3. VYSKYT VYBRANYCH INFEKCNYCH OCHORENI V SLOVENSKEJ
REPUBLIKE V ROKOCH 2015 - 2020

Epidemiologicku situdciu v Slovenskej republike v rokoch 2015 az 2020 mozno
celkovo hodnotit’ ako priaznivu.

Ochorenie na brusny tyfus nebolo hlasené. V roku 2015 boli hlasené tri ochorenia na
botulizmus. Nasledujuce roky d’alSie ochorenia na botulizmus hlasené neboli.

Oproti roku 2014 doslo k poklesu hnackovych ochoreni s neobjasnenou etioldgiou
a bacilovej dyzentérie. K poklesu chorobnosti doslo aj u salmonel6z. Na rozdiel od obdobia
2011 — 2014 doSlo v nasledujucich sledovanych rokoch aj k poklesu alimentarnych
intoxikacii. Od roku 2017 sa eviduje vyrazny pokles chorobnosti virusovej hepatitidy typu A.

U ochoreni na ¢ierny kasel' sa zaznamenal vzostup chorobnosti. Nebolo evidované
ziadne ochorenie na detski obrnu ani rubeolu. V roku 2018 bolo v Slovenskej republike
hlasenych 565 pripadov osypok. ISlo o explozivne zvySenie chorobnosti nésledkom
epidemického vyskytu tohto ochorenia vo vychodoslovenskom regione, a to konkrétne
v okresoch Michalovce, Sobrance a TrebiSov. Od roku 2016 sa zaznamenal pokles
ochoreni na mumps.

Z nakaz prenosnych zo zvierat na ¢loveka bol zaznamenany Mmierny narast ochoreni na
lymska borelibzu ako aj pomerne vyrazny vzostup chorobnosti na kliestova encefalitidu.
Naopak, oproti predchadzajucemu obdobiu sa zaznamenal pokles ochoreni na listeriézu
a leptospirozu,

Z krvnych nakaz bol zaznamenany vyrazny pokles ochoreni na virusovl hepatitidu A 1
B. Zéaroven sa zaznamenal stiipajuci trend poctu ochoreni na virusovu hepatitidu E.

Epidemiologicku situaciu vo vyskyte neuroinfekcii mozno hodnotit’ ako stabilizovant u
ochoreni na meningokokovll meningitidu. Vyskyt ostatnych bakteridlnych meningitid sa tiez
udrzoval na pribliZzne rovnakej urovni.

7 nakaz koze a sliznic boli v rokoch 2015 — 2020 zaznamenané tri ochorenia na
tetanus. Evidovany bol vyrazny vzostup novych pripadov HIV infekcie. Vyskyt vybranych
nakaz v Slovenskej republike v roku 2015 — 2020 je uvedeny v tabulke.



T47 Vyskyt vybranych infekénych ochoreni v Slovenskej republike v rokoch 2015 — 2020

Rok 2015 Rok 2016 Rok 2017 Rok 2018 Rok 2019 Rok 2020

K6d MKCH Ochorenie ahs. chorobn. / b, chorabn. / b, chorobn./ ahs. chorobn./ ahs. chorobn./ b, chorobn./

100000 100000 100000 100000 100000 100000
A 0L Brusny tyfus a paratyf. 0 0 1 002 0 0 0 0 0 0 1 002
A 02 Salmonelozy 5103 94,13 5124 10549 | 6093 mwu | 7 13268 | 5236 9,07 3518 64,57
A 03 Bacilova dyzentéria. 19 367 150 2,76 276 508 206 3 151 YAl 107 197
A 04 Iné bakteridlne ¢revné infekcie 9335 17219 | 10664 | 19653 | 10548 | 19408 | 12600 | 23148 | 12738 | 23371 | 8845 16229
A 05 Iné bakt. otravy potravinami 126 2% 174 KWl 51 0,94 69 127 K3 0,64 0 0
A 051 Botulizmus 3 0,06 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A 09 Hnacka a gastroenteritida 2610 4814 3543 65,29 232 4291 2027 3134 2192 4022 665 122
B15 Akutna hepatitida typu A 883 1629 1362 51 673 1238 13 318 9 182 1 02
B16 Akutna hepatitida typu B 65 12 50 092 5 0% 48 088 4 09 19 035
B17.1 Akdtna hepatitida typu C 24 044 2 059 16 029 19 035 28 051 14 0,26
B17.2 Akatna hepatitida typu E 2% 048 ) 0 56 103 90 1,65 14 228 55 101
B19 Nespecifikované akitne VH 0 0 0 0 1 0,02 0 0 2 0,04 0 0
A 310 Pertussis 3 6,16 28 531 19 351 376 6,91 102 28 69 12,75
A 38 Scarlatina 29 386 306 564 208 3, 309 5,68 319 58 6 139
BOL Varicella s | 2132 | 2962 | 42317 | 18102 | 33306 | 14305 | 26281 | 18305 | 338 | 79% 146,71
B02 Herpes zoster 3089 56,97 2806 51,71 2908 53,63 2768 50,66 2655 843 1949 35,65
B05 [Morbill 0 0 0 0 6 011 562 1038 318 584 4 007
B06 Rubeola 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 002
B2% Parotitida 1707 3149 202 3n 9 053 13 024 16 029 9 017
B27 Inf. mononukl. 600 11,06 550 10,14 511 1031 466 8,56 533 978 193 355
J10 ARO + Chripka 2119341 | 795351 | 1911638 | 753012 | 1930244 | 77363 | 2021202 | 818988 | 1891698 | 745478 | 1153730 | 51969.1
A3 |Meningokok.inf. Kl 0,55 26 048 1Y) 077 ki) 0,68 i) 0,64 20 037
GO0 Bakt. meningit. 90 1,66 103 19 8 1 82 151 63 116 Y 09
G61 Zapalpolyneurop K/ 0,63 25 046 28 052 26 048 10 018 8 015
A 480 Plyn. flegmna 2 0,04 3 0,06 1 0,02 0 0 2 0,04 1 002
A 85 AB86 |Inéanespecif. encefalitity 20 037 1 02 12 022 2 0,78 17 031 4 007
A 8T Virus.meningitidy 88 162 9 182 73 134 3 1 65 119 18 033
A2l Tularémia 28 052 6 011 2 0,04 6 011 2 037 il 023
A8l Creutz. Jacoh 16 03 23 042 2 022 i 031 i 031 5 009
A2l Leptospiroza 7 013 10 018 7 013 3 0,06 5 0,09 1 002
A3 Listerioza 18 033 10 018 2 022 18 033 18 033 7 013
3\1629(23 gg 0 Lymeska choroba w7 1728 1118 206 814 1497 983 18,06 n 135 956 175
A 84.1 Kliestova encefalitida 84 1,5 173 319 7 138 156 287 162 297 183 39
B58 Toxokardza 219 404 131 24 110 2,02 85 1,56 % 174 74 1%
B& Scabies 2099 372 2283 801 21 40,68 2045 38,34 1814 328 1165 21,37
A15-19  |Tuberkuloza 21 41 170 316 212 32 19 35 161 2% 9 184
A51-53  |Syfilis 3 0,06 359 6,61 386 112 2 812 23 501 170 34
B4 HIVIAIDS 88 159 % 169 75 135 R 1,66 82 148 83 149
A 54 Gonokokova infekeia 34 6,35 210 52 31 6,95 29 53 360 68 315 579

Zdroj: UVZ SR, 2021




3.1. Vyskyt vybranych infekénych ochoreni v Slovenskej republike v roku 2020

V Slovenskej republike bolo v roku 2020 nahldsenych a spracovanych 310 778
jednotlivych pripadov prenosnych ochoreni, ¢o je 4,2 nasobne viac ako v roku 2019. Celkova
chorobnost’ na prenosné ochorenia bez ohl'adu na diagnézu ¢inila 5702,3/100000 obyvatelov.
Okrem toho bola osobitne hodnotena chorobnost’ na akutne respiracné ochorenia a chripku
podobné ochorenia z agregovanych udajov hlasenych v syst¢éme ARO a CHPO., ktora v roku
2020 dosiahla hodnotu v Slovenskej republike 1 058 545 pripadov akutnych respiraénych
ochoreni ARO, ¢o predstavuje chorobnost’ 47 681,5/100 000 osob v starostlivosti hlasiacich
lekarov. V porovnani s rokom 2019, ked’ bolo hladsenych 1 891 698 ochoreni, doslo k poklesu
poctu hlasenych ochoreni o 44,04%.

Najvyssi pocet pripadov prenosnych chordb zaznamenal PreSovsky kraj — 53 776,
Zilinsky 47 519, Trenéiansky 42 818 a Nitriansky 39 734. Z celkového poétu hlasenych
pripadov si 267 120 pripadov vyziadalo epidemiologické vySetrovanie v ohnisku nékazy
COVID 19, ktoré predstavovali 86% ohnisk prenosnych choréb. Tymto osobdm bola
nariadend izolacia a zvySeny zdravotny dozor. V rdmci vykonu opatreni bolo vySetrenych v
ohniskach 13 426 osdb, 667 800 kontaktom bola nariadena karanténe a zvySeny zdravotny
dozor vratane lekarskeho dohladu. Spracovanie tudajov o vyskyte prenosnych ochoreni
vratane hlasenia chripky a ARO a informacii do systému rychleho varovania SRV si
vyziadalo 581 194 vykonov v informa¢nom systéme EPIS.

V roku 2020 bolo vySetrovanych a do informa¢ného systému popisanych 6063
malych aj vicsich epidémii. Najviac epidémii bolo spésobenych virusom SARS-CoV-2 a to
celkom 5510, salmonelami 215, kampylobactermi 88, rotavirusmi 49, norovirusmi 21,
Clostridium difficile 17, yersiniou 1 a epidémii s neurenym etiologickym agens bolo 8.
Zaznamenalo sa aj 56 epidémii svrabu.

Do systému rychleho varovania bolo v priebehu roka hlasenych 3881 SRV informaécii.

3.1.1. Crevné nakazy
Brusny tyfus a paratyfus

V poslednych 10 rokoch bolo ro¢ne zaznamenanych 1 — 8 ochoreni, resp. vylu¢ovani na
brusny tyfus a paratyfus.

V rokoch 2015 az 2020 boli hldsené dve ochorenia na brusny tyfus a paratyfus. ISlo
0 jedno ochorenie na brusny tyfus (import z Franctizska). Ochorel 33 ro¢ny muz z Bratislavy.
Kultivacne sa potvrdila S. typhii abdominalis. V roku 2020 ochorela 34 ro¢na zena
Z PreSovského kraja, okres Sabinov. ISlo o osobu zZijucu v prostredi s nizkym hygienickym
Standardom. Kultivacne sa potvrdila S. paratyphii B.

Salmonelozy

Salmonel6zy (A 02) patria opdt’ k ochoreniam s najvys$Sou chorobnost'ou v SR. V roku
2020 bolo na Slovensku hlasenych 3478 ochoreni na salmonelézu, o je chorobnost
63,81/100 000 obyvatel'ov. Vyskyt je o 34% nizsi ako v roku 2019 a o 41% mensi ako 5-
ro¢ny priemer . Nosicstiev bolo hlasenych 75 pripadov. Epidémie boli zaznamenané 215x
(638 chorych). Z toho 15 epidémii s po¢tom chorych 5 a viac 0sdb v jednom ohnisku (5 — 27
pripadov). Ochorenia boli hlasené z kazdého kraja SR, priCom najvysSia chorobnost’ bola
zaznamenana v kraji PreSovskom — 87,99/100 000, Nitrianskom — 71,08/100 000 a
32,29(100 000 a v Tren¢ianskom kraji — 40,96/100 000.

Ochorenia boli zaznamenané v kazdej vekovej skupine, pricom vekovo Specificka
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chorobnost” bola najvyssia u 1-4 ro¢nych deti — 376,69/100 000. NajnizSia chorobnost’ bola
zaznamenana tak ako minuly rok u 35-44 ro¢nych — 22,67/100 000.

Importované nakazy: bolo zaznamenanych 9 importovanych ochoreni na salmonelova
enteritidu (Mad’arsko 5x, Kambodza 1x, Cyprus 1x, Cesko 2X).
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Umrtie nebolo zaznamenané. Charakter vyskytu bol sporadicky, rodinny, ale aj
epidemicky.

Epidémie boli zaznamenané 215x (638 chorych). Z toho 15 epidémii s poctom
chorych 5 a viac 0s6b v jednom ohnisku (5 — 27 pripadov), v ktorych sa zistilo spolu 180
infikovanych osob, ¢o je 5,2% z celkového poctu 3478 hlasenych salmonelovych infekcii na
Slovensku v roku 2020. V 199 epidémiach islo o rodinné vyskyty 2 — 4 pripadov v jednej
rodine. V tychto epidémiach ochorelo celkom 456 0sob, t.j. 13,1% celkového vyskytu.

Od chorych a nosicov sa izolovalo 37 sérotypov rodu Salmonella. V etiologii ochoreni
sa najCastejSie uplatnila S. enteritidis a to v 3028 pripadoch, t.j. 87,06%. V etioldgii nosicstiev
sa tiez najéastejsie uplatnila S. enteritidis a to v 54 pripadoch t.j. 72%. Dal$im najéastejsie sa
vyskytujicim sérotypom pri ochoreniach bola Salmonella blizSie neuréend, ktora tvorila
2,61%, dalej Salmonella Typhimurium, 2,44% a Salmonella infantis 1,38%. Ostatné sa
vyskytovali ojedinele a predstavovali obvykle len zlomok percenta z celkového poctu.

Bacilova dyzentéria

V obdobi rokov 2015 az 2020 sa nad’alej zaznamenaval klesajuci trend ochoreni na
dyzentériu. V priebehu roka 2020 bolo hlasenych spolu 107 ochoreni (chorobnost’ 1,93/100
000), ¢o je oproti roku 2019 pokles o 30% a oproti 5-roénému priemeru pokles o0 47%. Okrem
toho sa vyskytli 2 pripady nosi¢stva. NajvysSia chorobnost bola zaznamenand v kraji
Kosickom — 5,99/100 000. Najvyssia vekovo $pecificka chorobnost’ bola hlasena u 0 ro¢nych
deti —41,07(100 000 a 1-4 ro¢nych deti — 16,3/100 000.

Ochorenia sa vyskytovali v priebehu celého roka s maximom vyskytu v mesiaci jul
(18,7%). Importované nakazy neboli zaznamenané. Charakter vyskytu bol sporadicky,
rodinny, ale aj epidemicky. Zaznamenané boli 2 menSie epidémie (pocet chorych 2, 3x S.
flexnert).
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Vyskyt hna¢kovych ochoreni s objasnenou etiologiou ma v poslednych 10 rokoch
stupajuci trend. V priebehu roka 2019 bolo hlasenych spolu 12 738 ochoreni (chorobnost’
233,71/100 000), ¢o je porovnatel'ny pocet s minulym rokom a oproti 5-roénému priemeru je
to vzostup o 23%. Ochorenia boli hlasené =z kazdého kraja SR, pricom najvyssia
chorobnost bola zaznamenan4d v Bratislavskom kraji  (309,13/100 000) a najnizSia
chorobnost’ bola zaznamenana v Banskobystrickom kraji (169,32/100 000). Ochorenia boli
hlasené v kazdej vekovej skupine, pricom najvyssia vekovo Specifickd chorobnost’ bola u 0
roénych deti (1897,51/100 000) al — 4 ro¢nych deti (1039,53/100 000). Ochorenia sa
vyskytovali v priebehu celého roka s maximom vyskytu v mesiacoch mdj az jal, pocas
ktorych sa vyskytlo 11% pripadov. Charakter vyskytu bol sporadicky, rodinny a
epidemicky. Hlasené boli Styri vicsie epidémie s poctom 5 — 14 chorych. Z menSich
epidémii s poctom 2 — 4 bolo hlasenych 228 epidémii (12x C. coli, 199x C. jejuni, 8x C.
nespecificky, 1x EPEC a 8x Yersinia enterocolitica). Importovanych bolo 60 ochoreni z 23
krajin (najviac Chorvatsko 9x, Mad’arsko 15x, Turecko 7x, CR 6x).

G73 Vyskyt hnac¢kovych ochoreni s objasnenou etiologiou, Slovenska republika, 2015 - 2020

250
200 ———

o
=)
=)
S

S 150
~—
e
wv
o

S 100
o
o
I
(&)

50

(0]

2015 2016 2017 2018 2019 2020
rok

Zdroj: UVZ SR, 2021



Hnacka a gastroenteritida pravdepodobne infekéného povodu

V priebehu roka 2020 bolo hlasenych spolu 665 ochoreni (chor. 12,20/100 000), ¢o je
oproti roku 2019 pokles o 70% a oproti 5-ro¢nému priemeru pokles o 74 %. Ochorenia boli
hlasené v kazdom kraji s maximom v KoSickom kraji (34,23/100 000). Ochorenia boli
zaznamenané v kazdej vekovej skupine, pricom najvyssia vekovo Specificka chorobnost’ bola
zaznamenand u 0 ro¢nych deti (147,15/100 000) al — 4 roénych deti (48,91/100 000).
Ochorenia sa vyskytovali v priebehu celého roka s maximom ochoreni v januari (151
pripadov).  Ako nozokomidlna nidkaza bolo hlasenych 70 pripadov. Charakter vyskytu bol
sporadicky, rodinny a epidemicky. Zaznamenanych bolo 7 epidémii, z toho 5 vac¢sich (pocet
chorych 7 — 14, 4x kultiva¢ne negativny, 1x kultivacne nevysetreny).

G74 Vyskyt hna¢kovych ochoreni pravdepodobne infekéného povodu, Slovenska republika,
2015 - 2020
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Virusova hepatitida A

V roku 2020 bolo v SR hlasenych 11 pripadov ochoreni na VH-A (chorobnost’ 0,2/100
000), ¢o je 9 nasobny pokles oproti roku 2019.Vyskyt v roku 2020 je o 99 % nizsi ako 5
ro¢ny priemer. Dlhodoby trend je stabilny a ma typicky charakter ndkazy neovplyvnenej
celoplosnym oc¢kovanim, ktora sa vyskytuje v cykloch 4 — 5 rokov. Ochorelo 7 muzov a 4
zeny. Vyskyt ochoreni bol zaznamenany vo vSetkych krajoch SR s vynimkou Trenc¢ianskeho
krajaato v 1 — 2 pripadoch. Ochorenia sa vyskytli po jednom pripade vo vekovych skupinach
nad 15 rokov veku s vynimkou 35 — 44 ro¢nych, kde sa ochorenie nevyskytlo a u 65 rocnych
a starSich, kde sa zaznamenal vyskyt 6 pripadov ochoreni. Sezonny vyskyt je pri malom pocte
pripadov nehodnotitel'ny (janudr, februdr, maj po jednom pripade, jun 2 pripady, jul, august,
september po jednom pripade, oktober 0, november 3 pripady).

Zaznamenal sa aj vyskyt 2 pripadov importovanych nakaz, ¢o je 5x menej ako v
roku 2019. Ochorenia boli importované 1x zo Srbska a 1x z Mexika. Epidémie VHA neboli
zaznamenané. V roku 2020 neboli na pritomnost’ virusu HAV vySetrené Ziadne potraviny.
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Detska obrna

Vdaka dlhorocne kvalitne vykondvanému dohladu as tym stvisiacimi
protiepidemickymi aktivitami nebolo na Slovensku zistené ochorenie na detsku obrnu od roku
1960. Koncom roka 2015 bol aktualizovany akcény plan uloh na udrzanie stavu bez
poliomyelitidy v Slovenskej republike, ktory bol zaslany eurdpskej certifikaénej komisii
WHO v aprili 2016 a uverejneny je vo Vestniku MZ SR, ¢iastka 23 — 25 zo dila 22. aprila
2016. V roku 2020 bolo v SR hlasenych 8 akttnych chabych obin (chorobnost
0,15/100 000). Vsetky ochorenia sa vyskytli u dospelych 0s6b vo veku 15 az 76 rokov. Dve
ochorenia sa vyskytli v okrese Lucenec a Velky KrtiS. Po jednom ochoreni sa vyskytli
v okresoch Hlohovec, Komarno, TvrdoSin a KoSice.

Okrem zasielania tyZzdennych hlaseni do WHO, bol pre eurdopsku regiondlnu
certifikaéni komisiu WHO v roku 2020 spracovany aktualizovany material o vSetkych
aktivitaich realizovanych vroku 2019 na udrzanie stavu eradikacie poliomyelitidy
v Slovenskej republike.

3.1.2. Respira¢né nakazy

Vyskyt respiraénych ndkaz, ktorym mozno predchadzat’ ockovanim, bol nad’alej vel'mi
priaznivy s vynimkou ochorenia na ¢ierny kasel’.

Cierny kasel
U ochoreni na ¢ierny kasSel’ bol od roku 2008 zaznamenany vyrazny vzostup u
ockovanych aj neockovanych deti.

Na pertussis bolo hlasenych v priebehu roku 2020 700 ochoreni, chorobnost
12,84/100 000. Ide o rovnaky vyskyt ako r. 2019. Oproti patroénému priemeru je to narast o
85 %. Ochorenia boli hlasené z kazdého kraja, s najvysSou chorobnost'ou v PreSovskom kraji
(26,42/100 000). Vyskyt pertussis bol zaznamenany u pacientov v kazdej vekovej skupine.
NajvyssSia vekovo Specificka chorobnost’ bola zaznamenana u 0 ro¢nych deti (107,79/100
000). U dospelych oséb vo vekovych skupindch nad 20 rokov bolo zaznamenanych 526
ochoreni. Ochorenia boli zaznamenané 313 x u muzov a 387 x u Zien. Ochorenia sa
vyskytovali pocas celého roka s maximom v mesiacoch januar (223 pripadov) a februar (134
pripadov).



Ochorenia sa vyskytli vdcSinou sporadicky, zaznamenalo sa aj 18 epidemickych
vyskytov s poctom chorych od 2 do 7 pripadov. Ochorenia boli potvrdené na zdklade
laboratérneho vySetrenia séra 609x, vyteru z nosa a hrdla 60x a 1x z vyplachu z nosohltanu.
Importované boli 3 ochorenia z krajin Spojené kral'ovstvo, Mauricius a Ukrajina po jednom
pripade.

G76 Vyskyt ¢ierneho kasla, Slovenska republika, 2015 — 2020
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Mumps

V roku 2020 bolo hlasenych 9 pripadov ochoreni, chorobnost’ 0,17/100 000. Oproti
roku 2019 je to pokles nahlasenych pripadov o 44%. Oproti patroénému priemeru je to pokles
0 97%. Ochorenia boli hlasené¢ z Kosického kraja (4), Zilinského (3), Presovského (1) a
Banskobystrického kraja (1). Ochoreli pacienti vo vekovych skupinach: 5 — 9 ro¢ni (1x), 15 —
19 ro¢ni (2x), 25 — 34 roéni (1x), 35 — 44 rocni (2x), 45 — 54 ro¢ni (3x). Najvyssia vekovo-
$pecificka chorobnost’ bola vo vekovej skupine 45-54 ro¢nych (0,41/100 000). Ochorenia sa
zaznamenali v mesiaci janudr (4), marec (2), april (2) a v auguste (1). Ochorelo 8 muzov a 1
zena. Ochorenia sa vyskytli bez komplikacii. Ochorenia boli potvrdené sérologicky nalezom
protilatok v sére. Importované boli 2 ochorenia z krajin Taliansko a Spanielsko. Z chorych
boli dve osoby riadne ockované, Sest’ 0osob neockovanych a Vv jednom pripade sa ockovaci
status nezistil.

G77 Vyskyt mumpsu, Slovenska republika, 2015 — 2020
35
30
25
20
15

10

chorobnost/100 000i

2015 2016 2017 2018 2019 2020

rok

Zdroj: UVZ SR, 2021



Z.askrt nebol hlaseny od roku 1980.

Osypky

Od roku 1998 boli zaznamenané len importované ochorenia. AvSak pocas sledovaného
obdobia (2015 — 2020) doslo v roku 2018 k explozivnemu zvySeniu chorobnosti nasledkom
epidemického vyskytu tohto ochorenia vo vychodoslovenskom regione. Vsetky ochorenia
skon&ili uzdravenim. Styridsat’ pripadov ochoreni prebehlo s komplikaciou pneuménie, 106
pripadov bolo zaznamenanych s inymi komplikdciami a ostatnych 419 pripadov prebehlo
bez komplikécii. Ochorenia sa vyskytli v Styroch krajoch SR s maximom v kraji
Kosickom 555 pripadov (chorobnost’ 13,14/100 000), desat’ pripadov v kraji Nitrianskom
(chorobnost’ 1,48/100 000), dva pripady v kraji PreSovskom (chorobnost’ 0,24/100 000) a tri
pripady v Bratislavskom kraji (chorobnost’ 0,24/100 000). V roku 2020 neboli hlasené
ochorenia, v roku 2019 bolo v Slovenskej republike hlasenych 318 pripadov osypok.

Akiitne respira¢né ochorenia a chripka a chripke podobné ochorenia

V roku 2020 bolo v Slovenskej republike hlasenych 1 058 545 pripadov akutnych
respiraénych ochoreni (ARO), ¢o predstavuje chorobnost’ 47 681,5/100 000. V porovnani s
rokom 2019, ked’ bolo hlasenych 1 891 698 ochoreni, doslo k poklesu poctu hlasenych
ochoreni o 44,04%. Najvyssi vyskyt akutnych respiracnych ochoreni bol hlaseny v mesiaci
februar 2020. Maximum ochoreni bolo evidovanych v 7. kalendarnom tyzdni, kedy ochorelo
78 380 o0so6b, ¢o predstavuje chorobnost’ 2 560,3/100 000. Chorobnost na ARO v case
vrcholiaceho vyskytu bola vyrazne niZSia ako v roku 2019 a ako v roku 2018. V roku 2020
vyrazny pokles chorobnosti sa zaznamenal od 12. kalendarneho tyzdna vzhladom na
prebichajucu pandémiu ochorenia COVID — 19. Tento pokles sa zaznamenal so zavedenim
prisnych protiepidemickych opatreni ako napriklad vyrazné zniZenie mobility obyvatel'stva,
zatvorenie vychovno-vzdeldvacich zariadeni. Tento stav dlhodobo pretrvaval. Az od 36.
kalendarneho tyzdna 2020 mala krivka chorobnosti mierne stiipajucu tendenciu s naslednym
poklesom od 42. kalendarneho tyzdna.
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Najvyssia incidencia akuatnych respiraénych ochoreni bola zaznamenana v
Bratislavskom kraji (66 560,8/100 000). Nad troviiou celoslovenskej chorobnosti bola
najvysSia chorobnost’ v KoSickom kraji (51 320,/100 000). NajnizSia chorobnost’ (37
969,1/100 000) bola hlasend v Banskobystrickom kraji. NajvySsia vekovo-$pecificka
chorobnost’ na ARO sa zaznamenala vo vekovej skupine 0 az 5 rocnych deti (141 906,5/100
389,7/100 000). Z celkového poétu ARO hlasenych v roku 2020 bol
klinicky priebeh komplikovany u 23 378 (2,2%) chorych, ¢o je pokles 0 0,2 % v porovnani s
predchadzajicim rokom. Najvyssi podiel komplikacii ARO tvorili sinusitidy, ktoré
predstavovali 51,98 % zo vSetkych komplikécii, otitidy sa na komplikéciach podiel’ali 27,86
% a bronchopneumonie a pneumonie tvorili 20,2% komplikécii.

Chripka a chripke podobné ochorenia (CHPO)

V roku 2020 bolo hlasenych 95 185 pripadov chripky a chripke podobnych ochoreni
(CHPO) s chorobnostou 4 287,6/100 000 obyvatelov v starostlivosti hlasiacich lekérov.
Uvedeny pocet pripadov CHPO predstavuje 9 % z celkového poétu ARO, kym rok predtym to
bolo 9,4 %.

Najvyssia incidencia CHPO bola hlasena v Trnavskom kraji (5 819,31/100 000). Nad
celoslovenskou uroviiou chorobnosti bola chorobnost’ hlasend aj v Trencianskom (5
548,75/100 000) a Bratislavskom kraji (5 584,95/100 000).

Vekovo-specificka chorobnost’ na CHPO bola najvyssia vo vekovej skupine 0
— 5 (13 261,62/100 000). Krivky chorobnosti troch najmladsich vekovych skupin st priblizne
na rovnakej urovni. Najniz§ia chorobnost’ bola u o0sob starSich ako 60 rokov (1 123,77/100

000).

Tazké akiitne respiraéné ochorenia (SARI)

Od 1. 1. 2020 do 31. 12. 2020 bolo hlasenych 27 pripadov SARI, je to o 101 pripadov
menej ako v predchadzajucej sezone, ¢o predstavuje pokles pripadov o 78,91 %, z toho
ochorelo 15 muzov (55,5 %) a 12 zien (44,5 %).

Z celkového poctu 27 pripadov SARI trpelo 23 pacientov (85,2 %) aj inym
zavaznym ochorenim, najcastejSie i8lo o ochorenie kardiovaskularneho systému, metabolické
ochorenie, ochorenia pl'uc, onkologické a neurologické ochorenia. Najvyssi pocet ochoreni na
SARI bol zaznamenany v Zilinskom kraji, a to v deviatich pripadoch. V zostupnom poradi
pocetnosti nasledovali: Trenciansky kraj — osem pripadov, KoSicky kraj — Styri pripadov,
Trnavsky kraj — tri, Nitriansky kraj — dva, Presovsky kraj — jeden pripad. V Banskobystrickom
a Bratislavskom kraji sa neeviduje ziadny pripad ochorenia.

Z 27 ochoreni na SARI skoncilo sedem pripadov Umrtim, tri

osoby z nich zomreli na inu nez infek¢énl pric¢inu a Styri osoby zomreli na infeként pricinu.

U Styroch zomrelych na infekénti pri¢inu sa laboratorne

potvrdila pritomnost’ virusu chripky. V dvoch pripadoch islo o virus chripky A/H1 pdm09, v

jednom pripade o virus chripky A/H3 a v jednom pripade o virus chripky B
Colorado/06/2017-like. O¢kovanie nebolo vykonané ani u jedného zomrelého.

Najvyssi pocet pacientov so SARI bol

zaznamenany vo vekovych skupinach 65 ro¢nych a starSich (11) a 25 — 44 ro¢nych (9) . V

skupine 45 — 64 ro¢nych sa registrovalo 6 chorych, vo vekovej skupine 0 — 4 sa evidovalo

jedno ochorenie. Vo vekovych skupinach 5 — 14 a 15 — 25 ro¢nych neevidujeme pripady.

Umrtia boli hldsené vo

vekovej skupine 45 — 64 (3), u 65 ro¢nych a starSich sme zaznamenali 2 tmrtia a rovnako dve
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umrtia aj vo vekovej skupine 25 — 44 ro¢nych. \" ramci celoslovenske;j
surveillance chripky bolo v roku 2020 vySetrenych 2 043 vzoriek biologického materialu, z
toho 368 vzoriek bolo pozitivnych (18,01%). V 310 pripadoch boli
izolované kmene virusu chripky, ¢o predstavuje 84,2 % z celkového poctu pozitivnych
vzoriek. Zvysné vzorky (58) predstavovali nechripkové etiologické agensy, o predstavuje
15,8 % z celkového poctu pozitivnych vzoriek. Vo vzorkach pozitivnych na
chripku vyrazne prevladal v roku 2020 virus chripky A s poctom 268, ¢o predstavuje 86,5 % z
chripkovych virusov, nad virusom chripky B s poctom 42 pozitivnych vzoriek (13,5 %). V
roku 2019 prevladal taktiez virus chripky A s najvyS$§im  zastupenim
A/Michigan/45/2015(H1N1)pdm09-like v 172 pripadoch.

Z izolovanych virusov chripky A sa potvrdil:

- v 99 pripadoch virus chripky A/H3,

- v 84 pripadoch virus chripky A bez blizsej Specifikécie,

- v 43 pripadoch virus chripky A/Kansas/14/2017(H3N2) - like virus,

- v 26 pripadoch virus chripky A/H1pdm09,

- v 16 pripadoch virus chripky A/Brisbane/02/2018(H1N1)pdm09-like virus.
Z izolovanych virusov chripky B sa potvrdil:

- v 32 pripadoch virus chripky B bez blizsej Specifikacie,

- v 10 pripadoch B/Colorado/06/2017-like virus.

V etiologii chripkovych ochoreni dominoval v 99 pripadoch virus chripky A/H3,
nasledoval v 84 pripadoch virus chripky A bez bliZSej Specifikacie a v 43 pripadoch virus
chripky A/Kansas/14/2017(H3N2) - like virus.

Vo vzorkédch biologického materidlu vySetrenych v roku 2020 sa okrem virusov
chripky v 58 pripadoch potvrdili aj nechripkové etiologické agensy, ¢o predstavuje 15, 8 % zo
vsetkych pozitivnych vzoriek.

Nechripkoveé etiologické agensy:

- v 27 pripadoch adenovirus,

- v 16 pripadoch respiracny syncycidlny virus,
- v 11 pripadoch Mycoplasma pneumoniae,

- v Styroch pripadoch virus parachripky

V rdmci celoslovenskej surveillance chripky bolo v roku 2019 vySetrenych 2725
vzoriek biologického materialu, z toho 798 vzoriek bolo pozitivnych (29,3%). V 638
pripadoch boli izolované kmene virusu chripky, ¢o predstavuje 79,9 % z celkového poctu
pozitivnych vzoriek. Vo vzorkach pozitivnych na chripku vyrazne prevladal v roku 2019
virus chripky A s poctom 568, ¢o predstavuje 89 % z chripkovych virusov, nad virusom
chripky B s poftom 70 pozitivnych vzoriek (11%). Z izolovanych virusov chripky A sa
potvrdil:

- v 172 pripadoch virus chripky A/Michigan/45/2015(H1N1)pdm09-like,
- v 158 pripadoch virus chripky A/HIpdm09,
- v 156 pripadoch virus chripky A bez bliZSej Specifikacie,

- v 65 pripadoch virus chripky A/Singapore/INFIMH-16-0019/2016(H3N2) - like
virus.
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- v17 pripadoch virus chripky A/H3,

- v jednom pripade A/Brisbane/02/2018(HIN1)pdm09-like virus
Z izolovanych virusov chripky B sa potvrdil:

-V 70 pripadoch virus chripky B bez blizsej Specifikacie.

V etioldgii chripkovych ochoreni v Case najvysSej chorobnosti dominoval virus
chripky A/H1pdm09, nasledoval virus chripky A/Michigan/45/2015(H1N1)pdm09-like. V
chripkovej sezone 2020/2021 po prvy krat za poslednych devit chripkovych sezén vzrastla
zaockovanost’ o viac ako 1 % v porovnani s predchadzajicou chripkovou sezénou

G79 Etiolégia ARO a CHPO, Slovenska republika, 2020
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Analyza vyskytu SARS-CoV-2 v SR v roku 2020

Prvé pripady ochoreni a infekcii spésobenych virusom SARS-CoV-2 v Slovenskej
republike sa zaznamenali v marci 2020. V tomto roku pozitivne testovanych I'udi +-na virus
bolo vcelej SR 267 136 Co predstavuje pozitivitu testovanych 4 901,21 na 100 000

vve

v Kosickom kraji (3 615,13/100 000).
T49 Pocet pozitivne testovanych (vratane chorych) podla krajov, SR, 2020

Uzemna jednotka Pozitivne testovani (PCR + Ag)
Absol. Relat. na 100 000

Bratislavsky kraj 25483 3863,41

Trnavsky kraj 26 300 4 666,50

Trenciansky kraj 40 146 6 852,23

Nitriansky kraj 33740 4 986,17
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Zilinsky kraj 41 652 6 025,30
Banskobystricky kraj 25311 3 906,77
PreSovsky kraj 45 563 5522,68
Kosicky kraj 28 936 3615,13
SR 267 136 4901,21
Zdroj: EPIS

M11 Vyskyt pozitivne testovanych (vratane chorych) podl’a okresov a krajov, SR, 2020

~—

Zdroj: EPIS
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Bl <5431.40 - 11317,68>

Rozdelenie pozitivne testovanych podla veku: Pocet pozitivne testovanych na
pritomnost’ virusu podla veku bol vyrazne vyssi od 25. roku Zivota s maximom v skupine 35
— 44 ro¢nych, kym pocet pozitivnych testov v prepo¢te na 100 000 vykazoval v podstate
ro¢nych, v dvoch najstarSich

plynuly vzostupny trend s maximom v skupine 45 — 54

vekovych skupinach naopak uz klesal.
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G80 Pocet pozitivne testovanych (vratane chorych) podl'a veku SR, 2020
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G81 Pocet pozitivne testovanych (vratane chorych) podPa veku na 100 000, SR, 2020
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Rozdelenie pozitivne testovanych podl'a veku a pohlavia: U najmladsSich jedincov po
vekovl skupinu 20 — 24 ro¢nych vratane pocet pozitivne testovanych osdb oboch pohlavi
postupne stipal skoro rovnomerne k hodnotdm necelych 9 000. Vyrazné, viac ako
dvojnéasobné zvysenie sa zistilo vo vekovych skupinach 25 — 34 a 35 — 44 ro¢nych opét’ skoro
rovnomerne U muzov izien. Vo vysSich vekovych skupiniach uZz potom vzdy prevladali
pozitivne testované zeny ¢o sa odzrkadlilo aj na tirovni celej SR.
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G82 Pocet pozitivne testovanych (vratane chorych) podl’a pohlavia a veku, SR. 2020
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Vyskyt pozitivne testovanych podla kalendarnych mesiacov: Koncom januara 2020
bola prijata prva vzorka biologického materidlu od pacienta s podozrenim na COVID-19,
nakol’ko vSak v tom Case eSte nebola zavedena diagnostika SARS-CoV-2 bola vzorka zaslana
do referenc¢ného laboratoria WHO v Berline, kde pritomnost’ virusu nepotvrdili. Od zaciatku
februara boli vzorky biologického materialu vySetrované uz priamo v Narodnom referenénom
centre pre chripku (NRC). Prvého pozitivneho pacienta sa podarilo diagnostikovat’ v NRC pre
chripku v Bratislave 6. 3. 2020. Koncom marca 2020 sa podarilo zriadit’ obdobné pracoviska
aj na RUVZ so sidlom v Kogiciach, Banskej Bystrici a Trenéine, ¢im sa navysil pocet
vysetrovanych vzoriek. Od zaciatku aprila sa do laboratornej diagnostiky zapojili aj tri
najvicsie komeréné laboratoria, o pomohlo zvladat’ vyrazny narast vzoriek vzhl'adom na
zavedenie povinnej Statnej karantény), Pri pozivani aritmetickej stupnice na grafické
znazornenie vyskytu pozitivne testovanych, hodnoty v mesiacoch januar az jul boli prakticky
na jednej urovni, teda neodliSené. Ich mierny vzostup sa zistil v septembri a potom prudky
narast od oktobra do decembra odzrkadlil zavedenie antigénovych testov a dve celoplosné
testovania ako aj povinné antigénové testovania vramci protiepidemickych opatreni
nariadenych vladou SR.
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G83 Pocet pozitivne testovanych (vratane chorych) podl’a mesiacov, SR. 2020
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Tuberkuloza

V sucasnej dobe je situacia na Slovensku stabilizovana. V roku 2020 bolo do
Narodného registra TBC nahlasenych 158 pripadov tuberkul6zy, ¢o je chorobnost’ 2,92/100
000, kym v roku 2019 to bolo 214 pripadov, ¢o predstavovalo chorobnost’ 3,93/100 000.

Podl'a geografického rozlozenia v Slovenskej republike najhorSimi oblastami s
najvyssim vyskytom tohto ochorenia je oblast vychodného Slovenska (PreSovsky kraj —
5,38/100 000 a Kosicky kraj — 5,42/100 000). Najniz$i vyskyt sa zaznamenal v
Banskobystrickom kraji (1,06/100 000).

Epidemiologicka situacia tuberkul6zy vo vacsSine krajin s nizkym vyskytom TBC sa
vyznacuje nizkou mierou prenosu v celkovej populdcii a prileZitostnymi ohniskami. VacSina
pripadov aktivnej TBC je spdsobend reaktivaciou latentnej tuberkuldzy. Vysoka koncentracia
choroby je zaznamendvana v urcitych rizikovych skupindch (chudobni l'udia, bezdomovci,
migranti, nadmernym uzivanim alkoholu, drogovo zévisli a iné¢ marginalizované skupiny).
V neposlednom rade vel'kt hrozbu predstavuje cezhraniénd migracia. V Case zvysSujlcej sa
migracie obyvatel'stva, nebude TBC natrvalo odstranena v akejkol'vek krajine, pokial’ nebude
eliminovana v celosvetovom meradle.
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G84 Vyskyt tuberkulozy, Slovenska republika, 2015 - 2020
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3.1.3. Iné infekcie

Virusova hepatitida B

Vyskyt akutnej virusovej hepatitidy typu B (VHB) sa v poslednych pétnastich rokoch,
najmé vd’aka oc¢kovaniu, udrzuje na nizkej tirovni.

V roku 2020 bolo zaznamenanych 18 pripadov ochoreni akutnou formou VH-B
(chorobnost’ 0,33/100 000), ¢o je o 30 pripadov menej ako v roku 2019, oproti 5 ro¢nému
priemeru je to pokles o 16%. Ochorelo 13 muzov a 5 zien.

Ochorenia boli zaznamenané vo vSetkych krajoch SR s maximom v kraji
Banskobystrickom - 7 pripadov (chor.1,23/100 000), v kraji Nitrianskom 3 pripady
(chorobnost’ 0,44/100 000) a Bratislavskom 2 pripady chorobnosti 0,3/100 000). Najnizsia
chorobnost’ bola zaznamenana v kraji PreSovskom — 1 pripad (chorobnost’ 0,12/100 000) v
kraji Trnavskom — 1 pripad (chorobnost’ 0,18/100 000). v Tren¢ianskom kraji vyskyt
nezaznamenali. Ochorenia sa vyskytli od vekovej skupine 25 ro¢nych a starSich, ¢o
dokumentuje pozitivny dopad celoplosného oc¢kovania proti VH-B od roku 1998 ako aj
doockovania adolescentov. NajvysSia chorobnost’ sa vyskytla vo vekovej skupine 35 — 44
ro¢nych (0,78/100 000) a v skupine 25 — 34 ro¢nych (0,5/100 000) a vo vekovej skupine 45
— 54 ro¢nych (0,41/100 000). Vysoka chorobnost’ v skupine 0séb v produktivnom veku 25 —
54 ro¢nych, ato az 72,2% pripadov napovedd, Ze na prenose ndkazy bude mat’ vyznamny
podiel nechraneny pohlavny styk.

Nebolo zaznamenané ochorenie u ockovanych. V anamnéze parenteralnych vykonov
bolo zistené 3x tetovanie, ostatné pripady zostali neobjasnené. Ochorenia sa vyskytovali
sporadicky alebo ojedinele formou rodinnych vyskytov.

V roku 2020 nebolo zaznamenané tumrtia na VHB. Jeden pripad ochorenia mal
charakter importovanej nakazy a to 1x z Ukrajiny.
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G85 Vyskyt virusovej hepatitidy B, Slovenska republika, 2015 — 2020
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Virusova hepatitida C

Pocet hlasenych ochoreni je nizky, predstavuje niekol’ko desiatok ro¢ne. V roku 2020
bolo zaznamenanych celkom 16 pripadov ochoreni, ¢o je pokles o 57% oproti roku 2019 a
oproti 5 roénému priemeru o 27% menej. Ochorelo 13 muzov a 3 zeny. Ochorenia sa vyskytli
v 5 krajoch SR, maximum vyskytu sa zaznamenal v kraji Banskobystrickom 8 pripadov a
Kosickom 5 pripadov. V ostatnych troch krajoch sa vyskytlo po jednom pripade. Z hladiska
veku sa ochorenia zaznamenali u 0s0b 15 ro¢nych a star§ich s maximom vo vekovej skupine
15 — 19 ro¢nych — 4 pripady, (chorobnost' 1,5/100 000) s vynimkou jedného pripadu vo
vekovej skupine 5 — 9 roénych deti, 25 — 35 ro¢nych — 13 pripadov, chorobnost’ 1,6/100 000),
20 — 24 ro¢nych 3 pripadov (chorobnost 1/100 000) a 35 — 44 ro¢nych (7 pripadov —
chorobnost’ 0,78/100 000) a vo vekovej skupine 20 — 24 ro¢nych (4 pripady — chorobnost’
0.61/100 000). V ostatnych vekovych skupinach sa vyskytlo 0 az 4 pripady, vo vekovych
skupinach 45 — 64 ro¢nych sa ochorenia a nevyskytli. Epidemicky vyskyt VH-C nebol
zaznamenany. U Styroch pacientov sa zaznamenala intraven6zna aplikacia drog (25 %).

G86 Vyskyt virusovej hepatitidy C, Slovenska republika, 2015 - 2020
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Akutna virusova hepatitida E

V roku 2020 bolo zaznamenanych 55 ochoreni (chor. 1,01/100 000), ¢o reprezentuje
pokles 0 55,6% oproti roku 2019. Ochorelo 33 muzov a 22 Zien.

Ochorenia hlasilo vSetkych 8 krajov, najviac — 17 pripadov  (chor. 2,06/100 000)
signalizoval Presovsky kraj — 17 pripadov, Banskobystricky kraj — 15 pripadov, ostatné kraje
2 — 5 pripadov. Ochorenia sa vyskytli vo vekovych skupinach nad 15 rokov veku s maximom
vo vekovej skupine 55 — 64 ro¢nych — 14 pripadov (chor. 1,94/100000) a 65+ 20 pr. (chor.
2,3/100 000) a u 45 —54 ro¢nych 8 pr. (chor. 1.09/100 000). Vaicsina ochoreni zostala
epidemiologicky neobjasnena — 48 pripadov, 3x udavali pacienti konzum bravcového mésa,
2x iné méso, 1x zverinu, 1x zmieSana strava. 1 pripad ochorenia mal charakter importovanej
nakazy z Izraela. Virus hepatitidy E — potraviny, zvierata

V roku 2020 na VPU v Dolnom Kubine bolo vysetrenych 10 vzoriek v ramci
experimentalneho testovania bravéovych peceni na pritomnost’ RNA virusu hepatitidy typu E
pri podozreni na ikterické zafarbenie tuku oSipanych pocas post mortem prehliadky na
bitinku. Cielom bolo zistit’ pric¢inu ikterického zafarbenia tuku u oSipanych a zaroven
vylucit moznost’ infekéného ochorenia sposoben¢ho VHE, ktoré by mohlo byt faktorom
prenosu virusu a nasledne rizikom pre konzumenta. V ziadnej z testovanych vzoriek nebola
zistend pritomnost’ RNA virusu hepatitidy typu E.

V priebehu roka 2020 doslo k poklesu vyskytu VHE u T'udi o takmer 56%. U
zvierat sa virus hepatitidy typu E nezachytil.
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Meningokokova meningitida

Vyskyt invazivnych meningokokovych ochoreni (IMO) v Slovenskej republike mal
Vv sledovanom obdobi klesajuci trend.

V roku 2020 bolo v Slovenskej republike hldsenych 25 invazivnych
meningokokovych ochoreni ¢o je chorobnost’ 0,37/100 000 obyvatelov. V porovnanim s
rokom 2019 chorobnost’ klesla o 29,5%. Z celkového po¢tu hlasenych ochoreni bolo 23
laboratorne potvrdenych. Klinicky i8§lo 17x o meningitidu, 7x minngokokcémiu a 1 x
Waterhouseov-Friderichsenov syndrom. Vyskyt ochoreni bol prevazne sporadicky. Vyvoj
chorobnosti na meningokokové invazivne ochorenia od roku 1987 je zobrazeny v Grafe 1.
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Ochorenia boli hladsené zo vsetkych krajov Slovenska. Najvyssia chorobnost’ bola v KoSickom
kraji (1,24/100 000). Ochorenia sa vyskytli v 19 (24,05 %) zo 79 okresov Slovenska.
Najvyssia chorobnost’ na 100 000 obyvatel'ov bola zaznamenané v okrese Gelnica (6,28/100
000). Ochorenia sa vyskytli vo vSetkych vekovych skupinach okrem 10 — 14 ro¢nych a 20 —
24 ro¢nych, 35 — 44 ro¢nych a 55 — 64 rocnych. Najvyssia vekovospecifickd chorobnost’ bola
rovnako ako v predchédzajicich rokoch evidovana u deti 0 ro¢nych (18,82/100 000)aul -4
roénych ( 2,58/100 000). Hlasenych bolo sedem umrti (smrtnost 28,0 %). Umrtia boli
vyvolané¢ 5 x N. meningitidis séroskupiny B (u 0 mesaéného novorodenca a dvoch 8§
mesacnych deti, 11 mesacného dietata, a Sestrocného dietat’a.), 2 x N. meningitidis NG (u
73-rocného muza a 74-rocnej Zeny).
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Analyza vyskytu podl'a kalendarnych mesiacov ukazala, Ze najviac ochoreni vzniklo v
mesiaci januar a februar (po 5 ochoreni), t. j. 40,0 %. Z 25 laboratérne potvrdenych
ochoreni i§lo 17 x o séroskupinu B, 1 x o séroskupinu C a Ix N. meningitidis NG
(neSpecifikovana).

Tetanus

Vyskyt tetanu je v Slovenskej republike dlhodobo ojedinely. V obdobi rokov 2015 —
2020 boli hlasené tri ochorenia na tetanus v rokoch 2017, 2018 a 2020.

V roku 2017 hlasené 1 ochorenie z okresu Michalovce. V priebehu roka 2018 bolo
hlasené 1 ochorenic na tetanus, u pacienta z Nitrianskeho kraja. V roku 2020 bolo
hlasené jedno ochorenie na tetanus u 33 ro¢ného muza z Nitrianskeho kraja

Stredoeuropska kliest’ova encefalitida

V rokoch 2015 — 2020 sa nad’alej zaznamenal stipajuci trend chorobnosti na kliestova
encefalitidu. V priebehu roka 2020 bolo hlasenych spolu ako A84.1 Stredoeurdpska kliestova
encefalitida 185 ochoreni (chor. 3,39/100 000), ¢o je o 14% viac ako v roku 2019 a oproti 5-
ro¢nému priemeru vzrast o 42%.

Chorobnost’ bola hlasena z kazdého kraja s maximom v Banskobystrickom kraji —
11,42/100 000 av Zilinskom kraji — 8,39/100 000. Ochorenia boli zaznamenané v kazdej
vekovej skupine, priCom najvyssia vekovo Specificka chorobnost’ bola vo vekovej skupine 20
— 24 ro¢nych (5,62/100 000).
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Ochorenia boli hldsené po cely rok okrem januara, marca a novembra, pricom najviac
ochoreni sa vyskytlo v mesiacoch: jun (62x) ajal (55x). Ochorenie po ockovani sa
nezaznamenalo. Zaznamenal sa 1 import z Ceskej republiky. Zaznamenalo sa 1 imrtie.

Bolo hlasenych 5 epidémii. V jednom pripade sa zaznamenal pravdepodobny prenos
materskym mliekom — ochorela matka pravdepodobne po zaklieSteni a nasledne jej 0-ro¢né
diet’a, ktoré bolo kojené pocas klinickych priznakov u matky.
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Infekcia HIVV/AIDS

Slovenska republika patri v ostatnych rokoch k ¢lenskym Staitom Eurdpskej unie s
najnizS§ou ro¢nou incidenciou HIV infekcie. AvSak v poslednom desatroci pozorujeme u
nas vzostupny trend vo vyskyte novych pripadov HIV infekcie a rychlo stapa aj pocet Tudi
zijucich s HIV infekciou (1059 obcanov Slovenskej republiky Zijucich s HIV infekciou k
31.12.2020).

V roku 2020 bol zaznamenany historicky najvyssi vyskyt novych pripadov HIV v
jednom kalendarnom roku. Celkovo (u ob¢anov SR i cudzincov) bolo diagnostikovanych
110 novych pripadov HIV infekcie. Znaény podiel (25%) na diagnostikovanych pripadoch
mali cudzinci, u ktorych bola infekcia odhalena v Slovenskej republike. Od roku 1985 doteraz
je vyskyt a proces $irenia ndkazy charakterizovany hlavne dvoma javmi: viésina pripadov sa
v jednotlivych rokoch vyskytla u muzov (len 10-15% podiel zien) a vac¢Sina pripadov HIV
infekcie je u ob¢anov Slovenskej republiky prendSana pohlavnym stykom (90% infekcii). Aj
od 1.1.2020 do 31.12.2020 bol v Slovenskej republike zaznamenany nadpriemerny
pocet novo diagnostikovanych pripadov HIV infekcii a na celkovom pocte novych pripadov
sa opit’ (ako v roku 2019) vyznamne podielali pripady diagnostikované u cudzincov pri ich
pobyte na Slovensku.

U obcanov Slovenskej republiky bolo od 01.01.2020 do 31.12.2020
diagnostikovanych a epidemiologicky vySetrenych 83 novych pripadov HIV infekcie (78 u
muzov a 5 u Zien). V tomto obdobi boli diagnostikované a hlasené 2 pripady syndromu
ziskanej imunitnej nedostatocnosti (AIDS) a 2 umrtia pacienta s HIV infekciou. U obcanov
Slovenskej republiky bola nédkaza akvirovana v 43 pripadoch homosexualnym stykom, v 7
pripadoch heterosexudlnym stykom a v 33 pripadoch nebol sposob prenosu stanoveny.
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U cudzincov pri ich pobyte v Slovenskej republike bolo od 01.01.2020 do
31.12.2020 hlasenych 27 novych pripadov HIV infekcie (25% z pripadov zachytenych v
roku 2020 v Slovenskej republike).

Od zaciatku monitorovania pripadov HIV/AIDS v Slovenskej republike v roku 1985
do 31.12.2020 bolo registrovanych u obCanov aj cudzincov spolu 1284 pripadov infekcie
virusom l'udskej nedostato¢nosti. Z 1061 pripadov u obcanov Slovenskej republiky sa
vyskytlo 953 u muzov a 108 u zien. U 129 0s6b (116 muzov, 13 Zien) presla HIV infekcia do
Stddia AIDS a zaznamenanych bolo 77 timrti 'udi s HIV (z toho 58 v $tadiu AIDS). VicsSina
HIV infekcii bola v SR zaznamenand v skupine muzov majucich sex s muzmi a ziskanie
nakazy homosexudlnym stykom bolo stanovené v 70% pripadov. Heterosexudlnym
stykom bolo prenesenych 20 % infekcii, 1% injekénym uzivanim drog (z 18 pripadov vicsina
ziskanda mimo SR), 0,05% transfiziou krvi (jeden pripad ndkazy mimo SR v roku
1986) a v 8,95% pripadov nebol spdsob prenosu stanoveny. Najviac HIV infikovanych
l'udi Zije vo vicsich mestach a najvyssia kumulativna incidencia HIV infekcie je dlhodobo v
Bratislavskom kraji.
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Syfilis

Od roku 2010 az do konca roku 2018 prebiehala v okrese TrebiSov protrahovana
epidémia syfilisu, v ktorej bolo od 3.1.2010 do 31.12.2018 registrovanych 580 ochoreni.
Trend vyvoja chorobnosti na syfilis v okresnej epidémii bol od roku 2012 klesajuci, avSak v
rokoch 2016 a 2017 bol zaznamenany opacny trend a doSlo k vzostupu chorobnosti v
porovnani s predchadzajicim obdobim. V roku 2018 doSlo k opdtovnému zvySeniu
vyskytu a zaznamenana bola maximdlna incidencia syfilisu v jednom kalendarnom roku
pocas celej protrahovanej epidémie. V roku 2018 iSlo o kontrolovany zvySeny vyskyt
ochoreni na syfilis, ktory dosiahol  ocakdvanu uroven a bol vysledkom priebeZne
intenzivne realizovanych protiepidemickych opatreni.

V roku 2020 bolo vykézanych 167 pripadov syfilisu (chorobnost’ 3,06/100 000). V
porovnani s rokom 2019 (276 pripadov syfilisu, chorobnost’ 5,06/100 000) doslo k poklesu vo
vyskyte pripadov o 39,5%. V porovnani s patro¢nym priemerom (335,55 ochoreni) doslo k
poklesu chorobnosti 0 25%.

Z celkového poctu pripadov sa 114 ochoreni vyskytlo u muzov (Specificka chorobnost’
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4,28/100 000) a 53 u zien (Specificka chorobnost’ 1,90/100 000).

Pripady syfilisu boli hlasené zo vsetkych krajov SR a najvyssia chorobnost bola
zaznamenand v Nitrianskom (6,67/100 000 obyvatelov kraja), KoSickom (5,99/100 000
obyvatel'ov kraja) a Trnavskom kraji (4,42 /100 000 obyvatel'ov kraja). Incidencia v ostatnych
zistend v PreSovskom kraji.

U deti do 15 rokov bolo zaznamenanych 6 ochoreni, z nich 5x u dievcat vo veku 3 a
15 rokov (4x), 1x u chlapca vo veku 0 rokov. U 0 ro¢ného dietat’a bol hldseny prenos infekcie
z matky na dieta. VSetky ostatné pripady syfilisu sa vyskytli u adolescentov a dospelych
osob. Najvyssia vekovo Specifickd chorobnost’ bola zistena vo vekovej skupine 20 — 24
ro¢nych (7,60/100 000), 15 — 19 roénych (6,48/100 000) a 25 — 29 ro¢nych (6,12/100 000).

V roku 2020 bolo v epidemiologicky najzavaznejSom Stadiu (AS1, véasny
syfilis) vykézanych 97 pripadov infekcie (chorobnost’ 1,77/100000) a v porovnani s rokom
2019 (148 pripadov, chorobnost’ 2,71/100 000) doslo k poklesu vo vyskyte pripadov o 34,5%.
Z 97 pripadov v€asného syfilisu sa 66 vyskytlo u muzov (Specifickd chorobnost’ 2,48/100
000) a 31 u zien (Specifickd chorobnost’ 1,11/100 000). Najvyssia chorobnost bola
zaznamenand v KoSickom (5,36/100 000) a Nitrianskom kraji (3,26/100 000) a najnizSia
chorobnost’ (0,96/100 000) bola zistena v Banskobystrickom kraji (0,15/100 000). Najvyssia
vekovo S$pecifickd chorobnost’ bola zistend vo vekovej skupine 15 — 19 roénych osdb

(6,10/100 000).
Gonokokova infekcia

V roku 2020 bolo vykazanych 312 pripadov gonokokovych infekcii (chorobnost
5,71/100 000), ¢o oproti roku 2019 (375 pripadov, incidencia 6,88/100 000) predstavuje
pokles vo vyskyte s indexom 0,832, t.j. 0 16,8%. V porovnani s 5 roénym priemerom (319,45
ochoreni) doslo k poklesu s indexom 0,976, t.j. 0 2,3%. Z celkového poctu 312 pripadov sa
219 ochoreni vyskytlo u muzov (Specificka chorobnost’ 8,22/100 000) a 93 u zien (Specificka
chorobnost’ 3,33/100 000).

Pripady gonokokovych infekcii boli hldsené zo vSetkych krajov SR a najvysSia
chorobnost’ bola zaznamenana v Bratislavskom, Nitrianskom a Trnavskom (11,50, 8,60 a 7,96
pripadov/100 000 obyvatelov kraja). V ostatnych krajoch incidencia nedosiahla
celoslovensku uroven.

Jeden pripad bol hlaseny vo vekovej skupine 0-4 roky u dietata v
Presovskom kraji, 2 pripady vo vekovej skupine 10-14 rokov u deti v Nitrianskom kraji, 21
pripadov vo vekovej skupine 15-19, vSetky ostatné gonokokové infekcie boli hlasené u
dospelych osdb. Najvyssia vekovo Specificka chorobnost’ bola zistena vo vekovej skupine 20-
24 (22,82/100 000), 25-29 (19,21/100 000), 30-34 (12,77/100 000) a 15-19 ro¢nych osob
(8,00/100 000).

3.2.Narodny Imuniza¢ny program

Slovenskéa republika sa riadi jednotnym Narodnym imunizaénym programom (NIP)
od roku 1986. Cielom NIP je eliminovat az eradikovat’ vyskyt prenosnych ochoreni
doslednym zabezpeCovanim efektivnej imunizécie deti a dospelych. Okrem toho zahfna
kontrolu zaoc¢kovanosti, sledovanie neziaducich uc¢inkov po ockovani, hodnotenie imunitného
stavu  populdcie, sledovanie vyskytu ochoreni, ktorym mozno predchadzat
ockovanim, sledovanie cirkulacie povodcov nakazy v populécii, resp. vo vonkajSom prostredi
a medzinarodnu spoluprécu.
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T50 Prehlad chorobnosti a zao¢kovanosti proti jednotlivym nakazam v Slovenskej republike
v rokoch 2015 - 2020

2015 2016 2017 2018 2019 2020

Ochorenie rel. rel. rel. rel. rel. rel.

chorob|zaog.|chorob|zaoé. |chorob|zao€. [chorob|zaog. [chorob|zaoé. chorob|zaog.

ZAa3krt 0o |96| 0o |964| 0 |964| 0 |965| 0 |967| 0 |NA
Tetanus 0 96 0 96,4| 0,02 (96,4 | 0,15 96,5 0 96,7 | 0,15 | NA
Cierny kasel’ | 6,16 | 96 | 5,31 (96,4 | 3,51 |96,4| 6,91 |96,5| 12,88 |96,7 | 12,75 | NA
Osypky 0 939 0 |945]| 0,11 |94,8|10,38|95,2| 584 |957| 007 | NA
Ruzienka 0 939 0 |945| 0 |948| 0 |952| 0 |957| 002 | NA
Mumps 31,49 [93,9| 3,72 |94,5| 0,53 |94,8| 0,24 (952 | 0,29 [957| 0,17 | NA
Detskdobrna | O [96| O |964| 0 |964| O |965| 0 [967| O |[NA
Preumokokové 131 |95,7| 1,12 |96,1| 1,88 [96,2| 181 |96,2| 229 |96,5| 1,60 | NA
VHB 1,2 |96 | 0,92 |96,4| 0,96 |96,4| 0,88 |96,5| 09 |96,7| 0,35 | NA
Hib 0,17 | 96 | 0,02 |96,4| 0,1 |96,4| 0,12 |96,5| 0,15 | 96,7 | 0,09 | NA

rel. — chorobnost’ /100 000 obyvatel'ov, NA — administrativna kontrola stavu zaockovanosti k 31.8.2020 nebola dokon&ena

V stilade so zakonom ¢. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia
avsulade s vyhlaSkou MZ SR ¢&. 585/2008 Z. z., ktorou sa ustanovuju podrobnosti
0 prevencii a kontrole prenosnych ochoreni v zneni neskorSich zmien a doplnkov sa
kazdoro¢ne vykonava administrativna kontrola povinného pravidelného ockovania, pri ktorej
sa vyhodnocuje zaoCkovanost’ deti, ockovanych vzhl'adom na dosiahnuty vek, a to na Grovni
obvodov, okresov, krajov a celého Slovenska. Celoslovenska zaockovanost’ deti u ochoreni
zaradenych do NIP prevySuje 95 % odporucanych SZO. Celoslovenské vysledky
zaoCkovanosti pri vSetkych druhoch pravidelného povinného ockovania prekrocili hranicu 95
% Krajskd zaockovanost' sa v radmci vSetkych ro¢nikov narodenia kontrolovanych v
sledovanom obdobi pohybovala od 93,8 % (zékladné¢ ockovanie proti MMR, roénik
narodenia 2017, Trenciansky kraj) po 99,2 % (preockovanie proti DI-TE-PER-POLIO v 6.
roku Zivota, roénik narodenia 2005, Trnavsky kraj). Na okresnej poklesla zao¢kovanost’ pod
95 % v 31 okresoch. Na urovni pediatrickych obvodov hranicu 90 % zaockovanosti
nedosiahlo 187 obvodov (16,1 % z celkového poctu 1 158 obvodov), ¢o je oproti
minulému roku pokles o 38,1 % pediatrickych obvodov. Najviac obvodov so zaoCkovanost'ou
nizSou ako 90 % bolo v rdmci Trencianskeho kraja (31,6 %), KoSického kraja (23,1 %),
Bratislavského kraja (20,9 %) a PreSovského kraja (20,4 %). Na nizkej zaockovanosti deti
Vv niektorych obvodoch sa podiel’ali najmd odmietanie povinného ofkovania deti zakonnymi
zastupcami napriek pou€eniu pediatrov a epidemioldogov o vyzname povinného ockovania
(odmietnutim povinného ockovania dietata sa zadkonny zastupca dopusta priestupku na
useku verejného zdravotnictva), antivakcinacné aktivity zamerané cielene na rodicov deti,
posun ockovania zo strany rodi¢ov do neskorSieho veku dietata, nezodpovedny pristup
romskych rodiCcov k ockovaniu, ktori navStevuju ambulanciu lekdra len v pripade
zdravotnych tazkosti dietata, alebo nenavStevuji lekara vobec; migracia romskych deti
(dooCkovanie tychto deti je takmer nemozné pre lahostajny pristup rodicov k ockovaniu
— deti si pritom u pediatra nadalej evidované, preto su zahrnuté aj do poctu
kontrolovanych deti); problém doockovania romskych deti s nizkou pérodnou hmotnostou,
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nedonosenost’; dlhodoby pobyt rémskych rodin v zahrani¢i, bez vyradenia z evidencie
ambulancie, pri ich navrate zo zahrani¢ia nie su k dispozicii udaje o ockovani v krajine
pobytu, nespravne uplatiovanie docasnych kontraindikécii, chyba malych ¢isel.

T51 PrehPad zao¢kovanosti u vybranych infek¢énych ochoreni v Slovenskej republike v rokoch

2011 — 2020
Rok T8C | DIT* (f(;esr;y ]2) ;tr;l;a Osypky | Mumps |Ruzienka| VHB | Hib™ 'f:g
11| 971 | 9 % o | 991 | 91 | 91 | 9% % | 989
2012 7 | 97 | 97 | 989 | %9 | 989 | %7 | %7 | %6
2013 o79 | 979 | 979 | 92 | 982 | 2 | 99 | 979 | 977
2014 %3 | %8 | %8 | %8 | 966 | 9%6 | %8 | %8 | 95
2015 % % % | 99 | 939 | 939 | % % | %7
2016 %4 | %4 | %4 | 95 | %45 | 95 | %4 | %4 | %1
2017 %4 | %4 | %4 | 948 | 948 | %8 | %4 | %4 | 92
2018 %5 | %5 | %5 | %2 | %2 | %2 | %5 | %5 | 9.2
2019 %7 | %7 | %7 | %7 | %7 | %7 | %7 | %7 | %5
2020 NA | NA | NA | NA | NA | NA | NA | NA | NA

* DJT — diftéria / tetanus

** hemofilové invazivne infekcie

***invazivne pneumokokové ochorenia
NA - administrativna kontrola stavu zaoCkovanosti k 31. 8. 2020 nebola dokoncena

V ramci administrativnej kontroly ockovania je sledovany aj pocet odmietnuti
povinného oc¢kovania podla druhu oc¢kovania.

V roku 2019 bolo v ramci administrativnej kontroly o¢kovania zaznamenanych 826
odmietnuti niektorého druhu povinného ockovania a uS 783 deti bolo nahlasené kompletné
odmietnutie povinného ockovania, t. j. rodi¢ia odmietli vSetky povinné oc¢kovania dietat’a aj
do budtcnosti. Okrem toho bol zistovany aj po€et odmietnuti povinného ockovania v ramci
ro¢nikov narodenia, ktoré podliehali aktudlnej kontrole ockovania k 31. 8. 2014. V tychto
kontrolovanych ro¢nikoch narodenia bolo zistenych 6 209 odmietnuti povinného ockovania.
Najvyssia miera odmietania povinného ofkovania bola zaznamenana v Bratislavskom kraji.
Vo vsetkych krajoch bolo zaznamenané odmietanie povinného ockovania deti.
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