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1. Uvod

Publikace ,Zakladni ptehled epidemiologické situace ve vyskytu tuberkulézy v Ceské republice” je Ustavem
zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky (UZIS CR) vydavana pravidelné od roku 2016 (s daty za
rok 2015) a nepiimo navazuje na publikace ,Tuberkul6za a respira¢ni nemoci*, které obsahovaly data od roku

vivs

hlaSenych ptipadi TBC a jinych mykobakteriéz v CR. Prezentované tidaje jsou Cerpany z dat Registru
tuberkul6zy (RTBC), ktery je soucasti informac¢niho systému organti ochrany verejného zdravi a je provozovan
jako webova aplikace s centralni databazi. Nedilnou soucasti RTBC se stala i databaze Informacniho systému
bacilarni tuberkulézy (ISBT). V Ceské republice podléhaji hlaseni do RTBC v$echna zjisténa onemocnéni
tuberkul6zou nebo jinou mykobakteriézou. Kromé dat z RTBC jsou v publikaci pro prepocet na obyvatele
vyuzity tidaje Ceského statistického tradu.

Spravcem RTBC je Ministerstvo zdravotnictvi, zpracovatelem na celostatni irovni je UZIS CR, ktery zodpovida
za poskytovani a zverejiiovani statistickych vystuptli a spolu s Narodni jednotkou dohledu nad tuberkul6zou
zabezpecuje kontakty s mezinarodnimi organizacemi.

Zavaznymi predpisy pro tuto oblast jsou zakon ¢ 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi, ve znéni
pozdéjsich predpist, vyhlaska MZ ¢. 306/2012 Sb., o podminkach piedchazeni vzniku a Sifeni infekénich
onemocnéni a o hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych zatizeni a Gstavi socialni péce, vyhlaska
MZ ¢. 473/2008 Sb., o systému epidemiologické bdélosti pro vybrané infekce, ve znéni pozdéjsich predpisi a
standard poskytovani dispenzarni péce nemocnym tuberkul6zou a jinymi mykobakteriézami a osobam s
vy$3im rizikem vzniku téchto onemocnéni (Véstnik MZ CR, ¢astka 7/2016).

V priibéhu roku 2020 byl zprovoznén novy vytézovaci nastroj v podobé webové aplikace, ktery poskytuje
uzivateli interaktivni formou hlubsi prehled o stavu tohoto onemocnéni u nas z raznych nastavitelnych
pohledi (dostupné na: https://tbc.uzis.cz/).



https://tbc.uzis.cz/
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2. Metodika

V tabulkovych vystupech jsou shrnuty tdaje o situaci TBC v CR v roce 2023 vychazejici z dat Registru
tuberkulézy platnych k datu 17. 6. 2024. Hlasené pripady onemocnéni jsou hodnoceny z hlediska
laboratorniho ovéreni nemoci, vékovych skupin a pohlavi, predchozi 1é¢by, lokalizace onemocnéni, citlivosti k
antituberkulotiklim, imrti nebo zemé narozeni pacienta. Informace o hodnoceni antituberkulotické 1é¢by po
12 mésicich se vazou k pripadim hlaSenym do RTBC v roce 2022. Posledni dvé tabulky, na rozdil od
predchozich, eviduji hlasené pripady onemocnéni mykobakteriézou jinou nez TBC.

K dispozici jsou idaje jak ve formé absolutnich poctd, tak jako standardizované ukazatele.
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3. Shrnuti vysledku

V roce 2023 bylo do RTBC hlaseno celkem 459 onemocnéni tuberkulézou vSech forem a lokalizaci, ;.
4,22 pfipadu na 100 000 obyvatel (Tab. 1). V porovnani s pfedchozim rokem se stav hlaSenych pfipadu
zvySil (o 76 pfipadl vice oproti roku 2022), v mezinarodnim srovnani pfesto patfime i nadale k zemim s
nizkym vyskytem nemoci. Mezi nemocnymi bylo 20 osob jiz dfive Ié€enych antituberkulotiky (Tab. 3).

Z celkového poctu hlaSenych onemocnéni TBC v roce 2023 se jednalo v 377 pripadech (82,1 %) o definitivni
TBC, z toho v 300 piipadech ovéienou ze sputa nebo laryngealniho vytéru (LV). U 199 nemocnych (43,4 %)
byla TBC pozitivni pti mikroskopickém vySetieni sputa (Tab. 1).

Podle udajti RTBC se 405 ptipadi (88,2 %) tuberkuldzy tykalo onemocnéni plic (zahrnuje i plicni spolu s
mimoplicni). Mimoplicni TBC byla hlasena u 54 osob (Tab. 4).

Vyskyt TBC je mnohem c¢astéjsi u muzi neZ u Zen (muzi tvoii vice nez 71 % pripadi). Nejcastéji byly v roce
2023 mezi pacienty evidovany osoby ve véku 35-39 let. Relativné vzhledem k poctu obyvatel (podle 5letych
vékovych kategorii az po kategorii 75+) bylo nejvice pripadd u muzi zaznamenano ve véku 50-54 let a u Zen
ve véku 35-39 let. Pocet pacienti mladsich 20 let byl v roce 2023 36 (tedy skoro dvojnasobné mnozstvi oproti
roku 2022), pocet pacientd ve véku 20-29 let se zvysil na 49 (19 v roce 2022). (Tab. 2).

Stejné jako v predchozich letech bylo v roce 2023 zaznamenano absolutné nejvice nemocnych tuberkul6zou s
bydlistém v hlavnim mésté Praze: 117 (7,49 na 100 000 obyvatel). Vyssi pocCet hlaSenych onemocnéni nez
celostatni primér (tzn. nad 4,22/100 000 obyvatel) evidovaly dale kraje Plzensky (6,06/100 000 obyvatel),
Karlovarsky (4,41/100 000 obyvatel), Ustecky (4,55/100 000 obyvatel), Liberecky (4,66/100 000 obyvatel a

vV

kraji: 1,85/100 000 obyvatel (Tab. 1).

V roce 2023 bylo do RTBC hlaseno 227 osob narozenych mimo CR s onemocnénim TBC. Z celkového poctu
zaznamenanych onemocnéni tuberkuldézou to predstavovalo 49,5 %. Nejvice nemocnych pochazelo z Ukrajiny
(144 osob), Slovenska (19 osob), Vietnamu (12 osob), Rumunska (11 osob), Indie (8 osob), Mongolska (7
osob) a Bulharska (5 osob) (Tab. 6). Vyrazné meziro¢né narostl poCet osob narozenych na Ukrajiné s
onemocnénim TBC (narist z 88 na 144, tj. 0 64 %).

Na citlivost k antituberkulotikim byl testovan material od 368 pacientd hlasenych do RTBC v r. 2023. V 55
pripadech (14,7 %) byla zjisténa rezistence na isoniazid, ve 45 pripadech (12,2 %) na streptomycin, v 30
ptipadech na rifampicin (8,2 %), v 20 na pyrazinamid (5,4 %), a v 12 na etambutol (3,3 %). Multirezistence
byla zjisténa v 29 ptipadech (7,9 %). Dalsi tdaje o rezistenci na antituberkulotika jsou uvedeny v tabulce 5.

Z celkového poctu dosud nelécenych TBC ovérenych ze sputa nebo LV (240 pripadi) v roce 2022 bylo pri
hodnoceni antituberkulotické 1é¢by po 12 mésicich od jejiho zahajeni u 146 osob (60,8 %) dosaZeno lé¢ebného
uspéchu, zemielo 18 osob (z toho 10 na TBC) - 4,2 %. Po roce 1é¢ba pokracovala u 12 osob (5,0 %). 2 osoby
(0,8 %) se prestéhovaly a u 60 osob (25,0 %) byla 1é¢ba prerusena nebo tdaje o ni chybi. Selhani 1é¢by nastalo
ve 2 ptipadech (0,8%) (Tab. 7).

Do RTBC bylo v roce 2023 nahlaseno celkem 24 amrti na TBC (mUZe zahrnovat i dodate¢né nahlaSena umrti
za piredchozi obdobi), pficemz nejvice piipadid bylo evidovano v Hlavnim mésté Praze (9 osob) (Tab. 8).

Kromé tuberkulézy jsou do RTBC hlaseny i piipady onemocnéni mykobakteriézou jinou nez TBC. Ve
sledovaném roce bylo toto onemocnéni hldSeno v 117 piipadech (v r. 2022 bylo hlaseno 114 piipadi), coz
piredstavovalo 1,08 pripadti/100 000 obyvatel. Z celkového poctu hlaSenych mykobakteridz bylo 93 plicnich
a 24 s jinou lokalizaci. Nejcastéji bylo izolovano M. avium (43 pripadii), M. xenopi (16 pripadi), M. kansasii
(16 piipadti) a M. intracellulare (14 pripadi) (Tab. 9).

Timto onemocnénim jsou nejvice zatiZeny kraje Moravskoslezsky (25 piipad), Jihomoravsky (15 piipadi) a
HI. mésto Praha (9 pripadl). Relativné pak predevsim Moravskoslezsky (2,1 piipadu/100 000 obyvatel) ¢i
Karlovarsky (1,36 piipadu/100 000 obyvatel) (Tab. 10).
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Tab. 1. Hla$ené pocty TBC v krajich CR

LEEENE TBC kultiva&né TBC kultivatné — ype i roskopicky
onemocneni ozitivni pozitivni ze sputa pozitivni ze sputa
TBC celkem P (nebo LV)
Uzemi, kraj"

na na na na

absolutné 700 000 absolutné 700000 absolutné 700 000 absolutné 700 000

obyvatel obyvatel obyvatel obyvatel
Ceska republika 459 4.22 377 3.47 300 2.76 199 1.83
Hl.m.Praha 117 8.51 103 7.49 88 6.40 62 4.51
Stiredocesky 59 4.07 47 3.24 36 2.48 30 2.07
Jihocesky 20 3.06 18 2.75 14 2.14 11 1.68
Plzeiisky 37 6.06 36 5.90 27 4.43 14 2.29
Karlovarsky 13 4.41 9 3.05 5 1.70 4 1.36
Ustecky 37 4.55 25 3.08 17 2.09 7 0.86
Liberecky 21 4.66 17 3.77 17 3.77 11 2.44
Kralovéhradecky 13 2.34 10 1.80 7 1.26 3 0.54
Pardubicky 26 4.90 20 3.77 16 3.02 9 1.70
Vysocina 13 2.51 11 2.13 10 1.93 5 0.97
Jihomoravsky 46 3.76 38 3.11 29 2.37 18 1.47
Olomoucky 21 3.32 13 2.05 11 1.74 7 1.11
Zlinsky 14 2.41 11 1.89 8 1.38 6 1.03
Moravskoslezsky 22 1.85 19 1.60 15 1.26 12 1.01

) Krajem je minén kraj bydli§té pacienta
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Tab. 2. Hlasené pocty TBC podle vékovych skupin a pohlavi

HlaSena onemocnéni TBC

Vékova skupina

) absolutné na 100 000 obyvatel
celkem muzi Zzeny celkem muzi  Zeny

0—4 roky 17 8 9 3.08 2.83 3.34

5-9 let 9 6 3 1.53 1.99 1.04
10-14 let 3 2 1 0.50 0.65 0.34
15-19 let 7 2 5 1.22 0.67 1.79
20-24 let 19 14 5 3.72 5.43 1.97
25-29 |et 30 22 8 5.36 7.71 2.92
30-34 let 44 35 9 6.21 9.65 2.60
35-39 let 58 39 19 7.81 10.29 5.22
40-44 let 43 33 10 5.29 7.96 2.51
45-49 let 25 19 6 2.65 3.96 1.29
50-54 let 53 42 11 6.92 10.84 2.90
55-59 let 34 28 6 4.95 8.15 1.75
60—64 let 28 20 8 4.64 6.74 2.60
65-69 let 30 19 11 4.64 6.28 3.20
70-74 let 32 20 12 5.22 7.38 3.51
75-79 let 15 12 3 3.09 6.02 1.05
80-84 let 5 - 5 1.80 - 2.87
85-89 let 5 3 2 3.69 6.92 217
90-94 let 2 2 - 3.63 13.31 -

95+ let - - - - - -

Celkem 459 326 133 4.22 6.12 2.40
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Tab. 3. Hla$ené poéty TBC podle piredchozi 16¢by v krajich CR

Hlasena onemocnéni TBC

) absolutné na 100 000 obyvatel
Uzemi, kraj"
drive lécen drive lécen
ano ne ano ne

Ceska republika 20 439 0.18 4.04
Hl.m.Praha 5 112 0.36 8.15
Stredocesky 3 56 0.21 3.86
Jiho€esky - 20 - 3.06
Plzerisky 2 35 0.33 5.74
Karlovarsky 1 12 0.34 4.07
Ustecky - 37 - 4.55
Liberecky 2 19 0.44 4.22
Kralovéhradecky 2 11 0.36 1.98
Pardubicky 2 24 0.38 4.53
Vysoé€ina 1 12 0.19 2.32
Jihomoravsky - 46 - 3.76
Olomoucky 1 20 0.16 3.16
Zlinsky - 14 - 2.41
Moravskoslezsky 1 21 0.08 1.76

) Krajem je minén kraj bydli§té pacienta
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Tab. 4. Hla$ené poéty TBC podle lokalizace onemocnéni v krajich CR

Tuberkuléza plicni (zahrnuje plicni a
plicni spolu s mimoplicni)

Tuberkuléza mimoplicni

Uzemi, kraj"
absolutné nzb’y\zaglo absolutné nzb?‘gg),o

Ceska republika 405 3.72 54 0.50
Hl.m.Praha 107 7.79 10 0.73
StiredoCesky 48 3.31 11 0.76
Jiho€esky 18 2.75 2 0.31
Plzensky 30 4.92 7 1.15
Karlovarsky 11 3.73 2 0.68
Ustecky 31 3.81 6 0.74
Liberecky 21 4.66 - -
Kralovéhradecky 12 2.16 1 0.18
Pardubicky 23 4.34 3 0.57
Vyso¢€ina 13 2.51 - -
Jihomoravsky 40 3.27 6 0.49
Olomoucky 19 3.00 2 0.32
Zlinsky 11 1.89 3 0.52
Moravskoslezsky 21 1.76 1 0.08

) Krajem je minén kraj bydli§té pacienta
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Tab. 5. Rezistence na antituberkulotika

Hlasena onemocnéni TBC

Rezistence dfive lééen ano dfive lé&en ne

pocet % pocet % pocet
Pacienti s vysledky citlivosti na léky 16 100.0 352 100.0 368 100.0
Jakakoliv rezistence na:
isoniazid (H) 3 18.8 51 14.5 54 14.7
rifampicin (R) 1 6.3 29 8.2 30 8.2
etambutol (E) - - 12 3.4 12 3.3
streptomycin (S) 2 12.5 43 12.2 45 12.2
pyrazinamid (Z) - - 20 5.7 20 5.4
Rezistence pouze na: - - - - - -
isoniazid (H) 1 - 11 3.1 12 3.3

rifampicin (R) - - - - - -
etambutol (E) - - - - - -

streptomycin (S) - - 6 1.7 6 1.6
pyrazinamid (Z) - - 2 0.6 2 0.5
Celkem monorezistence 1 6.3 19 5.4 20 5.4
H+R - - 2 0.6 2 0.5
H+R+E - - - - - -
H+R+S 1 - 8 2.3 9 2.4
H+R+2Z - 1 - 1 0.3
H+R+E+S - - 3 0.9 3 0.8
H+R+E+Z - - - - - -
H+R+S+Z - - 7 2.0 7 1.9
H+R+E+S+Z - - 7 2.0 7 1.9
Celkem multirezistence (MDR) 1 6.3 28 8.0 29 7.9
H+E - - 0 -
H+S 1 6.3 8 2.3 9 2.4
H+Z - - - - - -
H+E+S - - 2 0.6 2 0.5
H+E+Z - - - - - -
H+S+Z - - 2 0.6 2 0.5
H+E+S+Z - - - - - -
R+E - - - - - -
R+S - - - - - -
R+Z - - 1 0.3 1 0.3
R+E+S - - - - - -
R+E+Z - - - - - -
R+S+Z - - - - - -
R+E+S+Z - - - - - -
E+S - - - - - -
E+Z - - - - - -
E+S+2Z - - - - - -
S+Z - - - - - -

Celkem polyrezistence (jina nez MDR) 1 6.3 13 3.7 14 3.8
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Tab. 6. Hlasena onemocnéni TBC u cizincli podle zemé narozeni

Hlasena onemocnéni TBC

% z celk. hlas.

Rok v tom
celkem onem. celkem

Ukrajina Slovensko Vietnam Rumunsko Indie Mongolsko Bulharsko ostatni
2023 227 144 19 12 1" 8 7 5 21 49.5
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Tab. 7. Hodnoceni AT 1é¢by po 12 mésicich u pripadt TBC hlasenych do registru TBC v roce 2022

TBC ovéiené
ze sputa (nebo LV), dfive

Hlasena onemocnéni TBC

Stav lécby celkem nelécen
pocet % pocet %
TBC hlasené celkem v roce 2022 383 X 240 X
Neslo o TBC 2 X - X
Potvrzené TBC hlasené v roce 2022 381 100.0 240 100.0
Vylécen/ l1é€eni ukonéeno 232 60.9 146 60.8
. na TBC 22 5.8 10 4.2
Zemrel R
z jiné pficiny 22 5.8 8 3.3
Preruseni lécby/ chybéjici udaje 85 22.3 60 25.0
Lécba pokracuje 14 3.7 12 5.0
Piestéhovan 3 0.8 2 0.8

Selhani léby 3 0.8 2 0.8
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Tab. 8. Hlasené pocty zemielych na TBC z registru
TBC v krajich CR?

Uzemi, kraj? E’oc’:et zemfelych
absolutné na 100 000 obyvatel

Ceska republika 24 0.22
Hl.m.Praha 9 0.65
Stredocesky 1 0.07
Jihocesky - -

Plzenrisky - -

Karlovarsky 1 0.34
Ustecky 2 0.25
Liberecky 1 0.22
Kralovéhradecky 2 0.36
Pardubicky 1 0.19
Vysoéina 1 0.19
Jihomoravsky 3 0.25
Olomoucky - -

Zlinsky 1 0.17
Moravskoslezsky 2 0.17

) Krajem je minén kraj bydli§té pacienta
2 Zahrnuje i dodate¢né nahlasena umrti za predchozi
obdobi
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Tab. 9. Hlasené pocty mykobakteriéz jinych nez TBC

Skupina onemocnéni

Mykobakteriéza plicni

Mykobakteriéza mimoplicni

Celkem hlaSena onemocnéni
z toho s izolovanym:

M.AVIUM

M.KANSASII

M.XENOPI

M.INTRACELLULARE

M.FORTUITUM

M.GORDONAE

M.MARINUM

M. jiné/neuréeno

M.AVIUM

Nemocni mykobakteriézou

Dg. A31
absolutné ) S0 LY
obyvatel
93 0.85
24 0.22
117 1.08
43 0.40
16 0.15
16 0.15
14 0.13
4 0.04
2 0.02
2 0.02
20 0.18
43 0.40
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Tab. 10. Hla$ené poéty mykobakteriéz jinych neZ TBC v krajich CR

HladSena onemocnéni HlaSena onemocnéni
plicni mykobakteriézou  mimoplicni mykobakteriézou
Uzemi, kraj"
absolutng " Ly absolutné T WD B
obyvatel obyvatel

Ceska republika 93 0.85 24 0.22
Hl.m.Praha 9 0.65 3 0.22
Stiredocesky 6 0.41 4 0.28
Jihocesky 1 0.15 1 0.15
Plzeiisky 2 0.33 3 0.49
Karlovarsky 4 1.36 - -
Ustecky 4 0.49 1 0.12
Liberecky 4 0.89 1 0.22
Kralovéhradecky 7 1.26 1 0.18
Pardubicky 6 1.13 1 0.19
Vyso¢€ina - - - -
Jihomoravsky 15 1.23 4 0.33
Olomoucky 7 1.11 - -
Zlinsky 3 0.52 - -
Moravskoslezsky 25 2.10 5 0.42

) Krajem je minén kraj bydli§té pacienta



	1. Úvod
	2. Metodika
	3. Shrnutí výsledků

