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Meningitidy
Adédmkova V.

Data jsou z celostatniho hlaseni do Informacniho systému ISIN, kam hldsi KHS a kde se sleduji tyto
nemocii jako zdklad mezindrodniho reportingu. Je to zdroj oficialni a validni - kontrola htdseni na
pojistovny bude provedena jako audit dat.

Analyza se opira o data spravovana Ustavem zdravotnickych informaci a statistiky CR (UzIS CR),
ktera jsou sbirana v rdmci Narodniho zdravotnického informaéniho systému (NZ1S) a narodnich
zdravotnich registrd.

Informaéni systém infekénich nemoci (IS IN) — Ugelem zjistovani je ziskavani informaci o vyskytu
infekénich onemocnéni k posouzeni vyvoje epidemiologické situace na tzemi CR, ke sledovéni
zdravotniho stavu obyvatelstva a k fizeni poskytovani zdravotni péce. Pro analyzu jsou k dispozici
uzaviena data od roku 2005 do roku 2017.

Definice analyzy

Analyza je rozdélena na dvé ¢asti pro dvé odlisné formy onemocnéni identifikované pomoci MKN10
kédu:

- Meningokokovd meningitida A39.0

- Virova meningitida A87

Etiologie aseptické meningitidy je velice pestrd. Nejméné u poloviny piipadl aseptické meningitidy
neni etiologie uréena. Rada virQ, které pGsobi jina specifickd onemocnéni, méZe vyvolat meningedlni
pfiznaky. Pokud je etiologie zjisténa, tak aseptické meningitidy z 80 - 90 % zpUsobuji enteroviry.
Aseptické meningitidy jsou relativné casté onemocnéni, které ma vsak jen zfidka zavainé klinické
pFiznaky. Toto onemocnéni ma fadu alternativnich nazv(, které oznacuji pivodce, ¢i podstatu
onemocnéni : virova meningitida, asepticka meningitida, serézni meningitida, abakterialni
meningitida.

V programu $etieni byl v roce 2017 zjistén v Ceské republice vzestup po&tu invazivnich meningokokovych
onemocneéni oproti pfedchozimu roku: celkem 68 (nemocnost 0,64/100 000 obyv.) oproti 43 (0,4/100 000).

Z 68 onemocneéni 10 skon¢ilo umrtim — celkové smrtnost v roce 2017 stoupla ve srovnani s pfedchozim
rokem z 13,9 % na 14,7 %. Véechna tato umrti tedy byla preventabilni o€kovanim.



Meningokokova meningitida —

Jedna se o kapénkovou nakazu, kterd se prenasi vzdudnou cestou prostfednictvim kapének slin (pfi ka&li &
kychani). Mezi dal3i zplisoby pfenosu patfi pfimy kontakt s nakaZenou osobou (napf. libani).

Onemocnéni zplsobuje bakterie Neisseria meningitis, ktera se pfirozené vyskytuje v nose a krku asi u 5-10 %
populace. Tito jedinci jsou nosi¢i bakterie a zatim neni znamo, pro¢ se u nékterych vyvine akutni onemocnéni a u
jinych nikoliv. Vyznamnou roli zde pravdépodobné hraje zdravotni stav jedince
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Meningokokovd meningitida {A39.0) « demograficky profl} 2013-2017
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Virova maningitida (487} - demograficky profit 2013-2017
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