x

] ORL 4x

. Cievna chirurgia 4x

. Porodnicke 4x

. Gastroenteroldgia 3x

. Popaleninové 5x

. Rehabilitacia 3x

. Kozné 3x

. Paliativna starostlivost’ 2X

NajcastejSimi pri¢inami nozokomidlnych sepsi boli rizikové faktory: vysoky vek, imobilita pacienta,
tazké chronické ochorenie — diabetes mellitus, urologické ochorenia, imunodeficientné stavy,
nadorové ochorenia, ICHS, invazivne zakroky ako zavedenie permanentného mocového katétra,
vendzneho katétra, kanyl, umelad pl'tiicna ventilacia.
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Umrtim skondilo 57 septikémii, o je 0 67,6 % viac ako v roku 2015. Umrti na septikémiu ako
nozokomialnu nakazu bolo 37, s popisané v stati Gmrtia.

Exity boli zaznamenané v okresoch:

Prievidza — 18, Nitra — 15, Banovce nad Bebravou — 3, Bratislava Nove Mesto — 2, Stropkov — 2, Zlaté
Moravce, Bratislava — RuZinov, Komarno, Martin, Ziar nad Hronom, P. Bystrica, Trencin, L. Mikulas,
Myjava, Pezinok, Svidnik, Michalovce, D. Kubin, Poprad, Trstena, Sala, I'a a Brezno hlasili po jednom
amrti.

Na etioldgii vSetkych Umrti sa podielali: Iné specif. stafylokoky — 13x, E.coli- 9x, Klebsiella
pneumoniae — 6x, Staphylococcus aureus — 5x, Pseudomonas aeruginosa — 2x, Acinetobacter
baumanii— 1x, Enterobacter cloacae — 1x, iné nespecifikované stafylokoky — 6x.

II1.7.3 Bakterialna septikémia novorodenca — P 36

Hlasenych bolo spolu 53 ochoreni (chor. 0,98/100000), oproti predchadzajucemu roku je to pokles o 4
ochorenia. Ochorenia boli hlasené z Bratislavského, Trencianskeho, Zilinského, Banskobystrického,
PreSovského a KoSického kraja. NajvySSia chorobnost’ bola zaznamenana v Bratislavskom kraji
(3,32/100 000).

Ochorelo 28 chlapcov a 25 dievcat.
38 ochoreni sa vyskytlo na neonatologickych klinikach a oddeleniach, 3 ochorenia na OAIM.

Ako etiologické agens sa uplatnili: Nespecifikované stafylokoky — 15x, Staphylococcus aureus — 14x,
Klebsiella pneumoniae — 11x, E. coli — 6x, Pseudomonas aeruginosa — 2x. Citrobacter koseri — 1x,
Streptococcus agalactiae — 1x, nespecifikovany streptokok — 1x, bakteridlna septikémia blizSie
neurcena — 2x.

II1.7.4 Kandidova septikémia — B 37.7

Hlasenych bolo spolu 40 ochoreni (chor. 0,74/100 000), Co je o 4 ochorenia viac oproti
predchadzajicemu roku. Ochorenia boli hlasené z Bratislavského, Trencianskeho, Nitrianskeho,,
PreSovského a KoSického kraja.

Najvyssia chorobnost’ bola zaznamenana v Bratislavskom kraji (3,47/100 000). Ochorelo 23 muZov a
17 Zien.

Rozdelenie poda veku: 0 rod. =3,1-4=2,10-14=1,15-19=3,20-24=1,25-34 =3, 35
~44 =2,45-54 = 5,55-64 = 6, 65+ = 14.

39 ochoreni boli nozokomialneho povodu, vyskytli sa na klinikdch a oddeleniach:

= OAIM, KAIM 20x
" Chirurgia 5x
. Interna 4x
. Nedonosenecké 2X
. Neuroldgia 2x
. Traumatoldgia 2x
. Kardioldgia 1x
. Dialyza 1x
. Doliecovacie 1x
. Infektoldgia 1x

Ako etiologické agens bola zistena najCastejSie Candida albicans — 24x, Candida tropicans — 1x, iné
kandidy — 15x.

Zaznamenali sme 2 Umrtia na kandidiovu septikémiu, sU popisané v stati umrtia.
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II1.7.5 Puerperalna septikémia — O 85

V roku 2016 boli nahlasené 3 ochorenie (chor. 0,06/100 000) v Bratislavskom, Trnavskom a Zilinskom
kraji, vo vekovej skupine 25 -34 =1 a 35 -44 =2.

Ochorenia mali nozokomialny charakter, etiologicky:

. Streptococcus skup. B — 1x
. Streptococcus skup. G — 1x
. Staphylococcus iny Specif. — 1x

II1.7.6 Hemofilova septikémia — A 41.3

V roku 2016 bolo nahlasené 1 ochorenie (chor. 0,02/100 000) v okrese Sabinov, vo vekovej skupine 1
— 4 roky.

Jednalo sa o ochorenie 1 — rocného chlapca v lokalite s nizkym hygienickym Standardom. Dieta
nedostato¢ne ockované, 2 davky Infanrix Hexa, tretia pre dlhodobu kontraindikaciu nepodana —
imunosupresivna liecba pre tromocytopéniu. Ochorenie skoncilo uzdravenim.

Sepsy sposobené Streptococcus pneumoniae

A 40.3 Sepsa vyvolana Streptococcus pneumoniae bola zaznamenana 24x, €o je pokles oproti
predchadzajicemu roku o 33,3 %. Ochorenia sa vyskytli vo vSetkych krajoch SR, najvysSia chorobnost’
v kraji PreSovskom (0,85).

Rozdelenie podla veku: 1-4 = 3,10-14=1,25-34 =1, 35-44 = 2, 45-54 = 4, 55-64 = 6, 65+ =
7.

3 pripady ochorenia mali nozokomialny charakter.

2 pripady ochorenia mimo zdravotnickych zariadeni v okresoch Kosice a Nové Zamky kondili mrtim.
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III.8 Sexualne prenosné ochorenia

II1.8.1 Choroby vyvolané virusom HIV — B20 — B24

V roku 2016 bolo v Slovenskej republike diagnostikovanych celkovo (u obcanov SR i cudzincov) 87
novych pripadov HIV infekcie, ¢o predstavuje incidenciu 1,60 pripadov na 100 000 obyvatel'ov SR.
V porovnani s rokom 2015 (86 pripadov, incidencia 1,59/100 000 obyvatel'ov) doslo k vzostupu vo
vyskyte pripadov s indexom 1,01 teda o 1,2%. V porovnani s patrocnym priemerom (70,8 pripadov)
doslo k vzostupu s indexom 1,23.

Osemdesiatsedem novo diagnostikovanych pripadov HIV infekcie v roku 2016 predstavuje najvyssi
vyskyt v jednom kalendarnom roku. Od zaciatku sledovania vyskytu pripadov infekcie virusom l'udskej
imunitnej nedostatoCnosti v roku 1985 bol druhy najvyssi vyskyt pripadov evidovany v rokoch 2014
a 2015 (po 86 pripadov) a treti najvyssi v roku 2013 (83 pripadov).

U obc¢anov Slovenskej republiky bolo v roku 2016 vykazanych 82 novych pripadov HIV infekcie, ¢o
predstavuje incidenciu 1,51 pripadov na 100 000 obyvatelov SR. V porovnani s rokom 2015 (79
pripadov, incidencia 1,46/100 000 obyvatelov SR) doslo k vzostupu vo vyskyte pripadov s indexom
1,04, teda o 3,8%. Oproti priemeru rokov 2011-2015 (66,2 pripadov) bol zaznamenany vzostup
vyskytu s indexom 1,24. Osemdesiatdva pripadov HIV infekcie u ob¢anov SR v roku 2016 predstavuje
druhy najvyssi vyskyt v jednom kalendarnom roku. Najvyssi vyskyt bol zisteny v roku 2014 (83
pripadov), treti najvyssi v roku 2013 (80 pripadov).

Pripady HIV infekcie u obCanov SR, rozdelené podl'a miesta trvalého bydliska, sa vyskytli vo vSetkych
krajoch. Z 82 pripadov bolo 23 zistenych u obyvatel'ov Bratislavského kraja (incidencia 3,63 pripadov
na 100 000 obyvatel'ov kraja), 18 pripadov u obyvatel'ov Nitrianskeho kraja (incidencia 2,64/100 000
obyvatel'ov kraja), 12 pripadov u obyvatel'ov Trnavského kraja (incidencia 2,14/100 000 obyvatelov
kraja), po 9 pripadov u obyvatel'ov Trencianskeho a Zilinského kraja (incidencia 1,53 a 1,30/100 000
obyvatelov kraja), 5 pripadov bolo zistenych u obyvatelov Banskobystrického kraja (incidencia
0,77/100 000 obyvatelov kraja) a po 3 pripady u obyvatelov KoSického a PreSovského kraja
(incidencia 0,38 a 0,37/100 000 obyvatel'ov kraja).

Pripady HIV infekcie boli zaznamenané u obyvatelov 40 okresov Slovenskej republiky, z toho
v okresoch Bratislava II, Bratislava III a Nitra bolo registrovanych po 6 pripadov, v okresoch Bratislava
1V, Levice a Trnava po 5 pripadov, 4 pripady v okrese Liptovsky Mikulds, 3 pripady v okrese Nové
Zamky, po 2 pripady v okresoch Banskd Bystrica, Bratislava V, Hlohovec, Komarno, Namestovo,
Prievidza, Senec a Trencin. V ostanych okresoch (Banovce nad Bebravou, Brezno, Bytc¢a, Dunajska
Streda, Ilava, KoSice III, Kysuckeé Nové Mesto, Malacky, Myjava, Partizanske, Pezinok, Poprad, Puchov,
Revuca, Roziava, Skalica, Spisska Nova Ves, Svidnik, Sala, TvrdoSin, Vranov nad Toplou, Zlaté
Moravce, Ziar nad Hronom) sa vyskytlo po jednom pripade. NajvySSia incidencia bola zistena
v okresoch Bratislava III (9,38 pripadov HIV infekcie na 100 000 obyvatelov okresu), Liptovsky
Mikulds (5,52/100 000), Bratislava II (5,30/100 000), Bratislava IV (5,24/100 000), Piestany
(4,76/100 000), Levice (4,43/100 000) a Hlohovec (4,39/100 000).
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OBRAZOK II1.8.1 — 1 GRAF INCIDENCIE HIV INFEKCIE

Incidencia HIV infekeie vroku 2016
v krajocha v SR
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HI
V infekcia bola zistena u 77 muzov vo veku 18, 21 (3x), 22 (4x), 23 (3x), 24 (2x), 25 (2x), 26 (3x), 27
(4x), 28 (3x), 29 (4x), 30 (8x), 31 (4x), 32 (6x), 33 (4x), 34 (3x), 35 (4x), 36, 37 (3x), 39 (2x), 40
(3x), 42, 43, 45, 46, 47, 48, 49 (2x), 54, 55 rokov a 5 zien vo veku 24, 27, 28 (3x) rokov.

Sposobom prenosu nakazy bol 56x homosexualny styk, 18x heterosexualny styk, 1x injekéné uzivanie
drog a v 7 pripadoch nebol sp6sob prenosu stanoveny.

OBRAZOK III1.8.1 — 2 GRAF SPOSOBU PRENOSU HIV INFEKCIE

Sposob prenosu HIV infekcie v SR v roku 2016

8,5% 22,0%

1,2%
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V Case laboratorneho potvrdenia boli infekcie klinicky klasifikované 7x ako primarna infekcia HIV, 57x
ako asymptomatické nosic¢stvo, 8x ako symptomaticky stav nie AIDS a 10x ako AIDS.

V roku 2016 bolo diagnostikovanych 12 novych pripadov AIDS, Co predstavuje incidenciu 0,22
pripadov na 100 000 obyvatel'ov Slovenskej republiky. Prechod infekcie do Stadia syndromu imunitnej
nedostatocnosti bol hlaseny len u muzov a s vynimkou dvoch pripadov bol syndrém ziskanej imunitnej
nedostatocnosti zaznamenany sucasne s diagnostikovanim infekcie HIV. Prvy pripad bol hlaseny u 47
roného muza z Nitrianskeho kraja, u ktorého bola v SR potvrdena HIV infekcia sucasne s AIDS.
Indikativnymi chorobami boli pneumocystova pneumdnia a syndrém chradnutia pri infekcii HIV. Druhy
pripad sa vyskytol u 30 rocného muza z KoSického kraja sUcasne s diagnostikovanim HIV infekcie
a indikativnou chorobou bola toxoplazmdéza mozgu. Aj v tretom pripade bola u 22 roného muza
z Trnavského kraja diagnostikovand HIV infekcia v Stddiu AIDS a syndrém ziskanej imunitnej
nedostatocnosti potvrdila pneumocystova pneumodnia a kandiddza pl'ic. Stvrty pripad sa vyskytol u 36
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rocného muza z Bratislavského kraja, infekcia bola potvrdena sucasne s hlasenim AIDS a indikativnou
chorobou bola pneumocystova pneumonia. V piatom pripade bola u 39 ro¢ného muza z Trnavského
kraja zistend infekcia HIV uz v roku 2007 a syndrom ziskanej imunitnej nedostatocnosti potvrdila
v roku 2016 pneumocystova pneumonia a syndrom chradnutia pri HIV infekcii. V Siestom pripade bola
u 29 rocného muza z Nitrianskeho kraja diagnostikovana HIV infekcia v roku 2012 a chorobami
indikujicimi AIDS boli pneumocystova pneumonia a kandiddza pl'tic. Vo vsetkych ostatnych pripadoch
doslo k sucasnému diagnostikovaniu AIDS a HIV infekcie. V siedmom pripade u 39 rocného muza
z Bratislavského kraja indikovala AIDS encefalopatia pri infekcii HIV. V 6smom pripade u 32 ro¢ného
muza z PreSovského kraja bola indikativnou chorobou pneumocystova pneuménia. V deviatom pripade
u 23 rocného muza z Trnavského kraja indikoval syndrom ziskanej imunitnej nedostatocnosti Kaposiho
sarkdm. Desiaty pripad bol hlaseny u 26 ro¢ného muza z Trnavského kraja a AIDS potvrdili kandidéza
pazeradka a syndrom chradnutia pri infekcii HIV. Ako jedenasty bol hlaseny pripad AIDS u 30 ro¢ného
muza z Nitrianskeho kraja a indikativnou chorobou bola pneumocystova pneumdnia. Dvanasty pripad
bol hlaseny u 21 ro¢ného muza z Banskobystrického kraja, u ktorého bol syndrom ziskanej imunitnej
nedostatoCnosti diagnostikovany Kaposiho sarkémom a rekurujlcimi pneumoniami.

V roku 2016 boli hldsené Styri Umrtia HIV infikovanych pacientov. U 47 ro¢ného muza z Nitrianskeho
kraja bola HIV infekcia potvrdena v SR v roku 2016, v roku 2016 bol u neho zisteny aj syndrém
ziskanej imunitnej nedostatocnosti a zomrel v termindlnom Stadiu HIV infekcie s tazkym
imunodeficitom s oportunnymi infekciami. V druhom pripade viedla k Umrtiu 22 rocného muZza
z Trnavského kraja pneumocystova pneumoénia. HIV infekcia bola diagnostikovana v stadiu AIDS
v roku 2016. V trefom pripade bola u 39 ro¢ného muza z Trnavského kraja zachytena HIV infekcia
v roku 2007 a v roku 2016 zomrel na nasledky viacerych rozvinutych infekénych choréb indikujlcich
AIDS. Vo stvrtom pripade doslo k imrtiu 27 ro¢ného muza z Banskobystrického kraja, u ktorého bola
HIV infekcia zachytena v roku 2016. Zomrel na nasledky nadorového ochorenia, bez prechodu HIV
infekcie do Stadia AIDS.

V roku 2016 porodili tri HIV infikované Zeny po jednom dietati. U jednej z tychto matiek bola HIV
infekcia zistenda pri testovani v gravidite vroku 2016, udvoch ostatnych bola HIV infekcia
diagnostikovana uz minulosti. Do konca roku 2016 bolo v Slovenskej republike evidovanych celkovo 25
HIV infikovanych matiek (z toho 3 cudzinky), ktoré porodili na Slovensku 30 deti. Z nich je 23
definitivne bez HIV infekcie, v dvoch pripadoch je stav deti pre ich odchod zo SR neznamy a status 5
deti je sledovany v SR.

Od roku 1985 do konca roku 2016 bolo v Slovenskej republike vykazanych spolu 756 pripadov HIV
infekcie u obCanov SR, z toho 664 u muZov a 92 u Zien. Kumulativna incidencia dosiahla hodnotu
13,99 pripadov/100 000 obyvatelov SR. NajvysSiu kumulativnu incidenciu (50,56 pripadov/100 000
obyvatel'ov kraja) dosiahol Bratislavsky kraj. Po fiom nasledovali Trnavsky (13,78), Nitriansky (13,29)
a Trenciansky kraj (11,66).
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OBRAZOK II1.8.1 — 3 GRAF KUMULATIVNEJ INCIDENCIE HIV INFEKCIE

Kumulativna incidencia HIV infekeie k 31.12.2016
v krajoch a v SR
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HIV infekcia presla do AIDS u 99 os6b (86 muzov, 13 Zien) a z nich 48 pacientov (43 muzov, 5 Zien)
zomrelo. Dalsi 15 infikovani (14 muzi, 1 Zena) zomreli bez prechodu nakazy do AIDS.

V roku 2016 bola HIV infekcia zistena u 5 cudzincov pri ich pobyte v SR a to u 3 muZov vo veku 24,
25, 39 rokov a 2 Zzen vo veku 30 a 31 rokov. Tito cudzinci pochadzali z Ukrajiny (3x), Ceska
a Nigérie.

Od roku 1986 do konca roku 2016 bola HIV infekcia zistena celkovo u 142 cudzincov (117 muZov a 25
Zien), ktori sa podrobili vySetreniu v SR.

Celkovo, u obcanov SR i cudzincov, bolo v Slovenskej republike od roku 1985 do 31.12.2016
laboratdrne potvrdenych a vykdzanych 898 (781 u muzov, 117 u Zen) pripadov infekcie virusom
l'udskej imunitnej nedostatoCnosti.

OBRAZOK II1.8.1 — 4 GRAF POCTU HIV INFEKCII DIAGNOSTIKOVANYCH V SR

Podty HIV infekcii diagnostikovanych v SR od rokn 1985 do 31122018
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II1.8.2 Syfilis—A50—A53

V roku 2016 bolo vykazanych 360 pripadov syfilisu (chorobnost’ 6,63/100 000). V porovnani s rokom
2015 (299 ochoreni, chorobnost’ 5,50/100 000) doslo k vzostupu vo vyskyte pripadov s indexom 1,2
teda 0 20,4%. V porovnani s 5 rocnym priemerom (365,8 ochoreni) doslo k poklesu s indexom 0,9.

Z celkového poctu pripadov sa 236 ochoreni vyskytlo u muzov (Specifickd chorobnost’ 8,91/100 000)
a 124 u zien (Specificka chorobnost’ 4,46/100 000).

Z 360 ochoreni bolo 197 zachytenych v Stadiu v€asného syfilisu (diagndza A51, chorobnost’ 3,63/100
000, 54,7% z celkového poctu ochoreni na syfilis), 16 ochoreni bolo diagnostikovanych ako neskory
syfilis (diagnéza A52, chorobnost’ 0,29/100 000, 4,4% z celkového poctu) a 147 pripadov bolo
vykazanych s diagnézou A53 iny a neSpecifikovany syfilis (chorobnost’ 2,71/100 000, 40,95% zo
vSetkych pripadov. V roku 2016 nebol hlaseny Ziadny pripad vrodeného syfilisu (diagndza A50).

Pripady syfilisu boli hlasené zo vSetkych krajov SR a najvySSia chorobnost’ bola zaznamenana
v Bratislavskom a KoSickom  kraji (15,63 a 13,81 pripadov/100 000 obyvatelov kraja). Incidencia
v ostatnych krajoch bola pod celoslovenskou chorobnost'ou a najnizsia chorobnost’ (1,99 pripadov/100
000) bola zistend v Banskobystrickom kraji.

OBRAZOK II1.8.2 — 1 GRAF VEKOVOSPECIFICKEJ CHOROBNOSTI SYFILISU A VEASNEHO SYFILISU

Syfilis vietky pripady a véasny syfilis
vekovo Specificka chorobnost v SR v roku 2016
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U deti do 15 rokov bolo zaznamenanych 12 ochoreni, z nich 7 u chlapcov a 5 u dievcat. VSetky tieto
pripady sa vyskytli v KoSickom kraji a hlasené boli s diagnézou A 51.3 (sekundarny syfilis koze
a sliznic). VSetky ostané pripady syfilisu sa vyskytli u adolescentov a dospelych osob. Najvyssia vekovo
Specificka chorobnost’ bola zistena vo vekovej skupine 15-19 roc¢nych (16,44/100 000) a 20-24
ro¢nych osob (12,29/100 000).
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OBRAZOK II1.8.2 — 2 GRAF CHOROBNOSTI SYFILISU A VCASNEHO SYFILISU

Syfilis vietky pripady a véasny syfilis
chorobnost v krajoch SR v roku 2016

Chorobmost na 100 000 o bywatelow

- m viasny syfilis
r-‘l_ r-] syfilis spolu

P P

&

V roku 2016 bolo v epidemiologicky najzavaznejSom Stadiu (A51, véasny syfilis) vykdzanych 197
pripadov infekcie (chorobnost’ 3,63/100 000) a v porovnani s rokom 2015 (132 pripadov, chorobnost’
2,44/100 000) doslo k vzostupu vo vyskyte pripadov s indexom 1,5 teda o 49,2%. V porovnani s 5
ronym priemerom (155,6 ochoreni) doSlo k vzostupu sindexom 1,3. Zo 197 pripadov vcasného
syfilisu sa 138 vyskytlo u muzov (Specifickd chorobnost’ 5,26/100 000) a 59 u Zien (Specificka
chorobnost’ 2,12/100 000). NajvysSia chorobnost’ bola zaznamenana Kosickom (11,30/100 000)
aBratisIavskom (5 69/100 000) kraji Incidencia v ostatnych krajoch bola pod ceIosIovenskou
Najvyssia vekovo Specificka chorobnost’ boIa zistena vo vekovej skupine 15-19 ro¢nych oséb (6,15/ 100
000).

Epidémia syfilisu v okrese Trebisov

V roku 2016 pokracovala v okrese TrebiSov protrahovana epidémia syfilisu, v ktorej bolo od 3.1.2010
do 31.12.2016 registrovanych 330 ochoreni. V roku 2016 bolo hlasenych 81 pripadov syfilisu
(chorobnost’ 76,36/100 000 obyvatel'ov okresu) a v porovnani s rokom 2015 (24 pripadov, chorobnost’
22,62/100 000) doslo k 3,4 nasobnému zvySeniu vyskytu pripadov syfilisu. Trend vyvoja chorobnosti
na syfilis v okresnej epidémii bol od roku 2012 klesajlci. avSak v roku 2016 bola zaznamenana
najvyssia roc¢na incidencia poCas celej epidémie a doSlo k vyznamnému vzostupu chorobnosti
v porovnani s predchadzajicim obdobim.

Vroku 2016 bola u muzov zistend incidencia 79,36 pripadov/100 000 (41 pripadov) a u Zien
73,51/100 000 (40 pripadov). V porovnani s predchadzajicim obdobim doslo v roku 2016 k zmene
vekovej Struktury chorobnosti v zmysle presunu maxim chorobnosti do nizSich vekovych skupin.
NajvyssSia vekovo Specificka incidencia bola zaznamenana vo vekovej skupine 15-19 rocnych
(509,36/100 000) a 10-14 rocnych os6b (190 05/100 000).

.....

pripadov, incidencia 56,68/100 000), druhou najCastejSie sa vyskytujucou diagnézou bol Iatentny
vCasny syfilis (A51.5, 13 pripadov, 12,28/100 000). V epidemiologicky najzavaznejSom Stadiu (vCasny
syfilis, A51), bolo zachytenych 95,1% zo vSetkych pripadov.

Pocas celej sedemrocnej trebiSovskej epidémie bol maximalny vyskyt pripadov zaznamenany u
obyvatelov mesta TrebiSov a v roku 2016 bolo v tomto centre okresu evidovanych 77,8% zo vSetkych
ochoreni.

I11.8.3 Gonokokova infekcia — A 54

V roku 2016 bolo vykazanych 280 pripadov gonokokovych pohlavne prenosnych infekcii (chorobnost’
5,16/100 000) ¢o oproti roku 2015 (344 pripadov, incidencia 6,35/100 000) predstavuje pokles vo
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vyskyte s indexom 0,8 t.j. 0 18,6%. V porovnani s5 rocnym priemerom (330,6 ochoreni) doslo
k poklesu s indexom 0,9.

Z celkového poctu pripadov sa 210 ochoreni vyskytlo u muzov (Specificka chorobnost’ 7,94/100 000)
a 70 u Zien (Specificka chorobnost’ 2,52/100 000).

Pripady gonokokovych infekcii boli hlasené zo vSetkych krajov SR a najvySSia chorobnost’ bola
zaznamenand v Bratislavskom, Trnavskom, Zilinskom a Trencianskom kraji (14,53, 6,97, 6,37, resp.
5,26 pripadov/100 000 obyvatelov kraja). V ostatnych krajoch incidencia nedosiahla celoslovenski
droven.

OBRAZOK II1.8.3 — 1 GRAF VYSKYTU GONOKOKOVYCH INFEKCII V KRAJOCH SR

Vyskyt gonokokovych infekeii v krajoch SR v roku 2016
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S vynimkou pripadu 13 roc¢ného dievCata z Kosického kraja boli vSetky gonokokové infekcie hlasené
u dospelych os6b. NajvysSia vekovo Specificka chorobnost’ bola zistend vo vekovej skupine 25-29
(25,23/100 000), 30-34 (12,14/100 000) a 20-24 rocnych os6b (12,00/100 000).

OBRAZOK II1.8.3 — 2 GRAF VEKOVOSPECIFICKEJ CHOROBNOSTI GONOKOKOVYCH INFEKCIi

Gonokokové infekcie
vekovo Specificka chorobnost v 5R v roku 2016
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II1.8.4 Iné sexualne prenasané chlamydiové choroby — A 56

V roku 2016 bolo vykazanych 860 pripadov chlamydiovych pohlavne prenosnych infekcii (chorobnost’
15,85/100 000). V porovnani s rokom 2015 (1314 pripadov, incidencia 24,24/100 000) doslo k poklesu
vo vyskyte pripadov s indexom 0,7 t.j. 0 34,6%. V porovnani s 5 rocnym priemerom (867,8 ochoreni)
doslo k minimalnemu poklesu s indexom 0,001. Nevyskytol sa Ziadny pripad lymphogranuloma
venereum.

Z celkového poctu pripadov sa 201 ochoreni vyskytlo u muZov (Specificka chorobnost’ 7,60/100 000)
a 659 u zien (Specificka chorobnost’ 23,70/100 000).

Pripady chlamydiovych infekcii boli hlasené zo vsetkych krajov SR avsak zistené boli vel'ké rozdiely vo
vyskyte pripadov. Viac ako polovica ochoreni bola hldsena u obyvatelov Banskobystrického
a Bratislavského kraja. NajvySSia chorobnost’ bola zaznamenana v Banskobystrickom a Bratislavskom
kraji (incidencia 43,95 a 40,11/100 000 obyvatel'ov kraja). NajnizSia incidencia bola v PreSovskom a
Kogickom kraji (3,17 a 3,64/100 000).

U deti bol hlaseny jeden vertikalny prenos chlamydiovej infekcie u 0 rocného diet’at’a z Bratislavského
kraja. U adolescentov a dospelych os6b bola najvyssia chorobnost’ zistena vo vekovej skupine 20-24
roénych (60,29/100 000) a 25-29 roénych (52,02/100 000).

II1.8.5 Anogenitalne infekcie sposobené herpetickym virusom — A 60.0

2016 bolo vykazanych 22 pripadov pohlavne prenosnych infekcii vyvolanych herpetickym virusom
(chorobnost’ 0,39/100 000) ¢o predstavuje oproti roku 2015 (21 pripadov, chorobnost’' 0,39/100 000)
vzostup vo vyskyte s indexom 1,1 t.j. 0 4,8%.

Ochorenia sa vyskytli prevazne u Zien (17 pripadov, 77,3%), u muzov bolo hlasenych 5 pripadov
(22,7%).

Pripady boli hlasené len u dospelych os6b a najvysSia chorobnost’ bola zaznamenana vo vekovej
skupine 20-24 ro¢nych (1,43/100 000).

VacsSina pripadov bola hlasena z Nitrianskeho kraja (13 pripadov, chorobnost’ 1,91/100 000), po 3
pripady sa vyskytli v Zilinskom a KoSickom kraji (chorobnost' 0,44 a 0,38/100 000), 2 pripady
v Banskobystrickom kraji (chorobnost’ 0,31/100 000) a 1 pripad v Trencianskom kraji (0,17/100 000).
V ostanych krajoch neboli tieto ochorenia registrované.

II1.8.6 Iné prevazne sexualne prenasané choroby — A 63

V roku 2016 bolo vykdzanych 83 pripadov ochoreni (chorobnost’ 1,53/100 000), z toho 56 u muzov
(chorobnost’ 2,12/100 000) a 27 u zZien (chorobnost’ 0,97/100 000). Vacsina ochoreni bola hlasena
s diagndzou A63.0 (anogenitalne bradavice venerické, 97,6%), zvySok pod diagnézou A63.8 (iné
Specifikované prevaZzne pohlavne prenasané choroby, 2,4%). Najvyssia vekovo Specifickad chorobnost’
bola zaznamenana v skupine 20-24 rocnych osdb (6,00/100 000). Ochorenia boli hlasené zo 7 krajov,
pricom najviac z nich bolo zaznamenanych v PreSovskom, Zilinskom, Nitrianskom a Banskobystrickom
kraji (22, 17, 15 resp. 11 pripadov, chorobnost’ 2,68, 2,46, 2,20 a 1,69/100 000).
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IIT.9. Nozokomiadlne nakazy

V roku 2016 bolo zo zdravotnickych zariadeni v Slovenskej republike nahlasenych spolu 10091
nozokomialnych nakaz (dalej NN), Co je narast oproti r.2015 0 10,96 %. (Tabulka IIL.9 - 1)

Pri pote 1.026.166 hospitalizovanych pacientov predstavuje incidencia NN 0,98 % z poctu
hospitalizovanych.. Je to ale len zlomok predpokladaného vyskytu NN v zdravotnickych zariadeniach v
SR, ide o pasivny zber Udajov. Vyraznejsi posun poCtu nozokomialnych nakaz na oddeleniach alebo
klinikach oproti minulému roku nebol zaznamenany, incidencia NN sa ako najrealnejsia javi na OAIM a
KAIM a to uz realnejSich 17,2 %, na internych klinikach a oddeleniach 16,5 % a tiez na chirurgickych
klinikach a oddeleniach 10,3 % z poctu hospitalizovanych.

Absolutne pocty nahlasenych NN podla jednotlivych krajov su prezentované grafickou formou na
Obrazku II1.9.1 - 1 a Obrazku IIL.9 - 2, pricom Uroven hlasnej sluzby v zdravotnickych zariadeniach v
jednotlivych krajoch je evidentne rozdielna, najvyraznejSie sa hlasna sluzba zlepSila v Bratislavskom
kraji. Absolltne pocty hlasenych NN si méZzeme porovnat’ s incidenciou, aj tu sa k realite najviac blizia
zdravotnicke zariadenia v Bratislavskom a Nitrianskom kraji - Obrazok III1.9 - 1.

OBRAZOK III.9 —1 GRAFPOCTU NN V ZDRAVOTNICKYCH ZARIADENIACH PODL'A KRAJOV

Pocet NN v zdravotnickych zariadeniach podl'a Krajov
v Slovenskej republikev r. 2016

OBRAZOK III.9 — 2 INCIDENCIA V ZDRAVOTNICKYCH ZARIADENIACH PODLA KRAJOV

Incidencia NN v zdravotnickych zariadeniach podll'a Kkrajov
v Slovenskej republikev r. 2016

0,61
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TABULKA II1.9 — 1 POROVNANIE VYSKYTU NN PODI'A LOZKOVYCH ZARIADENIACH V SLOVENSKE]

REPUBLIKE V R. 2016

Pocet Pocet

NazovPZS NN hospitalizovanych %
Detska fakultna nemocnica s poliklinikou Bratislava-Nové Mesto 139 17887 0,78
Lie¢ebna sv. Frantiska, a.s. 16 607 2,64
Narodny onkologicky Ustav 144 9975 1,44
Narodny Ustav srdcovych a cievnych chor6b, a.s. 131 12186 1,07
Nemocni¢na a.s. Malacky 45 5345 0,84
Onkologicky Ustav sv.Alzbety, s.r.o. 76 6839 1,11
Psychiatricka nemocnica Philippa Pinela 316 3096 10,2
Univerzitnd nemocnica Bratislava 1589 91075 1,74
Univerzitnd nemocnica s poliklinikou Milosrdni bratia, spol. s r.o. 88 4367 2,02
Centrum pre lieCbu drogovych zavislosti Banska Bystrica 17 224 7,59
Detska fakultna nemocnica s poliklinikou Banska Bystrica 52 5178 1

Fakultna nemocnica s poliklinikou F.D. Roosevelta Banska Bystrica 410 32316 1,27
Nemocnica s poliklinikou Brezno, n.o. 57 14090 0,4
Stredoslovensky Ustav srdcovych a cievnych chordb, a.s. 8 9736 0,08
ZELENY SEN, s. r. o. 40 888 4,5
NsP Sv. Jakuba, n.o. Bardejov 120 13475 0,89
Kysucké nemocnica s poliklinikou Cadca 85 15864 0,54
Dolnooravska nemocnica s poliklinikou MUDr. L. Nadasi Jégého Dolny Kubin 141 14438 0,98
Hornooravska nemocnica s poliklinikou Trstena 91 16071 0,57
Nemocnica s poliklinikou Dunajska Streda, a.s. 139 13332 1,04
Nemochnica s poliklinikou Sv. Lukasa Galanta, a.s. 144 15722 0,92
Nemocnica A. Lefia Humenné, a.s. 18 11134 0,16
Nemocnica Snina s.r.o. 10 6240 0,16
Detska fakultna nemocnica Kosice 99 8711 1,14
Leteckd vojenskd nemocnica, a.s. 4 1412 0,28
Nemocnica Kogice-Saca a.s. 1. sikromné nemocnica 52 18295 0,28
Univerzitnd nemocnica L. Pasteura Kosice, Statna prispevkova organizacia 225 54762 0,41
Vychodoslovensky Ustav srdcovych a cievnych chordb, a.s. 15 12365 0,12
VysokoSpecializovany odborny Ustav geriatricky sv. Lukasa v KoSiciach n.o. 2 1369 0,15
FORLIFE n.o. 66 13851 0,48
VSeobecna nemocnica s poliklinikou LuCenec n.o. 9 16085,5 0,06
Liptovska nemocnica s poliklinikou MUDr. Ivana Stodolu Liptovsky Mikulas 30 12733 0,24
Hospitale, s.r.o. 50 3157 1,58
Nemocnice s poliklinikami n.o. 376 13859 2,71
Psychiatrickd nemocnica Hronovce 56 1810 3,09
Nemaochica s poliklinikou Stefana Kukuru Michalovce, a.s. 66 22472 0,29
Regionalna nemocnica Sobrance, n.o. 5 1294 0,39
Univerzitnad nemocnica Martin 628 32645 1,92
Fakultnd nemocnica Nitra 424 23578 1,8
Mestska nemocnica prof. MUDr. Rudolfa Korca, DrSc. Zlaté Moravce 104 3680 2,83
Psychiatrickd nemocnica Velké ZaluZie 46 2716 1,69
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Specializovand nemocnica sv. Svorada Zobor, n.o. 106 4180 2,54
Fakultnd nemocnica s poliklinikou Nové Zamky 329 30280 1,09
Nemocnica s poliklinikou Ilava, n. o. 1 4293 0,02
Nemocnica s poliklinikou PovaZzska Bystrica 86 18268 0,47
NEMOCNICA Handlova - 2. sikromna nemocnica, s.r.o. 6 958 0,63
Nemocnica na okraji mesta, n.o. 34 7614 0,45
Nemochnica s poliklinikou Prievidza 145 22343 0,65
Fakultnd nemocnica s poliklinikou J. A. Reimana PreSov 212 44339 0,48
Narodny Ustav tuberkuldzy, pl'tiicnych chor6b a hrudnikovej chirurgie VySné Hagy 9 7997 0,11
Nemocnica Dr. Vojtecha Alexandra v Kezmarku n.o. 24 7299 0,33
Nemocnica Poprad, a.s. 374 21951 1,7
Srobarov Ustav detskej tuberkuldzy a respiraénych chordb, n.o. 83 2601 3,19
VSeobecnd nemocnica s poliklinikou Levoca, a.s. 70 12459 0,56
Svet zdravia, a.s. - nemocnica Rimavska Sobota 47 15339 0,31
Nemocnica s poliklinikou sv. Barbory RoZnava, a.s. 68 9072 0,75
Psychiatricka lieCebna Samuela Bluma v PlesSivci 5 749 0,67
Fakultna nemocnica s poliklinikou Skalica, a.s. 128 11906 1,08
Svet zdravia, a.s. - nemocnica Stropkov 6 950 0,63
Svet zdravia, a.s. - nemocnica Svidnik 74 8098 0,91
Lubovnianska nemocnica, n.o. 41 11944 0,34
Nemocnica Krompachy spol. s r.o. 11 6608 0,17
Nemocnica s poliklinikou SpiSska Nova Ves, a.s. 96 15073 0,64
Fakultna nemocnica Trencin 486 21491 2,26
NEMOCNICA Banovce - 3. sukromna nemocnica, S.r.o. 67 5886 1,14
Nemoc. pre obvinenych a odstidenych a Ustav na vykon trestu odfiatia slobody Trenéin 2 2231 0,09
Nemocnica s poliklinikou Myjava 59 6463 0,91
Nemocnica s poliklinikou Nové Mesto nad Vahom, n.o. 3 3819 0,08
Nemochnice s poliklinikami n.o. - nemocnica Topol'¢any 85 14151 0,6
Fakultna nemocnica Trnava 365 25791 1,42
Narodny Ustav reumatickych chordb 3 2818 0,11
Nemocnica Alexandra Wintera n.o. 42 10260 0,41
Nemocnica s poliklinikou Hlohoveg, s.r.o. 31 418 7,42
Geria, s.r.o. 1 618 0,16
Nemocnica s poliklinikou n.o. Kral'ovsky Chimec 9 5581 0,16
Nemocnica s poliklinikou TrebiSov, a.s. 73 22390 0,33
VSeobecna nemocnica s poliklinikou, n.o. 1 5895 0,02
Svet zdravia, a.s. - nemocnica Vranov nad Topl'ou 72 12661 0,57
Fakultnd nemocnica s poliklinikou Zilina 308 25915 1,19
Psychiatricka nemocnica profesora Matulaya Kremnica 22 1502 1,46
Svet zdravia, a.s. - nemochica Banska Stiavnica 4 941 0,43
Svet zdravia, a.s. - nemocnica Ziar nad Hronom 34 11060 0,31
Nemocnica Zvolen a.s. 8 17074 0,05
SPOLU 10091 1026166 0,98
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TABULKA III.9 — 2 VYSKYT NN PODL'A ODDELENI A KRAJOV V SLOVENSKEJ REPUBLIKE V R. 2016

BC BL KI NI PV TA TC z Spolu
Oddelenie

abs. % abs. % abs. % abs. % abs. % abs. %  abs. % abs. % abs. %
OAIM/KAIM 111 147 373 146 135 174 372 206 307 264 183 21,5 158 176 97 7,6 1736 17,2
ﬁﬁgfg‘;;“tmentemlégie 0 00 10 04 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 7 05 17 02
ﬁggtgﬁ? popalenin a o 00 17 07 11 14 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 28 03
cievna chirurgia 0 0,0 7 0,3 0 0,0 10 0,6 14 1,2 0 0,0 0 0,0 1 0,1 32 0,3
detské 32 42 40 16 44 57 53 29 8 74 37 43 40 45 73 57 405 40
dialyzatné 0o 00 13 05 4 05 10 06 5 04 4 05 8 09 1 o1 45 04
dolietovacie 105 139 19 07 4 59 19 11 32 28 0 00 73 81 8 68 38 38
geriatrické 5 o7 12 48 10 13 14 08 46 40 103 121 164 183 53 41 517 51
gynekologicko- 10 13 34 13 6 08 26 1,4 19 16 11 13 11 12 4 33 159 16
porodnicke
:fggé:fgf)to' 30 4,0 0 00 0 00 0 00 O 00 0 00 0 00 0 00 30 03
hematologické 23 30 78 30 22 28 0 00 25 22 00 0 00 68 53 216 21
hrudna chirurgia 0 00 6 02 0 00 0 0,0 0 00 00 0 00 0 00 6 01
chirurgické s8 77 299 11,7 8 11,5 98 54 126 108 92 10,8 149 166 126 9,8 1037 10,3
infekéné 20 26 24 09 28 36 11 06 3 03 18 21 4 04 14 11 12 12
's';;‘igz't‘l’lcgls ’ 0 00 0 00 5 06 23 13 0 00 2 02 0 00 32 25 62 06
interné 108 143 38 152 115 148 332 184 98 84 149 17,5 130 145 344 268 1665 16,5
interné a dolieCovacie 5 0,7 0 0,0 0 0,0 4 0,2 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 9 0,1
kardiologickd klinika 1 o1 21 08 0 00 23 13 2 02 0 00 0 00 0 00 47 05
Klinika traz.chirurgie 0,0 2 o1 11 14 0 0,0 0 00 o0 00 0 00 0 00 13 01
ko#né 0,9 301 0 00 7 04 o 00 1 o1 1 01 12 09 31 03
lietebita 17 22 0 00 44 57 0 00 44 38 0 00 0 00 0 00 105 1,0
'c'ﬁfﬁ??ﬁ dihodobo 28 37 18 74 10 1,3 7 04 101 87 31 36 0 00 4 03 370 37
nedonosenecké 0 0,0 44 1,7 41 53 0 0,0 13 1,1 0 0,0 0 0,0 17 1,3 115 1,1
?r‘:fl:gl'ﬁgft';‘éne 13 1,7 0 00 6 08 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 19 02
neuréené 0 00 0 00 0 00 125 69 0 0,0 00 0 00 0 00 125 12
neurochirurgické 6 21 73 29 18 23 18 1,0 0 00 00 0 00 3 28 161 16
neurologické 3 45 9 39 28 36 195 108 62 53 101 11,9 31 35 49 38 599 59
novorodenecké 5 0,7 9 0,4 3 0,4 17 0,9 8 0,7 23 2,7 6 0,7 19 1,5 90 0,9
gf’n";’jgﬁgfmné 0 00 0 00 1 01 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 100
oéné 0 00 0 00 0 00 0 0,0 0 00 o0 00 0 00 5 04 5 00
?n':f(lrg?ﬁrﬁ’rg?e) 9 12 0 00 O 00 O 00 O 00 O 00 O 00 0O 00 9 o1
onkologické 28 37 109 43 7 09 72 40 4 03 17 20 3 03 26 20 266 26
ORL 3 04 4 02 1 01 302 0o 00 6 07 0 00 11 09 28 03
ortopedické 15 20 29 1,1 23 3,0 7 04 1 01 14 16 47 52 24 19 160 16
paliativna starostlivost’ 0,0 1 0,0 0 0,0 8 0,4 0 0,0 0 0,0 0 0,0 8 0,6 17 0,2
plast.chirurgie 0,3 1 00 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 18 14 21 02
pneumologické 1 01 32 12 7 09 0 0,0 0 00 4 05 3 03 5 40 99 1,0
protetické 0 00 2 01 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 200
psychiatrické 4 56 35 137 15 19 106 59 40 34 1 01 16 1,8 8 06 518 57
radioterapeutické o 00 28 11 0 00 16 09 6 05 0 00 0 00 0 00 50 05
rehabilita&né 0 00 12 05 5 06 37 21 06 7 08 4 04 0 00 72 07
stomatologické 0 00 00 0 00 0 0,0 0 00 0 00 0 00 0 00 1 00
TAPCH 9 1.2 o 00 8 10 106 59 9 77 0 00 8 09 0 00 221 22
ggt? a pliic.chordb 203 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 200
traumatologické 9 1,2 58 23 14 1,8 48 2,7 4 03 24 28 22 24 38 30 217 22
urologické 8 11 63 25 18 23 36 20 19 16 24 28 20 22 12 09 200 20
SPOLU 756 100,0 2561 100,0 775 100,0 1803 100,0 1162 100,0 852 100,0 898 100,0 1284 100,0 10091 100,0

Tabulka III.9 - 1 prezentuje pocty nahlasenych nozokomidlnych nakaz kazdym z uvedenych 84
zdravotnickych zariadeni. Stale sa vacSine zdravotnickych zariadeni nedari dosiahnut’ zakladny ciel,
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dostat’ hlasnu sluzbu nozokomialnych nakaz na redlnu Uroven, bez neprofesiondlneho zapierania
existencie tychto nakaz.

Cinnost’ komisii pre NN v zdravotnickych zariadeniach je taktiez na rozli¢nej Grovni, je neustale nutny
Uzky kontakt s klinickymi pracovnikmi, je potrebné stale upozorfiovat na chyby v hygienicko-
epidemiologickom reZime, v dekontamindcii a v celkovej bariérovej oSetrovacej technike.

Podiel etiologickych agens u nozokomialnych nakaz v roku 2016 prezentuje Obrazok IIIL.9 - 3.

V tomto roku boli z biologického materialu najcastejsie vykultivované :

] Staphylococcus aureus a iné stafylokoky 154 %
. Klebsiela sp. 151 %
] Clostridium difficile 140 %
. E. coli 84 %
. Pseudomonas sp. 74 %
= Proteus sp. 35 %
= Streptococcus sp. 32 %
. Rotavirus 2,4 %

z celkového poctu vykultivovanych mikroorganizmov.

OBRAZOK III.9 — 3 GRAF ETIOLOGIE OCHORENI NN POvODU

Etioldgia ochoreni NN povodu

SR r. 2016
SPAainé
L. stafylokoky
ine 15,4%
34,1%

Klebsiella sp.
15,1%

rotavirus
2,4%

\Clnstridium difficile

14,0%

Streptococcus sp.

3,2%
E.coli

Pseudomonas sp. 8,4%
7,4%

Hlasené NN podla diagndzy v Slovenskej republike v roku 2016 prezentuje Tabul'ka III.9 - 3.

Z uvedeného je zrejmé, Ze ako najcastejSie nozokomidlne nakazy sa vyskytli hnackové, infekcie
cievneho rieCiska, respiracné a urogenitalne infekcie.

TABULKA II1.9 — 3 VYSKYT NN PODI’A DIAGNOZY

Kod

diagnézy Diagnéza Pocet %
A02 VyluCovanie salmonel 2 0,02
A020 Salmonelova enteritida 19 0,19
A021 Salmonelova septikémia 1 0,01
A022 Lokalizované salmonelové infekcie 1 0,01
A033 Sigeldza zapriCinena Shigella sonnei 2 0,02
A040 Infekcia enteropatogénnymi Escherichia coli 13 0,13
AD44 Iné Crevné infekcie Escherichia coli 1 0,01
A045 Kampylobakteridlna enteritida 13 0,13
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Kod
diagnézy Diagndza Pocet %
A047 Enterokolitida zapriCinena Clostridium difficile 1420 14,07
A048 Iné Specifikované bakterialne infekcie 11 0,11
A059 Nespecifikované baktér.alimentar.intoxikacie 114 1,13
A080 Rotavirusova enteritida 279 2,76
A081 Akutna gastroenteropatia zapricinena virusom Norwalk 508 5,03
A082 Adenovirusova enteritida 20 0,20
A084 Nespecifikovana virusova ¢revna infekcia 73 0,72
A09 Hnacka a gastroenteritida pravdepodobne infekéného pévodu 224 2,22
A400 Septikémia vyvolana streptokokom zo skupiny A 1 0,01
A401 Septikémia vyvolana streptokokom zo skupiny B 1 0,01
A402 Septikémia vyvolana streptokokom zo skupiny D 103 1,02
A403 Septikémia vyvolana streptokokom pneumonie 3 0,03
A408 Ina streptokokova septikémia 17 0,17
A410 Septikémia vyvolana Staphylococcus aureus 258 2,56
A411 Septikémia vyvolana inymi Specifikovanymi stafylokokmi 401 3,97
A412 Septikémia vyvolana nespecif.stafylokokmi 5 0,05
A414 Septikémia vyvolana anaerébmi 2 0,02
A415 Septikémia vyvolana inymi gramnegativnymi organizmami 733 7,26
A418 Ind Specifikovand septikémia 44 0,44
A419 NesSpecifikovana septikémia, septicky Sok 63 0,62
A46 Ruza — erysipelas 1 0,01
A480 Plynova gangréna 2 0,02
A481 Legionarska choroba 1 0,01
B009 Nespecifikovana herpetickovirusova infekcia 1 0,01
B019 Varicella bez komplikacie 1 0,01
B029 Zoster bez komplikacie Zoster, NS 4 0,04
B084 Enterovirusova vezikularna stomatitida s exantémom 1 0,01
B15 Akutna hepatitida A 1 0,01
B271 Cytomegalovirusova mononukleéza 1 0,01
B279 Nespecifikovana infekéna mononukledza 2 0,02
B349 Nespecifikovand virusova infekcia - Virémia,NS 3 0,03
B370 Kandidova stomatitida 10 0,10
B371 Pl'icna kandiddza 38 0,38
B374 Kandiddza inych urogenitalnych miest 12 0,12
B377 Kandidova septikémia 39 0,39
B378 Kandiddza inych miest 0,02
B86 Svrab — scabies 0,08
G002 Streptokokovy zapal mozgovych plien - streptokokova meningitida 0,01
G003 Stafylokokova meningitida 13 0,13
G008 Iny bakteridlny zapal mozgovych plien 5 0,05
G009 Nespecifikovany bakterialny zapal mozgovych plien 16 0,16
H10 Zapal spojovky 16 0,16
H100 Mukopurulentnd konjunktivitida 2 0,02
H109 NeSpecifikovana konjunktivitida 1 0,01
H440 Endophthalmititis purulenta 4 0,04
H441 Iné endoftalmitidy 1 0,01
H60 Zapal vonkajSieho ucha 1 0,01
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Kod

diagnézy Diagndza Pocet %
H603 Iné infekéné zapaly vonkajsieho ucha 1 0,01
H65 Nehnisavy zapal stredného ucha 1 0,01
H66 Hnisavy a nespec.zapal stredného ucha 3 0,03
180 Zépal zil - phlebitis et thrombophlebitis 67 0,66
J00 Akutny zapal noshltana - nasopharyngitis acuta — nadcha 29 0,29
Jo1 Akutny zapal prinosovych dutin - sinusitis acuta 5 0,05
Jo2 Akutny zapal hitana - pharyngitis acuta 65 0,64
J020 Streptokokovy zapal hitana 2 0,02
Jo3 Akutny zapal mandli - tousillitis acuta 63 0,62
J039 Nespecifikovany akatny zapal mandli 1 0,01
J04 Akutny zapal hrtana a priedusnice 29 0,29
J040 Akutny zapal hrtana 6 0,06
J0o41 Akutny zapal priedusnice 6 0,06
1042 Akutny zapal hrtana a priedusnice 4 0,04
J06 Akutne infekcie hornych dychacich ciest 215 2,13
J060 Akutna laryngofaryngitida 6 0,06
J069 Nespecifikovana akutna infekcia hornych dychacich ciest 77 0,76
J10 Chripka vyvolana identifikovanym virusom chripky 3 0,03
J101 Chripka s inymi prejavmi na dychacich organoch, virus chripky identifikovany 46 0,46
J107 SARI 1 0,01
Ji1 Chripka vyvolana neidentifikovanym virusom 4 0,04
J121 Pneumonia vyvolana respiracnym syncycialnym virusom 1 0,01
J13 Zapal pl'ic vyvolany Streptococcus pneumoniae 2 0,02
J15 Bakteridlny zapal pl'iic nezatriedeny inde 10 0,10
J150 Pneuménia vyvoland Klebsiella pneumoniae 154 1,53
J151 Pneumdnia vyvolana Pseudomonas 101 1,00
J152 Pneumonia vyvolana Staphylococcus 9 0,95
J154 Pneumonia vyvolana inymi streptokokmi 7 0,07
J155 Pneumdnia vyvolana Escherichia coli 26 0,26
J156 Pneumdnia vyvolana inymi aerébnymi gram-negativnymi baktériami 44 0,44
J157 Pneumdnia vyvolana Mycoplasma pneumoniae 4 0,04
J158 Ina bakteridlna pneumdnia 37 0,37
J159 Nespecifikovana bakteridlna pneumonia 25 0,25
J160 Chlamydiové pneumonia 4 0,04
J168 Pneumdnia vyvolana inymi blizsie ur¢enymi infekénymi organizmami 8 0,08
J17 Zépal pl'ic pri chorobach zatriedenych inde 4 0,04
J18 Zapal pl'lc vyvolany nespecifikovanym mikroorganizmom 45 0,45
J180 BlizSie neurcena pneumonia 161 1,60
]188 Ina pneumdnia, zarodok neurceny 1 0,01
120 Akutny zapal priedusiek - bronchitis acuta 36 0,36
J205 Akutna bronchitida vyvolana respiratnym syncycialnym virusom 3 0,03
J208 Akutna bronchitida vyvolana inymi Specifikovanymi organizmami 58 0,57
J209 BlizSie neurCena akdtna bronchitida 67 0,66
J21 Akutny zapal priedusniciek - bronchiolitis acuta 1 0,01
122 Nespecifikovana akutna infekcia dolnych dychacich ciest 5 0,05
1399 NeSpecifikovana choroba hornych dychacich ciest 1 0,01
J40 Bronchitida neuréena ako akut. al. chron. 2 0,02
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Kod

diagnézy Diagndza Pocet %
185 Absces pl'lc a medzipl'icia 1 0,01
J90 Pohrudnicovy vypotok nezatriedeny inde — pleuritis 2 0,02
K05 Zapal d'asien - gingivitida - a periodontalne choroby 1 0,01
K12 Zépal Ustnej sliznice — stomatitis 6 0,06
K65 Zapal pobrusnice — peritonitis 28 0,28
LOO Syndrém obarenej koze vyvolany stafylokokmi 1 0,01
L02 Kozny absces, furunkul a karbunkul 36 0,36
L022 Kozny absces, furunkul a karbunkul trupu 4 0,04
LO3 Celulitida — flegmona 62 0,61
LO8 Iné lokalne infekcie koZe a podkozného tkaniva 123 1,22
L89 Dekubitalny vred — prelezanina 84 0,83
M00 Pyogénna artritida 1 0,01
M86 Osteomyelitida 2 0,02
N10 Akutna tubulointersticidlna nefritida 30 0,30
N30 Cystitida 239 2,37
N300 Akutna cystitida 406 4,02
N309 Nespecifikovana cystitida 29 0,29
N34 Uretritida a uretralny syndrém 6 0,06
N390 Infekcia mocovej ststavy bez urcenia miesta 157 1,56
N41 Zapalové choroby prostaty 1 0,01
N45 Orchitida a epidimitida 2 0,02
N49 Zépalové choroby muzskych genitalii 1 0,01
N73 Iné zapalové choroby Zenskych panvovych organov 1 0,01
N76 Iné zapaly posvy a vulvy 11 0,11
023 Infekcie moCovopohlavnych organov v tarchavosti 1 0,01
085 Puerperalna sepsa - poporodna sepsa 3 0,03
086 Iné puerperalne infekcie 10 0,10
0860 Infekcia rany po pérodnickej operacii 6 0,06
0862 Infekcie mocovych organov po pérode 2 0,02
087 Zilové komplikacie v poporodi 1 0,01
090 Komplikacie poporodia nezatriedené inde 16 0,16
091 Infekcie prsnika spojené s pérodom 7 0,07
0911 Absces prsnika spojeny s porodom 1 0,01
P360 Sepsa novorodenca vyvolana streptokokom zo skupiny B 1 0,01
P361 Sepsa novorodenca vyvolana inymi a neSpecifikovanymi streptokokmi 1 0,01
P362 Sepsa novorodenca vyvolana Staphylococcus aureus 7 0,07
P363 Sepsa novorodenca vyvolana inymi a nespecifikovanymi stafylokokmi 12 0,12
P364 Sepsa novorodenca vyvolana Escherichia coli 5 0,05
P368 Ina bakterialna sepsa novorodenca 13 0,13
P369 Nespecifikovand bakteridlna sepsa novorodenca 2 0,02
P375 Kandiddza novorodenca 1 0,01
P38 Omfalitida novorodenca s miernym krvacanim alebo bez neho 9 0,09
P391 Novorodenecka konjunktivitida a dakryocystitida 28 0,28
P393 Novorodenecka infekcia mocového systému 3 0,03
P394 Novorodenecka kozna infekcia 7 0,07
P398 Iné Specifikované infekcie typické pre perinatalnu periédu 2 0,02
P399 Nespecifikované infekcie typické pre perinatalnu periédu 3 0,03
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Kod
diagnézy Diagndza Pocet %
R50 Horucka neznameho pdvodu 1 0,01
T80 Komplikacie po infuzii, transfuzii a lieCebnej injekcii 2 0,02
T801 Cievne komplikacie po inflzii,transfuzii lieCeb.injekcii 59 0,58
T802 Infekcie po infuzii, transfuzii, lieCeb.injekcii 87 0,86
T81 Komplikécie po vykonoch nezatriedené inde 10 0,10
T813 Rozpad operacnej rany nezatriedeny inde 418 4,14
T814 Infekcia po vykone nezatriedena inde 443 4,39
T827 Inf. a zapal.reakcia zavinena inymi srdcovymi pomockami 9 0,09
T835 Inf. a zapal.reakcia zav.protet.pomockou moc.organov 784 7,77
T845 Inf. a zapal.reakcia zav.vnUtornou klbovou protézou 15 0,15
T846 Inf. a zapal.reakcia zav.vnUtornou fixaénou pomdckou 6 0,06
T847 Inf. a zapal.reakcia zav.inymi vnGtor.ortop.pomdckami 1 0,01
T857 Inf. a zapal.reakcia zav.inymi vnator.protet.pomockami 597 5,92
T874 Infekcia amputacného kypta 14 0,14
7223 NosiC inej blizSie urenej bakterialnej infekcie 10 0,10
7228 Nosic inej infekcnej choroby 204 2,02
SPOLU 10091 100,00
TABULKA III.9 — 4 VYSKYT NN PODLI'A ODDELENIA A LOKALIZACIE INFEKCIE V SLOVENSKEJ REPUBLIKE
VR. 2016
infek.
urogenitaln koze a v mieste chir.
¢érevna respira¢na a sliznic vyk. a popal. sepsy iné spolu
Oddelenie abs. %  abs. % abs. % abs. % abs. % abs. 9% abs. % abs. %
OAIM/KAIM 69 2,5 865 40,8 252 14,8 17 4,6 87 83 411 23,8 3591 1736 17,2
centrum
klin.gastroenterold
gie 7 03 2 0,1 1 0,1 0 0,0 1 0,1 5 03 1 03 17 0,2
centrum popalenin
a rek.chir. 6 02 2 0,1 0 0,0 1 0,3 10 1,0 7 04 2 05 28 0,3
cievna chirurgia 3 0,1 1 0,0 0 0,0 1 0,3 24 2,3 2 0,1 1 0,3 32 0,3
Detské 351 12,8 16 0,8 1 0,1 7 1,9 3 0,3 24 1,4 3 08 405 4,0
Dialyzacné 0 00 0 0,0 0 0,0 1 0,3 0 0,0 41 2,4 3 08 45 0,4
Dolie¢ovacie 144 52 34 1,6 80 4,7 15 4,1 12 1,1 82 4,8 14 36 381 3,8
Geriatrické 355 12,9 41 1,9 52 3,1 5 14 4 04 46 2,7 14 36 517 51
gynekologicko-
porodnicke 12 04 000 40 24 8 22 76 7,3 12 0,7 1 29 159 16
HEGO (hepatol.-
gastroenter.) 11 0,4 5 0,2 5 0,3 1 0,3 1 0,1 6 0,3 1 0,3 30 0,3
Hematologické 26 09 37 17 16 0,9 14 38 0 00 121 70 2 05 216 21
hrudna chirurgia 0 0,0 0 0,0 1 0,1 0 0,0 4 0,4 1 0,1 0 0,0 6 0,1
Chirurgické 107 3,9 53 2,5 113 6,7 35 9,5 515 49,2 164 9,5 50 13,0 1037 10,3
Infekéné 84 31 9 04 12 0,7 103 000 9 05 7 1,8 122 1,2
intenzivnej
starostlivosti 5 0,2 30 1,4 18 1,1 2 0,5 2 0,2 4 0,2 1 0,3 62 0,6
Interné 564 20,5 249 11,7 343 20,2 72 19,6 18 1,7 333 19,3 86 22,4 1665 16,5
interné
a dolieCovacie 2 01 2 0,1 5 0,3 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 9 0,1
kardiologicka
klinika 4 01 7 03 8 05 1 03 2 02 21 1,2 4 1,0 47 0,5
klinika
Uraz.chirurgie 3 0,1 2 0,1 1 0,1 0 0,0 5 0,5 0 0,0 2 0,5 13 0,1
Kozné 14 0,5 6 0,3 2 0,1 3 0,8 1 0,1 3 0,2 2 05 31 0,3
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Liecebna 54 2,0 48 2,3 1 0,1 0 0,0 1 0,1 0 0,0 1 0,3 105 1,0
lie¢ebia dlhodobo

chorych 161 59 66 3,1 68 4,0 14 3,8 3 0,3 41 2,4 17 4,4 370 3,7
Nedonosenecké 4 0,1 20 0,9 10 0,6 9 2,5 2 0,2 67 3,9 3 08 115 1,1
nefrologicko —

transplantacné 9 0,3 0 0,0 9 0,5 0 0,0 1 0,1 0 0,0 0 00 19 0,2
Neurcené 113 4,1 5 0,2 1 0,1 5 1,4 0 0,0 1 0,1 0 0,0 125 1,2
neurochirurgické 24 0,9 29 1,4 30 1,8 1 0,3 26 2,5 16 0,9 35 9,1 161 1,6
Neurologické 117 4,3 168 7,9 172 10,1 15 4,1 0 0,0 85 4,9 42 10,9 599 59
Novorodenecké 13 0,5 3 0,1 2 0,1 52 14,2 3 0,3 17 1,0 0 00 90 0,9
obvodné Gzemné

ambulancie 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,1 0 0,0 0 0,0 1 0,0
0Ocné 0 0,0 0 0,0 0 0,0 2 0,5 3 0,3 0 0,0 0 00 5 0,0
OMICHE (odd.

mikrochirurgie) 1 0,0 0 0,0 0 0,0 2 0,5 6 0,6 0 0,0 0 00 9 0,1
Onkologické 58 2,1 44 2,1 55 3,2 21 5,7 9 0,9 74 4,3 5 1,3 266 2,6
ORL 3 0,1 3 0,1 0 0,0 5 1,4 11 1,1 4 0,2 2 05 28 0,3
Ortopedické 44 1,6 12 0,6 18 1,1 4 1,1 65 6,2 12 0,7 5 1,3 160 1,6
paliativna

starostlivost’ 13 0,5 1 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 3 0,2 0 00 17 0,2
plast.chirurgie 2 0,1 1 0,0 1 0,1 0 0,0 17 1,6 0 0,0 0 0,0 21 0,2
Pneumologické 53 1,9 12 0,6 20 1,2 1 0,3 0 0,0 7 0,4 6 1,6 99 1,0
Protetické 0 0,0 0 0,0 1 0,1 1 0,3 0 0,0 0 0,0 0 00 2 0,0
Psychiatrické 139 51 248 11,7 159 9,4 21 57 0 0,0 8 0,5 3 08 578 57
radioterapeutické 2 0,1 6 0,3 13 0,8 5 1,4 6 0,6 18 1,0 0 00 50 0,5
Rehabilitaéné 22 0,8 7 0,3 35 2,1 3 0,8 2 0,2 3 0,2 0 0,0 72 0,7
Stomatologické 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,1 0 0,0 0 00 1 0,0
TAPCH 91 33 69 33 33 1,9 5 14 1 01 20 1,2 2 05 221 22
TBC a pl'ic.choréb

deti 2 0,1 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 00 2 0,0
traumatologické 32 1,2 16 08 35 21 6 44 9% 9,2 18 1,0 4 1,0 217 2.2
Urologické 27 1,0 1 0,0 85 5,0 1 0,3 27 2,6 39 2,3 20 52 200 2,0
SPOLU 2751 100 2120 100 1698 100 367 100 1046 100 1725 100 384 100 10091 100

OBRAZOK II1.9 — 4 GRAF PREZENTUJE VYSKYT NN PODLA LOKALIZACIE.

Etiolégia ochoreni NN pévodu
SR r. 2016

s

iné
3,8%

sepsy
17,1%

érevna
27,3%

v mieste chir.
vykonu a popéleniy
10,4%

koza asliznice

3,6% respiraéna

21,0%

urogenitélna
16,8%
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V skupine ¢revnych nakaz

je vyskyt NN vyrazne vyssSi ako v roku 2015, nahlasenych bolo 2751 nakaz (1779 v r.2015), ¢o
predstavuje narast o 45,4 %. Percentualne tvoria tieto nakazy 27,3 % z celkového hlaseného vyskytu
NN. Ochorenia sa vyskytovali najcastejsSie vo forme hnaciek, hlasené boli najmd na klinikach alebo
oddeleniach interny, geriatrie a pediatrie.

Ako etiologické agens (Tabulka III.9 - 3) figurovali najcastejSie Clostridium difficile, rotavirusy
a acinetobacter.

Epidémie sa vyskytli v nasledujiicich krajoch a okresoch:

Bratislavsky kraj

V mesiaci jun bol hladseny epidemicky vyskyt 9 pripadov akutnych gastroenteritid pravdepodobne
infek¢ného povodu u pacientov oddelenia velkych deti II. Detskej kliniky DFNsP v Bratislave. Celkovy
pocet exponovanych 32 osob (18 pacientov a 14 zdravotnickych pracovnikov). V klinickom obraze
dominovali opakované riedke stolice a zvracanie bez zvysenej teploty. Po diétoterapii a rehydratacii
zdravotny stav do 48 hodin upraveny. Virologickym vySetrenim stolice a odberom TR na
bakteriologické vySetrenie sa etiologicky agens nepodarilo v Styroch pripadoch objasnit/, v piatich
pripadoch nebol biologicky material odobraty. Pravdepodobnym prameniom nakazy bolo choré dieta
hospitalizované na uvedenom oddeleni.

V mesiaci oktdber bol hlaseny epidemicky vyskyt 21 pripadov akdtnych gastroenteritid
pravdepodobne infekéného pbévodu na Klinike detskej chirurgie v DFNsP Bratislava. V ¢ase od
12.10.2016 boli na uvedenej klinike hospitalizovani pacienti (niektori aj so sprievodom), u ktorych bol
laboratérne potvrdeny v stolici norovirus. Epidemiologickym Setrenim bolo zistené, ze z celkového
poctu 88 exponovanych oséb (personal 34, pacienti 35, sprievod 19 0s0b) ochorelo 21 oséb, z toho 4
pacienti, 4 sprievody a 13 zdravotnickych pracovnikov. V klinickom obraze dominovalo zvracanie a
hnacky s Ustupom t'azkostii do 48 hodin. U pacientov boli odobraté TR na bakteriologické vySetrenie
s negativnym vysledkom, vySetrenie na enterdine virusy nebolo vykonané z dévodu nespravneho
odberu biologického materialu.

V mesiaci december bol hlaseny epidemicky vyskyt 13 pripadov akatnych gastroenteritid
pravdepodobne infek¢ného povodu na  Gerontopsychiatrickej klinike v Psychiatrickej nemocnici
Philippa Pinela v Pezinku. Celkovy pocet exponovanych os6b 71 (46 pacientov, 25 zdravotnickych
pracovnikov).

V mesiaci december bol zaznamenany epidemicky vyskyt 22 pripadov akudtnych gastroenteritid
pravdepodobne infekéného povodu na zenskom oddeleni II. Psychiatrickej kliniky v Psychiatrickej
nemocnici Philippa Pinela v Pezinku. Celkovy pocet exponovanych os6b 133 (90 pacientov, 43
zdravotnicky personal).

Priebeh ochorenia na obidvoch klinikdch psychiatrickej nemocnice bol mierny, bez febrilit
a postaCovala symtomaticka lieCba. Stav odznel v priebehu 24-48 hodin. Etiologické agens sa
nepodarilo dokazat.

Nitriansky kraj

Dna 9. 3.2016 telefonicky nahldsila namestnicka pre oSetrovatelstvo NsP Topol'Cany vyskyt
alimentarnych ochoreni u pacientov neurologického oddelenia. Epidemiologickym Setrenim v ten isty
den bolo zistené, Ze v Case od 4. do 9.3.2016 z celkového poctu 45 exponovanych (26 pacientov a 19
0s6b personalu) ochoreli 4 pacienti. Ochorenia prebiehali pod klinickym obrazom hnacky, nauzey,
zvracania bez teploty v trvani 1 az 2 dni. Biologicky material — tampdn z rekta (TR) bol odobraty na
kultivacné vySetrenie 4 pacientom s negativnym vysledkom. Bol doporuCeny odber stolice na
vySetrenie virusovej etiologie. Na oddeleni boli nariadené protiepidemické opatrenia. Drha 17.3.2016
ochorelo dalSich 10 pacientov (spolu 14). Laboratdrne zo stolice potvrdeny 5x Norwalk virus. Dha
18.3.2016 bolo vykonana kontrola nariadenych opatreni. Od 18.03.2016 sa d‘alSie nové ochorenie
nevyskytli.
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Dria 11.1.2016 bol na RUVZ Levice telefonicky hldseny vyskyt hnackovych ochoreni v NsP Levice na
oddeleni vnitorného lekarstva - Cast’ muzi. Pri epidemiologickom Setreni bolo zistené, Ze na oddeleni z
30 hospitalizovanych pacientov ochorelo 9 a z 25 zamestnancov ochoreli 9. Ako prvy dia 5.1.
ochorel pacient privezeny RZP a povodne hospitalizovany na oddeleni Urazovej chirurgie. Dna 8.1. sa
od jedného chorého vykonal odber vzorky stolice na virologické vySetrenie, v ktorom sa dia 10.1.
potvrdila pritomnost’ antigénu virusu Norwalk. V priebehu d‘alSich dni ochoreli pacienti aj zamestnanci
na oddeleniach Urazovej chirurgie a neuroldgie a tiez pacientky na oddeleni vnatorného lekarstva cast’
Zeny. Pocas epidémie (od 5. do 28.1.) z celkového pocCtu 105 pacientov ochorelo 37 a z 87 osob
oSetrujlceho personalu ochorelo 18. Vo vsetkych pripadoch dominovali hnacky, zvracanie a zvySené
teploty do 38°C boli zaznamenané v ojedinelych pripadoch. Ustup klinickych priznakov bol u vSetkych
chorych do dvoch dni. Stolica na virologické vySetrenie bola odobratd od 23 pacientov, z toho u 14
pacientov bol vysledok negativny a u 9 pacientov sa potvrdila pritomnost’ antigénu virusu Norwalk. U
ostatnych 14 pacientov odber stolice nebol vykonany. Podavana liecba bola symptomaticka Endiex,
Smecta a Hylac. V pripade zavaznejSich zdravotnych stavov bola podavanad inflzna terapia. Na
oddeleniach boli zabezpecené protiepidemické opatrenia. Dnom 23.1. 2016 bol v celej nemocnici
nariadeny zdkaz navstev.

Dria 29.1.2016 bol hlaseny epidemicky vyskyt akdtnych enteritid u pacientov hospitalizovanych na
neurologickom oddeleni FORLIFE n.o. Komarno. Pri epidemiologickom Setreni bolo zistené, Ze od
28.1.2016 do 1.2.2016 1z celkového poctu 56 exponovanych (20 pacientov a 36 zamestnancov)
ochorelo 7 pacientov. Klinicky sa ochorenia prejavili ako hnacka, zvracanie, zvysena teplota. Na
oddeleni boli nariadené protiepidemické opatrenia. Od 7-ich chorych boli odobraté vzorky stolice na
virologické vysetrenie, z toho v 5 pripadoch sa potvrdila pritomnost’ norovirusu a v 2 pripadoch bolo
vySetrenie negativne.

Dna 1.2. 2016 evidujeme epidemicky vyskyt akutnych enteritid u pacientov hospitalizovanych na
geriatrickom oddeleni FORLIFE n.o. Komarno. Pri epidemiologickom vySetreni dia 1.2.2016 bolo
zistené, ze z celkového poctu 40 exponovanych (18 pacientov a 22 zamestnancov) ochorelo od 29.1.
do 5.2.2016 - 5 pacientov. Klinicky sa ochorenia prejavili ako hnacky, zvracanie a zvySena teplota. Na
oddeleni boli nariadené protiepidemické opatrenia, od 5 chorych boli odobraté vzorky stolice na
virologické vysetrenie, z toho v 4 pripadoch sa potvrdila pritomnost’ norovirusu, v jednom pripade bola
vzorka negativna.

Dria 4.10. 2016 bol na RUVZ v Komarne nahldseny epidemicky vyskyt akitnych enteritid u pacientov
hospitalizovanych na neurologickom oddeleni FORLIFE n.o. Komarno. Pri epidemiologickom vySetreni
bolo zistené, ze z celkového poctu 56 exponovanych (20 pacientov a 36 zamestnancov) ochorelo od
3. do 7.10.2016 — 9 pacientov. Klinicky sa ochorenia prejavili ako hnacky a zvracanie bez teploty.
Ochorenia trvali v priemere 2-3 dni. Na oddeleni boli nariadené protiepidemické opatrenia na
zabranenie Sireniu nakazy, vratane dezinfekcie a zakazu navstev. Od 6-tich chorych boli odobraté
vzorky stolice na virologické vySetrenie, z toho v 5 pripadoch sa potvrdila pritomnost’ norovirusu, 1
vzorka bola negativna a v 3 pripadoch nebola stolica na vySetrenie odobrata.

Dna 24.10. 2016 evidujeme epidemicky vyskyt akutnych enteritid u pacientov hospitalizovanych na
internom oddeleni FORLIFE n.o. Komarno. Pri epidemiologickom Setreni dfia 24.10.2016 boli zistené,
Zze z celkového pocCtu 37 exponovanych (23 pacientov a 14 zamestnancov) ochoreli od 22. do
23.10.2016 - 3 pacienti. Klinicky sa ochorenia prejavili hnackami bez teploty, ktoré trvali v priemere 2-
3 dni. Na oddeleni boli nariadené protiepidemické opatrenia na zabranenie Sireniu nakazy, vratane
dezinfekcie a zdkazu navstev. Od vsetkych 3 chorych boli odobraté vzorky stolice na virologické
vySetrenie, v 2 pripadoch sa potvrdila pritomnost’ norovirusu v 1 pripade vzorka bola negativna.

Dria 7.11. 2016 bol na RUVZ Komarno nahlaseny epidemicky vyskyt akitnych enteritid u pacientov
hospitalizovanych na internom oddeleni FORLIFE n.o. Komarno. Pri epidemiologickom Setreni dna
7.11.2016 bolo zistené, Ze z celkového pocCtu 51 exponovanych (25 pacientov a 26 zamestnancov)
ochorelo od 5. do 7.11.2016 12 pacientov. Pramefom nakazy bola pacientka, ktora pri prijati na
hospitalizaciu dna 5.11. 2016 udavala hnacky a vracanie, nasledne bola odobratd vzorka stolice na
virologické vySetrenie, v ktorej sa potvrdila pritomnost’ norovirusu. Klinické priznaky ochoreni:
hnacky, zvracanie, 1x zvySena TT. Ochorenia trvali v priemere 2-3 dni. Na oddeleni boli nariadené
protiepidemické opatrenia na zabranenie Sireniu nakazy, vratane dezinfekcie a zakazu navstev. V 4
pripadoch sa potvrdila pritomnost’ norovirusu, v 5-ich pripadoch bola stolica negativna a 3x nebol
material kultivatne vySetreny.
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Dria 25.2.2016 bol na RUVZ z kliniky vnutorného lekarstva I. FNsP Nové Zamky nahlaseny zvyseny
vyskyt gastroenteritid u hospitalizovanych pacientov. Z 50 exponovanych osob (30 pacientov a 20
0s0b personalu) ochorelo 8 pacientov - hnacky a zvracanie bez teplot. Ochorenia sa vyskytli v drioch
od 18.-23.2.2016. Od akutne chorych boli odobraté vzorky stolice na virologické vysetrenie —
v jednom pripade sa potvrdila norovirusova infekcia. Od troch pacientov boli odobraté vytery z
konecnika na kultivacné vySetrenie s negativnym vysledkom. Na klinike boli nariadené protiepidemické
opatrenia.

Mikrobiologické laboratorium FNsP Nové Zamky hlasilo pozitivne vysledky E. coli z kultivacného
vySetrenia stolic u 3-och novorodencov z neonatologickej kliniky. Cielenymi kultivacnymi vySetreniami
stolic boli potvrdené dalSie dva pozitivne vysledky u deti a dvoch osdb personalu. Na oddeleni boli
odobraté vzorky stravy a stery z vonkajsieho prostredia. Deti s potvrdenym pozitivnym nalezom boli
izolované a personal s pozitivnym kultivatnym nalezom bol docasne vyradeny z prace. Zo vzoriek
potravin (4x mlieko NUTRILON N1, NO, 1x materské mlieko od darkyne) a z piatich vzoriek
vonkajsieho prostredia sa uvedeny patogén nepotvrdil, vysledky boli vyhovujice. Ku dnu 27.10.2016
sa na uvedenej klinike d'alSie nové pripady ochoreni nevyskytli.

V dnioch 2. - 8.12.2016 bol hlaseny zvySeny vyskyt hnackovych ochoreni na neurologickej klinike FNsP
Nové Zamky. Zo 104 exponovanych (54 pacientov a 50 os6b personalu) ochorelo 9 pacientov a 19
zdravotnickych  pracovnikov. V klinickom obraze dominovali hnacky a v niektorych pripadoch
zvracanie bez teplot. Strava ako faktor prenosu bola vyli¢ena z dévodu protrahovaného charakteru
vyskytu ochoreni a roznych diét u pacientov. Na klinike boli nariadené protiepidemické opatrenia a boli
odobraté vzorky stolice na bakteriologické a virologické vysetrenia. Z 13-ich odobratych vzoriek stolice
bola 12x potvrdena norovirusova infekcia v laboratdriu NRC v Bratislave. 10 odobratych vzoriek stolice
na bakteriologické vysSetrenie bolo negativnych .

V Case od 22. do 31.1 2016 sa u klientov a personalu v Zariadeni socidlnych sluzieb ,Borinka" v Nitre
vyskytla epidémia gastroenteritid.  Epidemiologickym Setrenim dnfa 26.1.2017 bolo zistené, ze
z celkového poctu 260 exponovanych os6b (160 klientov a 100 zamestnancov zariadenia) ochorelo 53
klientov a 16 os6b personalu. V klinickom obraze dominovalo zvracanie, riedke stolice, u Styroch os6b
s teplotami do 38,5°C s trvanim 1-3 dni. Chori klienti boli oSetreni zmluvnym lekarom zariadenia.
Liecba bola symptomaticka — rehydratacia, diéta, Hylac a Reasec. Od 16-ich akutne chorych bol
odobraty tampdn rekta na bakteriologické vySetrenie a od 8-ich stolica na vySetrenie na virusy.
V jednom pripade bola potvrdena norovirusova etiolégia. V zariadeni boli nariadené protiepidemické
opatrenia formou rozhodnutia.

V Case od 13. do 20.2.2016 sa u klientov a personalu v Zariadeni socialnych sluzieb ,Vinicky" v Nitre
vyskytla epidémia norovirusovych enteritid. Z celkového poctu 243 exponovanych os6b (178 klientov
a 65 zamestnancov zariadenia) ochorelo 42 klientov a 13 0s6b persondlu. V klinickom obraze
dominovalo zvracanie, riedke stolice a v troch pripadoch aj teplota do 37,8°C s trvanim 1-3 dni. Chori
klienti boli oSetreni cestou LSPP a zmluvného lekdra zariadenia. Liecba bola symptomatickd —
rehydratacia, diéta, Smecta, Endiex a Hylak. U dvoch klientov bola potrebnd hospitalizacia na
infek¢nom oddeleni. Od 10-tich akutne chorych bol odobraty tampdn rekta a stolica na bakteriologické
vySetrenie a vySetrenie na virusy. Rychlotestom na entero, rota, adeno a norovirusy bola v Styroch
pripadoch potvrdena norovirusova enteritida. V zariadeni boli nariadené protiepidemické opatrenia
formou rozhodnutia.

Z Hospicu v Nitre od 21. do 25.2.2016 bola hlasena epidémia akitnych gastroenteritid. Spolu ochorelo
12 o0sdb: z celkového poctu 13 pacientov ochorelo 8 o0sob, z 21 os6b personalu ochoreli 2 osoby a
dvaja rodinni prislusnici chorej pacientky. Chori pacienti boli oSetreni a lieCeni v rdmci zariadenia
vlastnou lekarkou, ostatni chori nenavstivili svojho lekara. Ochorenia boli hlasené az 24.2.2016 -
nakol'ko sa jedna o pacientov v terminalnom Stadiu onkologickych ochoreni, u ktorych st zvracanie a
hnacky sprievodnymi znakmi zakladného ochorenia. Hromadny vyskyt gastroenteritid bol nahlaseny az
po zavleCeni ochoreni do domacnosti jednej z pacientiek (ochoreli manzel a dcéra). V klinickom obraze
dominovalo zvracanie, riedke stolice bez teploty s trvanim 1-2 dni. Odobraty biologicky material
(stolica na rychlotest rota, adeno, entero a norovirusov) od vsetkych chorych pacientov bol negat.
V zariadeni boli nariadené protiepidemické opatrenia formou rozhodnutia.

V Case od 21. do 22.7. 2016 bola hlasena u klientov v Zariadeni socialnych sluzieb ,Nitrava® v Nitre
epidémia gastroenteritid. Epidemiologickym Setrenim dfa 22.7. 2016 bolo zistené, ze z celkového
poctu 352 exponovanych o0s6b (220 klientov a 132 zamestnancov zariadenia) ochorelo 9 klientov.
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Z oSetrujuceho personalu neochorel nikto. V klinickom obraze dominovali riedke stolice bez zvracania
a teploty s trvanim 1-3 dni. Chori klienti boli oSetreni zmluvnym lekdrom zariadenia. Liecba bola
symptomaticka — rehydratacia, diéta, Imodium, Hylac a Reasec. Od akutne chorych bol odobraty
tampon rekta a stolica na bakteriologické vysSetrenie a vySetrenie na virusy- vsetky vysledky boli
negativne.

Viac pripadov hnackovych ochoreni sa v zariadeni nevyskytlo. Nariadené protiepidemické opatrenia
formou rozhodnutia boli diia 29.7.2016 zrusené.

Dfia 30.8.2016 bol na RUVZ v Nitre pisomne nahlaseny epidemicky vyskyt hnackovych ochoreni
u pacientov hospitalizovanych v Psychiatrickej nemocnici vo Velkom Zaluzi. Vykonom Statneho
zdravotného dozoru dna 31.8.2016 bolo zistené, ze v Case od 20. do 29.8. 2016 ochorelo 18
pacientov III. primariatu. Ako prvy ochorel 20.8. pacient prelozeny 19.8.2016 z psychiatrického
oddelenia vo FN Trencin (tu neboli hlasené Ziadne hnackové ochorenia). DalSie ochorenia sa Sirili
kontaktom. Z celkového poctu 88 hospitalizovanych pacientov ochorelo 18 a zo 42 zamestnancov
zariadenia neochorel nikto. V klinickom obraze dominovali riedke stolice, zvracanie, nauzea a teploty
do 38°C s trvanim 1-3 dni. Liecba bola symptomatickd — rehydratacia, diéta, Hylac a Endiex. Od
akutne chorych bol odobraty tampén rekta na bakteriologické vySetrenie. Vysledky boli negativne.
Stolica na virologické vySetrenie nebola odobratd. Akltne ochorenia v ¢ase vykonu SZD neboli
evidované. V zariadeni boli nariadené protiepidemické opatrenia formou rozhodnutia.

Dria 8.11. 2016 bol na RUVZ v Nitre telefonicky nahlaseny epidemicky vyskyt hnackovych ochoreni
u pacientov hospitalizovanych v Psychiatrickej nemocnici Velké Zaluzie. Vykonom Statneho
zdravotného dozoru dria 9.11.2016 bolo zistené nasledovné:

V Case od 3. do 12.11. 2016 ochorelo 14 pacientov IV. primariatu z celkového poctu 83
hospitalizovanych pacientov. Z 38-ich zamestnancov zariadenia neochorel nikto. V klinickom obraze
dominovali riedke stolice, zvracanie, nauzea a u 1 pacienta teplota do 37,4°C s trvanim 1-2 dni.
Liecba bola symptomatickd — rehydratacia, diéta, Hylac, Carbosorb a Endiex. Pramen nakazy sa
nepodarilo objasnit’ — ochorenia sa Sirili kontaktom. Od 9-tich akdtne chorych bol odobraty tampdn
rekta na bakteriologické vySetrenie s negativnym vysledkom. Stolica na virologické vySetrenie bola
odobratd od 4 pacientov — v 1 pripade potvrdend norovirusova infekcia. V zariadeni boli nariadené
protiepidemické opatrenia formou rozhodnutia.

V Case od 9. do 10.8.2016 bol nahlaseny obvodnym lekdrom zvySeny vyskyt hnackovych ochoreni u

klientov a personalu v Zariadeni opatrovatel'skej sluzby Trnovec nad Vahom. Epidemiologickym
Setrenim dria 11.8.2016, ktoré bolo vykonané v spolupraci s oddelenim hygieny vyZivy bolo zistené, ze
z celkového poctu 27 exponovanych (16 klientov a 11 os6b personalu) ochorelo 9 klientov a 1 osoba
personalu. V klinickom obraze dominovali vodnaté hnacky, zvracanie a v jednom pripade teplota
do 38,5°C s trvanim 1-2 dni. Hospitalizacia bola nutnd u dvoch klientov zariadenia. Chord
opatrovatel'ka bola praceneschopna. Material na kultivacné a virologické vySetrenie bol odobraty od
vSetkych akutne chorych klientov (9x TR na kultivaéné vysSetrenie a 1x stolica na virologické
vySetrenie). V ramci depistaze bol odobraty 2xTR od oSetrujuceho persondlu , 5x stery z prostredia a
1x dezinfekény pripravok na acinnost. Vysledky mikrobiologickych vySetreni boli negativne. V
zariadeni boli nariadené protiepidemické opatrenia formou rozhodnutia.

Trenciansky kraj

V Case od 1.1. 2016 do 31.1.2016 zaevidovali vyskyt hnackovych ochoreni na oddeleni v nemocnici v
okrese Trencin. Z celkového poctu 291 exponovanych ochorelo 59 pacientov a 8 zdravotnickych
pracovnikov. V klinickom obraze dominovali hnacky, u niekolkych aj s vracanim, ochorenia odoznievali
prevazne do 24-48 hodin. V stolici 9 pacientov bol potvrdeny virus ANorwalk. Na oddeleniach boli
nariadené prislusné protiepidemické opatrenia.

Dria 02.02.2016 boli z oddelenia klinickej biochémie, hematologie a mikrobiologie nahlasené 4
pozitivne nalezy norovirus zo stolic od hospitalizovanych Zien na internom oddeleni. Epidemiologickym
vySetrenim bolo zistené, Ze prvé ochorenie sa na internom oddeleni vyskytlo 22.01.2016. Z CP 39
pacientov ochorelo 7 pacientov a z CP 16 zdravotnickych pracovnikov ochorelo 4 zamestnanci. V
klinickom obraze dominovalo zvracanie s hnackami. Posledné ochorenie bolo 2.2.2016. T. ¢. na
internom oddeleni neeviduju d'alSie ochorenia.
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V Case od 7.4. 2016 do 20.4.2016 zaevidovali vyskyt hnackovych ochoreni na oddeleni v nemocnici v
okrese Trencin. Z celkového pocCtu 268 exponovanych ochorelo 16 pacientov. U zdravotnickych
pracovnikov sme ochorenia nezaznamenali. V klinickom obraze dominovali hnacky, u niekol'kych aj s
vracanim, ochorenia odoznievali prevazne do 24-48 hodin. V stolici 3 pacientov bol potvrdeny virus
Norwalk. Na oddeleniach boli nariadené prislusné protiepidemické opatrenia.

Dfia 25.8.2016 bol nahlaseny vyskyt gastroenteritid u pracovnikov OAIM FN Trencin. V Case od
7.8.2016 do 25.8.2016 eviduji 9 ochoreni u zamestnancov z celkového poctu 80 exponovanych. U
pacientov ochorenie nebolo zaznamenané. Klinicky obraz: hnacky bolest’ brucha, zvracanie, nevol'nost
zvySend TT odznievajice do dvoch dni. Biologicky material neodobrany. Predpokladame, ze ide o
virusovu etioldgiu. Zabezpecené protiepidemické opatrenia.

Dria 28.11.2016 bol na RUVZ hldseny NN vyskyt akitnych gastroenteritid u pacientov a zamestnancov
Psychiatrickej kliniky FN Trencin. Z celkového pocCtu 198 exponovanych (135 pacientov a 63
zdravotnickych pracovnikov) evidujeme od 08.11.2016 do 7.12.2016 36 ochoreni u 17 pacientov, 16
zdravotnickych pracovnikov a troch rodinnych prislusnikov. Ochorenia prebiehali pod klinickym
obrazom: hnacky, vracanie. U troch chorych (2x zdravotnicki pracovnici, 1x pacient) zo stolice
potvrdeny Norwalk virus. V zariadeni boli nariadené protiepidemické opatrenia.

Dria 29.11.2016 bol na RUVZ hlaseny NN vyskyt rotavirusovych enteritid u pacientov a zamestnancov
OGaDCH FN Trencin. Z celkového poctu 242 exponovanych (192 pacientov a 50 zdravotnickych
pracovnikov) ochorelo od 08.11.2016 k 20.12.2016 36 pacientov a 10 zdravotnickych pracovnikovi.
Ochorenia prebiehali pod klinickym obrazom: hnacky, vracanie. U Siestich chorych zo stolice potvrdeny
Rotavirus. Pravdepodobny pramen nakazy bol pacient, ktory bol prijaty s klinickym obrazom enteritidy.
V zariadeni boli nariadené protiepidemické opatrenia.

Trnavsky kraj

Z Detskej kliniky FN Trnava bol nahlaseny epidemicky vyskyt norovirusovych enteritid u pacientov
a personalu Detskej kliniky. Pocet pripadov ochoreni: 15 (8 pacientov, 7 zamestnancov). Klinicky
priebeh ochoreni: vodnaté hnacky, zvracanie, bez teplot. Etiologické agens: norovirus — potvrdeny v 1
pripade u pacienta. Predpokladany pramen ndkazy: chory Clovek. Predpokladany faktor prenosu:
priamy kontakt. V zariadeni boli nariadené prislusné protiepidemické opatrenia zamerané na izolaciu
pacientov, vylicenie chorych zamestnancov z ¢innosti a dodrziavanie hygienicko-epidemiologického
rezimu a zabezpecenie bariérovej oSetrovatel'skej techniky.

Z Gynekologicko-porodnickej kliniky FN Trnava bol nahlaseny epidemicky vyskyt akatnych virusovych
gastroenteritid nezistenej etiologie. Pocet pripadov ochoreni: 10 (4 pacienti, 6 zamestnancov).
Klinicky priebeh ochoreni: vodnaté hnacky, zvracanie, bez teplot. Etiologické agens: nezisteny, u 1
pacientky odobratd stolica na virologické vysSetrenie s negat. Predpokladany pramen nakazy: chory
Clovek. Predpokladany faktor prenosu: priamy kontakt. V zariadeni boli nariadené prislusné
protiepidemické opatrenia zamerané na izolaciu pacientov, vylicenie chorych zamestnancov z Cinnosti
a dodrziavanie hygienicko-epidemiologického rezimu a zabezpecenie bariérovej osSetrovatel'skej
techniky.

Zilinsky kraj

Zaznamenali epidémiu ochoreni s dg. A 08.4. Epidémia prebiehala od 23.8.2016 do 31.8.2016.
Ochoreli pacienti a personal na internom oddeleni v LNsP MUDr. I .Stodolu Liptovsky Mikulas.
Z celkového poctu 80 exponovanych ochorelo 14 pacientov a 14 zamestnancov Bolo vykonanych 8

vyterov z rekta a 3 odbery stolice — vSetky vysledky boli negativne. Na oddeleni boli zrealizované
protiepidemické opatrenia.

V druhom pripade zaznamenali epidémiu ochoreni s dg. A 084. Dfa 19.2.2016 hlasila nemocni¢na
hygienicka UNM Martin nozokomidlne nakazy. Pri vySetrovani uvedenych NN bola zistena epidemicka
suvislost’ medzi hlasenymi NN z kliniky dermatovenerologickej UNM. Pocet chorych: 8 pacientov. Pocet
expnovanych: 37. KO: pocetné vodnaté hnacky trvajice niekolko hodin, kfCovité bolesti brucha,
zimnica, triaska, u jedného pacienta aj zvracanie. ISlo o protrahovany epidemicky vyskyt ochoreni
trvajuci od 31.1.2016 do 10.2.2016. V ohnisku nakazy boli nariadené protiepidemické opatrenia.
Etiologicke agens nezistené, nakol'ko nebol vySetreny biologicky material na virusy.

Bol nahlaseny epidemicky explozivne vzniknuty vyskyt akdtnych gastroenteritid v zariadeni Klpele
Lucky a.s., v ktorom ochorelo celkom 61 0sob (59 klientov a dvaja praktikanti z radov zamestnancov)
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z celkového poctu 536 exponovanych. Ochorenia zacali 7.9.2016 o cca 15,00 hod.- v tento den
ochorelo najviac - 34 osob. Na druhy den 8.9. ochorelo 13 0s6b s tym, Ze ti ¢o ochoreli 7.9. uz druhy
den postupne vyzdravovali a mali chut’ aj na jedlo. V klinickom obraze dominovalo zvracanie, hnacky-
teplota len u 3 chorych do 38,0°C. Kultivacne bolo vySetrenych cca 40 tampdnov z rekta od chorych,
etiologické agens nepodarilo dokazat. Stolica na virologické vySetrenie bola odobrata len v 3
pripadoch s negativnymi vysledkami, ¢im uzatvdrame epidémiu ako neSpecifikovanu virusovu
gastroenteritidu. V zariadeni boli nariadené prislusné protiepidemické opatrenia. Ako rizikové sa vsak v
takomto type zariadenia mohol uplatnit’ bufetovy typ stravovania, ktory aj tu praktizuji a cez ktory
moZe dochadzat’ k eventualnej kontaminacii pripravenej stravy skryte chorym stravnikom.

Banskobystricky kraj

Zaznamenany bol vyskyt epidémie hnackovych ochoreni pod obrazom intoxikacie v troch 16zkovych
zdravotnickych zariadeniach, ktoré maji spolocného dodavatela stravy. Hnackové ochorenia boli
spojené so zvracanim a u niektorych chorych aj s teplotami. Jednalo sa o dospelych pacientov dvoch
nemocnic — FNsP F. D. Roosevelta v Banskej Bystrici, kde bolo zaznamenanych 80 pripadov
ochorenia, nemocnice Zeleny sen v Banskej Bystrici, kde bolo zaznamenanych 17 pripadov ochorenia
a Centra pre lieCbu drogovych zavislosti v Banskej Bystrici, kde bolo zaznamenanych 17 pripadov
ochorenia. Do tychto ZZ sa strava zabezpecuje dodavatel'skym spdsobom z nemocnicnej kuchyne,
ktorG ma v prenajme sukromna osoba. Pacienti ochoreli po konzuméacii veCere podavanej v piatok
15.4.2016. Spolu ochorelo 114 osob niekolko hodin az 2 dni po konzumacii jedla. Z odobratych
vzoriek stolice sa nepodarilo vykultivovat’ Ziadne etiologické agens. Zvratky neboli odobraté. Rovnako
z odobratych vzoriek stravy sa nepodarilo vykultivovat' a dokazat' etiologické agens. Vzhladom na
klinicky priebeh ochorenia a Casovy faktor od konzumacie jedla po objavenie sa prvych klinickych
priznakov boli ochorenia vykazané ako blizSie neSpecifikovana enterotoxikdza.

Presovsky kraj

Zaznamenali epidémiu rotavirusovej enteritidy u hospitalizovanych v Srobarovom Ustave Dolny
Smokovec, kde v Case od 9.4.2016 do 24.4.2016 z celkového pocCtu 290 exponovanych ochorelo 10
deti a 2 mamicky hospitalizované s detmi. VSetky ochorenia boli laboratérne potvrdené.

Zaznamenali epidémiu rotavirusovej enteritidy (dg. A08.0) u hospitalizovanych v Kdpeloch Horny
Smokovec, kde v ¢ase od 19.7.2016 do 20.7.2016 z celkového poctu 117 exponovanych ochoreli 3
osoby.

Zaznamenali epidémiu akutnej gastroenteropatie zapriinenej virusom Norwalk u pacientov a
zamestnancov neurologického odd. Nemocnice Poprad, kde z poctu 119 exponovanych (56 pacientov
a 63 personalu) ochorelo 8 pacientov a 1 zamestnanec (zdravotnicky asistent). Stolica bola odobrata u
2 chorych, u ktorych sa laboratdrne potvrdil Norwalk virus.

Zaznamenali epidémiu akutnej gastroenteropatie zapriCinenej virusom Norwalk (dg. A08.1) u
hospitalizovanych v Srobarovom Ustave Dolny Smokovec, kde v ¢ase od 8.11.2016 do 30.11.2016
z celkového poctu 297 exponovanych ochoreli 3 osoby.

Zaznamenali epidémiu ochoreni s dg. A09 v Srobarovom Ustave dTaRCH Dolny Smokovec, kde v case
od 6.7.2016 do 26.7.2016 z celkového poctu 312 exponovanych bolo zaznamenanych 16 pripadov
ochoreni ako NN. Etiologické agens laboratdrne nepotvrdené.

Zaznamenali epidémiu ochoreni s dg. A09 v Srobarovom Ustave dTaRCH Dolny Smokovec, kde v ¢ase
od 8.11.2016 do 9.12.2016 z celkového poctu 302 exponovanych bolo zaznamenanych 20 ochoreni
ako NN. Etiologické agens laboratdrne nepotvrdené.

Zaznamenali epidémiu ochoreni s dg. A09 na internom odd. NsP Sv. Jakuba, n. o., Bardejov, kde
v Case od 11.9.2016 do 12.9.2016 z celkového poctu 35 exponovanych ochorelo 5 os0b. Faktor
prenosu nebol zisteny. Na oddeleni boli nariadené protiepidemické opatrenia s odberom biologického
materialu, odobraté boli aj stery z prostredia. VSetky vysledky laboratdrnych vysSetreni boli negativne.

Kosicky kraj
Zaznamenali epidémiu neSpecifikovanej virusovej ¢revnej infekcie v kupel'och. Spolu ochorelo 40 os6b
(34 klientov, 6 zamestnancov stravovacej prevadzky).
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V skupine nakaz dychacich ciest

ktora je druha najpocetnejsia, doslo k poklesu vyskytu tychto nakaz oproti r.2015. Tieto ndkazy tvoria

.....

.....

Kultivane z bakteridlnych agens previadali Klebsiella sp., Pseudomonas sp. a Staphylococcus aureus
a Iné stafylokoky.

Z OAIM a KAIM sU hlasené najma purulentné bronchopneumonie u pacientov na riadenej ventilacii,
pricom ich vyskyt Uzko suvisi s frekvenciou a kvalitou dekontaminacie servoventilatorov a ostatného
prislusenstva, moznostou vstupu na oddelenie a jednotlivé boxy v jednorazovom obleceni, maske,
Ciapke, s pouzitim rukavic, pakovych vodovodnych batérii, davkovacov mydla a dezinfekcnych
roztokov a papierovych osusiek, co ma nenahraditelny vyznam pre prevenciu vzniku a Sirenia
nozokomialnych agens.

V roku 2016 neboli zaznamenané epidémie.

Septikémie

tvoria 17,1 % vsSetkych nemocni¢nych nakaz (16,9 % v r.2015), najviac sme ich zaznamenali na OAIM
a KAIM, interne, chirurgii, hematoldgii a dolieCovacich oddeleniach. U septikémii dominovali etiologicky
Staphylococcus aureus a iné stafylokoky, Klebsiella sp. E.colj, Pseudomonas sp.

BlizSie rozdelenie v stati II1.7 septikémie.

Dolezitd ulohu pri vzniku septikémii hraju invazivne zakroky, pri ktorych sa zavadzaju centralne
venozne katétre, periférne kanyly, dialyzacné katétre, permanentné katétre, drény a pod.

V roku 2016 boli zaznamenané epidémie:

Zilinsky kraj

Epidemicky vyskyt bol zaznamenany na novorodeneckom oddeleni pri dg. sepsa P 36.8: 6 pripadov.
Dria 15.8.2016 bol telefonicky primarkou novorodeneckého oddelenia FNsP v Ziline hlaseny zvySeny
vyskyt NN u novorodencov v Casti Jednotka resuscitacnej starostlivosti o novorodencov (JRSN). Dna
15.8.2016 boli nariadené protiepidemické opatrenia v ohnisku, kontrola nariadenych opatreni sterovou
metddou bola vykonana dna 18.8.2016. V Case kontroly bola zistena prekrocenda obloznost’ oddelenia.

Vysledky sterov z prostredia bez zachytu patogéna. V Case od 1.7.2016 - 23.8.2016 bolo
zaznamenanych 6 pripadov ochorenia.

1. ochorenie hlasené z oddelenia patologickych novorodencov u dietata, muza narodeného v 33.
tyzdni tehotenstva s nizkou porodnou hmotnost'ou. Dieta prijaté na JIRS novorodeneckého oddelenia,
ulozené do inkubatora. Poporodna adaptacia primerana. Celkovy stav komplikovany sepsou. Nasadena
cielena ATB liecba s dobrym efektom, hmotnostna krivka pozitivna, po 25. diioch dieta preloZzené na
rooming in k matke. Na 31. den Zivota dieta prepustené v dobrom klinickom stave do ambulantnej
starostlivosti.

HK: Klebsiella pneumoniae

2. ochorenie hlasené u dietata, muZa narodeného v 31. tyZdni tehotenstva s nizkou pérodnou
hmotnostou. Dieta prijaté na JRSN novorodeneckého oddelenia FNsP Zilina, ulozené do inkubatora.
Popdrodna adaptacia primerana. Celkovy stav komplikovany sepsou a konjuktivitidou pravého oka.
Nasadend cielena ATB liecba s dobrym efektom, hmotnostna krivka pozitivna, po 26. dfioch dieta
prelozené do spadovej nemocnice (Novorodenecké oddelenie KNsP Cadca).

HK: Klebsiella pneumoniae
Ster z oka kultivacne: Klebsiella pneumoniae

3. ochorenie hlasené u dietata, muZa narodeného sekciou v 30. tyZdni tehotenstva s nizkou pérodnou
hmotnostou. Dieta prijaté na JRSN novorodeneckého oddelenia FNsP Zilina, uloZzené do inkubdtora.
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Poporodna adaptacia primerand, dobra tolerancia stravy. Celkovy stav komplikovany sepsou a
zhorSenou toleranciou stravy, priebeh ochorenia komplikovany. Nasadena cielena ATB liecba s dobrym
efektom, hmotnostnd krivka pozitivna, po 35. dnoch dieta prelozené na rooming in k matke. Pre
opakovane zhorSenie tolerancie stravy, vyrazne oslabend peristaltiku dieta prelozené na
Neonatologicku kliniku UNM Martin.

HK: Klebsiella pneumoniae
TR a zalidocny obsah kultivacne: Klebsiella pneumoniae

4. ochorenie hlasené u dietata, muza narodeného sekciou v 34. tyzdni tehotenstva s nizkou pérodnou
hmotnostou. Dieta prijaté na JRSN novorodeneckého oddelenia FNsP Zilina, uloZzené do inkubatora.
PopOrodna adaptacia primerana, dobra tolerancia stravy. Celkovy stav komplikovany sepsou.
Nasadend cielena ATB liecba s dobrym efektom, hmotnostna krivka pozitivna, po 28. dnoch dieta
preloZzené na rooming in k matke, po stabilizacii, v dobrom klinickom stave prepustené do ambulantnej
starostlivosti.

HK: Klebsiella pneumoniae

5. ochorenie hlasené u dietata, muza narodeného v 28. tyzdni tehotenstva s nizkou pérodnou
hmotnost'ou. Dieta prijaté na JRSN novorodeneckého oddelenia FNsP Zilina, uloZzené do inkubatora.
PopoOrodna adaptacia primerana. Celkovy stav komplikovany sepsou. Nasadena cielena ATB liecba s
dobrym efektom, hospitalizacia t.C. trva.

HK: Klebsiella pneumoniae

6. ochorenie hlasené u dietata, Zeny narodenej v 31. tyZzdni tehotenstva s nizkou pdrodnou
hmotnost'ou. Dieta prijaté na JRSN novorodeneckého oddelenia FNsP Zilina, uloZzené do inkubatora.
Popdrodna adaptacia primerana. Celkovy stav komplikovany sepsou. Nasadena cielena ATB liecba,
hospitalizacia t.C. trva.

HK: Klebsiella pneumoniae

Kosicky kraj

Zaznamenali epidémiu 4 ochoreni pacientov na sepsu, ktori boli hospitalizovani na OAIM NsP
TrebisSov. Etiologicky potvrdena Serratia marcescens.

U mocopohlavnych nakaz

je vyskyt nakaz nizsi ako v roku 2015 a tieto nakazy tvoria 16,8 % (17,3 % v r.2015) zo vSetkych NN.
Najvacsi pocet ochoreni bol na interne, OAIM a KAIM, neuroldgii a dolieCovacich oddeleniach.

Klinicky iSlo najastejSie o cystitidy po cievkovani a pri dlhodobom zavedeni permanentného katétra.
V etioldgii najCastejsie figurovali Klebsiella sp., E.coli,, Pseudomonas sp., Proteus sp.

Infekcie v mieste chirurgického vykonu a popaleniny tvoria 10,4 % zo vSetkych NN, (v r.2015
9,9 %). Najviac sa ich vyskytlo na klinikach a oddeleniach chirurgie, traumatoldgie, ortopédie a OAIM
a KAIM, najcastejSie vo forme abscesov operaCnych ran. Na etiologii sa najviac podielali
Staphylococcus aureus a iné stafylokoky,, E.coli, Klebsiella sp. a Pseudomonas sp.

V skupine_nakaz kozZe a sliznic doslo k zniZeniu vyskytu oproti r. 2015 a tieto nakazy tvoria 3,6 % zo
vSetkych NN (5,2 % v roku 2015). NajCastejSie sa vyskytli na interne, neonatoldgii, chirurgii, onkoldgii
a neuroldgii. Klinicky sa jednalo o konjunktivitidy, inflamované dekubity, bulézne dermatitidy,
omfalitidy, scabies. Etiologicky figurovali najma Staphylococcus aureus a iné stafylokoky, Pseudomonas
sp., Klebsiella sp.

Epidémie sa vyskytli v nasledujicich krajoch:

Bratislavsky kraj

Zaznamenali vyskyt 3 pripadov omfalitidy u novorodencov na Novorodeneckom oddeleni UNB
Nemocnice akad. L.Dérera v mesiaci august. Prvé priznaky infekcie (zacervenanie pupocnej branky,
resp. zapaleny pupoCny pahyl) sa objavili do 72 hodin po narodeni. Okrem Standardného oSetrenia
pupka 60% lieh pridany Betadine a Fucidin s terapeutickym efektom. Kultivatnym vySetrenim steru
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z rany potvrdeny Staphylococcus aureus. Pravdepodobnym faktorom prenosu boli kontaminované
ruky.

V skupine ostatné nakazy

bol vyskyt nizsi ako v roku 2015 a tieto infekty tvoria 3,8 % zo vSetkych NN (4,9 % v r.2015). Do tejto
skupiny boli nahlasené najmé meningitidy, flebitidy, peritonitidy, mastitidy a endokarditidy. Najviac
nakaz sa vyskytlo na interne, chirurgii, OAIM a KAIM a neuroldgii. Kultivacne dominovali Klebsiella sp.,
Staphylococcus aureus a iné stafylokoky, E.coll,

Umrtia na nozokomialne nakazy

Bratislavsky kraj
V roku 2016 boli hldsené 3 Umrtia na sepsu nozokomialneho povodu.

V 1. pripade bolo zaznamenané jedno Umrtie 67- rocného pacienta, hospitalizovaného s chronickym
srdcovym zlyhdvanim. Po komplikovanom operacnom vykone, ndhrade aortalnej chlopne, mitralnej
chlopne ,plastike trikuspidalnej chlopne a implantacii TKS pacient prelozeny na OAIM. V pooperacnom
obdobi vzostup zapalovych markerov, schvatenost’, dochadza k respiracnému zlyhaniu. Nasadena ATB
lieCba, septicky stav progreduje do multiorganového zlyhania a bol konstatovany exitus letalis. Prvotna
pricina smrti septicky Sok a multiorgdnové zlyhanie. Po smrti pacienta kultivaCne potvrdend
z hemokultlry Klebsiella pneumoniae.

V 2. pripade bolo zaznamenané Umrtie 59 - rocnej pacientky, hospitalizovanej na OAIM pre
hemoragicky Sok sprevadzany respiracnou insuficienciou, po punkcii fluidothoraxu napojena na UPV,
nasledne rozvoj septického Soku, rozsirovana ATB liecba. Napriek starostlivosti stav progreduje do
MOZ a konsStatovany exitus letalis. Prvotnd pri¢ina smrti septicky Sok a multiorgdnové zlyhanie.
Kultivatne potvrdena z hemokultury Klebsiella pneumoniae.

V 3. pripade bolo zaznamenané Umrtie 78- rocného pacienta, hospitalizovaného na internom oddeleni
pre prekolapsové stavy a celkové zhorSenie stavu, zhorSené zapalové parametre. ISlo
o polymorbidneho pacienta s alkoholovou cirhdzou pecene, diabetes mellitus 2.typu, chronickym
ochorenim obli¢iek. Empiricky podané antibiotikd. Ako priCina zapalového syndromu sa predpoklada
infekt mocCovych ciest. Kultivatne v moci potvrdeny Enterobacter faecium. PoCas hospitalizacie
dochadza k dekompenzacii cirhdzy pecene. Opakovane sa realizovali odl'ahcovacie paracentézy ascitu,
ktoré potvrdili bakteridlnu peritonitidu. Empiricky nasadené antibiotikd, odobratd hemokultira s
zachytom karbapeném rezistentnej Kilebsielly pneumoniae. Stav pacienta sa komplikuje rozvojom
hypostatickej bronchopneumonie a septického Soku s multiorgdnovym zlyhanim, konstatovany exitus
letalis. NRC potvrdilo Klebsiellu pneumoniae produkujicu karbapenemazu z odberu hnisu.

Nitriansky kraj
V roku 2016 vykazuje 16 pripadov Umrti pacientov na nozokomialnu sepsu.

1. pripad: 72-ro¢ny polymorbidny onkologicky pacient prijaty s dg. gangréna pravej dolnej koncatiny.
Od prijatia zavedena periférna vendzna kanyla a permanentny mocovy katéter. Po celkovej priprave
na 7. den vykonanda amputacia stehna. Na 17. den prelozeny pre kardidlne zlyhdvanie na
kardiologickd kliniku. Tu od prijatia pacient septicky s teplotami do 39,5°C, triaskami, tachykardiou
a elevaciou zapalovych parametrov. Odobraté hemokultiry s nalezom Klebsiella pneumoniae — ESBL.
Z vitdlnej indikacie vykonana reamputacia s adaptacnou suttrou. Po vykone dochadza k zhorSeniu
klinického stavu, pacient septicky, s kvalitativnou aj kvantitativnou poruchou vedomia na 24. den
exituje na septicky Sok.

2. pripad: 87-roCna polymorbidna pacientka prijata pre zavaznu ischémiu pravej dolnej koncatiny. Od
prijatia zavedend PVK a PMK, zahdjend intenzivna konzervativna terapia. Na 5. den preloZzena na
internd  kliniku pre rozvoj septického stavu s febrilitami do 39,5°C, triaskou, tachykardiou,
akcelerovanymi hodnotami krvného tlaku a elevaciou zapalovych parametrov. Odobraté hemokultdry s
nalezom Staphylococcus koaguldza negativny. Zahajenda empirickd antibioticka terapia, porucha
vedomia sa ale prehlbuje, pacientka v ten isty den exituje na septicky Sok.
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3. pripad: 68-roCna pacientka prijata pre trvajlce bolesti chrbtice. CT vySetrenim diagnostikovana
kompresivna fraktlra stavca L3-5 - planovana stabilizacia zlomeniny. Pri prijati zavedend PVK a PMK.
Na 8. deni pre zhorSenie klinického stavu s obrazom hypotenzie, oligirie a znamok sepsy s febrilitami
do 38,8°C, triaskou, tachykardiou a elevaciou markerov zapalu pacientka prelozena na internd kliniku.
Tu odobraté hemokultiry s nalezom Staphylococcus aureus. Aj napriek poskytovanej zdravotnej
starostlivosti a podavania antibiotickej terapie pacientka progreduje do MODS a na 13. den
hospitalizacie konstatovany exitus letalis. Priamou pricinou smrti bol septicky stav s multiorgdnovym
zlyhanim.

4. pripad: 57-ro¢na polymorbidna pacientka po opakovanych operaciach pre herniu in cicatricae prijata
pre dehiscenciu kozného krytia brusnej steny s eventraciou organov cez kozny defekt. Od prijatia
zavedena PVK, PMK, nasogastrickd sonda (NGS) a chirurgické oSetrovanie rany. Na 7. den
reoperovana, pooperacne pre respiracnu insuficienciu s nutnostou UPV preloZzena na KAIM. Na 9. den
rozvoj septického stavu s febrilitami, triaskou, tachykardiou a elevaciou markerov zapalu. Odobraté
hemokultiry s ndlezom Staphylococcus hominis. Aj napriek intenzivnej terapii pacientka na 12. den
hospitalizacie exituje na septicky Sok.

5. pripad: 60-ro¢na pacientka po radikalnej hysterektémii pre Ca kréka maternice prelozena na 3. den
z gynekoldgie na chirurgickd kliniku pre pooperacny ileus. V ten isty den operovana — laparoskopicka
resekcia ilea. Od prijatia zavedena PVK, PMK a NGS. Pooperacne pacientka dyspnoicka, bez obnovy
pasaze, aj napriek kombinovanej antibiotickej terapii nedochadza k poklesu zapalovych parametrov.
Z odobratych hemokultur izolovany Staphylococcus haemolyticus. Aj napriek komplexnej liecbe sa
klinicky stav zhorsuje, rozvoj multiorganovej dysfunkcie vSetkych organovych systémov. Na 17. deri od
hospitalizacie pacientka exituje na septicky Sok.

6. pripad: 50-ro¢na pacientka prijatd s dg. ileus. Od prijatia zavedena PVK, PMK, NGS a vykonana
nizka predna resekcia rekta a terminalna descedentostomia. Na 3. derl pre obehov( a respiracnu
instabilitu a rozvoj respiracnej insuficiencie prelozend na KAIM. Tu od prijatia pacientka s rozvojom
abdominalnej sepsy a rozvijajucim sa ARDS. Na 14. den progresia organovej dysfunkcie, rozvrat
vnutorného prostredia a pacientka exituje na septicky Sok.

7. pripad: 85-rocny polymorbidny pacient s Ca recti prijaty pre novovzniknuté krvacanie z konec¢nika
s pritomnost'ou krvnych koagul. Od prijatia zavedena PVK, PMK a NGS. Zahajena hemostypticka
a hemosubstitu¢nad terapia. Na 7. def pre Foufnierovl gangrénu z vitdlnej indikacie vykonana
operaCna revizia. Pooperacne pacient v septickom Soku prelozeny na KAIM. Odber hemokulttry
s nadlezom Staphylococcus lentus. Na 14. den pacient aj napriek komplexnej terapii exituje na septicky
Sok.

8. pripad: 75-ro¢na pacientka preloZzena z chirurgie po operacnom rieSeni paralytického ilea pre
mineralovy rozvrat a bronchopneuméniu. Od prijatia zavedend PVK, PMK, operacnd rana sa hoji
sekundarne. Na 7. den hospitalizacia komplikovana febrilnym stavom s teplotou do 39,5°C, triaskou,
tachykardiou a elevaciou zapalovych parametrov. Odobraté hemokultiry s nalezom Staphylococcus
haemolyticus. Zahadjend kombinovana antibioticka terapia. Aj napriek komplexnej terapii sa klinicky
stav zhorSuje a na 10. den pacientka exituje na septicky Sok.

9. pripad: 67-ro¢ny diabetik s ICHS, po prekonanom IM prednej steny prijaty pre zhorSenie N
katabolitov k zahajeniu eliminacnej lieCby. Od prijatia zavedeny PVK a PMK. Na 5. den hospitalizacie
nahle zhorsenie klinického stavu — pacient febrilny, s triaskami, tachykardiou, kvantitativhou poruchou
vedomia a elevaciou zapalovych parametrov. Odobraté hemokultiry s nalezom Staphylococcus aureus
MRSA. Empiricky podavana antibioticka terapia. Aj napriek komplexnej lieCbe pacient na 10. den
exituje na septicky Sok.

10. pripad: 33-rocna pacientka, lieCena narkomanka s chronickou VHB preloZzena z infekcnej kliniky,
kde bol verifikovany epidurdlny absces v rozsahu C5 —C7 s kompresiou miechy. Prijata za ucelom
rehabilitacie — spasticka paraparéza dolnych koncatin. Od prijatia zavedena PVK a PMK. Na 18.den
prepustena v zlepSenom zdravotnom stave domov. Na 21. den privezend RZP na infek¢na kliniku pre
enteritidu. Pre nemoZnost’ i.v. pristupu privolany lekar KAIM. Postupne po zavedeni kanyly nastava
porucha vedomia, sopor, pacientka zaintubovana (susp. aspiracia) preklad na KAIM. V laboratérnom
obraze rozvrat vnutorného prostredia, vysoké zapalové parametre. Aj napriek komplexnej terapii
priznaky tazkého septického Soku. Klinicky stav progreduje dochadza k zlyhaniu cirkulacie. V ten isty
den pacientka exituje.
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11. pripad: 67-rocny polymorbidny, imobilny pacient po opakovanych NCMP so zavedenym PMK,
prelozeny z chirurgickej kliniky, kde bol prijaty pre anamnézu 3-dnovych bolesti brucha a riedke
stolice. Pacient prijaty za ucelom dalsej liecby enterokolitidy, pokracovanie v infiznej rehydratacnej
liecbe a parenteralnej ATB terapii. Na 3. den hospitalizacie klinicky stav pacienta komplikovany
rozvratom vnutorného prostredia. Pre poruchu vedomia a vznik septického stavu pacient prelozeny na
internd kliniku. Pri prijati odber hemokultdry s ndlezom Staphylococcus epidermidis. Aj napriek
antibiotickej terapii a korigacii mineralogramu konstatovany exitus letalis na septicky Sok.

12. pripad: 66-roCny pacient, hypertonik a diabetik po recidivujicom mozgovom infarkte prijaty pre
novovzniknutt poruchu reci a oslabenie pravostrannych koncatin. Od prijatia zavedena PVK a PMK. Na
4. den pacient febrilny, s triaskami, zhorSenie vedomia charakteru somnolencie a v laboratérnom
obraze elevacia zapalovych parametrov. Odobraté hemokultiry s nalezom Staphylococcus hominis.
Napriek empiricky nasadenej dudlnej antibiotickej terapii sa klinicky stav zhorSuje, prehlbuje sa
porucha vedomia, dychova insuficiencia, progreduje hyposaturacia, tachykardia a na 8. den pacient
exituje na septicky Sok.

13. pripad: 87-ro¢na pacientka po prekonani mozgového infarktu v pravej hemisfére prijata pre
poruchu vedomia a parézu lavej polovice tela. Od prijatia zavedeny PMK a PVK, neurologicky
pretrvava tazky klinicky stav — sopor az plytkd kéma bez reakcie. Na 4. den hospitalizacia
komplikovana vystupom teplot do 40°C, triaskou, tachykardiou a elevaciou zapalovych parametrov.
Odobraté hemokultiry s nalezom Staphylococcus hominis. Empiricky podavana antibioticka terapia,
u pacientky dochadza k rozvoju hypostatickej bronchopneumoénie. Aj napriek komplexnej liecbe
pretrvava tazky klinicky stav, na 5. den od prijatia pacientka exituje na septicky Sok.

14. pripad: 75-roCny pacient parkinsonik prijaty pre celkové zhorSenie stavu, polyartrozu
a anterogradnu amnéziu. Od prijatia zavedena PVK a PMK. Na 14. den hospitalizacia komplikovana
rozvojom respiracnej insuficiencie s nutnost'ou UPV, pacient prelozeny na KAIM. Tu od prijatia septicky
- teplota do 39,5°C, s triaskou, tachykardiou a v laboratornom obraze elevacia zapalovych
parametrov. Odobraté hemokultlry s nalezom Staphylococcus aureus - MRSA. 15. den od prijatia
pacient exituje na septicky Sok.

15. pripad: 87-ro¢ny pacient hospitalizovany na chirurgickom odd. s dg. cholecystolitiaza
s cholangitidou. Na 11.defi hospitalizacie pre hypovolemicky Sok preloZzeny na OAIM. Od prijatia
zavedeny permanentny mocovy katéter, centralna vendzna kanyla, napojeny na umel( pl'Ucnu
ventilaciu. Aj napriek komplexnej zdravotnej starostlivosti a podavani kombinovanej antibiotickej
terapie na 8.den hospitalizacia komplikovana septickym stavom s teplotami, triaSkou a elevaciou
markerov zapalu. Na 9. den konsStatovany exitus letalis. Priamou priinou smrti bola sepsa.
Hemokultira neodobrata - sepsa stanovend na zaklade klinického stavu.

16. pripad: 59-ro¢nd pacientka prijatd na OAIM s generalizovanym karcindmom ovaria pre febrilie
nejasnej etioldgie. Na 5. den vystup teplot s max. do 40°C. Odobratda hemokultira s nalezom
Klebsiella pneumoniae ESBL. Aj napriek komplexnej liecbe sa klinicky stav pacientky nezlepsuje,
febrilie tazko kontrolovatelné, pacientka obehovo nestabilna, bez spontannej dychovej aktivity, stav
vyustil v exitus letalis.

17. pripad: 47-ro¢ny pacient hospitalizovany na OAIM s dg. idiopatickej pulmonalnej fibrozy na DDOT
s chronickou respiracnou insuficienciou II. typu. Posledné dni hospitalizacie sa stav pacienta nahle
zhorSuje, aj napriek intenzivnej lieCbe sa prehlbuje tazké obehové zlyhavanie s MODS, pri ktorom
pacient exituje. Priamou pri¢inou smrti bola bronchopneumonia po umelej pl'icnej ventilacii.

Trnavsky kraj
V roku 2016 nevykazuje Umrtia.

Trenciansky kraj

V roku 2016 vykazuje 15 Umrti na nozokomialnu sepsu.

V 1. pripade Umrtie 75-ro¢ného dochodcu, ktory bol hospitalizovany na geriatrickom oddeleni pre
pretrvavajuce hnacky, protrahovany dyspepticky syndrom, bez TT. Zistena vysoka zapalova aktivita.
Na 8. den hospitalizacie dochadza k progresii zapalovych parametrov. Po liecbe atb mierne zlepSenie
stavu, Ustup hnaciek. VySetrenim stolice bol dokazany toxin C. difficile A,B. Predispozi¢nym faktorom
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ochorenia bolo dlhodobé uzivanie ATB. Na 25. den hospitalizacie exitus letalis. Ako prvotna pricina
smrti uvedena klostridiova enterokolitida so septickym stavom.

V 2. pripade ochorel 69 ro¢ny dochodca prijaty na interné odd. nemocnice pre krvacanie z GITu.
Nasledne zhorsenie klinického stavu, triaska, elevacia zapal. parametrov, TT 39,2°C, ako septicky stav
prelozeny na OAIM. Z hemokultary bol vykultivovany strept. zo skupiny D — Enterococcus faecalis.
Predispozi¢nym faktorom bol PMK, bol konstatovany exitus letalis, ako pri¢ina smrti uvedeny septicko-
toxicky Sok s multiorganovym zlyhanim.

V 3. pripade ochorela 61-ro¢na dochodkyna, prijatd na chirurgické odd. nemocnice pre znamky GIT
krvacania. Pri prijme zavedeny CVK a PMK. Pre respiracné zlyhavanie za Gcelom liecby septického Soku
pacientka prelozend Z hemokulttry bol izolovany MRSA. Na 19. den hospitalizacie bol u pacientky
konstatovany exitus letalis ako pric¢ina smrti uvedeny septicky Sok.

V 4. pripade ochorel 74-rocny chronicky dialyzovany pacient, ktory bol privezeny pre potrebu akutnej
dialyzy. Pacient pri prichode cyanoticky, tachypnoicky, dyspnoicky, s bolestami brucha, pretrvavajlicou
nepriechodnost'ou PCVK HD nezrealizovana, pacient hospitalizovany na OAIM za Gcelom resuscitacnej
lieCby. Z hemokultdry bol izolovany Staphylococcus aureus. Predispozicnym faktorom u pacienta bol
HD kaval. U pacienta konstatovany exitus letalis.

V 5. pripade 69-ro¢na polymorbidna pacientka po amputacii DK bola prijatd na ODCH nemocnice pre
diabetick( gangrénu. Pacientka bola po CMP. Pocas hospitalizacie TT do 37,9°C, triasky, vysoka zapal.
aktivita, stav sa zhorSoval. Liecba: ATB. Z odobratej hemokulttry bola izolovand E£. coli haemolytica.
Ako predispozi¢ny faktor sa uplatnilo iné zavazné ochorenie (exklizia Creva z pasaze pri klinickom
obraze vysokého ilea). Na 13.den hospitalizacie pacientka exitovala. Ako pricina smrti uvedena sepsa.

V 6. pripade bol 62-rocny pacient prijaty na chirurgické odd. nemocnice s abscesom plic, chronickym
empyémom hrudnika a priznakmi gangrény nohy, vykonana amputacia v oblasti proxim. stehna,
napriek liecbe sa stav postupne zhorsSuje a dochadza k hypotenzii s nutnou intubdaciou a resuscitaciou.
Pacient prelozeny na OAIM, kde TT do 40,6°C, vysoké zapal. Parametre. Z odobratej HK nebol
zachyteny pdvodca ndkazy, z obsahu redénu bol vykultivovany Proteus mirabilis a Pseudomonas
aeruginosa. Na 12. den hospitalizacie pacient exitoval, ako pricina smrti uvedeny septicko-toxicky Sok.

V 7. pripade 77 ro¢na dochodkyna bola prijata na urologické odd. nemocnice pre anémiu a akutnu
vymenu Pig-tailov. Zavedeny PMK, nasledne vystup TT do 39°C, elevacia zapalovych markerov.
Z odobratej HK nebol zachyteny pOvodca nakazy, z mocCu az PMK bola vykultivovana Kilebsiella
pneumoniae — MRK. Ako predispozicny faktor sa uplatnil PMK a vymena Pig-tailov. Na 7. den
hospitalizacie pacientka exitovala, ako pri¢ina smrti uvedena urosepsa.

V 8. pripade 65-ro¢ny dochodca bol prijaty na chirurgické odd. nemocnice s bolestami brucha
a vracanim po diétnej chybe. Zahajena konzervativna liecba, napriek tomu sa stav zhorsoval, stupala
zapalova aktivita, ikterus, robené ERCP s nalezom pneumoperitoneum pri hemoragicko-nekrotickej
pankreatitide, preklad na OAIM. Z odobratej HK nebol zachyteny povodca nakazy, z obsahu redonu
bola vykultivovana E£. coli Na 23. den hospitalizacie pacient exitoval, ako pri¢ina smrti uvedeny
septicky stav.

V 9. pripade 84 rocny polymorbidny pacient z ICHS bol prijaty na chirurgické odd. nemocnice
k planovanej operacii obturujiceho polypu. Verifikovany tumor hrubého creva - subtotdlna
kolektdmia. Na 5. den stav komplikovany pl'icnym edémom s hyperhydratacie a septickym stavom, TT
do 39°C, vysokd zapal. aktivita, pre zhorSenie respiracnych funkcii, poruchu vedomia, renalnu
insuficienciu pacient prelozeny na OAIM a zaradeny do HD programu. Z odobratej HK nebol zachyteny
povodca ndkazy, zo steru z dekubitu bol vykultivovany Enterobacter cloacae, z mocu z PMK bol
vykultivovany Enterobacter faecium, z obsahu dych. ciest bola vykultivovana Klebsiella pneumoniae -
kmen produkujuci karbapenemazu. Na 21. den hospitalizacie pacient exitoval, ako pri¢ina smrti
uvedeny septicko-toxicky Sok s multiorgdnovym zlyhanim.

V 10. pripade 71 rocny pacient bol prijaty na chirurgické odd. nemocnice pre znamky mechanického
ilea. Robené ERCP pre choledocholitidu so zavedenim stentom. Klinicky stav sa zhorSuje, vzostup
zapal. parametrov, prelozeny na OAIM s nutnostou UPV. Z odobratej HK nebol zachyteny pGvodca
nakazy, z moCu a PMK boli zachytené Candida parapsilosis, z obsahu dych. ciest, steru z ETK a CVK
katétra bola vykultivovana Candida albicans. Na 25. den hospitalizacie pacient exitoval, ako pricina
smrti uvedeny septicky stav.
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V 11. pripade 42 roCna pacientka bola prijatd na neurologické odd. nemocnice s recidivujucim Tu
cerebri a nasledne prelozend na ODCH za Ucelom paliativnej starostlivosti a lieCby. Pritomna
hemiparéza, afazia, porucha vedomia, zavedeny PMK, CVK a NGS. Z hemokultiry a z moca potvrdena
Candida albicans. Na 37. den hospitalizacie pacientka exitovala, ako pri¢ina smrti uvedena kandidova
sepsa.

V 12. pripade bol prijaty 71 ro¢ny déchodca na chirurgické odd. nemocnice k revizii dutiny brusnej pre
susp. tumor hlavy pankreasu. Pooperacny stav komplikovany hemoragicko nekrotickou pankreatitidou.
Z hemokultdry, zo steru zrany aobsahu dych. ciest potvrdend Candida albicans. Na 13. den
hospitalizacie pacient exitoval, ako pricina smrti uvedeny septicky Sok.

V 13. pripade bola 95 rocna Zena hospitalizovana na ortopedickom oddeleni s dg. fractura femoris,
realizovana osteosyntéza. Pri preklade z oddelenia rana zahojena per primam. Prelozena na ODCH,
odtial’ na interné odd. Po preklade na interné oddelenie febrilnd, dochadza k rozvoju rozsiahlej
flegmony, rozvoj septického Soku. Napriek komplexnej terapii nastal exitus letalis — priina smrti
septicky Sok pri rozsiahlej flegméne po operacii pre fraktiru kréka femuru.

V 14. pripade evidovali imrtie 54 rocnej polymorbidnej pacientky v termindlnom Stadiu Ca mocového
mechulra s metastazami, ktora bola hospitalizovand k paliativnej chemoterapii. Stav komplikovany
sepsou a akutnym rendlnym zlyhavanim, v moci: Klebsiella spp., Pseudomonas spp., E. coli HK:
Pseudomonas aeruginosa. Po komplexnej liecbe zlepSenie stavu, realizovand nefrostomia. Napriek
kombinovanej ATB lieCbe dochadza opat’ k vzostupu zapalovych parametrov, pacientka ostava
somnolentna a nasledne exituje na urosepsu.

V 15. pripade evidovali Umrtie 75 rocnej polymorbidnej pacientky, ktora bola prelozend z gyn.- porod.
oddelenia pre zisteny neoproces a pre rozvrat vnutorného prostredia s retenciou dusikatych latok, na
ODCH, zavedeny PMK. Stav sa pocas hospitalizacie zhorSoval, pacientka febrilna, septicka, na 23. den
hospitalizacie exitus letalis na sepsu.

Zilinsky kraj
V roku 2016 vykazuje 17 Umrti na nozokomidlnu sepsu.

V 1.pripade 64 rocny muz prijaty na chirurgické oddelenie s dg. divertikulitida ¢reva s perforaciou a
abscesom. Na 11. den prelozeny na OAIM pre respiracnu insuficienciu a septicky stav. Vykony -
zruSenie kolostomie, evakuacia abscesov, VAC, CVK, TRCH. Opakovane z broncho-alveolarnej lavaze
vykultivovana Pseudomonas aeruginosa. Na 38. den hospitalizacie exitus na septicky Sok s
multiorganovym zlyhanim.

V 2. pripade u 76 rocnej zeny, hospitalizovanej na ortopedickom oddeleni, ktoré koncilo imrtim na
sepsu. Kultivacnym vySetrenim hemokultiry bol potvrdeny MRSA.

V 3. pripade skoncila hospitalizacia Umrtim 85 rocnej pacientky na internom oddeleni s potvrdenou
sepsou. Z hemokultlry bola potvrdend Klebsiella pneumoniae.

V 4. pripade ochorel 58 ro¢ny muz, zaradeny v pravidelnom dialyzatnom programe, z hemokultiry
potvrdeny Staphylococcus aureus, pacient exitoval na komplikacie zakladného ochorenia

V 5. pripade Uumrtie hlasené u 67 ro¢ného, polymorbidneho muza z interného oddelenia. Pooperacny
priebeh komplikovany dyspeptickym ¢revnym syndrémom s nalezom Clostridium difficile. Po 10. diioch
hospitalizacie nahle dochadza k zastave dychania a obehu, zahajena KPCR, konstatovany exitus.

V 6. pripade. Umrtie hldsené u 77 roc¢nej zeny z LDCH. Polymorbidna pacientka prelozena z interného
oddelenia so zakladnou dg. CA rekta a mocového mechdra na dolieenie. Hospitalizacia komplikovana
hnackami, s nalezom Clostridium difficile. Napriek intenzivnej lieCbe dochadza postupne k progresii
celkového stavu, po 59. diioch hospitalizacie konstatovany exitus letalis.

V 7. pripade Umrtie hlasené u 83 ro¢ného muza z interného oddelenia. Polymorbidny pacient
opakovane hospitalizovany na internom oddeleni pre kardiovaskularne ochorenie a nefrosklerdzu,
zaradeny do pripravy dialyzacného programu. Hospitalizovany pre protrahovany dyspepticky syndrom,
nechutenstvo, riedka stolica az 15x denne. V TR nalez Clostridium difficile. Napriek intenzivnej liecbe
dochadza postupne k progresii celkového stavu, po 9. dhoch hospitalizacie konstatovany exitus letalis.

V 8. pripade Umrtie hlasené u 67 rocnej Zeny z LDCH. Pacientka prelozena z interného oddelenia kde
bola hospitalizovana pre dekompenzovanl toxoethylickl cirhdzu a uroinfekt na dolieCenie.
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Hospitalizacia komplikovana hnackami s nalezom Clostridium difficile. Do lieCby pridané
antiklostridiové ATB. Napriek intenzivnej lieCbe dochadza k progresii hepatalnej encefalopatie, po 14.
dnoch hospitalizacie konstatovany exitus letalis.

V 9. pripade Umrtie hlasené u 58 rocného muza z OAIM. Pacient s DM lieCeny na erysipel. Pre
progresiu lokalneho nalezu indikovana vysoka amputacia, pacient prijaty na chirurgické oddelenie. Po
operacnom zakroku pre hemoragicky Sok prijaty na OAIM. Priebeh hospitalizacie komplikovany
enterokolitida zapri¢inena Clostridium difficile. Napriek intenzivnej liecbe stav pacienta nezlepSeny, po
47. diioch hospitalizacie konstatovany exitus letalis.

V 10. pripade Umrtie hlasené u 91 rocného muza z LDCH. Pacient prelozeny z interného oddelenia,
kde bol hospitalizovany pre kardialnu dekompenzaciu s ATB liecbou vzhl'adom k vysokej zapalovej
aktivite. Priebeh hospitalizacie komplikovany hnackami, laboratérne potvrdené Clostridium difficile. Do
liecby pridana antiklostridiova ATB terapia. Napriek intenzivnej lieCcbe dochadza k progresii celkového
stavu, po 33. diloch hospitalizacie konstatovany exitus letalis.

V 11. pripade Umrtie hlasené u 68 rocnej Zeny z interného oddelenia. Pacientka s DM a s chronickym
zlyhdvanim srdca po nahrade mitralnej chlopne prelozena z LDCH pre progresiu dychavice,
zhorSovanie renalnych parametrov a dyspepticky syndrdomom. Priebeh hospitalizacie komplikovany
vznikom hnackovitych stolic s pozit. nalezom Clostridium difficile. Napriek komplexnej liecbe
kardidlneho zlyhavania dochadza k hypotenzii, pacientka somnolentno-sopordzna, liecba bez efektu,
po 34. diioch hospitalizacie dochadza k exitu.

V 12. pripade Umrtie hlasené z interného oddelenia FNsP u 79 ro¢nej zeny. Pacientka so zakladnou dg.
divertikulosis bola prijata na JIS interného oddelenia pre cca tyzden trvajlice hnacky, slabost a
dehydrataciu. Priebeh zakladného ochorenia komplikovany sepsou. Nasadena cielena ATB liecba s
dobrym efektom. V priebehu hospitalizacie postupne dochadza ku klinickému zhorSeniu s renalnou
insuficienciou. chirurgické vysetrenie vylGcilo NPB. Napriek komplexnej lieCbe dochadza k zhorSovaniu
klinického stavu, po 17. dnoch hospitalizacie konstatovany exitus letalis.  Hemokultdra:
Staphylococcus aureus MRSA.

V 13. pripade Umrtie hldsené u 31 rocnej zeny z chirurgického oddelenia. Pacientka opakovane
hospitalizovana pre zlyhdvanie pecene. Na chirurgické oddelenie prelozend za Ucelom odstranenia
tekutiny v brusnej dutine. Zakladné ochorenie komplikované febriliami, kultivacne potvrdena sepsa.
Napriek intenzivnej lietcbe dochddza k vycerpaniu rezerv organizmu a po 18. dioch hospitalizacie
dochadza k exitu.HK: £. coli

V 14. pripade Umrtie hlasené u 82 rotného muza z chirurgického oddelenia. Polymorbidny pacient
prelozeny z OAIM na chirurgické oddelenie k dolieeniu po peritonitide. Pocas hospitalizacie dochadza
k poruche vedomia. Realizovand punkcna tracheostomia, podporna ventilacia. Pooperacny priebeh
komplikovany infekciou koze, dekubitom. Zahajena cielend ATB liecba,nedochadza ale k zlepSeniu
stavu, postupne sa prehlbuje porucha vedomia, po 24. dioch hospitalizacie dochadza k exitu. Ster z
dekubitu: Staphylococcus aureus - MRSA

V 15. pripade Umrtie hlasené u 68 ro¢ného muza z interného oddelenia nemocnice. Polymorbidny,
imobilny pacient, diabetik, pre febrilie a dehydrataciu rehospitalizovany pre infikované dekubity.
Nasadena cielena ATB lieCba. Priebeh liecby komplikovany infarktom myokardu. Napriek komplexnej
intenzivnej terapii dochadza postupne k zlyhavaniu organovych systémov, po 9. diioch hospitalizacie
konstatovany exitus letalis. Ster z dekubitu: Proteus mirabilis.

V 16. pripade Umrtie hlasené u 62 rocnej Zzeny z neurochirurgického oddelenia na operaciu.
Pooperacny priebeh komplikovany zapalom plic. Nasadena cielend ATB liecba s dobrym efektom.
Postupne dochadza k zhorSovaniu celkového stavu, k poklesu saturdcie 02, tachypnoe, pacientka
napojena na UPV. Po 13. diioch hospitalizacie dochadza k exitu. Sputum kultivatne: Klebsiella
pneumoniae

V 17. pripade Umrtie hlasené u 68 rocnej Zzeny z interného oddelenia. Pacientka so zakladnou
diagnézou pneumokokova meningitida po stabilizacii stavu prelozena z OAIM na interné oddelenie.
Priebeh ochorenia na JIS internom oddeleni komplikovany febriliami s elevaciou zapalovych markerov.
Po stabilizacii stavu preloZzena na oddelenie, kde prechodne doslo k zlepSeniu celkového stavu, poklesu
zapalovych markerov, ordinovana rehabilitacia. Po prechodnom zlepSeni opakovane febrilie, zhorSenie
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stavu, odobrata hemokulttra s ndlezom Streptococcus hemolyticus. Napriek lieCbe dochadza postupne
k zhorSovaniu klinického stavu, po 34. dioch hospitalizacie konstatovany exitus letalis.

Banskobystricky kraj

Vroku 2016 bol zaznamenany jeden pripad ochorenia na sepsu (A41.9), ktory skoncil umrtim
u dospelého muZa z okresu Brezno. Ochorenie zostalo etiologicky neobjasnené.

Kosicky kraj

Zaznamenali 1 Umrtie novorodenca. Jednalo sa o lahko nedonoseného, extrémne hypotrofického
novorodenca narodeného v 36. tyzdni s poOrodnou hmotnostou 730 g. Na UPV od zaciatku
hospitalizacie. Na 10. den Zivota pritomné zhorSenie stavu, dieta vyzadovalo dychovi podporuy,
zapalové parametre zvySené, empiricky ordinovana antibiotickd terapia. Odobraty vyter

z endotrachealnej kanyly s pozitivnym kultivaénym nalezom Staphylococcus epidermidis MRSE. Na 12.
den Zivota konsStatovany exitus letalis. PriCina smrti — obojstranny zapal pl'uc.

Presovsky kraj
V roku 2016 vykazuje 4 Umrtia na nozokomialnu sepsu.

V 1.pripade zaznamenali exitus na sepsu u 25-ro¢ného muza. Hospitalizovany 91 dni na OAIM po KPR
pre polytraumatizmus a topenie sa. HK - Acinetobacter baumanii/calcoaceticus.

V 2.pripade zaznamenali Umrtie 52 ro¢ného pacienta. Hospitalizovany na OAIM s poruchou vedomia v
respiracnej insuficiencii a priznakmi sepsy na podklade alkoholovej hepatopatie. Etiologicky
Acinetobacter spp.

V 3. pripade zaznamenali exitus u 78-roCnej pacientky. Hospitalizovand na OAIM so SDH po pade z
toalety. Etiologicky Enterococcus spp.

V 4. pripade zaznamenali Umrtie 82-rocnej Zeny, prijatej s respiraCnou insuficienciou na OAIM po
operacii. Pacientke bol zavedeny CVK a napojena na UPV. Na 7. den hospitalizacie stav komplikovany
febriinym stavom s triaskou, elevaciou zapalovych parametrov. V odobratej hemokultire
Staphylococcus hominis . Aj napriek komplexnej terapii klinicky stav progreduje do multiorganového
zlyhadvania. Na 14. den hospitalizacie pacientka exitovala.

Tabul'ka II1.9.5 uvadza pocet operacnych vykonov v jednotlivych zdravotnickych zariadeniach v roku
2016. Pocet operacii stupol oproti roku 2015 o 7,06 %. Pocet infekcii v mieste chirurgického vykonu
bol o 63 infekcii vySsi oproti roku 2015. Proporcia infikovanych operacnych ran bola 0,22 % (0,39 %
v r.2015), kedZe ale ide o pasivny zber Udajov, toto Cislo je stale hiboko poddimenzované.

TABULKA III.9 - 5 PREHLAD O OPERACIACH, OPERACNYCH RANACH A INFEKCIACH V MIESTE
CHIRURGICKEHO VYKONU V SLOVENSKEJ REPUBLIKE V R. 2016

POCET POCET NN

Oddelenie (utvar) operacii op.r.b. k. inf. op. r.
Chirurgické 133192 132341 851
Cievnej chirurgie 5877 5838 39
Hrudna chirurgia 1128 1124 4
Onkologické 11 0 11
Onkogynekoldgia 1835 1833 2
Neurochirurgia 8513 8473 40
Interné 5 0 5
Hematoldgia 541 541 0
Mikroinvazivna chirurgia 665 655 10
Popaleninové 2373 2186 187
Plasticka chirurgia 11079 11051 28
Urologické 23111 23083 28
Ocné 53658 53655 3
Traumatologické 30248 30105 143
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Gyekologicko - porod. 73814 73734 80
Gastro 15 14 1
Ortopedické 24646 24562 84
ORL 19588 19564 24
Kardioldgia 1229 1215 14
Kardiochirurgia 1689 1645 44
Neonatolégia 5 0 5
OAIM 98 53 45
Stomatochirurgia 6901 6891 10
FRO 11357 11353 4
Interné 7723 7718 5
Jednodriova zdrav. starostl. 17562 17554 8
LieCebné Ustavy 0 0 0
SPOLU 436863 435188 1675
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IV. VYKON SZD v Z2Z

V rezorte Ministerstva zdravotnictva je evidovanych 16 876 zdravotnickych zariadeni, z toho je 281
|6zkovych oddeleni KAIM, OAIM, JIS, 1596 16zkovych oddeleni chirurgického smeru, 1412 [6zkovych
oddeleni nechirurgického smeru, 3647 vSeobecnych ambulancii, 3390 stomatologickych ambulancii,
7383 odbornych ambulancii, 1488 d‘alsich zdravotnickych zariadeni. (Tabulka IV - 1)

Statny zdravotny dozor sa vykondva vo véetkych zdravotnickych zariadeniach a lekarfiach, pdsobiacich
na Uzemi republiky. Prijaté opatrenia na predchadzanie vzniku a Sirenia nemocni¢nych nakaz sa tykali
predovsetkym dekontaminacie prostredia, pristrojov a predmetov, manipulacie zdravotnickeho
personalu s vysterilizovanym materidlom, dodrziavania bariérovej oSetrovatel'skej techniky,
dodrziavania koncentracie a expozi¢ného Casu dezinfekénych prostriedkov, hygienickej a chirurgickej
oCisty ruk zdravotnickeho personalu.

V roku 2016 boli okrem uvadzanych cinnosti vykondvané previerky hygienicko-epidemiologického
rezimu nestatnych zdravotnickych zariadeni, priebezne boli kontrolované ambulantné zariadenia pri
schval'ovacom konani pri uvedeni do prevadzky.

V zdravotnickych zariadeniach bolo pocas roku 2016 vykonanych celkom 7105 (7807 v r.2015)
previerok hygienicko-epidemiologického rezimu, ¢o je o 9,0 % menej ako v roku predchadzajucom.
Pocas previerok boli priebezne odoberané vzorky ovzdusia, prostredia, vysterilizovaného materialu a
predmetov, priebezne bola kontrolovana sterilizacna technika.

TABULKA IV - 1 PREHIAD O VYKONE SZD vV SLOVENSKEJ REPUBLIKE V R. 2016

Celkovy Vykonany $zD

Zdravotnicke zariadenie = SPOLU
pocet ZZ kompl. pr. vsuv. NN kontr. nap. op. iba mikr. m.

L6Zz. odd. OIKM/JIS 281 141 192 44 208 585
L6Z. odd. chirur. smer 1596 440 209 55 892 1596
L6z. odd. nechir. smer 1412 290 353 71 698 1412
Amb. vSeobecni lekari 3647 530 0 8 87 625
Amb. odborni lekari 7383 798 2 43 296 1139
Stomatologovia 3390 935 21 58 214 1228
Iné 1488 451 10 3 195 659
SPOLU 16876 3547 787 282 2489 7105

Vzorky vysterilizovaného materidlu a vzorky z prostredia boli na jednotlivych klinikach a
nemocnicnych oddeleniach v zdravotnickych zariadeniach odoberané podla harmonogramu a
aktualnej epidemiologickej situacie (Tabul'ka 1V - 2).

TABUIKA IV — 2 VYSLEDKY BIOLOGICKEHO TESTOVANIA STEROV ZO STERILNEHO MATERIALU A
Z PROSTREDIA V SLOVENSKEJ REPUBLIKE V R. 2016

Sterilny material Prostredie
testov z toho pozit sterov z toho nevyhovujlice
Oddelenie abs. abs. % abs. abs. %
Detské 122 1 0,82 806 116 14,39
Dialyzacné 77 0 0,00 971 150 15,45
DolieCovacie 28 1 3,57 174 21 12,07
ODCH 4 0 0,00 151 45 29,80
Endoskopia 44 0 0,00 136 3 2,21
FRO 2 0 0,00 197 8 4,06
Geriatrické 68 0 0,00 257 28 10,89
Gyn.-porodnicke 183 2 1,09 1332 131 9,83
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Gastroenterologické 4 0 0,00 29 5 17,24
Hematologické 2 0 0,00 38 2 5,26
Chirurgické 345 4 1,16 1932 152 7,87
Cievna chirurgia 0 0 0,00 56 8 14,29
Infekéné 1 0 0,00 109 17 15,60
Interné 159 7 4,40 1617 226 13,98
Kozné 6 0 0,00 150 8 5,33
Neurochirurgické 11 1 9,09 118 33 27,97
Neurologické 51 2 3,92 580 74 12,76
Novorodenecké 143 5 3,50 968 138 14,26
OAIM 185 5 2,70 1295 120 9,27
0Oc¢né odd. 169 6 3,55 308 21 6,82
Onkologické 27 0 0,00 205 23 11,22
ORL 86 5 5,81 260 12 4,62
Ortopedické 83 1 1,20 411 62 15,09
Paliativne 6 0 0,00 41 3 7,32
Plastickd chirurgia 0 0 0,00 182 28 15,38
Psychiatrické 1 0 0,00 314 58 18,47
Stomatologické 102 3 2,94 118 20 16,95
TaPCH 4 0 0,00 83 17 20,48
Transplantacné 6 0 0,00 72 3 4,17
Traumatologické 35 0 0,00 156 16 10,26
Urologické 61 2 3,28 310 34 10,97
0Cs 690 6 0,87 779 21 2,70
0COos 647 33 5,10 2132 123 5,77
DOS 60 0 0,00 259 30 11,58
Ambulancie 537 21 3,91 1678 117 6,97
Kipelné zariadenia 131 4 3,05 193 49 25,39
Kardiolégia 6 0 0,00 344 7 2,03
Kardiochirurgia 0 0 0,00 6 3 50,00
Lekarne 1 0 0,00 152 1 0,66
Krvna banka 0 0 0,00 16 3 18,75
Uss 5 0 0,00 88 10 11,36
Pracovné lekarstvo 0 0 0,00 9 0 0,00
Hospic 0 0 0,00 63 6 9,52
CPLZD 0 0 0,00 20 4 20,00
JIS 53 0 0,00 260 18 6,92
Jednodriova zdrav. starostl. 79 1 1,27 225 40 17,78
Tkanivova banka 0 0 0,00 10 0 0,00
RDG 20 0 0,00 257 14 5,45
Urgentna medicina 0 0,00 12 2 16,67
Transplantacné 0 0,00 36 14 38,89
Mikroinvazivna chirurgia 0 0 0,00 60 0 0,00
Iné 151 7 4,64 650 75 11,54
SPOLU 3035 65 2,14 15131 1624 10,73

V zdravotnickych zariadeniach bolo celkom odobratych spolu 3035 vzoriek zo sterilnych materialov, ¢o
je pokles o0 39,50 % oproti roku 2015 (5014 vzoriek). Proporcia pozitivnych vzoriek u vysterilizovaného
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materialu bola 2,14 %, Co je opét’ potesSitelny pokles oproti roku predchadzajicemu, kedy to bolo 2,65
% pozitivnych vzoriek z vysterilizovaného materialu.

Z prostredia uvedenych zariadeni bolo odobratych 15 131 vzoriek materidlu, ¢o je pokles o 33,70 %
oproti roku 2015 (21 267 vzoriek). Proporcia nevyhovujlcich vzoriek u odberov z prostredia
zdravotnickych zariadeni 10,73 % je mierne nizSia ako v roku predchadzajucom (11,02 %).

Vysledky kontroly funkéného stavu vysterilizovanej techniky uvadza (Tabulka IV - 3)

Sterilizacné pristroje boli kontrolované priebezne pocas celého roka, problematickymi zostava fakt, ze
technicky park najmé hordcovzduchovych pristrojov je prestarnuty. Proporcia kontrolovanych
horGcovzduchovych sterilizacnych pristrojov sa oproti roku 2015 mierne zvysila a predstavuje 58,60 %
z kontrolovanych pristrojov (52,70 % v r.2015), u autoklavov doSlo taktiez k miernemu narastu
proporcie kontrolovanych - proporcia kontrolovanych pristrojov je 85,20 % (82,20 % v roku 2015).
U etylénoxidovych sterilizatorov je situacia tazko komentovatelnd, boli uvedené len dva existujlice
pristroje, proporcia ich kontrol bola rovnaka ako v roku 2015. Aj u formaldehydovych sterilizacnych
pristrojov doSlo k poklesu frekvencie kontrol ato 98,20 % oproti 122,40 % v roku 2015.
U sterilizatorov plazmovych s médiom peroxidu vodika bol pocet kontrol na Grovni predchadzajiceho
roka 2015.

TABULKA IV - 3 INVENTARIZACIA STERILIZACNYCH PRISTROJOV A KONTROLA ICH FUNKCNOSTI
V SLOVENSKEJ REPUBLIKE V R. 2016

Vysledky testovania

Druh pristrofa Evid. Pocet Proporcia Pocet Proporcia Opakované Pos“:et Vyradené
pocet kontrol kontrol pozit. z poctu kontroly pozit. pristroje
abs. abs. % abs. % abs. abs. abs.
HVS 5225 3060 58,6 46 1,5 327 4 42
AUT 3569 3040 85,2 25 0,8 337 6 14
ETY 2 12 600,0 0 0,0 0 0 0
FS 56 55 98,2 2 3,6 54 2 2
Plazm. 18 66 366,7 0 0,0 25 0 0
Iny (VS) 25 14 56,0 0 0,0 0 0 1
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TABULKOVE PRILOHY

PRENOSNE OCHORENIA NA SLOVENSKU PODLA KRAJOV A DIAGNOZ ZA ROK

Diagnoza/Kraj BL TA TC NI zI BC PV KI SR
A010 a 1 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A02 a 14 3 1 14 34 21 8 38 133
r 2,21 0,54 0,17 2,05 4,92 3,22 0,97 4,77 2,45
A020 a 685 614 3% 625 964 575 1105 705 5669
r 108,17 109,70 67,13 91,57 139,62 88,05 134,64 88,50 104,47
A021 a 5 1 2 1 3 2 1 1 16
r 0,79 0,18 0,34 0,15 0,43 0,31 0,12 0,13 0,29
A022 a 5 1 0 2 1 3 2 0 16
r 0,79 0,18 0,00 0,59 0,14 0,46 0,24 0,00 0,29
A028 a 0 4 4 0 0 1 1 2 12
r 0,00 0,71 0,68 0,00 0,00 0,15 0,12 0,25 0,22
A029 a 0 0 0 0 0 11 0 0 11
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,68 0,00 0,00 0,20
A03 a 0 0 0 7 0 2 0 2 11
r 0,00 0,00 0,00 1,03 0,00 0,31 0,00 0,25 0,20
A030 a 0 0 0 0 0 0 1 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,13 0,04
A031 a 2 0 2 6 0 2 ) 21 75
r 0,32 0,00 0,34 0,88 0,00 0,31 5,12 2,64 1,38
A033 a 6 1 1 1 2 15 22 22 72
r 0,95 0,18 0,17 0,15 0,58 2,30 2,68 2,76 1,33
A039 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A040 a 112 27 17 110 65 80 115 149 676
r 17,69 4,82 2,88 16,12 9,41 12,25 14,01 18,70 12,46
A043 a 0 0 0 0 1 1 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,15 0,00 0,00 0,04
A044 a 9 0 0 0 0 0 0 7 16
r 1,42 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,88 0,29
A045 a 1400 990 643 1291 760 410 1277 967 7738
r 221,07 176,88 109,00 189,15 110,08 62,78 15560 121,38 142,60
A046 a 29 12 25 22 37 26 17 15 183
r 4,58 2,14 4,24 3,22 5,36 3,98 2,07 1,88 3,37
A047 a 392 173 278 168 414 124 193 201 1943
r 61,90 30,91 47,12 24,61 59,96 18,99 23,52 25,23 35,81
A048 a 4 0 3 4 3 2 27 63 106
r 0,63 0,00 0,51 0,59 0,43 0,31 3,29 7,91 1,95
A050 a 0 9 0 0 0 0 0 13 22
r 0,00 1,61 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,63 0,41
A059 a 0 0 0 0 0 146 0 6 152
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 22,36 0,00 0,75 2,80
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Diagnoza/Kraj BL TA TC NI Z1 BC PV KI SR
A069 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
A071 a 50 10 7 19 29 11 69 87 284
r 7,90 1,79 1,19 2,78 4,20 1,68 8,41 10,92 5,23
A072 a 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A078 a 0 0 0 0 0 0 18 0 18
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,19 0,00 0,33
A080 a 154 329 368 319 546 380 967 433 3496
r 24,32 58,78 62,38 46,74 79,08 58,19 117,83 54,35 64,43
A081 a 222 478 788 761 472 553 407 177 3858
r 35,06 85,40 133,57 111,50 68,36 84,68 49,59 22,22 71,10
A082 a 58 89 43 46 102 57 150 73 618
r 9,16 15,90 7,29 6,74 14,77 8,73 18,28 9,16 11,39
A083 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A084 a 0 120 0 21 332 0 133 58 664
r 0,00 21,44 0,00 3,08 48,09 0,00 16,21 7,28 12,24
A085 a 0 0 0 0 0 5 0 0 5
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,77 0,00 0,00 0,09
A09 a 196 532 296 525 61 454 591 888 3543
r 30,95 95,05 50,18 76,92 8,84 69,52 72,01 111,47 65,29
A150 a 0 3 7 5 3 10 22 13 63
r 0,00 0,54 1,19 0,73 0,43 1,53 2,68 1,63 1,16
A151 a 0 3 3 1 5 0 5 8 25
r 0,00 0,54 0,51 0,15 0,72 0,00 0,61 1,00 0,46
A152 a 0 0 0 0 1 0 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,12 0,00 0,04
A153 a 0 0 9 1 0 0 2 0 12
r 0,00 0,00 1,53 0,15 0,00 0,00 0,24 0,00 0,22
A156 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
A158 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
A159 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,02
A160 a 0 0 2 3 4 1 8 12 30
r 0,00 0,00 0,34 0,44 0,58 0,15 0,97 1,51 0,55
A161 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
A162 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
A163 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
A165 a 0 0 2 0 0 0 2 1 5
r 0,00 0,00 0,34 0,00 0,00 0,00 0,24 0,13 0,09
A169 a 0 0 0 0 0 0 2 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,24 0,00 0,04
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Diagnoza/Kraj BL TA TC NI Z1 BC PV KI SR
A180 a 0 1 1 1 0 0 8 5 16
r 0,00 0,18 0,17 0,15 0,00 0,00 0,97 0,63 0,29
A182 a 0 0 0 1 0 1 1 2 5
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,15 0,12 0,25 0,09
A184 a 0 0 1 0 0 0 0 1 2
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,04
A188 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A191 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
A210 a 1 0 0 3 0 0 0 0 4
r 0,16 0,00 0,00 0,44 0,00 0,00 0,00 0,00 0,07
A218 a 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A219 a 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A231 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
A260 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A270 a 0 0 1 0 0 0 0 1 2
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,04
A278 a 0 0 2 0 1 0 1 1 5
r 0,00 0,00 0,34 0,00 0,14 0,00 0,12 0,13 0,09
A279 a 0 0 0 1 2 0 0 0 3
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,29 0,00 0,00 0,00 0,06
A282 a 0 0 6 4 8 0 0 0 18
r 0,00 0,00 1,02 0,59 1,16 0,00 0,00 0,00 0,33
A310 a 0 0 0 0 2 1 1 0 4
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,29 0,15 0,12 0,00 0,07
A311 a 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A321 a 2 0 0 0 0 0 0 0 2
r 0,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
A327 a 3 0 0 1 1 1 0] 1 7
r 0,47 0,00 0,00 0,15 0,14 0,15 0,00 0,13 0,13
A329 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,02
A370 a 112 23 22 32 18 30 32 20 289
r 17,69 4,11 3,73 4,69 2,61 4,59 3,90 2,51 5,33
A371 a 1 0 4 1 0 4 1 0 11
r 0,16 0,00 0,68 0,15 0,00 0,61 0,12 0,00 0,20
A38 a 15 33 39 31 123 24 34 7 306
r 2,37 5,90 6,61 4,54 17,81 3,68 4,14 0,88 5,64
A390 a 1 1 0 0 1 2 5 1 11
r 0,16 0,18 0,00 0,00 0,14 0,31 0,61 0,13 0,20
A391 a 1 0 0 0 0 0 2 0 3
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,24 0,00 0,06
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Diagnoza/Kraj BL TA TC NI Z1 BC PV KI SR
A392 a 1 0 0 0 0 0 3 7 11
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,37 0,88 0,20
A399 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,02
A400 a 1 0 3 0 0 2 1 2 9
r 0,16 0,00 0,51 0,00 0,00 0,31 0,12 0,25 0,17
A401 a 0 1 3 0 0 2 0 1 7
r 0,00 0,18 0,51 0,00 0,00 0,31 0,00 0,13 0,13
A402 a 60 4 18 11 4 0 9 6 112
r 9,47 0,71 3,05 1,61 0,58 0,00 1,10 0,75 2,06
A403 a 2 3 1 1 3 2 7 5 24
r 0,32 0,54 0,17 0,15 0,43 0,31 0,85 0,63 0,44
A408 a 10 6 5 5 1 3 5 4 39
r 1,58 1,07 0,85 0,73 0,14 0,46 0,61 0,50 0,72
A410 a 69 23 51 31 24 36 54 60 348
r 10,90 4,11 8,65 4,54 3,48 5,51 6,58 7,53 6,41
A411 a 82 39 35 126 26 56 93 82 539
r 12,95 6,97 5,93 18,46 3,77 8,58 11,33 10,29 9,93
A412 a 0 0 0 1 1 1 3 0 6
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,14 0,15 0,37 0,00 0,11
A413 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
A414 a 0 0 2 0 0 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,34 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
A415 a 279 83 166 113 91 91 164 82 1069
r 44,06 14,83 28,14 16,56 13,18 13,94 19,98 10,29 19,70
A418 a 5 11 1 0 7 9 18 10 61
r 0,79 1,97 0,17 0,00 1,01 1,38 2,19 1,26 1,12
A419 a 6 6 24 10 13 7 14 9 89
r 0,95 1,07 4,07 1,47 1,88 1,07 1,71 1,13 1,64
A421 a 0 0 0 5 0 0 0 0 5
r 0,00 0,00 0,00 0,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,09
A448 a 0 0 0 3 0 0 0 0 3
r 0,00 0,00 0,00 0,44 0,00 0,00 0,00 0,00 0,06
A46 a 26 88 61 71 81 11 49 93 480
r 4,11 15,72 10,34 10,40 11,73 1,68 5,97 11,67 8,85
A480 a 0 0 1 1 0 1 0 0 3
r 0,00 0,00 0,17 0,15 0,00 0,15 0,00 0,00 0,06
A481 a 4 0 0 0 1 0 0 1 6
r 0,63 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,13 0,11
A485 a 0 0 0 0 0 0 1 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,13 0,04
A488 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,02
A501 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
A509 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,02

179



ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016
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A510 a 10 2 2 1 5 1 1 7 29
r 1,58 0,36 0,34 0,15 0,72 0,15 0,12 0,88 0,53
A511 a 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,18 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A512 a 5 0 0 0 1 0 0 0 6
r 0,79 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,11
A513 a 12 4 3 5 2 2 5 61 94
r 1,89 0,71 0,51 0,73 0,29 0,31 0,61 7,66 1,73
A514 a 1 2 0 1 1 1 2 0 8
r 0,16 0,36 0,00 0,15 0,14 0,15 0,24 0,00 0,15
A515 a 5 4 0 8 4 0 4 18 43
r 0,79 0,71 0,00 1,17 0,58 0,00 0,49 2,26 0,79
A519 a 2 2 1 1 1 1 3 4 16
r 0,32 0,36 0,17 0,15 0,14 0,15 0,37 0,50 0,29
A522 a 1 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A523 a 1 0 1 0 0 0 0 0 2
r 0,16 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
A527 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
A528 a 0 0 1 1 0 2 0 4 8
r 0,00 0,00 0,17 0,15 0,00 0,31 0,00 0,50 0,15
A529 a 0 0 2 1 1 0 0 0 4
r 0,00 0,00 0,34 0,15 0,14 0,00 0,00 0,00 0,07
A530 a 21 12 13 12 4 4 5 14 85
r 3,32 2,14 2,20 1,76 0,58 0,61 0,61 1,76 1,57
A539 a 40 6 3 7 2 2 0 2 62
r 6,32 1,07 0,51 1,03 0,29 0,31 0,00 0,25 1,14
A540 a 92 38 30 24 35 13 14 16 262
r 14,53 6,79 5,09 3,52 5,07 1,99 1,71 2,01 4,83
A541 a 0 0 1 1 0 0 0 2 4
r 0,00 0,00 0,17 0,15 0,00 0,00 0,00 0,25 0,07
A542 a 0 0 0 0 0 0 0 2 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,25 0,04
A548 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
A549 a 0 1 0 1 8 0 0 1 11
r 0,00 0,18 0,00 0,15 1,16 0,00 0,00 0,13 0,20
A560 a 253 84 33 71 53 286 25 27 832
r 39,95 15,01 5,59 10,40 7,68 43,80 3,05 3,39 15,33
A561 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,02
A562 a 0 0 0 0 20 1 1 1 23
r 0,00 0,00 0,00 0,00 2,90 0,15 0,12 0,13 0,42
A568 a 1 0 0 0 1 0 0 0 2
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,04
A590 a 0 18 3 19 6 9 12 5 72
r 0,00 3,22 0,51 2,78 0,87 1,38 1,46 0,63 1,33
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A600 a 0 0 1 13 3 2 0 3 22
r 0,00 0,00 0,17 1,90 0,43 0,31 0,00 0,38 0,41
A630 a 8 1 9 15 17 10 21 0 81
r 1,26 0,18 1,53 2,20 2,46 1,53 2,56 0,00 1,49
A638 a 0 0 0 0 0 1 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,12 0,00 0,04
A692 a 23 76 122 84 260 144 65 103 877
r 3,63 13,58 20,68 12,31 37,66 22,05 7,92 12,93 16,16
A698 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
A740 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A798 a 0 0 0 0 0 0 1 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,13 0,04
A810 a 2 0 1 4 6 4 1 4 22
r 0,32 0,00 0,17 0,59 0,87 0,61 0,12 0,50 0,41
A841 a 2 3 21 11 25 60 3 48 173
r 0,32 0,54 3,56 1,61 3,62 9,19 0,37 6,03 3,19
A849 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
A86 a 0 0 2 7 0 1 0 1 11
r 0,00 0,00 0,34 1,03 0,00 0,15 0,00 0,13 0,20
A870 a 1 0 7 0 0 0 1 0 9
r 0,16 0,00 1,19 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,17
A871 a 0 0 0 0 2 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,29 0,00 0,00 0,00 0,04
A878 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
A879 a 5 9 16 7 8 24 2 16 87
r 0,79 1,61 2,71 1,03 1,16 3,68 0,24 2,01 1,60
A89 a 0 0 0 16 0 0 0 0 16
r 0,00 0,00 0,00 2,34 0,00 0,00 0,00 0,00 0,29
A90 a 2 0 2 0 0 0 0 0 4
r 0,32 0,00 0,34 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,07
A928 a 0 0 1 0 0 0 1 1 3
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,12 0,13 0,06
A985 a 0 0 0 0 0 2 1 3 6
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,31 0,12 0,38 0,11
A988 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
B00O a 0 0 0 1 1 0 0 1 3
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,14 0,00 0,00 0,13 0,06
B0O1 a 0 0 4 1 1 0 2 4 12
r 0,00 0,00 0,68 0,15 0,14 0,00 0,24 0,50 0,22
B002 a 0 0 0 1 0 0 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,12 0,00 0,04
B003 a 2 0 0 0 0 0 0 0 2
r 0,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
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B004 a 0 0 1 1 1 1 0 0 4
r 0,00 0,00 0,17 0,15 0,14 0,15 0,00 0,00 0,07
B005 a 0 0 0 1 0 0 1 2 4
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,12 0,25 0,07
B008 a 0 0 3 1 2 0 0 0 6
r 0,00 0,00 0,51 0,15 0,29 0,00 0,00 0,00 0,11
B009 a 0 0 2 41 1 0 2 0 46
r 0,00 0,00 0,34 6,01 0,14 0,00 0,24 0,00 0,85
B010 a 0 0 0 0 1 1 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,15 0,00 0,00 0,04
BO11 a 0 1 2 1 1 1 1 0 7
r 0,00 0,18 0,34 0,15 0,14 0,15 0,12 0,00 0,13
B012 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
BO18 a 0 11 1 2 5 8 5 2 34
r 0,00 1,97 0,17 0,29 0,72 1,23 0,61 0,25 0,63
B019 a 646 3305 3235 2862 4288 1914 3815 2850 22918
r 102,01 590,50 548,37 419,32 621,06 293,10 464,85 357,75 422,35
B020 a 1 0 1 5 0 0 0 0 7
r 0,16 0,00 0,17 0,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13
B021 a 1 0 2 1 0 1 0 0 5
r 0,16 0,00 0,34 0,15 0,00 0,15 0,00 0,00 0,09
B022 a 0 0 0 0 1 3 0 1 5
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,46 0,00 0,13 0,09
B023 a 0 9 2 9 7 1 2 0 30
r 0,00 1,61 0,34 1,32 1,01 0,15 0,24 0,00 0,55
B027 a 0 0 0 0 1 0 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,12 0,00 0,04
B028 a 0 7 12 14 15 1 0 20 69
r 0,00 1,25 2,03 2,05 2,17 0,15 0,00 2,51 1,27
B029 a 178 219 353 385 627 308 291 327 2688
r 28,11 39,13 59,84 56,41 90,81 47,17 35,46 41,05 49,54
B080 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
B081 a 0 0 1 0 0 0 11 0 12
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 1,34 0,00 0,22
B082 a 0 26 48 6 0 0 2 0 82
r 0,00 4,65 8,14 0,88 0,00 0,00 0,24 0,00 1,51
B083 a 0 77 38 13 11 0 1 0 140
r 0,00 13,76 6,44 1,90 1,59 0,00 0,12 0,00 2,58
B084 a 0 77 67 6 11 0 15 14 190
r 0,00 13,76 11,36 0,88 1,59 0,00 1,83 1,76 3,50
B088 a 0 0 1 54 9 0 0 0 64
r 0,00 0,00 0,17 7,91 1,30 0,00 0,00 0,00 1,18
B09 a 0 0 3 0 17 0 0 0 20
r 0,00 0,00 0,51 0,00 2,46 0,00 0,00 0,00 0,37
B15 a 70 21 5 9 9 109 126 1013 1362
r 11,05 3,75 0,85 1,32 1,30 16,69 15,35 127,16 25,10
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B162 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,02
B169 a 9 3 4 4 5 12 3 9 49
r 1,42 0,54 0,68 0,59 0,72 1,84 0,37 1,13 0,90
B171 a 2 2 3 0 0 13 5 7 32
r 0,32 0,36 0,51 0,00 0,00 1,99 0,61 0,88 0,59
B172 a 4 3 0 12 3 7 1 12 42
r 0,63 0,54 0,00 1,76 0,43 1,07 0,12 1,51 0,77
B181 a 6 5 7 17 10 27 4 39 115
r 0,95 0,89 1,19 2,49 1,45 4,13 0,49 4,90 2,12
B182 a 32 31 34 30 26 40 20 24 237
r 5,05 5,54 5,76 4,40 3,77 6,13 2,44 3,01 4,37
B201 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
B206 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
B208 a 0 0 0 1 0 0 0 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,13 0,04
B250 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
B251 a 0 0 0 0 1 0 0 2 3
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,25 0,06
B258 a 0 0 1 0 2 0 0 0 3
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,29 0,00 0,00 0,00 0,06
B259 a 0 0 0 1 0 2 0 0 3
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,31 0,00 0,00 0,06
B260 a 0 0 0 0 0 0 1 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,13 0,04
B261 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,02
B269 a 1 1 1 1 9 6 90 91 200
r 0,16 0,18 0,17 0,15 1,30 0,92 10,97 11,42 3,69
B270 a 0 16 10 81 9 14 66 35 231
r 0,00 2,86 1,70 11,87 1,30 2,14 8,04 4,39 4,26
B271 a 0 5 5 8 4 2 9 12 45
r 0,00 0,89 0,85 1,17 0,58 0,31 1,10 1,51 0,83
B278 a 0 5 6 8 6 0 0 10 35
r 0,00 0,89 1,02 1,17 0,87 0,00 0,00 1,26 0,65
B279 a 5 70 36 19 19 17 35 38 239
r 0,79 12,51 6,10 2,78 2,75 2,60 4,26 4,77 4,40
B343 a 0 0 1 0 0 0 6 0 7
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,73 0,00 0,13
B349 a 0 0 0 0 1 0 3 0 4
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,37 0,00 0,07
B350 a 0 0 2 1 0 0 0 0 3
r 0,00 0,00 0,34 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,06
B354 a 2 1 4 0 0 0 8 0 15
r 0,32 0,18 0,68 0,00 0,00 0,00 0,97 0,00 0,28
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B356 a 2 0 0 0 0 0 2 0 4
r 0,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,24 0,00 0,07
B358 a 5 0 4 6 0 0 0 0 15
r 0,79 0,00 0,68 0,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,28
B368 a 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
B370 a 0 0 0 2 0 0 7 1 10
r 0,00 0,00 0,00 0,29 0,00 0,00 0,85 0,13 0,18
B371 a 0 0 2 34 0 0 2 0 38
r 0,00 0,00 0,34 4,98 0,00 0,00 0,24 0,00 0,70
B373 a 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,18 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
B374 a 0 0 0 13 0 0 0 0 13
r 0,00 0,00 0,00 1,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,24
B377 a 22 0 6 3 0 0 2 7 40
r 3,47 0,00 1,02 0,44 0,00 0,00 0,24 0,88 0,74
B378 a 0 0 0 0 0 0 2 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,24 0,00 0,04
B448 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
B509 a 3 0 0 0 0 0 0 1 4
r 0,47 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,07
B528 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
B580 a 0 0 1 1 0 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,17 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
B588 a 0 0 7 1 7 1 0 0 16
r 0,00 0,00 1,19 0,15 1,01 0,15 0,00 0,00 0,29
B589 a 16 18 6 17 15 13 15 13 113
r 2,53 3,22 1,02 2,49 2,17 1,99 1,83 1,63 2,08
B674 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
B675 a 0 0 0 0 2 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,29 0,00 0,00 0,00 0,04
B678 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
B710 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,02
B75 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
B770 a 2 0 0 2 0 51 55 156 267
r 0,32 0,00 0,00 0,29 0,00 7,81 6,70 19,58 4,92
B778 a 0 0 0 0 0 0 0 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,04
B779 a 1 0 0 0 3 0 87 123 214
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,43 0,00 10,60 15,44 3,94
B780 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
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B79 a 0 0 0 1 0 2 18 38 60
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,31 2,19 4,77 1,11
B80 a 86 11 7 15 0 18 50 28 215
r 13,58 1,97 1,19 2,20 0,00 2,76 6,09 3,51 3,96
B814 a 0 0 0 0 0 0 0 7 7
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,88 0,13
B830 a 0 0 7 16 0 0 2 2 27
r 0,00 0,00 1,19 2,34 0,00 0,00 0,24 0,25 0,50
B838 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
B850 a 13 10 48 16 7 19 77 56 246
r 2,05 1,79 8,14 2,34 1,01 2,91 9,38 7,03 4,53
B851 a 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
B852 a 0 0 3 1 0 0 0 0 4
r 0,00 0,00 0,51 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,07
B86 a 43 84 118 436 169 234 670 529 2283
r 6,79 15,01 20,00 63,88 24,48 35,83 81,64 66,40 42,07
G001 a 1 3 1 1 4 0 4 3 17
r 0,16 0,54 0,17 0,15 0,58 0,00 0,49 0,38 0,31
G002 a 0 0 1 0 0 0 0 1 2
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,04
G003 a 4 0 0 0 0 1 0 10 15
r 0,63 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 1,26 0,28
G008 a 1 0 0 0 1 1 3 2 8
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,14 0,15 0,37 0,25 0,15
G009 a 24 6 2 14 7 4 0 4 61
r 3,79 1,07 0,34 2,05 1,01 0,61 0,00 0,50 1,12
GO03 a 0 0 0 0 4 1 0 1 6
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,58 0,15 0,00 0,13 0,11
G038 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
G042 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
G049 a 0 0 0 0 1 2 0 0 3
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,31 0,00 0,00 0,06
GO06 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
G51 a 0 0 0 0 1 4 5 17 27
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,61 0,61 2,13 0,50
G510 a 0 0 0 0 1 1 0 2 4
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,15 0,00 0,25 0,07
G61 a 0 1 1 3 0 1 0 0 6
r 0,00 0,18 0,17 0,44 0,00 0,15 0,00 0,00 0,11
G610 a 0 0 3 8 2 1 4 1 19
r 0,00 0,00 0,51 1,17 0,29 0,15 0,49 0,13 0,35
G630 a 1 0 10 2 10 15 0 5 43
r 0,16 0,00 1,70 0,29 1,45 2,30 0,00 0,63 0,79
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H10 a 0 0 3 8 0 1 6 1 19
r 0,00 0,00 0,51 1,17 0,00 0,15 0,73 0,13 0,35
H100 a 0 0 0 0 0 0 0 2 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,25 0,04
H109 a 0 0 1 1 0 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,17 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
H440 a 0 0 0 0 4 0 0 0 4
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,58 0,00 0,00 0,00 0,07
H441 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
H60 a 1 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
H603 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,02
H65 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
H66 a 0 0 0 0 0 2 0 2 4
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,31 0,00 0,25 0,07
H70 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
133 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
180 a 0 14 0 9 34 2 4 4 67
r 0,00 2,50 0,00 1,32 4,92 0,31 0,49 0,50 1,23
Joo a 5 0 2 30 1 6 4 2 50
r 0,79 0,00 0,34 4,40 0,14 0,92 0,49 0,25 0,92
Jo1 a 1 0 0 9 1 2 2 0 15
r 0,16 0,00 0,00 1,32 0,14 0,31 0,24 0,00 0,28
Jo2 a 6 2 2 20 4 3 37 4 78
r 0,95 0,36 0,34 2,93 0,58 0,46 4,51 0,50 1,44
J020 a 0 0 0 0 0 0 0 2 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,25 0,04
Jo3 a 16 0 0 25 0 15 13 8 77
r 2,53 0,00 0,00 3,66 0,00 2,30 1,58 1,00 1,42
Jo39 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
jo4 a 4 0 0 40 3 3 0 0 50
r 0,63 0,00 0,00 5,86 0,43 0,46 0,00 0,00 0,92
Jo40 a 0 0 0 1 3 0 1 1 6
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,43 0,00 0,12 0,13 0,11
Jo41 a 0 0 1 0 0 0 0 5 6
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,63 0,11
Jo42 a 0 0 0 1 0 0 4 0 5
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,49 0,00 0,09
JOo6 a 142 2 1 144 1 5 11 0 306
r 22,42 0,36 0,17 21,10 0,14 0,77 1,34 0,00 5,64
J060 a 0 0 0 0 0 0 5 1 6
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,61 0,13 0,11
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Diagnoza/Kraj BL TA TC NI Z1 BC PV KI SR
J069 a 0 8 1 61 2 1 14 0 87
r 0,00 1,43 0,17 8,94 0,29 0,15 1,71 0,00 1,60
Ji0 a 66 14 11 63 9 40 55 2 260
r 10,42 2,50 1,86 9,23 1,30 6,13 6,70 0,25 4,79
J100 a 0 0 5 0 0 0 0 0 5
r 0,00 0,00 0,85 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,09
Ji101 a 0 0 16 0 0 0 49 0 65
r 0,00 0,00 2,71 0,00 0,00 0,00 5,97 0,00 1,20
Ji07 a 0 2 9 1 2 2 20 0 36
r 0,00 0,36 1,53 0,15 0,29 0,31 2,44 0,00 0,66
J109 a 18 6 10 2 2 2 2 23 65
r 2,84 1,07 1,70 0,29 0,29 0,31 0,24 2,89 1,20
J11 a 0 0 0 0 11 1 0 3 15
r 0,00 0,00 0,00 0,00 1,59 0,15 0,00 0,38 0,28
J110 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
J120 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,02
Ji121 a 1 0 0 5 0 0 1 0 7
r 0,16 0,00 0,00 0,73 0,00 0,00 0,12 0,00 0,13
Ji3 a 6 0 0 1 1 1 5 4 18
r 0,95 0,00 0,00 0,15 0,14 0,15 0,61 0,50 0,33
Ji5 a 0 2 0 4 2 2 2 0 12
r 0,00 0,36 0,00 0,59 0,29 0,31 0,24 0,00 0,22
J150 a 9 10 23 39 40 3 22 11 157
r 1,42 1,79 3,90 571 5,79 0,46 2,68 1,38 2,89
J151 a 10 4 16 11 27 1 11 21 101
r 1,58 0,71 2,71 1,61 3,91 0,15 1,34 2,64 1,86
Ji152 a 5 7 7 46 13 3 12 13 106
r 0,79 1,25 1,19 6,74 1,88 0,46 1,46 1,63 1,95
J154 a 0 1 0 4 0 0 1 1 7
r 0,00 0,18 0,00 0,59 0,00 0,00 0,12 0,13 0,13
J155 a 0 4 0 9 6 2 4 1 26
r 0,00 0,71 0,00 1,32 0,87 0,31 0,49 0,13 0,48
J156 a 8 2 2 10 9 2 3 8 44
r 1,26 0,36 0,34 1,47 1,30 0,31 0,37 1,00 0,81
J157 a 0 4 0 6 5 0 12 0 27
r 0,00 0,71 0,00 0,88 0,72 0,00 1,46 0,00 0,50
J158 a 0 14 4 0 12 0 7 2 39
r 0,00 2,50 0,68 0,00 1,74 0,00 0,85 0,25 0,72
J159 a 0 0 1 7 7 0 1 9 25
r 0,00 0,00 0,17 1,03 1,01 0,00 0,12 1,13 0,46
J160 a 0 3 0 1 0 0 9 1 14
r 0,00 0,54 0,00 0,15 0,00 0,00 1,10 0,13 0,26
Ji68 a 0 5 1 0 2 2 0 0 10
r 0,00 0,89 0,17 0,00 0,29 0,31 0,00 0,00 0,18
Ji7 a 0 0 0 3 1 0 0 0 4
r 0,00 0,00 0,00 0,44 0,14 0,00 0,00 0,00 0,07
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Diagnoza/Kraj BL TA TC NI Z1 BC PV KI SR
Ji8 a 0 6 7 12 6 4 13 5 53
r 0,00 1,07 1,19 1,76 0,87 0,61 1,58 0,63 0,98
J180 a 91 24 2 3 17 2 5 18 162
r 14,37 4,29 0,34 0,44 2,46 0,31 0,61 2,26 2,99
Ji88 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
J20 a 0 2 2 40 3 0 1 4 52
r 0,00 0,36 0,34 5,86 0,43 0,00 0,12 0,50 0,96
J205 a 0 18 0 14 1 1 0 2 36
r 0,00 3,22 0,00 2,05 0,14 0,15 0,00 0,25 0,66
J208 a 18 11 7 12 2 3 8 1 62
r 2,84 1,97 1,19 1,76 0,29 0,46 0,97 0,13 1,14
J209 a 48 7 1 5 4 1 1 0 67
r 7,58 1,25 0,17 0,73 0,58 0,15 0,12 0,00 1,23
J21 a 0 1 0 1 0 0 0 0 2
r 0,00 0,18 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
J22 a 1 2 0 1 0 0 2 0 6
r 0,16 0,36 0,00 0,15 0,00 0,00 0,24 0,00 0,11
J36 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
J399 a 0 1 0 1 0 0 0 0 2
r 0,00 0,18 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
J40 a 0 0 0 1 1 0 0 1 3
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,14 0,00 0,00 0,13 0,06
J8s a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
J90 a 0 0 0 1 0 0 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,12 0,00 0,04
K05 a 1 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
K12 a 0 0 1 4 2 0 1 0 8
r 0,00 0,00 0,17 0,59 0,29 0,00 0,12 0,00 0,15
K65 a 20 1 1 3 0 3 0 0 28
r 3,16 0,18 0,17 0,44 0,00 0,46 0,00 0,00 0,52
LOO a 0 0 0 1 1 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,14 0,00 0,00 0,00 0,04
LOo1 a 0 0 0 30 1 46 16 0 93
r 0,00 0,00 0,00 4,40 0,14 7,04 1,95 0,00 1,71
L02 a 2 6 10 38 18 0 3 3 80
r 0,32 1,07 1,70 5,57 2,61 0,00 0,37 0,38 1,47
L022 a 0 4 0 0 0 0 0 0 4
r 0,00 0,71 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,07
L03 a 0 5 1 16 32 0 6 6 66
r 0,00 0,89 0,17 2,34 4,63 0,00 0,73 0,75 1,22
LO5 a 0 0 0 3 0 0 0 0 3
r 0,00 0,00 0,00 0,44 0,00 0,00 0,00 0,00 0,06
Lo8 a 7 2 1 16 92 7 3 1 129
r 1,11 0,36 0,17 2,34 13,32 1,07 0,37 0,13 2,38
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Diagnoza/Kraj BL TA TC NI Z1 BC PV KI SR
L30 a 0 0 0 2 0 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,29 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
L89 a 31 7 4 21 3 11 5 4 86
r 4,90 1,25 0,68 3,08 0,43 1,68 0,61 0,50 1,58
MO0 a 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,18 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
M012 a 0 27 58 4 34 61 0 0 184
r 0,00 4,82 9,83 0,59 4,92 9,34 0,00 0,00 3,39
M86 a 0 1 0 0 1 0 0 0 2
r 0,00 0,18 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,04
N10 a 0 0 0 6 12 1 4 11 34
r 0,00 0,00 0,00 0,88 1,74 0,15 0,49 1,38 0,63
N30 a 0 23 9 36 134 9 19 10 240
r 0,00 4,11 1,53 5,27 19,41 1,38 2,32 1,26 4,42
N300 a 181 130 10 67 3 0 6 11 408
r 28,58 23,23 1,70 9,82 0,43 0,00 0,73 1,38 7,52
N309 a 0 2 0 0 2 0 20 5 29
r 0,00 0,36 0,00 0,00 0,29 0,00 2,44 0,63 0,53
N34 a 0 0 0 0 0 0 6 0 6
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,73 0,00 0,11
N390 a 1 29 0 19 70 14 19 6 158
r 0,16 5,18 0,00 2,78 10,14 2,14 2,32 0,75 2,91
N41 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
N45 a 1 0 0 0 0 0 0 1 2
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,04
N49 a 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
N73 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
N76 a 1 0 1 9 1 0 0 0 12
r 0,16 0,00 0,17 1,32 0,14 0,00 0,00 0,00 0,22
023 a 0 0 1 0 0 0 1 0 2
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,04
085 a 1 1 0 0 1 0 0 0 3
r 0,16 0,18 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,06
086 a 0 0 0 1 8 0 0 1 10
r 0,00 0,00 0,00 0,15 1,16 0,00 0,00 0,13 0,18
0860 a 0 0 5 0 0 0 1 0 6
r 0,00 0,00 0,85 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,11
0862 a 0 0 0 0 2 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,29 0,00 0,00 0,00 0,04
087 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
090 a 0 0 0 2 13 1 0 0 16
r 0,00 0,00 0,00 0,29 1,88 0,15 0,00 0,00 0,29
091 a 0 0 0 2 6 0 0 0 8
r 0,00 0,00 0,00 0,29 0,87 0,00 0,00 0,00 0,15
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Diagnoza/Kraj BL TA TC NI Z1 BC PV KI SR
0911 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
P351 a 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,02
P360 a 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
P361 a 1 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
P362 a 5 0 0 0 1 0 4 4 14
r 0,79 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,49 0,50 0,26
P363 a 7 0 0 0 4 0 4 0 15
r 1,11 0,00 0,00 0,00 0,58 0,00 0,49 0,00 0,28
P364 a 5 0 0 0 0 0 0 0 5
r 0,79 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,09
P368 a 1 0 1 0 11 1 0 1 15
r 0,16 0,00 0,17 0,00 1,59 0,15 0,00 0,13 0,28
P369 a 2 0 0 0 0 0 0 0 2
r 0,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
P371 a 1 0 0 1 0 0 0 0 2
r 0,16 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04
P375 a 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
P38 a 4 4 1 0 0 0 0 0 9
r 0,63 0,71 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,17
P391 a 1 14 3 1 8 0 3 0 30
r 0,16 2,50 0,51 0,15 1,16 0,00 0,37 0,00 0,55
P392 a 0 0 0 0 0 2 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,31 0,00 0,00 0,04
P393 a 2 0 0 0 1 0 0 0 3
r 0,32 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,06
P394 a 1 1 0 1 4 0 0 0 7
r 0,16 0,18 0,00 0,15 0,58 0,00 0,00 0,00 0,13
P398 a 0 0 0 1 1 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,14 0,00 0,00 0,00 0,04
P399 a 0 0 0 0 0 3 0 0 3
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,46 0,00 0,00 0,06
R50 a 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,14 0,00 0,00 0,00 0,02
T80 a 0 0 0 1 0 0 0 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,15 0,00 0,00 0,00 0,13 0,04
T801 a 15 7 21 4 10 0 2 0 59
r 2,37 1,25 3,56 0,59 1,45 0,00 0,24 0,00 1,09
7802 a 8 0 0 32 0 5 35 7 87
r 1,26 0,00 0,00 4,69 0,00 0,77 4,26 0,88 1,60
T81 a 0 0 0 0 5 0 0 5 10
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,72 0,00 0,00 0,63 0,18
T813 a 215 27 48 50 2 15 13 48 418
r 33,95 4,82 8,14 7,33 0,29 2,30 1,58 6,03 7,70
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T814 a 43 47 40 57 32 45 126 53 443
r 6,79 8,40 6,78 8,35 4,63 6,89 15,35 6,65 8,16
1827 a 0 0 1 0 0 1 7 0 9
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,15 0,85 0,00 0,17
T835 a 258 29 100 253 0 101 37 7 785
r 40,74 5,18 16,95 37,07 0,00 15,47 4,51 0,88 14,47
T845 a 4 0 4 0 0 0 0 7 15
r 0,63 0,00 0,68 0,00 0,00 0,00 0,00 0,88 0,28
T846 a 0 0 6 0 0 0 0 0 6
r 0,00 0,00 1,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,11
1847 a 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02
1857 a 178 76 17 154 0 71 87 16 599
r 28,11 13,58 2,88 22,56 0,00 10,87 10,60 2,01 11,04
T874 a 9 3 1 1 0 0 0 0 14
r 1,42 0,54 0,17 0,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,26
Z203 a 155 91 83 88 108 198 113 139 975
r 24,48 16,26 14,07 12,89 15,64 30,32 13,77 17,45 17,97
Z205 a 0 0 70 0 11 1 18 0 100
r 0,00 0,00 11,87 0,00 1,59 0,15 2,19 0,00 1,84
Z21 a 26 12 9 13 9 3 3 3 78
r 4,11 2,14 1,53 1,90 1,30 0,46 0,37 0,38 1,44
Z223 a 0 1 1 54 0 0 0 12 68
r 0,00 0,18 0,17 7,91 0,00 0,00 0,00 1,51 1,25
Z225 a 2 47 12 42 12 49 97 109 370
r 0,32 8,40 2,03 6,15 1,74 7,50 11,82 13,68 6,82
Z228 a 110 2 8 0 85 0 2 11 218
r 17,37 0,36 1,36 0,00 12,31 0,00 0,24 1,38 4,02
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PRENOSNE OCHORENIA NA SLOVENSKU PODLA VEKOVYCH SKUPIN A DIAGNOZ ZA ROK

Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
A010 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,11 0,00 0,00 0,00 0,02
A02 a 8 18 9 4 14 9 15 13 17 11 15 133
r 14,26 7,82 3,18 1,52 490 257 1,78 148 236 1,49 191 245
A020 a 302 1331 970 382 277 215 462 445 373 374 538 5669
r 538,23 578,28 342,35 14556 96,86 61,43 54,97 50,76 51,76 50,78 68,63 104,47
A021 a 1 1 0 0 0 0 0 1 1 6 6 16
r 1,78 0,43 0,00 0,00 000 000 o000 0,11 0,14 081 0,77 0,29
A022 a 1 1 1 0 0 0 0 4 0 3 6 16
r 1,78 0,43 0,35 000 000 000 o000 046 000 041 0,77 0,29
A028 a 0 1 0 2 1 0 1 0 0 4 3 12
r 0,00 0,43 0,00 076 035 000 0,12 000 000 054 038 0,22
A029 a 0 0 4 1 0 0 4 0 0 1 1 11
r 0,00 0,00 1,41 038 000 000 048 000 000 0,14 0,13 0,20
AO03 a 0 1 1 0 1 2 1 1 2 2 0 11
r 0,00 0,43 0,35 000 103 057 o012 0,11 0,28 0,27 0,00 0,20
A030 a 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2
r 1,78 0,00 0,35 0,00 000 000 000 o000 0,00 000 000 0,04
A031 a 15 31 11 1 3 3 4 4 2 1 0 75
r 26,73 13,47 3,88 0,38 1,0 08 048 046 0,28 0,14 0,00 1,38
A033 a 10 19 16 4 2 2 5 5 4 3 2 72
r 17,82 8,25 5,65 1,52 o7 057 05 057 056 041 0,26 1,33
A039 a 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 038 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
A040 a 446 199 7 3 1 1 5 2 4 3 5 676
r 794,87 86,46 2,47 1,14 035 029 059 023 056 041 064 1246
A043 a 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2
r 1,78 0,00 0,00 000 035 000 000 o000 000 000 000 0,04
A044 a 6 4 0 3 1 1 1 0 0 0 0 16
r 10,69 1,74 0,00 1,14 035 0,29 0,12 0,00 0,00 0,00 0,00 0,29
A045 a 869 2268 925 529 637 435 695 427 279 339 335 7738
r 1548,74 985,38 326,47 201,58 222,75 124,30 82,69 48,71 38,72 46,02 42,73 142,60
A046 a 7 47 18 22 18 12 20 17 9 5 8 183
r 12,48 20,42 6,35 838 629 343 238 194 125 068 102 3,37
A047 a 27 27 15 11 15 16 40 56 90 242 1403 1942
r 48,12 11,73 5,29 419 525 457 476 6,39 12,49 32,86 178,97 35,79
A048 a 24 20 6 2 8 6 6 10 7 8 9 106
r 42,77 8,69 2,12 0,76 2,80 1,71 0,71 1,14 097 109 1,15 1,95
A050 a 0 0 0 0 0 1 3 6 2 3 7 22
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 036 068 028 041 08 041
A059 a 0 1 0 1 30 8 25 8 12 19 48 152
r 0,00 0,43 0,00 038 1049 229 297 091 167 258 6,12 280
A069 a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 000 000 0,02
A071 a 30 106 33 23 14 2 24 15 13 13 11 284
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Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
r 53,47 46,05 11,65 876 490 057 28 1,71 18 1,76 140 5,23
A072 a 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,35 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
A078 a 0 1 1 0 2 1 3 4 3 1 2 18
r 0,00 0,43 0,35 000 070 029 036 046 042 0,14 026 0,33
A080 a 793 1684 521 95 44 26 54 39 37 43 160 3496
r 1413,30 731,65 183,88 36,20 1539 743 643 445 5,13 584 2041 6443
A081 a 382 875 449 215 184 92 201 220 163 199 877 3857
r 680,81 380,16 158,47 81,93 64,34 26,29 23,92 25,09 22,62 27,02 111,87 71,08
A082 a 137 285 83 21 15 8 17 11 5 10 26 618
r 244,16 123,82 29,29 8,00 5,25 229 202 125 069 1,36 3,32 11,39
A083 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 1,78 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 0,02
A084 a 3 25 90 131 9 10 15 42 71 55 213 664
r 5,35 10,86 31,76 4992 3,15 286 1,78 479 9,85 747 27,17 12,24
A085 a 0 0 0 1 0 1 1 1 0 0 0 4
r 0,00 0,00 0,00 038 o000 029 0,12 0,11 0,00 0,00 0,00 0,07
A09 a 211 399 428 268 378 196 403 271 214 205 570 3543
r 376,05 173,35 151,06 102,12 132,18 56,01 47,95 3091 29,70 27,83 72,71 65,29
A150 a 3 4 0 1 1 4 4 11 12 11 12 63
r 5,35 1,74 0,00 0,38 0,35 1,14 048 125 167 149 1,53 1,16
A151 a 0 0 0 0 0 1 1 4 7 6 6 25
r 0,00 0,00 0,00 000 o000 029 0,12 046 097 081 077 046
A152 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 o000 014 0,14 000 0,04
A153 a 0 0 0 0 0 0 1 1 0 5 5 12
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 0,11 0,00 068 064 0,22
A156 a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 000 000 0,02
A159 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 014 0,00 0,00 0,02
A160 a 0 2 0 0 0 0 5 6 5 4 8 30
r 0,00 0,87 0,00 000 000 000 059 068 069 054 102 0,55
A161 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 014 000 0,00 0,02
A162 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 000 0,00 000 0,00 0,02
A163 a 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,43 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
A165 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 3 5
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,11 0,14 0,00 0,38 0,09
A169 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 0,12 0,00 0,00 0,14 000 0,04
A180 a 0 0 0 0 0 0 0 0 3 5 8 16
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 o000 000 000 042 068 1,02 0,29
A182 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 3 5
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 0,11 0,14 0,00 0,38 0,09
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Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
A184 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 014 000 0,13 0,04
A188 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,14 0,00 0,02
A191 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,14 0,00 0,02
A210 a 0 0 0 0 0 0 0 1 2 0 1 4
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 0,11 0,28 0,00 0,13 0,07
A218 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 014 0,00 0,00 0,02
A219 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,14 0,00 0,02
A231 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,11 0,00 0,00 0,00 0,02
A260 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 014 0,00 0,00 0,02
A270 a 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 000 0,11 0,00 000 000 0,04
A278 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 3 1 5
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 000 000 041 0,13 0,09
A279 a 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 1 3
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 024 o000 0,00 000 0,13 0,06
A282 a 0 0 1 1 2 1 3 4 2 1 3 18
r 0,00 0,00 0,35 038 070 029 036 046 028 0,14 038 0,33
A310 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 4
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 014 0,14 0,26 0,07
A311 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,11 0,00 0,00 0,00 0,02
A321 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 o000 o000 0,14 013 0,04
A327 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 3 7
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 054 038 0,13
A329 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,11 0,00 000 0,00 0,02
A370 a 12 10 8 3 13 19 56 45 36 44 42 288
r 21,39 4,34 2,82 1,14 4,55 543 666 513 500 597 536 531
A371 a 2 3 4 1 0 1 0 0 0 0 0 11
r 3,56 1,30 1,41 038 000 029 000 000 000 000 0,00 0,20
A38 a 2 82 158 37 23 2 1 1 0 0 0 306
r 3,56 3563 5576 14,10 8,04 057 0,12 0,11 0,00 0,00 0,00 5,64
A390 a 2 4 1 0 1 0 1 0] 0 1 1 11
r 3,56 1,74 0,35 000 03 000 0,12 000 000 0,14 0,13 0,20
A391 a 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 3
r 1,78 0,00 0,35 0,00 035 000 000 000 000 000 000 0,06
A392 a 5 4 1 0 0 0 0 0 0 0 1 11
r 8,91 1,74 0,35 000 000 000 000 000 000 000 0,13 0,20
A399 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
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ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
r 1,78 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 0,02
A400 a 0 0 1 0 0 0 0 1 0 2 5 9
r 0,00 0,00 0,35 0,00 000 000 000 0,11 0,00 0,27 064 0,17
A401 a 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 4 7
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 o000 0,11 0,00 0,14 0,51 0,13
A402 a 1 0 0 0 1 0 6 7 17 19 61 112
r 1,78 0,00 0,00 000 03 o000 071 08 236 258 778 2,06
A403 a 0 3 0 1 0 0 1 2 4 6 7 24
r 0,00 1,30 0,00 038 000 o000 012 023 056 081 08 044
A408 a 4 4 0 0 0 0 1 2 2 9 17 39
r 7,13 1,74 0,00 0,00 000 o000 012 0,23 0,28 1,22 217 0,72
A410 a 28 1 1 2 3 5 19 10 31 77 171 348
r 49,90 0,43 0,35 0,76 1,05 1,43 2,26 1,14 430 1045 2181 6,41
A411 a 36 6 6 4 4 6 19 40 50 116 252 539
r 64,16 2,61 2,12 1,52 1,40 1,71 2,26 4,56 694 1575 32,15 9,93
A412 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2 3 6
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,11 0,00 027 038 0,11
A413 a 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,43 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 0,02
Ad414 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 o000 0,00 0,14 0,13 0,04
A415 a 28 11 5 4 6 15 35 42 76 231 616 1069
r 49,90 4,78 1,76 1,52 2,10 429 416 4,79 1055 31,36 78,58 19,70
A418 a 5 0 1 0 1 1 4 2 3 9 35 61
r 8,91 0,00 0,35 000 03 029 048 023 042 122 446 1,12
A419 a 3 0 0 0 1 0 5 4 5 21 50 89
r 5,35 0,00 0,00 000 03 000 059 046 069 285 6,38 1,64
A421 a 0 0 0 0 0 0 1 2 2 0 0 5
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 023 0,28 0,00 0,00 0,09
A448 a 0 0 1 1 0 0 0 1 0 0 0 3
r 0,00 0,00 0,35 038 000 o000 o000 0,11 0,00 0,00 000 0,06
A46 a 0 0 0 0 0 3 13 35 82 128 219 480
r 0,00 0,00 0,00 000 000 08 155 399 11,38 17,38 27,94 8,85
A480 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 3
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 o000 000 027 0,13 0,06
A481 a 0 0 0 0 0 1 0 1 1 2 1 6
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 o000 0,11 0,14 027 0,13 0,11
A485 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 o000 o000 O0,11 0,00 0,14 000 0,04
A488 a 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 038 000 000 000 000 000 000 000 0,02
A501 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 0,02
A509 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
A510 a 0 0 0 0 1 5 8 10 2 2 0 28
r 0,00 0,00 0,00 0,00 0,35 1,43 09 1,14 0,28 0,27 0,00 0,52
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ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
A511 a 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 000 000 000 000 0,00 0,02
A512 a 0 0 0 0 0 1 2 3 0 0 0 6
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 024 034 000 000 0,00 0,11
A513 a 0 0 0 12 32 15 16 13 4 2 0 94
r 0,00 0,00 0,00 457 11,19 429 19 148 0,5 0,27 0,00 1,73
A514 a 0 0 0 0 1 0 3 3 0 1 0 8
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 03 034 000 0,14 0,00 0,15
A515 a 0 0 0 0 3 13 17 7 2 1 0 43
r 0,00 0,00 0,00 0,00 1,06 371 202 08 028 0,14 0,00 0,79
A519 a 0 0 0 0 5 0 8 2 0 1 0 16
r 0,00 0,00 0,00 0,00 1,75 000 09 023 000 0,14 0,00 0,29
A522 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,11 0,00 0,00 0,00 0,02
A523 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 O0,11 0,00 0,14 000 0,04
A527 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,14 0,00 0,02
A528 a 0 0 0 0 0 1 2 0 1 2 2 8
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 024 000 0,14 0,27 0,26 0,15
A529 a 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2 4
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 028 000 0,26 0,07
A530 a 0 0 0 0 3 5 17 20 16 10 14 85
r 0,00 0,00 0,00 0,00 1,05 1,43 2,02 228 222 136 1,79 1,57
A539 a 0 0 0 0 2 2 17 20 9 4 6 60
r 0,00 0,00 0,00 000 070 057 202 228 125 054 0,77 1,11
A540 a 0 0 0 1 22 42 122 44 19 8 4 262
r 0,00 0,00 0,00 038 7,69 12,00 14,52 502 264 1,09 0,51 4,83
A541 a 0 0 0 0 0 0 2 2 0 0 0 4
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 024 023 0,00 000 0,00 0,07
A542 a 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 0,12 0,00 000 000 000 0,04
A548 a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 000 0,00 0,02
A549 a 0 0 0 0 0 0 7 3 1 0 0 11
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 08 034 014 000 0,00 0,20
A560 a 0 0 0 0 78 204 329 164 43 11 5 834
r 0,00 0,00 0,00 0,00 2728 58,29 39,14 18,71 597 149 064 1537
A561 a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 000 0,00 0,02
A562 a 0 0 0 0 5 7 7 3 1 0 0 23
r 0,00 0,00 0,00 0,00 1,75 200 08 034 014 000 000 042
A568 a 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 o000 012 0,00 000 000 0,00 0,04
A590 a 0 0 0 0 6 6 19 23 15 3 0 72
r 0,00 0,00 0,00 0,00 2,10 1,71 2,26 262 208 041 0,00 1,33
A600 a 0 0 0 0 4 5 4 5 1 3 0 22
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ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
r 0,00 0,00 0,00 0,00 1,40 1,43 048 057 0,14 041 000 041
A630 a 0 0 0 0 5 21 30 18 3 3 1 81
r 0,00 0,00 0,00 0,00 1,75 600 357 205 042 041 0,13 1,49
A638 a 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,23 0,00 000 000 0,04
A692 a 0 26 60 23 31 25 85 144 158 205 120 877
r 0,00 11,30 21,18 8,76 10,84 7,14 10,11 1643 2193 27,83 1531 16,16
A698 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,14 0,00 0,02
A740 a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 000 000 0,02
A798 a 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 000 o000 o000 0,12 0,11 0,00 000 000 0,04
A810 a 0 0 0 0 0 0 0 1 6 6 9 22
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 oO,11 08 081 1,15 041
A841 a 0 2 4 4 3 9 17 43 32 38 21 173
r 0,00 0,87 1,41 1,52 1,05 257 202 49 444 516 268 3,19
A849 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 000 0,00 000 000 0,02
A86 a 0 1 3 2 1 2 1 0 0 0 1 11
r 0,00 0,43 1,06 076 035 057 012 000 000 000 0,13 0,20
A870 a 0 0 2 1 2 0 2 0 2 0 0 9
r 0,00 0,00 0,71 038 070 000 024 000 0,28 0,00 0,00 0,17
A871 a 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 000 035 029 000 o000 0,00 000 000 0,04
A878 a 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 000 000 000 000 0,00 0,02
A879 a 0 1 6 10 9 8 20 11 3 13 6 87
r 0,00 0,43 2,12 3,81 3,15 229 238 125 042 1,76 0,77 1,60
A89 a 0 0 0 1 2 0 3 1 3 3 3 16
r 0,00 0,00 0,00 038 070 o000 036 0,11 042 041 038 0,29
A90 a 0 0 1 0 0 0 0 1 1 1 0 4
r 0,00 0,00 0,35 0,00 000 000 o000 0,11 0,14 0,14 0,00 0,07
A928 a 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 3
r 0,00 0,00 0,00 000 o000 029 0,12 0,11 0,00 0,00 000 0,06
A985 a 0 0 0 0 0 0 2 2 0 2 0 6
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 024 023 0,00 0,27 0,00 0,11
A988 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,11 0,00 000 0,00 0,02
BO0O0 a 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 3
r 0,00 0,00 0,00 038 035 000 000 o000 000 0,14 000 0,06
BO01 a 0 0 0 0 1 1 4 2 2 0 2 12
r 0,00 0,00 0,00 000 03 029 048 023 028 000 0,26 0,22
B002 a 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
r 0,00 0,87 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 0,04
B003 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 o000 014 0,14 000 0,04
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ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
B004 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 4
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 000 0,14 038 0,07
BOO5 a 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 4
r 0,00 0,00 0,00 000 03 000 0,12 o000 000 0,14 0,13 0,07
B008 a 0 0 0 0 0 2 2 0 1 0 1 6
r 0,00 0,00 0,00 000 000 057 024 000 0,14 000 0,13 0,11
B009 a 0 0 1 2 1 5 9 8 4 7 9 46
r 0,00 0,00 0,35 0,76 0,35 1,43 1,07 091 05 09 115 0,85
B0O10 a 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2
r 0,00 0,43 0,35 0,00 000 000 000 o000 0,00 000 000 0,04
BO11 a 0 3 2 2 0 0 0 0 0 0 0 7
r 0,00 1,30 0,71 0,76 000 000 000 000 000 000 000 0,13
B012 a 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,35 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
B018 a 6 14 5 3 3 0 1 0 2 0 0 34
r 10,69 6,08 1,76 1,14 1,0 000 0,12 0,00 0,28 0,00 0,00 0,63
B019 a 689 8607 9857 2563 763 166 158 79 12 9 9 22912
r 1227,95 3739,49 3478,90 976,64 266,81 47,43 18,80 9,01 1,67 122 1,15 42224
B020 a 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 3 7
r 0,00 0,43 0,00 000 035 000 000 o000 014 0,14 038 0,13
B021 a 0 0 0 0 0 0 2 0 0 1 2 5
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 024 000 000 0,14 0,26 0,09
B022 a 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 3 5
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 0,12 000 0,00 000 0,38 0,09
B023 a 0 1 0 0 0 0 3 3 6 7 10 30
r 0,00 0,43 0,00 000 000 000 03 034 08 09 128 0,55
B027 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 o000 0,12 o000 0,00 000 0,13 0,04
B028 a 0 2 2 0 2 3 5 3 8 20 24 69
r 0,00 0,87 0,71 000 070 08 059 034 1,11 272 3,06 1,27
B029 a 3 12 38 77 88 80 230 275 370 590 924 2687
r 5,35 5,21 13,41 29,34 30,77 22,86 27,37 31,37 51,34 80,10 117,87 49,52
B0O80 a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 000 0,00 0,02
BO81 a 1 4 4 1 0 0 0 0 2 0 0 12
r 1,78 1,74 1,41 038 000 000 000 000 028 000 0,00 0,22
B082 a 43 27 7 1 3 0 0 0 0 0 0 81
r 76,64 11,73 2,47 0,38 1,05 000 0,00 000 0,00 0,00 0,00 1,49
B083 a 1 52 71 11 3 0 2 0 0 0 0 140
r 1,78 22,59 25,06 4,19 1,05 000 024 0,00 000 000 000 258
B084 a 13 98 48 14 12 1 3 0 0 0 1 190
r 23,17 42,58 16,94 533 420 029 036 000 000 000 0,13 3,50
B088 a 3 21 22 12 4 0 0 2 0 0 0 64
r 5,35 9,12 7,76 4,57 1,40 000 000 0,23 0,00 0,00 0,00 1,18
B09 a 0 11 9 0 0 0 0 0 0 0 0 20
r 0,00 4,78 3,18 000 000 000 000 000 000 o000 000 037
B15 a 3 312 354 171 68 43 118 122 84 63 24 1362
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ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
r 5,35 135,55 124,94 65,16 23,78 12,29 14,04 13,92 1166 855 3,06 25,10
B160 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,11 0,00 0,00 0,00 0,02
B169 a 0 0 0 1 1 4 9 13 7 4 10 49
r 0,00 0,00 0,00 038 0,35 1,14 1,07 148 097 054 1,28 0,9
B171 a 0 0 0 2 10 1 8 6 2 1 2 32
r 0,00 0,00 0,00 076 350 029 09 068 028 0,14 0,26 0,59
B172 a 0 1 0 0 1 0 5 7 9 10 9 42
r 0,00 0,43 0,00 000 03 000 05 08 125 136 1,15 0,77
B181 a 0 1 0 2 4 1 18 31 20 24 14 115
r 0,00 0,43 0,00 0,76 1,40 029 214 354 278 326 1,79 212
B182 a 0 0 1 0 11 20 82 58 23 24 18 237
r 0,00 0,00 0,35 0,00 3,8 571 9,76 662 3,19 3,26 230 4,37
B206 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 000 0,00 0,00 0,00 0,02
B208 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 000 o000 o000 0,12 o000 0,14 000 000 0,04
B250 a 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,43 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 0,02
B251 a 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 3
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 000 0,12 o000 0,00 0,14 0,00 0,06
B258 a 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 3
r 0,00 0,00 0,35 000 000 o000 0,12 0,00 0,14 0,00 000 0,06
B259 a 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 3
r 1,78 0,00 0,00 000 000 000 o000 o000 014 0,14 000 0,06
B260 a 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 024 0,00 0,00 000 000 0,04
B261 a 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 000 000 000 000 000 0,02
B269 a 0 21 56 45 28 13 19 9 5 2 1 199
r 0,00 9,12 19,76 17,15 9,79 3,71 226 103 069 0,27 0,13 3,67
B270 a 3 26 37 28 89 31 12 3 1 1 0 231
r 5,35 11,30 13,06 10,67 31,12 886 143 0,34 0,14 0,14 0,00 4,26
B271 a 0 12 8 4 5 4 6 2 3 1 0 45
r 0,00 521 2,82 1,52 1,75 1,14 0,71 023 042 0,14 0,00 0,83
B278 a 0 3 8 2 11 8 2 1 0 0 0 35
r 0,00 1,30 2,82 0,76 3,85 229 024 0,11 0,00 000 000 0,65
B279 a 0 36 29 29 93 34 16 1 0 1 0 239
r 0,00 15,64 10,24 11,05 3252 972 1% 0,11 0,00 0,14 0,00 4,40
B343 a 0 0 7 0 0 0 0 0 0 0 0 7
r 0,00 0,00 2,47 0,00 000 000 000 000 000 000 000 0,13
B349 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 4
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,11 0,14 0,14 0,13 0,07
B350 a 0 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0 3
r 0,00 0,43 0,71 0,00 000 000 000 o000 0,00 000 000 0,06
B354 a 0 2 4 3 3 1 1 0 0 0 1 15
r 0,00 0,87 1,41 1,14 1,06 029 0,12 0,00 000 o000 0,13 0,28
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ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
B356 a 0 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 4
r 0,00 0,00 0,00 038 035 000 000 0,11 0,00 0,14 0,00 0,07
B358 a 0 2 3 2 1 1 3 2 0 1 0 15
r 0,00 0,87 1,06 076 035 029 03 023 000 0,14 0,00 0,28
B368 a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 000 000 0,02
B370 a 5 0 0 0 0 0 0 0 1 2 2 10
r 8,91 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 014 0,27 0,26 0,18
B371 a 0 0 0 0 0 0 2 4 3 10 19 38
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 024 046 042 136 242 0,70
B373 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 014 000 0,00 0,02
B374 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 9 13
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 O0,11 0,14 027 1,15 0,24
B377 a 3 2 0 1 3 1 3 2 5 6 14 40
r 5,35 0,87 0,00 0,38 1,06 029 036 023 069 081 1,79 0,74
B378 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 o000 o000 0,14 013 0,04
B448 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,14 0,00 0,02
B509 a 0 0 0 0 0 1 0 1 1 1 0 4
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 000 0,11 0,14 0,14 0,00 0,07
B528 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 000 0,00 000 0,00 0,02
B580 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 o000 o000 O0,11 0,00 000 0,13 0,04
B588 a 0 2 1 1 2 3 2 2 2 1 0 16
r 0,00 0,87 0,35 038 070 08 024 023 028 0,14 0,00 0,29
B589 a 0 4 8 13 18 8 29 13 7 10 3 113
r 0,00 1,74 2,82 495 6,29 229 345 148 097 136 038 2,08
B674 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 000 000 000 0,00 0,02
B675 a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 2
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 o000 0,00 0,14 000 0,04
B678 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 000 0,00 000 0,00 0,02
B710 a 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,35 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
B75 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 o000 0,13 0,02
B770 a 3 151 72 25 7 3 5 1 0 0 0 267
r 5,35 65,61 2541 953 245 08 059 0,11 0,00 0,00 0,00 4,92
B778 a 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 038 035 000 000 000 0,00 000 000 0,04
B779 a 4 78 68 42 19 2 0 0 0 0 0 213
r 7,13 3380 24,00 16,00 664 057 000 0,00 000 000 0,00 3,93
B780 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
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ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,11 0,00 000 0,00 0,02
B79 0 24 21 8 4 0 1 1 1 0 0 60
0,00 10,43 7,41 3,05 1,490 o000 0,12 0,11 0,14 0,00 0,00 1,11
B8O 2 42 76 58 14 4 7 10 1 1 0 215
3,56 18,25 26,82 22,10 4,90 1,14 o083 1,14 0,14 0,14 0,00 3,9
B814 0 1 6 0 0 0 0 0 0 0 0 7
0,00 0,43 2,12 000 000 000 000 000 000 o000 000 0,13
B830 0 3 5 2 1 0 2 4 3 2 5 27
0,00 1,30 1,76 0,76 035 000 024 046 042 027 064 0,50
B838 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
0,00 0,00 0,00 000 000 029 000 000 000 000 000 0,02
B850 4 27 74 85 20 3 7 8 7 4 7 246
7,13 11,73 26,12 3239 699 08 08 091 097 054 08 4,53
B851 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
0,00 0,00 0,00 038 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
B852 0 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 4
0,00 0,00 1,41 000 000 000 000 000 000 000 000 0,07
B86 92 219 351 450 266 96 178 178 145 138 169 2282
163,96 9515 123,88 171,47 93,02 2743 21,18 20,30 20,12 18,74 21,56 42,05
G001 0 0 1 2 1 0 0 2 1 7 3 17
0,00 0,00 0,35 0,76 035 000 000 023 014 09 038 0,31
G002 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2
1,78 0,00 0,00 000 035 000 000 o000 000 000 000 0,04
G003 0 0 0 0 1 1 6 2 1 3 1 15
0,00 0,00 0,00 000 103 029 o071 023 0,14 041 0,13 0,28
G008 2 0 0 1 0 0 2 1 1 0 1 8
3,56 0,00 0,00 038 000 o000 024 0,11 0,14 o000 0,13 0,15
G009 1 1 2 2 2 4 6 13 5 9 16 61
1,78 0,43 0,71 0,76 0,70 1,14 0,71 148 0,69 1,22 2,04 1,12
GO03 0 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 6
0,00 0,00 0,00 038 03 o000 0,12 o000 014 0,14 0,13 0,11
G038 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,11 0,00 0,00 0,00 0,02
G042 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,11 0,00 000 0,00 0,02
G049 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 3
0,00 0,00 0,00 000 03 o000 0,12 0,11 0,00 0,00 000 0,06
GO06 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,14 0,00 0,02
G51 0 2 5 11 1 0 1 2 0 3 2 27
0,00 0,87 1,76 419 03 000 0,12 0,23 000 041 0,26 0,50
G510 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 4
0,00 0,43 0,00 038 035 000 000 000 000 o000 0,13 0,07
G61 0 1 0 0 0 0 1 1 1 1 1 6
0,00 0,43 0,00 0,00 000 o000 0,12 0,11 0,14 0,14 0,13 0,11
G610 0 2 1 1 1 0 1 1 1 4 7 19
0,00 0,87 0,35 038 03 o000 012 0,11 0,14 054 08 0,35
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Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
G630 a 0 1 3 1 2 1 7 6 5 9 8 43
r 0,00 0,43 1,06 038 070 029 08 068 069 122 102 0,79
H10 a 13 0 0 0 0 0 1 1 0 1 3 19
r 23,17 0,00 0,00 000 o000 000 0,12 0,11 0,00 0,14 038 0,35
H100 a 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
r 3,56 0,00 0,00 000 000 000 000 o000 000 000 000 0,04
H109 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,00 000 013 0,04
H440 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 4
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,00 000 0,51 0,07
H441 a 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 000 000 000 000 000 0,02
H60 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 014 0,00 0,00 0,02
H603 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,14 0,00 0,02
H65 a 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 038 000 000 000 000 000 000 000 0,02
H66 a 2 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 4
r 3,56 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 0,14 0,00 0,07
H70 a 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,43 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
133 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 o000 0,13 0,02
180 a 0 0 0 0 0 0 4 4 8 13 38 67
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 048 046 1,11 176 4,85 1,23
Joo a 16 9 2 3 5 0 1 1 2 1 10 50
r 28,52 3,91 0,71 1,14 1,75 o000 0,12 0,11 0,28 0,14 128 0,92
Jo1 a 4 2 4 0 1 1 2 0 0 1 0 15
r 7,13 0,87 1,41 000 03 029 024 000 000 0,14 0,00 0,28
Jo2 a 0 1 9 4 1 4 5 4 4 8 38 78
r 0,00 0,43 3,18 1,52 0,35 1,14 059 046 05 1,09 4,85 1,44
J020 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,14 000 0,13 0,04
jo3 a 1 3 4 15 6 0 3 5 4 7 28 76
r 1,78 1,30 1,41 572 210 000 036 057 056 09 3,57 1,40
JO39 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 o000 0,13 0,02
Jjo4 a 2 0 1 2 0 2 5 6 7 5 20 50
r 3,56 0,00 0,35 0,76 000 057 1059 068 097 068 255 092
Jo40 a 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 3 6
r 1,78 0,43 0,00 0,00 000 000 000 o000 000 0,14 038 0,11
Jo41  a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 3 2 6
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 o000 0,12 000 000 041 0,26 0,11
Jo42 a 0 0 0 1 0 0 0 0 0 2 2 5
r 0,00 0,00 0,00 038 000 000 000 000 000 027 0,26 0,09
Joé6 a 14 32 15 11 10 10 25 21 23 39 106 306
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Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
r 24,95 13,90 5,29 4,19 3,50 286 297 240 3,19 529 1352 564
Jo60 a 0 0 0 0 0 0 0 1 2 1 2 6
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 0,11 0,28 0,14 0,26 0,11
Jo69 a 2 3 0 0 1 0 8 8 8 13 44 87
r 3,56 1,30 0,00 000 035 000 09 091 1,11 1,76 5,61 1,60
Ji0 a 9 42 75 40 31 8 20 11 8 8 8 260
r 16,04 18,25 26,47 1524 10,84 2,29 238 125 1,11 1,09 1,02 4,79
J100 a 3 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5
r 5,35 0,87 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,09
J101  a 11 20 23 8 3 0 0 0 0 0 0 65
r 19,60 8,69 8,12 3,05 1,05 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,20
J107 a 0 2 0 0 0 1 4 2 6 13 8 36
r 0,00 0,87 0,00 000 o000 029 048 023 08 1,76 1,02 0,66
J109 a 2 6 4 6 1 4 7 12 3 11 9 65
r 3,56 2,61 1,41 2,29 0,35 1,14 083 137 042 149 1,15 1,20
J11 a 0 0 1 0 4 1 2 0 0 3 4 15
r 0,00 0,00 0,35 0,00 1,490 029 0,24 0,00 000 041 0,51 0,28
J110 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 o000 0,13 0,02
J120 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
J121  a 4 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7
r 7,13 1,30 0,00 000 000 000 000 000 000 o000 000 0,13
Ji3 a 0 5 1 1 1 0 0 0 1 4 5 18
r 0,00 2,17 0,35 038 035 000 000 000 014 054 064 0,33
Ji5 a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 3 8 12
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 041 102 0,22
J150 a 0 0 1 0 1 1 2 4 14 34 100 157
r 0,00 0,00 0,35 000 035 029 024 046 194 462 12,76 2,89
J151 a 5 1 2 0 1 4 7 4 11 24 42 101
r 8,91 0,43 0,71 0,00 0,35 1,14 083 046 153 3,26 5,36 1,86
J152 a 5 0 0 0 0 1 1 2 11 21 65 106
r 8,91 0,00 0,00 000 000 029 0,12 023 153 285 829 1,95
J154 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 3 7
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 O00 000 054 038 0,13
J155 a 0 0 0 0 0 0 0 1 1 6 18 26
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,11 0,14 081 230 048
J156 a 0 0 0 0 1 0 3 2 5 5 28 44
r 0,00 0,00 0,00 0,00 103 o000 036 023 069 068 357 081
J157 a 0 6 5 6 3 0 3 1 0 3 0 27
r 0,00 2,61 1,76 2,29 1,06 o000 036 0,11 000 041 0,00 0,50
J158 a 1 0 0 0 0 0 1 2 3 11 21 39
r 1,78 0,00 0,00 000 000 000 0,12 023 042 149 268 0,72
J159 a 1 0 0 0 0 0 0 0 1 6 17 25
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 o000 000 000 014 081 217 046
J160 a 1 4 0 2 2 1 0 0 0 2 2 14
r 1,78 1,74 0,00 0,76 070 0,29 0,00 0,00 0,00 027 026 0,26
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Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
J168 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 6 10
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 014 041 0,77 0,18
Ji7 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 2 4
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 000 0,00 0,14 0,26 0,07
Ji8 a 1 0 0 0 0 1 0 1 7 10 32 52
r 1,78 0,00 0,00 000 000 029 o000 0,11 097 136 4,08 0,96
J180 a 0 0 0 0 0 3 1 4 7 23 124 162
r 0,00 0,00 0,00 000 o000 08 012 046 097 3,12 1582 2,99
J188 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 o000 0,13 0,02
J20 a 9 2 1 1 1 0 1 1 1 12 23 52
r 16,04 0,87 0,35 038 035 o000 012 0,11 014 163 293 096
J205 a 17 19 0 0 0 0 0 0 0 0 0 36
r 30,30 8,25 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,00 000 000 0,66
J208 a 0 1 2 0 1 0 2 1 2 12 41 62
r 0,00 0,43 0,71 000 035 000 024 0,11 0,28 163 5,23 1,14
J209 a 0 0 0 0 0 1 6 11 3 9 37 67
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 029 0,71 125 042 122 4,72 1,23
J21 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,00 0,14 000 0,04
J22 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 4 6
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 o000 0,14 0,14 0,51 0,11
J36 a 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 038 000 000 000 000 000 000 000 0,02
J399 a 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2
r 0,00 0,43 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,00 000 013 0,04
Jao a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 2 3
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 000 026 0,06
J85 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,14 0,00 0,02
J90 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,00 027 000 0,04
K05 a 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,35 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
K12 a 2 0 0 0 0 0 0 1 1 1 3 8
r 3,56 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,11 0,14 0,14 038 0,15
K65 a 0 0 0 0 0 0 0 2 2 10 14 28
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 023 028 136 1,79 0,52
LOO a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,14 0,00 0,04
Lo1 a 7 22 15 10 8 15 3 1 4 2 6 93
r 12,48 9,56 5,29 3,81 280 429 036 0,11 056 027 0,77 1,71
L02 a 0 0 1 2 2 2 8 8 7 11 39 80
r 0,00 0,00 0,35 076 070 057 09 091 097 149 4,97 1,47
L022 a 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 2 4
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 000 0,11 0,00 000 0,26 0,07
L0o3 a 0 0 0 0 1 2 0 9 8 16 30 66
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Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
r 0,00 0,00 0,00 000 035 057 o000 103 1,11 217 3,83 1,22
LO5 a 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 3
r 0,00 0,43 0,00 0,00 000 000 000 o000 014 000 0,13 0,06
Lo8 a 1 3 2 6 8 0 4 6 11 30 57 128
r 1,78 1,30 0,71 229 28 000 048 068 153 4,07 727 236
L30 a 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2
r 0,00 0,43 0,00 000 000 000 o000 o000 000 0,14 000 0,04
L89 a 0 0 0 0 1 1 1 1 2 14 66 86
r 0,00 0,00 0,00 000 03 029 0,12 0,11 0,28 19 842 1,58
MO0 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 o000 0,13 0,02
M012 a 0 0 4 3 4 6 15 40 33 42 36 183
r 0,00 0,00 1,41 1,14 1,40 1,71 1,78 4,56 458 570 459 3,37
M86 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,00 0,14 0,13 0,04
N10 a 4 0 0 1 1 0 0 1 2 5 20 34
r 7,13 0,00 0,00 038 03 000 000 O,11 0,28 068 255 0,63
N30 a 4 1 0 0 0 2 5 7 15 40 166 240
r 7,13 0,43 0,00 000 000 057 05 080 208 543 21,18 442
N300 a 1 0 1 0 2 8 16 10 29 88 253 408
r 1,78 0,00 0,35 0,00 0,70 229 190 1,14 4,02 11,95 3227 7,52
N309 a 0 0 0 0 0 0 2 1 2 3 21 29
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 024 0,11 028 041 268 0,53
N34 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 5 6
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 o000 014 000 064 0,11
N390 a 3 0 0 0 0 1 2 5 19 32 96 158
r 5,35 0,00 0,00 0,00 000 029 024 057 264 434 1225 291
N41 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 o000 0,13 0,02
N45 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 o000 o000 0,14 013 0,04
N49 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 o000 0,13 0,02
N73 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 014 000 0,00 0,02
N76 a 0 0 0 0 1 1 7 0 0 0 3 12
r 0,00 0,00 0,00 000 03 029 083 000 000 000 038 0,22
023 a 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 038 000 o000 0,12 0,00 0,00 000 000 0,04
085 a 0 0 0 0 0 0 1 2 0 0 0 3
r 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 0,12 0,23 0,00 0,00 000 0,06
086 a 0 0 0 0 1 2 5 2 0 0 0 10
r 0,00 0,00 0,00 000 03 057 05 023 000 000 000 0,18
0860 a 0 0 0 0 1 1 3 1 0 0 0 6
r 0,00 0,00 0,00 000 103 029 03 0,11 0,00 0,00 0,00 0,11
0862 a 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 2
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 024 0,00 0,00 000 000 0,04
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Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina
087 a 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,11 0,00 0,00 0,00 0,02
090 a 0 0 0 0 0 2 12 2 0 0 0 16
r 0,00 0,00 0,00 000 o000 057 143 023 0,00 0,00 0,00 0,29
091 a 0 0 0 0 0 1 7 0 0 0 0 8
r 0,00 0,00 0,00 000 000 029 08 000 000 000 000 0,15
0911 a 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 000 035 000 000 000 000 000 0,00 0,02
P351 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
P360 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 1,78 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 0,02
P361 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
P362 a 14 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 14
r 24,95 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,00 000 000 0,26
P363 a 15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 15
r 26,73 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 o000 000 0,28
P364 a 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5
r 8,91 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,09
P368 a 15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 15
r 26,73 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,28
P369 a 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
r 3,56 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,00 000 000 0,04
P371 a 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
r 3,56 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,00 000 000 0,04
P375 a 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
r 1,78 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,02
P38 a 9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 9
r 16,04 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 o000 000 0,17
P391 a 30 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 30
r 53,47 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 0,55
P392 a 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
r 3,56 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,00 000 000 0,04
P393 a 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3
r 5,35 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 0,06
P394 a 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7
r 12,48 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,13
P398 a 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
r 3,56 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 0,00 000 000 0,04
P399 a 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3
r 5,35 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 0,06
R50 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,14 000 0,00 0,02
T80 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 o000 0,13 0,02
T801 a 0 0 1 0 0 0 3 5 3 6 41 59
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Diagndza/Vekova 0 01-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ SR
skupina

r 0,00 0,00 0,35 000 000 000 036 057 042 081 523 1,09

T802 a 0 0 0 0 0 3 5 5 7 22 45 87

r 0,00 0,00 0,00 000 000 08 059 057 097 29 574 1,60

T81 a 0 0 0 0 0 0 1 0 0 4 5 10

r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,12 000 000 054 064 0,18

T813 a 1 2 0 2 8 7 26 28 44 98 202 418

r 1,78 0,87 0,00 0,76 2,80 200 3,09 319 6,11 13,30 2577 7,70

T814 a 4 0 1 0 6 8 18 32 51 91 232 443

r 7,13 0,00 0,35 0,00 2,10 229 2,14 365 7,08 12,35 2959 8,16

T827 a 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2 5 9

r 0,00 0,00 0,00 000 o000 000 0,12 o000 0,14 027 064 0,17

T835 a 1 0 0 0 5 3 15 23 55 131 552 785

r 1,78 0,00 0,00 0,00 1,75 08 1,78 262 763 17,79 7041 14,47

T845 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 9 15

r 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 o000 000 000 o081 1,15 0,28

T846 a 0 0 0 0 0 0 1 1 1 2 1 6

r 0,00 0,00 0,00 000 o000 o000 0,12 0,11 0,14 027 0,13 0,11

T847 a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1

r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 o000 0,13 0,02

T857 a 15 3 4 1 8 7 30 38 66 141 286 599

r 26,73 1,30 1,41 0,38 2,80 200 3,57 433 9,16 19,14 3648 11,04

T874 a 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 12 14

r 0,00 0,00 0,00 000 000 000 o000 o000 014 0,14 153 0,26

Z203 a 4 52 102 95 73 61 145 129 99 105 110 975

r 7,13 22,59 36,00 36,20 2553 17,43 17,25 14,71 13,74 14,26 14,03 17,97

Z205 0 0 1 0 7 12 28 33 12 7 0 100

0,00 0,00 0,35 000 245 343 333 376 167 095 0,00 1,84

Z21 a 0 0 0 0 1 12 44 13 2 1 0 73

r 0,00 0,00 0,00 000 035 343 524 148 0,28 0,14 0,00 1,35

Z223 a 6 3 5 0 2 0 5 5 5 9 28 68

r 10,69 1,30 1,76 000 070 000 05 057 069 122 3,57 1,25

Z225 a 1 0 1 1 9 11 47 119 92 61 28 370

r 1,78 0,00 0,35 038 3,15 3,14 559 13,57 12,77 828 3,57 6,82

Z228 a 0 0 0 0 1 3 7 9 17 38 143 218

r 0,00 0,00 0,00 000 035 08 08 103 236 516 18,24 4,02
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PRENOSNE OCHORENIA NA SLOVENSKU PODLA DIAGNOZ A SEZONALITY

Diagnéza/Mesiac 1. II. III. Iv. V. VI. VII. VIII. IX X. XI. XII. SPOLU
A010 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
A02 9 10 10 15 3 16 12 17 8 10 17 6 133
A020 432 312 364 383 454 544 598 649 697 615 412 182 5642
A021 1 0 3 2 2 0 1 3 0 1 3 0 16
A022 0 2 1 2 2 1 0 2 2 1 0 4 17
A028 3 2 2 0 0 0 0 0 1 1 0 3 12
A029 1 2 1 3 0 1 2 1 0 0 0 0 11
AO03 0 2 4 0 1 0 0 0 1 0 2 1 11
A030 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 2
A031 6 12 10 8 4 8 7 5 7 2 5 2 76
A033 2 3 4 3 5 4 14 11 10 4 4 8 72
A039 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
A040 40 27 32 55 64 66 99 53 54 70 68 49 677
A043 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2
A044 0 0 0 0 3 2 4 0 2 3 2 1 17
A045 339 440 451 623 974 1021 798 751 635 747 582 371 7732
A046 25 13 5 14 18 14 14 10 21 15 15 22 186
A047 182 145 158 167 154 180 160 153 131 181 191 145 1947
A048 5 6 3 11 7 7 18 15 10 6 14 109
A050 0 0 0 0 0 0 13 22
A059 0 0 0 120 27 3 152
A069 1 0 0 0 0 0 0 1
A071 30 39 17 29 27 22 16 9 26 27 25 16 283
A072 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
A078 2 0 2 1 1 1 1 0 3 3 3 1 18
A080 279 307 438 418 411 280 216 247 176 174 254 307 3507
A081 616 348 420 323 140 216 167 189 220 402 552 272 3865
A082 54 45 43 36 56 49 44 62 55 57 62 54 617
A083 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
A084 139 84 62 33 6 43 2 26 96 163 664
A085 0 1 4 0 0 0 0 0 0 0 5
A09 206 285 348 218 227 257 249 232 268 269 578 400 3537
A150 16 5 7 6 3 9 5 4 3 0 1 1 60
A152 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
A153 3 1 3 1 2 0 1 1 0 0 0 0 12
A156 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 3
A159 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
A160 5 3 1 2 2 5 0 3 3 1 1 0 26
Al61 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
A162 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

A165 1 2 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

A169 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1

A180 3 0 1 1 2 0 2 1 0 1 1 0 12
A182 3 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 6
A184 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
A188 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
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XII. SPOLU

VII. VIII. IX. X. XI.

VI.

II. III. Iv.

L

Diagno6za/Mesiac

A191

A210

A218

A219

A231

A260

A270

A278

A279

18

A282

A310

A311

A321

A327

A329

285

19 15 17

18

28 38 33 17

31

57

A370

11
307

A371
A38

34

14 40

16

24

43

25

19

43

35

11

A390

A391

11

A392

A399

A400

A401

112

12 13

11

12 10

12

A402

24
38
347

A403

A408

17
35

27 35 33 34 22 23
45 45 46 37

26
38

33 25 31

41

A410

537

60

40

52

49 31

59

A411

A412

A413

A414

1080

81 97 87 62 110 133 93 103 76 87 43

108

A415

64

A418

89

11

10

11

A419

A421

A448
A46

483

33 35 37 33 57 49 42 53 48 32 33

31

A480

A481

A485

A488

A501

30

A510

A511

A512

94

14 12

12

A513

A514
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XII. SPOLU

VII. VIII. IX. X. XI.

VI.

II. III. Iv.

L

Diagno6za/Mesiac

A515

39
17

A519

A522

A523

A528

A529

86
61
266

14

16
14
19

A530

A539

21 17 31 26 22 32 20 23 21 18

16

A540

A541

A542

A548

12
832

A549

97 76 106 114 81 38 19 37 54 76 35

99

A560

A561

27

A562

A568

70
20

81

A590

A600

11

10

12

A630

A638

858

16 19 36 96 133 149 92 154 81 36 11

35

A692

A698

A740

A798

20
172

A810

11

10

36 19 10

71

A841

A849
A86

10

A870

A871

A878

88

12 13

13

A879
A89
A90

16

A928

A985

A988

B000
B0OO1

12

B002

B003

B004
B005

B008
B009

46

B010

BO11
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Diagnéza/Mesiac 1. II. III. Iv. V. VI. VII. VIII. IX. X. XI. XII. SPOLU

B012 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
BO18 2 4 4 4 4 3 3 1 1 1 1 8 36
B019 2645 2704 3192 2929 3578 2779 1092 261 228 744 1344 1492 22988
B020 1 0 0 2 1 0 1 0 1 0 1 0 7
B021 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5
B022 0 0 0 3 0 1 0 0 0 0 1 0 5
B023 5 3 0 3 3 2 3 2 3 1 2 2 29
B027 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2
B028 3 5 8 6 9 8 6 2 4 1 12 6 70
B029 2499 224 221 238 241 237 213 221 214 241 258 167 2724
B080 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
B081 0 1 1 0 0 0 1 0 1 12
B082 3 4 4 5 9 11 13 11 5 9 2 82
B083 9 27 14 20 26 6 9 0 5 19 1 6 142
B084 2 9 0 1 54 14 23 41 31 3 190
B088 2 1 1 34 0 7 5 14 1 0 65
B09 0 0 16 1 0 0 0 1 0 0 2 0 20
B15 98 59 53 92 60 110 124 144 242 181 122 51 1336
B160 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
B169 4 6 6 1 4 7 2 50
B171 7 4 3 1 2 2 1 1 2 32
B172 6 4 0 1 2 3 7 5 2 40
B181 18 8 13 6 13 17 7 5 7 13 5 1 113
B182 50 22 24 22 32 28 9 9 12 11 12 6 237
B206 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
B208 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
B250 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
B251 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 3
B258 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 3
B259 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 3
B260 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
B261 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
B269 53 36 49 21 13 10 2 1 2 4 1 2 194
B270 22 17 12 30 11 18 20 14 24 30 18 14 230
B271 3 4 2 8 6 3 2 4 3 3 44
B278 4 4 3 1 3 2 4 6 5 1 35
B279 28 17 24 29 24 18 20 11 17 22 18 13 241
B343 0 1 0 0 5 1 0 0 0 0 0 0 7
B349 2 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

B350 0 1 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 3
B354 0 2 1 3 0 1 2 0 0 6 0 0 15
B356 0 0 0 0 0 2 2 0 0 0 0 0 4
B358 10 0 0 0 0 1 0 2 1 0 1 0 15
B368 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
B370 1 3 0 2 0 0 0 1 0 1 2 0 10
B371 4 2 9 6 1 3 4 1 1 1 1 4 37
B373 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
B374 1 1 1 1 1 1 0 1 2 1 1 2 13
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XII. SPOLU

VII. VIII. IX. X. XI.

VI.

II. III. Iv.

L

Diagno6za/Mesiac

B377

41

B378
B448
B509
B528
B54

B580
B588
B589
B674

19
108

11

11

15

27

B675

B678
B710
B75

18 18 18 24 24 21 15 268

27

30 22

31

20

B770
B778
B779
B780
B79
B8O

27 20 10 214

18

16

22

27

20

15

23

60
220

17

23

24

22

19

15

24

17

17

20

16

B814

29

B830
B838
B850

28 14 13 245

13

37 29 19 13 11

52

B851

B852
B86

2285

183 181 135 125 95 101 153 287 320 227 141

337

19

G001

G002

14

G003

G008

60

10

G009
GO03

G038

G042

G049
G06
G51

26

G510
G61

19
41

G610

G630
H10

17

H100
H109
H440

H441
H60
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XII. SPOLU

VII. VIII. IX. X. XI.

VI.

II. III. Iv.

L

Diagno6za/Mesiac

H603
H65
H66
133

67

180

50
15
78

Joo
Jo1

Jo2

J020
Jo3

80

13

13

11

J0o39
Jo4

51

11

Jo40
Jo41
Jo42
Jo6

38 34 18 24 21 12 10 31 31 21 16 309

53

J0o60
J069
J10

85
272

14

12
87

44

34

79

19

J100
Jio01
J107
J109
Ji1

64

12

43

35

23

66
15

18

36

Ji10
J120
Ji21
Ji3
J15

18
12
152

14 11 11 11

12
11

12

13
11

12
10
11

14 11

11
10
12

20
14

J150
J1i51
J152
J154
J155
J156
J157
J158
J1i59
J160
J168
J17

Jis8

98
103

14

10

15

26
45

28
38
25

13
11

53
168

14 12 17 11

12

14 13 14 14

33

J1i80
J188
J20

53

36
62

11

J205
J208
J209

12
16

68

13

12
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XII. SPOLU

VII. VIII. IX. X. XI.

VI.

II. III. Iv.

L

Diagno6za/Mesiac

J21
J22
J36

J399
J40
J85

J90

K05
K12
K65
LoO

29

93

10

12

10

10

10

12

Lo1

80

14

L02

L022
L03

65

12

11

LO5

129

13 24 16

11

13

11

10

Lo8

L30
L89

91

10

MO0

172

17 13 13 23 10 10

19

15 18

24

M012
M86
N10
N30

32
240
414

20
22

28 20 21 23 18
31 23 26

39

18
24

18
32

16 15
49

53

36
75

34

N300

30

N309
N34

15 166

21

13 10 12 28

13

16

15

N390
N41

N45
N49
N73
N76
023
085
086

12

10

0860

0862
087
090
091

16

0911

P351

P360
P361

13
15

P362
P363
P364
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Diagnéza/Mesiac I II III. 1v. V. VI. VII. VIII. IX. X. XI. XII. SPOLU
P368 1 0 0 3 1 0 2 4 1 1 2 0 15
P369 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 2
P371 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
P375 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

P38 0 0 0 1 0 0 6 0 0 1 1 0 9
P391 6 5 1 0 1 2 3 0 3 3 3 4 31
P392 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
P393 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 3
P394 1 1 1 2 0 1 1 0 0 0 0 0 7
P398 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 2
P399 0 2 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 3
R50 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
T80 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 2
T801 2 10 5 4 7 2 8 5 4 2 4 5 58
T802 8 6 7 6 9 6 8 9 7 8 14 2 90
T81 0 0 3 1 3 0 2 0 1 0 0 10
T813 65 39 37 51 34 31 40 19 36 29 31 18 430
T814 49 41 37 48 42 41 33 33 38 27 45 18 452
1827 0 2 1 1 1 2 0 0 0 1 1 0 9
T835 99 100 72 66 69 54 58 69 64 54 60 25 790
T845 5 0 1 1 0 0 1 3 0 1 12
T846 0 0 0 0 0 0 0 1 6
1847 0 0 1 0 0 0 0 0 1
T857 68 48 47 43 61 59 50 57 44 49 37 32 595
T874 1 0 2 2 2 0 1 2 2 1 1 0 14
Z203 68 55 69 95 96 113 115 114 87 70 60 35 977
Z205 12 11 7 10 13 5 7 10 6 7 103
Z21 6 10 12 6 7 3 6 3 73
Z223 5 7 6 7 7 10 5 5 7 2 1 7 69
Z225 54 33 42 17 37 24 25 25 26 41 30 19 373
Z228 40 16 11 21 9 23 33 20 12 8 14 18 225
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PRENOSNE OCHORENIA NA SLOVENSKU PODL'A POHLAVIA

Diagnoza/Pohl. Muzi Zeny Spolu
1 0
A010 0,04 0,00 0,02
A02 47 86 133
1,78 3,09 2,45
A020 2718 2951 5669
102,72 106,14 104,47
A021 10 6 16
0,38 0,22 0,29
A022 8 8 16
0,30 0,29 0,29
A028 3 9 12
0,11 0,32 0,22
A029 9 2 11
0,34 0,07 0,20
AO3 7 4 11
0,26 0,14 0,20
A030 1 1 2
0,04 0,04 0,04
A031 34 41 75
1,28 1,47 1,38
A033 38 34 72
1,44 1,22 1,33
A039 0 1 1
0,00 0,04 0,02
A040 358 318 676
13,53 11,44 12,46
A043 2 0 2
0,08 0,00 0,04
A044 10 6 16
0,38 0,22 0,29
A045 4071 3667 7738
153,85 131,90 142,60
A046 85 98 183
3,21 3,52 3,37
A047 891 1051 1942
33,67 37,80 35,79
A048 51 55 106
1,93 1,98 1,95
A050 4 18 22
0,15 0,65 0,41
A059 81 71 152
3,06 2,55 2,80
A069 0 1 1
0,00 0,04 0,02
A071 157 127 284
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Diagnoza/Pohl. Muzi Zeny Spolu

r 5,93 4,57 5,23
A072 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A078 a 7 11 18

r 0,26 0,40 0,33
A080 a 1778 1718 3496

r 67,19 61,79 64,43
A081 a 1668 2189 3857

r 63,04 78,74 71,08
A082 a 315 303 618

r 11,90 10,90 11,39
A083 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A084 a 229 435 664

r 8,65 15,65 12,24
A085 a 0 4 4

r 0,00 0,14 0,07
A09 a 1531 2012 3543

r 57,86 72,37 65,29
A150 a 44 19 63

r 1,66 0,68 1,16
A151 a 14 11 25

r 0,53 0,40 0,46
A152 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
A153 a 11 1 12

r 0,42 0,04 0,22
A156 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A159 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
A160 a 22 8 30

r 0,83 0,29 0,55
Al61 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A162 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A163 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A165 a 3 2 5

r 0,11 0,07 0,09
A169 a 2 0 2

r 0,08 0,00 0,04
A180 a 9 7 16

r 0,34 0,25 0,29
A182 a 1 4 5

r 0,04 0,14 0,09
A184 a 1 1 2
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Diagnoza/Pohl. Muzi Zeny Spolu

r 0,04 0,04 0,04
A188 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
A191 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A210 a 2 2 4

r 0,08 0,07 0,07
A218 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A219 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
A231 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
A260 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A270 a 2 0 2

r 0,08 0,00 0,04
A278 a 4 1 5

r 0,15 0,04 0,09
A279 a 2 1 3

r 0,08 0,04 0,06
A282 a 10 8 18

r 0,38 0,29 0,33
A310 a 4 0 4

r 0,15 0,00 0,07
A311 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A321 a 2 0 2

r 0,08 0,00 0,04
A327 a 3 4 7

r 0,11 0,14 0,13
A329 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
A370 a 128 160 288

r 4,84 5,76 5,31
A371 a 6 5 11

r 0,23 0,18 0,20
A38 a 170 136 306

r 6,42 4,89 5,64
A390 a 7 4 11

r 0,26 0,14 0,20
A391 a 1 2 3

r 0,04 0,07 0,06
A392 a 7 4 11

r 0,26 0,14 0,20
A399 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A400 a 7 2 9
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Diagnoza/Pohl. Muzi Zeny Spolu
0,26 0,07 0,17
A401 3 4 7
0,11 0,14 0,13
A402 60 52 112
2,27 1,87 2,06
A403 16 8 24
0,60 0,29 0,44
A408 22 17 39
0,83 0,61 0,72
A410 206 142 348
7,79 511 6,41
A411 326 213 539
12,32 7,66 9,93
A412 4 2 6
0,15 0,07 0,11
A413 1 0 1
0,04 0,00 0,02
A414 0 2 2
0,00 0,07 0,04
A415 538 531 1069
20,33 19,10 19,70
A418 26 35 61
0,98 1,26 1,12
A419 51 38 89
1,93 1,37 1,64
A421 0 5 5
0,00 0,18 0,09
A448 2 1 3
0,08 0,04 0,06
A46 231 249 480
8,73 8,96 8,85
A480 1 2 3
0,04 0,07 0,06
A481 5 1 6
0,19 0,04 0,11
A485 2 0 2
0,08 0,00 0,04
A488 1 0 1
0,04 0,00 0,02
A501 1 0 1
0,04 0,00 0,02
A509 1 0 1
0,04 0,00 0,02
A510 26 2 28
0,98 0,07 0,52
A511 1 0 1
0,04 0,00 0,02
A512 5 1 6
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Diagnoza/Pohl. Muzi Zeny Spolu

r 0,19 0,04 0,11
A513 a 63 31 94

r 2,38 1,12 1,73
A514 a 6 2 8

r 0,23 0,07 0,15
A515 a 23 20 43

r 0,87 0,72 0,79
A519 a 13 3 16

r 0,49 0,11 0,29
A522 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
A523 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
A527 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A528 a 4 4 8

r 0,15 0,14 0,15
A529 a 3 1 4

r 0,11 0,04 0,07
A530 a 49 36 85

r 1,85 1,29 1,57
A539 a 39 21 60

r 1,47 0,76 1,11
A540 a 199 63 262

r 7,52 2,27 4,83
A541 a 3 1 4

r 0,11 0,04 0,07
A542 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
A548 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A549 a 6 5 11

r 0,23 0,18 0,20
A560 a 191 643 834

r 7,22 23,13 15,37
A561 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
A562 a 9 14 23

r 0,34 0,50 0,42
A568 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
A590 a 1 71 72

r 0,04 2,55 1,33
A600 a 5 17 22

r 0,19 0,61 0,41
A630 a 54 27 81

r 2,04 0,97 1,49
A638 a 2 0 2
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Diagnoza/Pohl. Muzi Zeny Spolu

r 0,08 0,00 0,04
A692 a 377 500 877

r 14,25 17,98 16,16
A698 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
A740 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
A798 a 0 2 2

r 0,00 0,07 0,04
A810 a 6 16 22

r 0,23 0,58 0,41
A841 a 94 79 173

r 3,55 2,84 3,19
A849 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
A86 a 10 1 11

r 0,38 0,04 0,20
A870 a 5 4 9

r 0,19 0,14 0,17
A871 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
A878 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
A879 a 49 38 87

r 1,85 1,37 1,60
A89 a 8 8 16

r 0,30 0,29 0,29
A90 a 1 3 4

r 0,04 0,11 0,07
A928 a 2 1 3

r 0,08 0,04 0,06
A985 a 6 0 6

r 0,23 0,00 0,11
A988 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
B000O a 2 1 3

r 0,08 0,04 0,06
B0O1 a 4 8 12

r 0,15 0,29 0,22
B002 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
B003 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
B004 a 1 3 4

r 0,04 0,11 0,07
B005 a 1 3 4

r 0,04 0,11 0,07
B008 a 1 5 6
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Diagnoza/Pohl. Muzi Zeny Spolu

r 0,04 0,18 0,11
B009 a 14 32 46

r 0,53 1,15 0,85
B010 a 0 2 2

r 0,00 0,07 0,04
BO11 a 5 2 7

r 0,19 0,07 0,13
B012 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
B018 a 15 19 34

r 0,57 0,68 0,63
B019 a 11843 11069 22912

r 447,57 398,14 422,24
B020 a 1 6 7

r 0,04 0,22 0,13
B021 a 3 2 5

r 0,11 0,07 0,09
B022 a 4 1 5

r 0,15 0,04 0,09
B023 a 15 15 30

r 0,57 0,54 0,55
B027 a 0 2 2

r 0,00 0,07 0,04
B028 a 33 36 69

r 1,25 1,29 1,27
B029 a 1080 1606 2686

r 40,82 57,77 49,50
B080 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
B081 a 9 3 12

r 0,34 0,11 0,22
B082 a 43 38 81

r 1,63 1,37 1,49
B083 a 65 75 140

r 2,46 2,70 2,58
B084 a 106 84 190

r 4,01 3,02 3,50
B088 a 37 27 64

r 1,40 0,97 1,18
B09 a 18 2 20

r 0,68 0,07 0,37
B15 a 705 657 1362

r 26,64 23,63 25,10
B160 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
B169 a 34 15 49

r 1,28 0,54 0,90
B171 a 25 7 32
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Diagnoza/Pohl. Muzi Zeny Spolu
0,94 0,25 0,59
B172 25 17 42
0,94 0,61 0,77
B181 56 59 115
2,12 2,12 2,12
B182 160 77 237
6,05 2,77 4,37
B206 1 0 1
0,04 0,00 0,02
B208 2 0 2
0,08 0,00 0,04
B250 1 0 1
0,04 0,00 0,02
B251 2 1 3
0,08 0,04 0,06
B258 2 1 3
0,08 0,04 0,06
B259 1 2 3
0,04 0,07 0,06
B260 2 0 2
0,08 0,00 0,04
B261 0 1 1
0,00 0,04 0,02
B269 101 98 199
3,82 3,52 3,67
B270 111 120 231
4,19 4,32 4,26
B271 24 21 45
0,91 0,76 0,83
B278 11 24 35
0,42 0,86 0,65
B279 119 120 239
4,50 4,32 4,40
B343 6 1 7
0,23 0,04 0,13
B349 1 3 4
0,04 0,11 0,07
B350 2 1 3
0,08 0,04 0,06
B354 8 7 15
0,30 0,25 0,28
B356 1 3 4
0,04 0,11 0,07
B358 9 6 15
0,34 0,22 0,28
B368 0 1 1
0,00 0,04 0,02
B370 2 8 10

223



ANALYZA EPIDEMIOLOGICKE] SITUACIE V SLOVENSKE] REPUBLIKE ZA ROK 2016

Diagnoza/Pohl. Muzi Zeny Spolu
0,08 0,29 0,18
B371 29 9 38
1,10 0,32 0,70
B373 0 1 1
0,00 0,04 0,02
B374 3 10 13
0,11 0,36 0,24
B377 23 17 40
0,87 0,61 0,74
B378 2 0 2
0,08 0,00 0,04
B448 1 0 1
0,04 0,00 0,02
B509 4 0 4
0,15 0,00 0,07
B528 1 0 1
0,04 0,00 0,02
B580 0 2 2
0,00 0,07 0,04
B588 3 13 16
0,11 0,47 0,29
B589 35 78 113
1,32 2,81 2,08
B674 0 1 1
0,00 0,04 0,02
B675 1 1 2
0,04 0,04 0,04
B678 1 0 1
0,04 0,00 0,02
B710 0 1 1
0,00 0,04 0,02
B75 1 0 1
0,04 0,00 0,02
B770 125 142 267
4,72 511 4,92
B778 0 2 2
0,00 0,07 0,04
B779 102 111 213
3,85 3,99 3,93
B780 1 0 1
0,04 0,00 0,02
B79 34 26 60
1,28 0,94 1,11
B80 101 114 215
3,82 4,10 3,96
B814 2 5 7
0,08 0,18 0,13
B830 14 13 27
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Diagnoza/Pohl. Muzi Zeny Spolu

r 0,53 0,47 0,50
B838 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
B850 a 43 203 246

r 1,63 7,30 4,53
B851 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
B852 a 0 4 4

r 0,00 0,14 0,07
B86 a 1108 1174 2282

r 41,87 42,23 42,05
G001 a 10 7 17

r 0,38 0,25 0,31
G002 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
G003 a 10 5 15

r 0,38 0,18 0,28
G008 a 6 2 8

r 0,23 0,07 0,15
G009 a 35 26 61

r 1,32 0,94 1,12
GO03 a 0 6 6

r 0,00 0,22 0,11
G038 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
G042 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
G049 a 1 2 3

r 0,04 0,07 0,06
GO06 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
G51 a 14 13 27

r 0,53 0,47 0,50
G510 a 1 3 4

r 0,04 0,11 0,07
G61 a 4 2 6

r 0,15 0,07 0,11
G610 a 12 7 19

r 0,45 0,25 0,35
G630 a 30 13 43

r 1,13 0,47 0,79
H10 a 11 8 19

r 0,42 0,29 0,35
H100 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
H109 a 2 0 2

r 0,08 0,00 0,04
H440 a 0 4 4
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r 0,00 0,14 0,07
H441 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
H60 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
H603 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
H65 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
H66 a 2 2 4

r 0,08 0,07 0,07
H70 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
133 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
180 a 32 35 67

r 1,21 1,26 1,23
Joo a 29 21 50

r 1,10 0,76 0,92
Jo1 a 9 6 15

r 0,34 0,22 0,28
Jo2 a 48 30 78

r 1,81 1,08 1,44
Jo20 a 0 2 2

r 0,00 0,07 0,04
Jo3 a 38 38 76

r 1,44 1,37 1,40
Jo39 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
Jo4 a 22 28 50

r 0,83 1,01 0,92
Jo4o a 2 4 6

r 0,08 0,14 0,11
Jo41 a 4 2 6

r 0,15 0,07 0,11
jo42 a 1 4 5

r 0,04 0,14 0,09
Joé a 119 187 306

r 4,50 6,73 5,64
Jo60 a 1 5 6

r 0,04 0,18 0,11
Jo69 a 47 40 87

r 1,78 1,44 1,60
J10 a 142 118 260

r 5,37 4,24 4,79
J100 a 2 3 5

r 0,08 0,11 0,09
Jio1 a 31 34 65
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r 1,17 1,22 1,20
J107 a 20 16 36
r 0,76 0,58 0,66
J109 a 36 29 65
r 1,36 1,04 1,20
J11 a 5 10 15
r 0,19 0,36 0,28
Ji10 a 0 1 1
r 0,00 0,04 0,02
J120 a 0 1 1
r 0,00 0,04 0,02
J121 a 4 3 7
r 0,15 0,11 0,13
J13 a 15 3 18
r 0,57 0,11 0,33
J15 a 8 4 12
r 0,30 0,14 0,22
Ji50 a 109 48 157
r 4,12 1,73 2,89
Ji51 a 71 30 101
r 2,68 1,08 1,86
J152 a 65 41 106
r 2,46 1,47 1,95
Ji154 a 5 2 7
r 0,19 0,07 0,13
Ji55 a 14 12 26
r 0,53 0,43 0,48
J156 a 30 14 44
r 1,13 0,50 0,81
J157 a 17 10 27
r 0,64 0,36 0,50
J158 a 28 11 39
r 1,06 0,40 0,72
J159 a 17 8 25
r 0,64 0,29 0,46
J160 a 8 6 14
r 0,30 0,22 0,26
Ji68 a 6 4 10
r 0,23 0,14 0,18
J17 a 2 2 4
r 0,08 0,07 0,07
ji8 a 32 20 52
r 1,21 0,72 0,96
Jji180 a 82 80 162
r 3,10 2,88 2,99
j188 a 1 0 1
r 0,04 0,00 0,02
J20 a 28 24 52
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r 1,06 0,86 0,96
J205 a 21 15 36

r 0,79 0,54 0,66
J208 a 40 22 62

r 1,51 0,79 1,14
J209 a 40 27 67

r 1,51 0,97 1,23
J21 a 2 0 2

r 0,08 0,00 0,04
J22 a 3 3 6

r 0,11 0,11 0,11
136 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
1399 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
Jao a 2 1 3

r 0,08 0,04 0,06
i85 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
Joo a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
K05 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
K12 a 5 3 8

r 0,19 0,11 0,15
K65 a 17 11 28

r 0,64 0,40 0,52
LOO a 2 0 2

r 0,08 0,00 0,04
LOo1 a 46 47 93

r 1,74 1,69 1,71
L02 a 43 37 80

r 1,63 1,33 1,47
L022 a 1 3 4

r 0,04 0,11 0,07
Lo3 a 37 29 66

r 1,40 1,04 1,22
LO5 a 1 2 3

r 0,04 0,07 0,06
LO8 a 74 54 128

r 2,80 1,94 2,36
L30 a 0 2 2

r 0,00 0,07 0,04
L89 a 43 43 86

r 1,63 1,55 1,58
MO0 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
M012 a 65 118 183
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2,46 4,24 3,37
M86 0 2 2
0,00 0,07 0,04
N10 18 16 34
0,68 0,58 0,63
N30 103 137 240
3,89 4,93 4,42
N300 130 278 408
4,91 10,00 7,52
N309 17 12 29
0,64 0,43 0,53
N34 1 5 6
0,04 0,18 0,11
N390 66 92 158
2,49 3,31 2,91
N41 1 0 1
0,04 0,00 0,02
N45 2 0 2
0,08 0,00 0,04
N49 1 0 1
0,04 0,00 0,02
N73 0 1 1
0,00 0,04 0,02
N76 0 12 12
0,00 0,43 0,22
023 0 2 2
0,00 0,07 0,04
085 0 3 3
0,00 0,11 0,06
086 0 10 10
0,00 0,36 0,18
0860 0 6 6
0,00 0,22 0,11
0862 0 2 2
0,00 0,07 0,04
087 0 1 1
0,00 0,04 0,02
090 0 16 16
0,00 0,58 0,29
091 0 8 8
0,00 0,29 0,15
0911 0 1 1
0,00 0,04 0,02
P351 0 1 1
0,00 0,04 0,02
P360 0 1 1
0,00 0,04 0,02
P361 1 0 1
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r 0,04 0,00 0,02
P362 a 8 6 14

r 0,30 0,22 0,26
P363 a 6 9 15

r 0,23 0,32 0,28
P364 a 3 2 5

r 0,11 0,07 0,09
P368 a 8 7 15

r 0,30 0,25 0,28
P369 a 2 0 2

r 0,08 0,00 0,04
P371 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
P375 a 1 0 1

r 0,04 0,00 0,02
P38 a 4 5 9

r 0,15 0,18 0,17
P391 a 10 20 30

r 0,38 0,72 0,55
P392 a 1 1 2

r 0,04 0,04 0,04
P393 a 2 1 3

r 0,08 0,04 0,06
P394 a 2 5 7

r 0,08 0,18 0,13
P398 a 2 0 2

r 0,08 0,00 0,04
P399 a 1 2 3

r 0,04 0,07 0,06
R50 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
T80 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
T801 a 30 29 59

r 1,13 1,04 1,09
T802 a 43 44 87

r 1,63 1,58 1,60
T81 a 5 5 10

r 0,19 0,18 0,18
T813 a 216 202 418

r 8,16 7,27 7,70
T814 a 246 197 443

r 9,30 7,09 8,16
1827 a 7 2 9

r 0,26 0,07 0,17
T835 a 372 413 785

r 14,06 14,86 14,47
T845 a 10 5 15
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r 0,38 0,18 0,28
T846 a 5 1 6

r 0,19 0,04 0,11
1847 a 0 1 1

r 0,00 0,04 0,02
T857 a 398 201 599

r 15,04 7,23 11,04
1874 a 9 5 14

r 0,34 0,18 0,26
Z203 a 493 482 975

r 18,63 17,34 17,97
Z205 a 16 84 100

r 0,60 3,02 1,84
Z21 a 67 6 73

r 2,53 0,22 1,35
2223 a 36 32 68

r 1,36 1,15 1,25
Z225 a 223 147 370

r 8,43 5,29 6,82
2228 a 123 95 218

r 4,65 3,42 4,02

231



