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Chripka

- Akutni vysoce nakazlive virové onemocnéni, prudky zanét
dychacich cest

- Laickavergnost —pod pojem chiipka se zahrnuji
nespravneé i jinerespiracni infekce
. Prenos - z ¢lovéka na ¢élovéka pomoci kadani a kychani
o Jinécesty - primy a neprimy kontakt
 Muzeserychle SiFit v uzavirenych
kolektivech (Skolni tFidy, domacnosti,
zaméstnani, zdravotnictvi)




Epidemiex pandemie

Sezonni chripka (epidemie)
Epidemie charakteristické pro zimni mésice (ro¢né)

N¢g vySSi incidence onemocnéni mezi détmi, naopak umrti
mezi starSimi osobami

M oznélokalni odlisnosti
Nemocnost: déti — rodice — starSi populace

Pandemicka chripka
Béhem kratké doby onemocni velky poéet osob
Vyrazny vzestup umrtnosti
N¢ postizenéj Si vékova skupina - neni mozne predem presné
odhadnout, muaze se v pribéhu pandemie meénit
Socioekonomicke diasedky
2009 — A/HIN1 pandemie po 41 letech




Chripkovy virus

3typy: A, B, C
Typ A —subtypy H 1-16, N 1-9
Humanni infekce subtypy H 1-3, N 1-2

VSechny je mozno nalézt u stéhovavych ptaki

8 RNA segmentu

(umoziuji genovy reasor tment
béhem smisené infekce)

Typ viru e / / T \

Oblast pivodu _ Subtyp viru
Cislokmene Rok izolace




Rezervoar chripkovych virta




Drift x snift

DRIFT - posun, posuv
:mlfn;a_ - méné vyznamna zména
" 4 struktury genomu viru
- vyraz nedokonalé
1) replikaceviru
epidernic - epidemie

strain
SHIFT - Z2lom, zvrat
- zasadni zména -
nahrazena ¢ast
genetickéinfor mace
- pandemie

pande.mi:: S h | ft

strain

De Jong JC, et al. Influenza virus: a master of metamorphosis. J Infect 2000; 40 (3): 218-28.







Sezdnni chripka

- Vyznamny zdravotnicky, socialni a ekonomicky
problém

- Epidemie charakteristické pro zimni mésice (r ocne)
- NegjvyznamnéjSi zastupce ARI
- SezOna - ARI cca 1 500 000 osob (50 % chripka)

- NgjvysSi incidence onemocnéni mezi détmi, naopak
umrti mezi starSimi osobami

. Moznost prevence - ockovani




Sezdnni chripka
proo¢kovanost v CR

- Velmi nizka ve vsech vékovych kategoriich
V porovnani sostatnimi staty Evropy

. CR - jedno z poslednich mist (2008/2009 pouze 8 % )

. Proot¢kovanost populace > 65 let v CR cca 30 %
- WHO 2010 - 75 % pro starSi populaci

. Natrhu dostatek vakcin

- Tlak na zvysSeni prooé¢kovanosti

* ngen u osob vevysSim véku, alei u osob v produktivnim véku
(zvlasté rizikovy skupiny — zdravotnictvi)




Vaccination cover age for seasonal influenzavaccine
Intheelderly (> 65 years) in EU and EEA countries

L atest seasonal data availablein spring 2008

Recommended WHO target for 2010
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Lithuania
Poland
Romania
Czech
Republic
Slovenia
Slovakia
Finland
Portugal
Norway
Luxemburg
Denmark
Sweden
Germany
ltaly
Spain
France
United
Kingdom
Netherlands

Vaccination coverage estimated through telephone surveys (University of
ZUI’iCh) Datafrom VENICE Survey
and other sources 2008,

From pandemic preparedness report (2007) Version 18 March 2008

Data not available for: Bulgaria,Cyprus, Estonia, Greece, Iceland, Latvia, Malta




Sezdnni chripka - proc¢ ockovat ?

. Chranit osoby svysokym rizikem vzniku
chripkovych komplikaci pred imrtim
- chronicka onemocnéni srdce, prudusek aplic, ledvin, DM,

cysticka fibroza, poruchy imunity a krvetvor by,
Imunosupresivni, cytostaticka a radiaéni leéba

« 0s0by starsi 65 let

. Zabranit prenosu chripky
- naosoby v riziku vzniku komplikaci (rodinni prisusnici)

. napacienty (pracovnici ve zdravotnictvi)

. Socialné - ekonomické aspekty




Sezdnni chripka - proc¢ ockovat ?

- Negdualezitéjsi metoda prevence chripky a komplikaci

. U zdravych dospélych v 70-90 % zabr ani nemoci

. U osob > 60 let zabrani nemoci ,, pouze* v 60-70 %

ALE snizuje

. vyskyt komplikaci chiipky (pneumonie, sinusitidy,

myokar ditidy, dekompenzace chr onickych nemoci apod.)

. potrebu hospitalizace pro chripku a komplikace o 30-70%

 riziko umrti na chripku a komplikace o 80%




Chripkové pandemie

1918-1919
Spanélska chfipka
- 1 miliarda lidi zasaZena
- 25 - 30% svétové populace
- 3 epidemickeé viny:
18.3.,18.9.,19.2.

- Vlysoce virulentni
- >40 milidna amrti
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1957-1958
Asijskachfipka

- 2viny
- ZvySené monitorovani, lepsi

priprava vs. 1918-19 (WHO)

- Vakciny aATB dostupné
- Stfredné zavazna pandemie
« 1-2miliény umrti

1968-1969

Honkongska chfipka
- Stegjny pivod jako

pandemie v r. 1957

.- Stfredné zavazna pandemie

(mozna zkriZzené ochrana
po expozici kmenem z 1957)

« 0.8 -1 million amrti

Kdy?
Kde?

« HIN1?
-Jak se

pripravit?



Rychlost Sireni pandemie
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V roce 1957 se pandemicka chripka rozsirila béhem 6 mésicu




Chripkova pandemie 1918 meéla krivku tvaru W,
postihovala i mladé a zdravé dospelé
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> 40 miliéna umrti

B b =
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Kumulativni pocet umrti k 23.11.2009
Kontinent Ng vice postizenych
Evropa UK 216, Sp 115, Fr 84
Blizky vychod Iran 100, Tur 93
Afrika Jizni Afrika 91
Asie Ind 553, Thaj 185
Jizni Amerika Braz 1368, Arg 600

Sev. a Str. Amerika USA 1265, Mex 573
Australiea Pacifik Aus 189, NZ 20

Celkem




Chripkova pandemie
- dalsi vyvoj ?

. Zavaznost pandemie ?

- “H1IN1 hrozba” jevazna - ale neni dostatek informaci
- WHO —stiedni intenzita

- Zmeéni sevlastnosti HIN1 viru ? (jestli ajak)

- Moznosti dalsiho vyvoje

. Spontanné vymizi (nepravdépodobné)
. ,Mirna“ pandemie (“Asanflu" like?)

. ,Zavazna“ pandemie
(po mutaci / reasortmentu sH3N2, H5N1,...)




Pandemicka pripravenost by se
méla orientovat na

Surveillance a diagnostiku

Social distancing

(omezeni - izolace, shromazd’ovani, skoly, cestovani)

Zasoby antivirotik (rizikorozvoje rezistence- monitoring)
- Doplnék, nenahrazuji vakcinaci
- Prevence a/nebo lecba ?

Pandemické vakciny

Pro ngvétsi Uéinek jsou zapotirebi mnohocetna opaticeni




Cile pri potlacovani pandemie

Potlacit inicialni pripady
onemocnéni h interventions

Zpomalit mezinarodni Sireni

Mistni zmirnéni situace

- ZmenSeni nemocnosti / umrtnosti
Zpomaleni Sireni do doby, kdy bude dostupna vakcina
Zachovani odolnosti spoleénosti
Minimalizace vlivu na ekonomiku

Snizit zatéz pro zdravotnicky system




Chripkova pandemie

H1N1 - dominantni kmen

Postizeny i stiredni vékové skupiny

Vétsna umrti <50 let (u sezdnni chiipky 90 % > 65 let)
Klinicka zavaznost HIN1 infekce

Prubéh v nékolika vinach

Monitoring mutaci HIN1 viru (Norsko)

Monitoring resistence antivirotik — pouze jednotlive
piripady rezistence na oseltamivir (UK, USA —mozny
interhumanni pirenos ?)




Number of confir med deaths among pandemic
(HIN1) 2009 influenza cases by week of notification

(EU and EFTA countries(week 25-47/2009)
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A(H1IN1) 2009 influenza
|ntensity for week 45/2009
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Tabulkatrendi ARI/ILI - Ceskarepublika, obdobi od 36/2009 do 47/2009

Reltivni
nemocnost
na 100000
obyvatel

ARI

LI

tyden/rok

25-59 60+

Zménal% ]

] Zménal% |

36/2009

211| 166

04

80

37/2009

232 190

13,8

33,3

38/2009

270 203

54,9

41,7

39/2009

337| 284

15,2

64,7

40/2009

376 325

0,6

10,7

41/2009

401] 331

8,9

-16,1

42/2009

473 396

6,7

34,6

43/2009

491] 413

6,5

5,7

44/2009

o34 447

-5

35,1

45/2009

609 517

21,3

22

46/2009

622) 546

12,5

98,4

47/2009

/32| 582

19,7

1223

CR — 777 potvrzenych p¥ipadé pandemic HINZ1; 8 tmrti
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Hldseni ART - 2009/2010 - Ceska republika
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Nemochost ARI pro kraje CR 47/2009 {(morbidity by region)
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Hedef inovano

Zdroj: Stétni zdravotni Ustav, CR
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Nemochost ILI pro kraje CR 47/2009 (morbidity by region)

| |e-75
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Zdroj: Stétni zdravotni Ustav, CR



Prubéh muze byt rozdilny misto od mista

Zacatek Vzestup yjchal Sestup
é 25% -
)
(7]
c
(@]
2 4
o 20% ’
s
] )
7]
(@]
<
(7]
S 15%- \\
IS
=
(7]
c
(@]
o
3 10% -
7]
©
(&)
i
IS ‘
kS
5 5%
S
o
°
: N\
A
O% T T T T T T T T T T T T T
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

Week

Zemé mohou byt postizeny sérii kratSich, ale intenzivnéjSich mistnich epidemii
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Odhady dopadii

70% populace budeinfikovano
15% - 35 % klinicky nemocnych
Z nichz
VétSnabéhem prvnich 6 mésicua (25 % celkove
populace)
50 % nevyzaduje péeci
Do 50 % vyzaduje ambulantni péci
1% hospitalizovano
0.4 % zemre

U.S. Meltzer Model




Vakcinaéni strategie CR

Cilové skupiny vakcinace

* Rizikové skupiny —chronicky nemocni

e Zdravotnici

« Nezbytnéverginé suzby —HZS, policie, ACR, organizace
zajit’ujici dodavky energii, ustiredni spravni Urady

Mista oékovani — vakcinaéni centra, prakticti lekari

1 mil davek — postupné

Zacatek ockovani tento tyden

(Nepravdépodobné, ze dostupna v dostate¢ném mnozstvi v pruabéhu prvni viny)




Pandemicka chripkova vakcina

. V CR —-Pandemrix (GSK)
. inaktivovany stépeny virus chripky
- Vékoveindikace

- Osoby starsi 10 let véku (piivodné 18 - 60 let)

. Standardné aplikace 1 davky dostacuje k ochrané
(vyjimky —rizikové skupiny, imunosuprimovani)

- Kanada— hlasen vyskyt alergickych reakci po aplikaci
specifické Zar ze — ukonéeni o¢kovani touto ZarZi (neni v CR)

- Tamiflu —prodlouzeni doby pouzitelnosti na 7 let
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