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Uvod

Epidemiologie

— odvetvi lékarské vedy zabyvajici se studiem vyskytu a
determinant se zdravim spjatych stavu v populaci a
aplikaci téchto poznatkt pfi feseni zdravotnich
problémou.

— studuje priciny a podminky pro vznik hromadnych jevu
a navrhuje opatreni

— zabyva se metodologii prace a obecnymi zakonitostmi

rozlozeni (distribuci) a pricinami (determinanty)
frekvence nemoci v populaci

— kvalita prirodniho a clovékem vytvoreného prostredi
je primou determinantou zdravi populace.



Determinanty ovlivnujici zdravi

e Kvalita zivotniho a pracovniho prostredi

e Zivotni styl

* Uroveri poskytovanych zdravotnich sluzeb
* Genetika

e Socialné — ekonomické aspekty

Zdravi je rozhodujici prerekvizita pro rozvoj
spolecnosti a Zivotni prostredi je povazovano za
dulezZity faktor rozvoje zdravi.



Enviromentalni zdravi

e Definice:

v’ zahrnuje aspekty lidského zdravi a nemoci, které jsou
urcovany faktory pritomnymi v zivotnim prostredi.

v’ teorie a praxe hodnoceni a kontroly faktor( v Zivotnim
prostredi, které mohou potencialné ovlivnit zdrauvi.

v’ zahrnuje primé patologické ucinky chemickych latek,
zareni a nékterych biologickych agens a ucinky (¢asto
neprimé) na zdravi a pohodu v ramci Sirokého
fyzikalniho, psychologického, socialniho a estetického
prostredi



Globalni dopad klimatickych zmén

* Posledni 4 roky nejteplejsi v historii méreni (zimni
teploty v Arktidé stouply od roku 1990 o 3°C, zvyseni
hladiny ocednu, ubytek kordlovych utesu, zména
ekosystému, biotopu a biodiverzity).

e SZ0 a Mezivladni panel pro klimatické zmény
(IPCC) potvrzuji negativni vliv zmén klimatu na

lidské zdravi.

 Zmeéna klimatu bude mit vliv na epidemiologii
mnoha nemoci a predstavuje hrozbu pro
zdravotni systémy.

 Zmeény v Sireni infekCnich nemoci, jejichz vyskyt je
vazan na klimatické podminky, zvysi riziko pro
lidské zdravi i kvalitu zivota.




 Dopady zmeéen na zdravi budou v kazdé zemi
jiné (geograficka rozmanitost).

* Oblasti nejvice ohrozeny - jizni a jihovychodni

Evropa.

— narust vyskytu extrémnich teplot, snizeni srazek a
prutoku rek => 4 riziko zavazného sucha, J vynos
zemedelskych plodin, ubytek biologicke
rozmanitosti a 4 riziko lesnich pozard.

* Povaha a rozsah dopadu zavisi na:

— prizpUsobivosti a protiopatrenich zdravotnich
systému

— mire pristupnosti sluzeb ruznym skupinam
obyvatelstva.



Dopady zmeén klimatu

* Prokazano celou radou studii
— Silna asociace mezi astmatem a alergiemi u déti
— Poruchy nervového vyvoje, vliv na dusevni zdravi
— Nadorova onemocnéni
— Poruchy endokrinniho systemu
1. Primé:
— Fyzikalni ucinky teplotnich zmeén
— Vyskyt extrémnich jevu pocasi
— Prunik kratkovinného spektra UV zareni



Zvysujici se prumeérna rocni teplota a
extrémni vedra

Narust teploty o 1°C =4 imrtnost v EU o 1 az 4%,

Mozné zvySeni o 30 000 pripadl/rok do 30. let 21.
stoleti a 0 50 000—110 000 pripadl/rok do 80. let tohoto
stoleti (zdroj: projekt PESETA10).

Nejrizikovejsi skupina - lidé se snizenou schopnosti
termoregulace, hlavné umrti zpusobena Upalem,
kardiovaskularnimi prihodami, selhanim ledvin,
respiracnimi a metabolickymi problémy (zdroj: Matthies
et al., 2008).

Cil do roku 2030 udrzet narust globalni teploty do 2° C.




Dopady zmeén klimatu

2. Neprimé:
— Kvalita ovzdusi a sezonni vyskyt astmatu a ARO.

— Zmeény lidského chovani (napr. nucena migrace,
castejsi pobyt lidi ve venkovnich prostorech atd.).

— Zvyseny pocet chorob zpusobenych potravou a
zavadnou vodou.

— Zvyseny vyskyt nemoci prenasenych vektory.
— Jiné prirodni vlivy napr. Castéjsi povodne.



Kvalita ovzdusi a zdravi

predstavuje vysoka zdravotni rizika

e Zvysena koncentrace castic a ozonu
— Dalsi narust respiracnich onemocnéni a sniZzeni primeérné
kapacity plic, zvysena produkce hlenu, drazdivy efekt oci a
dychaciho traktu, zvyseny pocet pripadd umrti.
e Oxidy dusiku ze spalovacich procesu
— Zanety sliznic respiracniho traktu.
— Naruseni imunity- snizeni pocCtu T-lymfocytu.
e Zvysovani UV zareni

— Nadrdst frekvence riznych typa karcinomu kize ve stiedni Evropé
5—-10krat oproti drivejsim 30 letum.



* Pred summitem OSN o zméné klimatu (zari 2019)
provedla Komise EU zvldstni prizkum o opatrenich v
oblasti klimatu a energetice.

* 93% Evropanu véri, Ze zména klimatu je
yZavaznym problémem® a 79% je povazuje za
yvelmi zavazny problém®.

* Oproti roku 2017 predstihla zmeéna klimatu
mezinarodni terorismus, je vnimana jako

Vewvwyrs

hladu a nedostatku pitné vody.



V listopadu 2018 predstavila Komise EU vizi
neutralni ekonomiky z hlediska klimatu.

prechod na nizkouhlikové hospodarstvi.
(V obdobi 1990 a 2017 se emise sklenikovych
plynu sniZily o 23%, zatimco hospoddrstvi rostlo o
58%).

Cil - dosahnout uhlikové neutrality do roku
2050.

"uhlikova neutralita"” = model, kde vznik emisi
COZ2 je kompenzovan projekty, které mohou
konkretni mnozstvi oxidu uhlicitého vstrebat.



Néekolik poznamek k soucasné migraci

* V soucasnosti je

celosvetove okolo 68,5
milionu osob
prinucenych opustit svUj
domov z divodu asi 15
konflikty.

43 milionu z nich je tzv.
vnitrné vysidlenych —
neopustili svou zemi.
85% svetového vysidleni
jsou lidé z rozvojovych
zemi

* 57% uprchlikl pochazi ze

tfi zemi (Jizni Sudan 2,4
mil, Afganistan 2,6 mil,
Syrie 6,3 mil)

Z 25,5 mil uprchliku je
polovina mladsich 18 let.
Druha nejvetsi skupina
zZije v uprchlickych
taborech za hranicemi
své zemé mimo Evropu.

Syria
6.3m



WHO - zdravotnické zajisténi migrace

1. Epidemiologickou surveillance zamérit na:

a)

b)
c)
d)
e)
f)

TBC v ruzném casovém soubehu jak pri prichodu
tak i v dobé pobytu v zachytnych centrech

VHA, VHB, VHC

STD

Transmisivni nakazy a zoonozy obecné
Krvavé a vodnaté prujmy

Vakcinami preventabilni infekce



g) Infekce respiracniho traktu

h) Menigitidy a encefalitidy

i) Lymfadenitidy s horeckou

j) Hemoragické horecky

k) Helmintdzy a strevni protozoa

. Vytvorit sofistikovany systém monitoringu
migrace, vcetneée sledovani efektivni medikace

. Zameérit se na spravnou lécbu chronickych
nemoci

. Management nutné vakcinace zajistit podle
aktualni epidemiologické situace



Riziko zavleceni infekcnhich nemoci

* Primarni riziko — moznost zavleceni infekcnich
onemocneéni ze zemé puvodu
— Spalnicky, tuberkuloza, poliomyelitida, kozni formy
diftéerie, nebo ndsledky infestace (svrab, ricketsiozy)
e Sekundarni riziko — moznost sSireni bézneé se
vyskytujicich infekénich onemocnéni v
komunité uprchliku

— ARO, chripka, meningokokove nakazy, plané
nestovice, gastroenteritidy, VHA a jiné



Hlavni zaméreni zdravotni politiky EU
* Dohled

— Sledovani trendu prenosnych nemoci a v€éasné odhaleni
ohnisek, identifikace RF, urceni oblasti intervence.

— Sbér informaci pro stanoveni priorit, planovani,
implementaci a pridélovani zdroju pro preventivni
programy, jejich hodnoceni a kontrola.

* Rychla detekce

— EWRS je systém rychlého varovani pro oznamovani
zavaznych preshranicnich zdravotnich hrozeb na urovni
EU.

* Rychla odpoveéed

— Rychla reakce na zavazné preshranicni hrozby pro
zdravi je koordinovana na urovni EU v
ramci Vyboru pro zdravotni bezpecnost (HSC)



ECDC

* Evropské stredisko pro prevenci a kontrolu nemoci
zfizeno v roce 2005 na pomoc pri identifikaci a
vyhodnoceni rizika soucasnych a vznikajicich
hrozeb pro lidské zdravi, které predstavuiji
prenosné nemoci.

 Ukol - sbér, analyza a $ifeni tdajd o sledovani
prenosnych nemoci a souvisejicich zvlastnich
zdravotnich problému ze vSech zemi EU a
Evropského hospodarského prostoru (EHP) Islandu
a Norska.

* Podporuje praci Evropské komise v oblasti
pripravenosti, rizeni rizik a reakce na krize.



Prehled

 Uspéchy EU v boji s pfenosnymi nemocemi
pomoci |[éCby a prevence.

* Mira infekénich chorob klesla nebo zUstala
stabilni a vetsina umrti v zemich EU je nyni

zpusobena neprenosnymi nemocemi, jako
jsou nadory a kardiovaskularni choroby.

* Prenosné choroby stale ohrozuiji zdravi
evropskych obc¢anu.

* Opakovany vyskyt infekénich chorob, ATB
rezistence a vahani s vakcinaci = vyzvy pro EU.




Distribuce Umrti
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Riziko infekcnich onemochneéni a
pandemie

Infekce predstavuji vyznamné riziko zdravi a mezinarodni
zdravotni bezpecnosti, zejména v rozvojovych zemich.

Globalni problém TBC

Problematika HIV/AIDS (37,9 milionu Zijicich s HIV v roce
2018)

yZanedbavané tropické nemoci” - skupina parazitarnich a
bakterialnich chorob, jako je horecka dengue a lepra.

Nakazlivé nemoci versus dostupnost ucinné vakciny po
dobu vice nez 50 let (napr. spalnicky, vysoce nakazlivé
onemocnéni, které zastdvd jednou z hlavnich pricin umrti
malych déti, zejména v rozvojovych zemich).



Summary of the global HIV epidemic (2018)

People living with People newly infected HIV-related
HIV in 2018 with HIV in 2018 deaths 2018

i 37.9 million
[32.7 million — 44.0 million]

Total

/770 000
[570 000 — 1.1 million]

1.7 million
[1.4 million — 2.3 million]

670 000
[500 000 — 920 000]

1.6 million
[1.2 million — 2.1 million]

36.2 million
[31.3 million —42.0 million]

18.8 million
[16.4 million — 21.7 million]

Women

4 17.4 million
@ [14.8 million — 20.5 million]

iﬁ 1.7 million
[1.3 million — 2.2 million]

Children
(<15 years)

100 000
[64 000 — 160 000]

160 000
[110 000 — 260 000]

Source: UNAIDS/WHO estimates
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People living with HIV by WHO region (2018)

AAfrica

25.7million

AAmerica
3.5 million

ASouth-East Asia

3.8 million

AEuroE

2.8 million

37 g 9 million

people living
with HIV.globally

AEastern Mediterranean
400 000

RWestern Pacific

Source: UNAIDS/WHO estimates 1.9 million

2%\ World Health

T nea
3 Organization




Klicova fakta o vyvoji TBC ve svete

TBC je z celosvetoveho hlediska nejcastéjsi
smrtelna nemoc.

V roce 2018 onemocnélo 10,4 milionu lidi a 1,5
milionu zemrelo (231 000 osob s HIV).

490 000 MDR-TB
Z 1 milionu nemocnych déti zemrelo 230 000.

Vice nez 95% umrti bylo u nizko a strednée
prijmovych skupin.

TBC patfri mezi TOP5 pricin umrti zen ve véku 15-
44 |et.



* Je nejcastéejsi pricinou umrti u HIV pozitivnich
(35% umrti HIV je na TBC).

e Pozitivum:

— Vyskyt TBC od roku 2000 klesa v priméru o 2%
rocne a je nyni o 18% nizsi nez uroven roku 2000.
— Umrtnost TBC mezi lety 1990 a 2015 klesla 0 47%.
— Mezi roky 2000 a 2017 bylo zachranéno v€asnou
diagnostikou a |é¢bou 54 milionU zivotu.
e Jednim z hlavnich zdrav. cili udrzitelného
rozvoje je ukonceni TB epidemie do roku 2030.



Otazky souvisejici s vodou

Vysoké mnozstvi lokalnich srazek => vyplaveni
kanalizace, mobilizace patogenu s rozsahlou
kontaminaci.

Zvysena kontaminace fekalnimi bakteriemi ovlivni
kvalitu pitnych vod a vodni plochy urcené k rekreaci.

Snizeni hladiny vodnich toku v letnim obdobi (az
80%) - zvysuje riziko bakterialniho a chemického
znecistéeni.

Vyssi teplota vody mulze mit za nasledek zvyseny
vyskyt skodlivych ras.

Nedostatek vhodné vody k bézné hygiené vyrazné
zvysuje riziko vyskytu infekénich nemoci.



Druh Vibrio (hon-cholerae)

e Usti fek, brakické a pobfezni vody, uzaviené vodni
utvary s mirnou slanosti + zvysena teplota =>
idealni podminky pro rust nékterych druht
bakterii (Vibrio species — v. vulnifikus, v. parahaemolyticus a
netoxigenni v. cholerae)

* Otevreny ocean pro vysoky obsah soli = méneée
vhodny.

* Monitoring v oblasti Baltského a Severniho more
ukazuje na vztah mezi casovymi a prostorovymi
vrcholy teplot povrchu more a poctem a
distribuci infekci.



ECDC denné monitoruje bakterialni
vibriobloomy v pobreznich vodach

od roku 1982 - trend oteplovani pokracuje,

¢ervenec 2014 — Svédsko, Finsko narlist poétu
onemochneéni i v regionech s vysokou
zemepisnou Sirkou.

v \"v 4

Obdobna situace podél pobrezi Severniho
more “ »3




Chart — Time series of Baltic Sea Vibrio cases
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Soucasné a predpokladané riziko vibrio infekci - Baltské more
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Risk model map during summer 2006 and number of cases in countries reporting infections (left) and projection of the risk of infection
in 2050 (right)
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https://www.eea.europa.eu/data-and-maps/figures/risk-model-map-during-summer

Riziko infekcnich nemoci

Nemoci zpusobené potravou.
* Pocet infekcnich nemoci citlivych na teplotu, jako
jsou infekce z potravin (Salmonella sp. Campylo a
jiné), pravdepodobné poroste.

 Nedavna studie (PESETA, na zakladé Kovats, 2003)
ukazuje, ze mnozstvi onemocnéni v Evropé by
mohlo byt znacné: nemocnost by mohla
stoupnout o 20 000 pripadu rocné do tricdtych let
21. stoletia 0 25 000—40 000 pripadu rocné do

osmdesatych let.




Alimentarni nakazy

1. Cryptosporidium

* |ntracelularni protozoalni parazit, tvori oocysty které
mohou prezivat mésice ve vlihké pidé nebo ve vodé a
vydrzet po dlouhou dobu nepriznivé klimatické podminky
(napr. teplo, chlad, sucho).

e Akutni prijmové onemocnéni s fekalné oralnim
prenosem, vehikulem kontaminovana voda (silné destové
srazky v cervnu 2013 spolu s kontaminaci vodnich zdroju -
epidemie v Némecku)

e Systémy rozvodu vody jsou citlivé na kontaminaci
Cryptosporidium, které muze prezit vetSinu dezinfekcnich
postupu, jako je chlorace.



2. Campylobacter

NejcCasteéjsi bakterialni prujmové onemocnéni
v Europé s Castou sesonalitou (letni mésice)
S narUstem silnych destovych srazek v severni

Evropé se ocekava zvyseni rizika kontaminace
povrchovych a podzemnich vod.

Zmeéna klimatu muze zvysit pouzivani destové
vody pro zavlazovani ev. i jako pitné vody v
obdobi sucha na urcitych mistech.

Moznou souvislost se zvysenou teplotou
prokazalo nékolik studii - pouze v Anglii a
Walesu



3. Norovirus

Nejcastéjsi pricina virového prujmu u lidi s vyraznou
zimni sezonnosti.

Epidemie noroviru vyvolana potravinami byla spojena
s klimatickymi a povétrnostnimi udalostmi; napriklad
silné srazky a povodné mohou vést k preteceni
odpadnich vod, s naslednou kontaminaci mista chovu
meékkysu. (Rakousko).

Prenos viru prenaseny vodou je pravdépodobné
ovlivnén srazkami, které zpusobuiji jejich sezonnost.
Velikost srazek byla také spojena s virovou
kontaminaci morského prostredi a se Spickami vyskytu
prujmovych onemocnéni.



4. Salmonella species

Druha nejcastéji hlasena GIT infekce.

Dulezita pri¢ina ohnisek nakazy potravinami v
Evrope.

Povodné zpUlsobené silnymi destovymi srazkami
mohou narusit upravu vody a kanalizacni systémy a
prispét ke zvysené expozici druhum Salmonella a
dalsim patogenum.

Prognodzy tykajici se zmeéeny klimatu naznacuiji, ze
prumeérny rocni pocet pripadu salmoneldzy v Evropé
se muze do roku 2020 zvysit o témér 20 000.
Zvyseni onemocnéni az o0 50% do konce 21. stoleti
zmeénou klimatu je vyssi nez by se ocekavalo pouze
na zakladé narustu poctu populace.



Nemoci prenasené vektory

Zmeény klimatu povedou ke zménam prenosu
infekcnich nemoci vektory, jako jsou komari a
klistata.

Dojde ke zménam v jejich zemeépisném rozsireni,
obdobi aktivity a velikosti populace.

Rizika onemocnéni jsou ovliviiovana také faktory, jako je
vyuzivani pudy, kontrola vektoru, lidské chovani, pohyby
obyvatel a kapacita verejného zdravi.

Zmény v rozsireni a schopnostech vektoru, ve spojeni se
zvysenou mobilitou lidi, by mohly usnadnit zavleceni a
mistni rozSireni novych patogend.



Noveé riziko?

* Trvala pritomnost vhodného vektoru (Aedes
albopictus) a jeho aktivita muze vytvorit podminky
pro mistni ohnisko viru Chikungunya (2007) i v
navaznosti na vyskyt infekce v endemickych
oblastech s rizikem importu prostfednictvim
cestovateld.

* Modely prenosu chikungunya v Evropé v ramci
scénaru zmeéeny klimatu identifikovaly Francii, severni
Italii @ Panonskou panev (vychodni a stredni Evropu)
jako oblasti s nejvyssim rizikem, vetSinu zapadni
Evropy, v€etné zemi Beneluxu a Némecka, jako zemé
se zvysenou urovni rizika.




Chikungunya v Evropée 2007-2018

2007

2010
2014

2017

2017

Pocet

Zemé, region autochtonnich
pripadu

Italie, region Emilia
Romagna, (hlavni =~ 330 podezreni,

oblasti pfenosu v pravdépodobné a
Castiglione di Cervia a potvrzené

Castiglione di Ravenna)
Francie, Var, Fréjus 2

12

17 (11 v Cannet-

des-Mauresa 6 v
Taradeau)

Francie, Hérault,
Montpellier

Francie, Var, Le Cannet-
les-Maures a Taradeau

Italie, Lazio (Anzio,
Latina a Roma) a

Kaldbrie (Guardavalle 229
marina) pravdépodobné

270 potvrzeno a

Cervenec — zafi

zari

Zari fijen

Cervenec — zafi

Srpen — listopad

Pavod
primarniho
pripadu

Indie

Indie

Kamerun

Stredni Afrika

Asie (Indie /
Pakistan)



Leishmanioza
NejcastejSi onemocnéni prenasené
phlebotominovymi pisecnymi mouchami v Evropé.
Prenos dvou parazitu (Leishmania infantum =

visceralni forma, Leishmania tropica = kozni
forma), je silné ovlivnén teplotou.

Leishmania tropica se vyskytuje ojedinéle v Recku
a sousednich zemich. |

Leishmania infantum je endemicka
ve stredomorském regionu EU.




e Stredomorska panev se stala vhodnou pro
rozsireni krymsko-konzské hemoragické horecky.

* Ohnisko horecky Dengue je méneé
pravdépodobné. Muze dojit k zhorseni v pripadé,
ze se vytvori vhodné podminky pro Aedes aegypti

* Riziko prenosu malarie v souvislosti s mistné
omezenou zmeénou klimatu je velmi malé, a to
zvlasteé v oblastech s odpovidajicimi
zdravotnickymi sluzbami a ucinné provadéenymi
opatrenimi k hubenim komarda.

Recko — riziko autochtonniho vyskytu (2009-2012)




Komari

* Teplé sezonni a rocni teploty + dostatecné
mnozstvi srazek = priznivé klimatické podminky
pro vyskyt Aedes albopictus v Evropé.

* Klimaticka vhodnost se zvysi tam, kde modely
promitaji teplejsi a vlhci klima, jako je jihovychod
Velké Britanie, Balkan a stredni Evropa,

* Vhodnost obecné klesa tam, kde je klima sussi,

napfiklad v nékterych regionech Spanélska a
Portugalska.



Nemoci prenasené komary

Anopheles Acdes
Malarie Zluta zimnice




Vyskyt komaru Aedes albopictus v Evropé
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Current distribution of the
tiger mosquito in Europe
(Aedes altbopictus)

Presence
Established
] Introduced
[ No presence recorded

[] Nodata
[ Outside coverage



https://www.eea.europa.eu/data-and-maps/figures/presence-of-aedes-albopictus-the-tiger-mosquito-in-europe-in-january-3

Klimaticka vhodnost pro komary Aedes aegypti (vlevo) a Aedes
albopictus (vpravo) v Evropé. Zelena oznacuje podminky nevhodné
pro vektor, zluta az Cervena barva oznacuje podminky, které jsou pro
vektor stale vhodnéjsi.
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Climatic suitability for Aedes aegypti and Aedes albopictus (Asian tiger mosquito) in Europe
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Komari rodu Aedes
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Komari rodu Culex - Anopheles

Anopheles Culex pipiens
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Malarie

* Nekteré modely malarie naznacuji, ze v budoucnu
se v kontinentalni Evropé zvysi vhodnost prenosu
malarie, ale predpokladané zdravotnické dopady
nebudou vyznamneé.

* Je pravdépodobné, ze socio-ekonomicky rozvoj,
vyuzivani pudy a kontrola verejného zdravi budou
staCit ke zmirneni rizika malarie na minimum,
navzdory pravdépodobnosti sporadického vyskytu
parazita zejmeéna prostrednictvim globalniho
cestovani.



Endemicky vyskyt malarie
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Malarie v Evropé

An. maculipennis je komplex druhll komard v Evropé. Vyskytuji se v
riznych zemépisnych oblastech (soucasné i mozno vice druhd).

Malarie byla v EU endemicka az do 70. let. Nyni asi 99% hlasenych
pripadud souvisi s cestovanim. Lokalni pfenos v EU je mozny v
oblastech, kde se vyskytuji komari Anopheles.

V EU byly hlaseny oj. pfipady mistné ziskané infikovanym
cestovatelem (zavle¢end malarie), nebo infikovanym komarem
prepravovanym letadly ze zemé s endemickym vyskytem (letistni
malarie).

V roce 2016 bylo hlaseno 10 autochtonnich pripadu, 7 pripadu v roce
2015 a 5 pripadu v roce 2014.

V roce 2017 byly v EU zaznamenany 3 pripady prenosu malarie
pomoci komarG Anopheles: ve Francii a v Recku (Plasmodium
falciparum), a na severnim Kypru (Plasmodium vivax ).



pheles maculipennis




5. " efsam Distribution* of Anopheles maculipennis s.l. complex, July 2018
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WNV

Zmeéna klimatu pravdépodobné nebude mit vyznamny
dopad na prenos WNV v Evrope.

S vyvhledem do let 2025 az 2050 muze ovlivnit prenos
viru zména geografického rozsireni vektoru a patogenu,
zména migracnich drah a populaci ptakt, stav vodnich
Utvary a stav vegetace.

Vysledky ukazuji progresivni expanzi oblasti se
zvysenou pravdépodobnosti infekci WNV, zejména na
okrajich prenosovych oblasti (viz obrazek nize).

Prognoza do roku 2025 - zvysena pravdépodobnost
nakazy WNV ve vychodnim Chorvatsku,
severovychodnim Recku a severozapadnim

Turecku; vysoce rizikové oblasti se do roku 2050 jesté
rozsiri.



Distribution of West Nile virus infections in humans by affected areas in the EU/EEA Member States and EU neighbouring countries @
Transmission season 2019 and previous transmission seasons; latest data update 12 Sep 2019 COOC
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Virus West Nile

Souhrn

Od zacatku sezony do zari 2019
hlasily clenské staty EU a sousedni
zemeé EU 342 lidskych infekci a 34
umrti.

Soucasneé je hlaseno 35 ohnisek
mezi koAmi. Recko (12), Némecko
(8), Itdlie (6), Francie (4), Madarsko
(3) Rakousko (2)

Némecko hlasi 37 ohnisek mezi
ptaky.

Prehled zemi (pripady/umrti)

Recko (194/25)
Rumunsko (51/4)

Italie (28/2)

Madarsko (18),

Kypr (16/1),

Rakousko (4),

Bulharsko (4),

Francie a Slovensko (1) ).

Zeme sousedici s EU ohlasily
25 pripad0 - Srbsko (15/1),
Turecko (7) a Severni
Makedonie (3/1).



Onemocnéni prenasena klistaty

* Model projekce klimatu predpoklada do roku 2040 az
2060 celkové rozsireni biotopu pro klistata v Evropé s
expanzi do vyssich nadmorskych vysek a zemépisnych
Sirek (zejména Skandindvie a pobaltské zemé, nékteré oblasti
Alp, Pyreneji, vnitrozemi Itdlie a severozdpad Polska).

* Objevuji se mirngjsi zimni teploty, delsi vegetacni
obdobi, delsi letni obdobi s vyssimi teplotami, méni se |
jejich prirozeni hostitelé.

e V dusledku toho muze dojit k ohrozeni obyvatel
lymskou borelidzou a klistovou encefalitidou pokud,
nebudou zavedeny cilené vakcinacni programy a
monitoring vektor( a pripadu TBE.




Vyskyt Ixodes ricinus v Evropé
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Current distribution
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Europe, 2016
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Nemoci prendsené klistaty

(TBE) a lymska borelidza jsou dveé nejdulezitéjsi
nemoci prenasené klistaty v Evropé.

Obé jsou prenasena primarné Ixodes ricinus.

lymska borelidza je nejcastéjsSim onemocnénim
orenasenym vektory v EU, s hlasenou incidenci
oriblizné 65 000 pripadu rocné.

Priumerné rocni hlaseni pripadu TBE se v
evropskych endemickych oblastech za poslednich
30 let zvysilo priblizné o 400%



e Vysoké riziko lymskeé choroby je spojeno s
mirnymi zimami, vysokymi letnimi teplotami,
nizkymi sezonnimi vykyvy teplot a vysokym skore
vegetacCnich indexu.

* Priznivé klimatické podminky na Balkanég,
vychodnim pobfeZi Spanélska a Jadranu, v Italii,
Francii, Beneluxu, zapadnim Némecku.

* Moznost Sifeni novych druhu klistat hyalomma

marginatum prostrednictvim mezihostitele
(ptaci).



Klisté jako vektor

Ixodes ricinus Hyalomma marginatum




Hyalomma marginatum

Vyskyt v jizni a jihovychodni Evropé. Ojedineéle Néemecko,
Madarsko, Rakousko, Finsko, Nizozemsko, Anglie.

BéZzny ektoparazit ptakld a hospodarskych zvirat.

Dospeéla samice velikost az 2,5 cm, dvouhostitelsky vyvojovy cyklus,
prvni hostitel maly savec nebo ptak a druhy velky savec nejcastéji
kopytnik.

Typicky biotyp - lokality s nizsi vihkosti a vyssi teplotou (stepi a
savany)

Vektor prenosu krymsko-konzské hemoragické horecky Ci

rickettsioz.

Vyskyt klistéte na novych uzemich jesté neznamend i vyskyt danych patogend.

K tomu, aby se mohl na uzemi sirit i novy virus Ci bakterie, je nutna pritomnost
rezervodrovych hostitelti a dalsi podminky pro kolobéh patogenu mezi prenaseci
a hostiteli.
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