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VaZené kolegyné, vaZeni kolegoveé,
v dnesnim vydani Laboratornich listd se vénujeme soutasné situaci ohledné vyskytu spalnitek.

Virus spalnitek patfi do skupiny paramyxovir(i, coz jsou obalené RNA viry. Virus existuje v jediném
sérotypu, je antigenné stabilni.

Jedinym zdrojem této vysoce nakazlivé infekce je infikovany clovék, a to od prvnich pfiznaki
prodromalniho stadia do Sestého dne po vzniku vyrazky. Pfenos viru se deéje kapénkovou infekci,
vstupni branou viru jsou spojivky a sliznice respiracniho traktu. Inkubacni doba je 10 dnl do
kataralniho stadia a 14 dn0 do vzniku exantému.

V pribéhu onemocnéni se rozeznavaji dvé stadia. Prvni, prodromalni, kataralni faze trva asi 4 dny a je
charakterizovana vzestupem teploty, rymou, kaslem a zanétem spojivek. Na bukalni sliznici se objevuji
v oblasti druhych dolnich molar( Sedobelavé makuly na Cerveném pozadi tzv. Koplikovy skvrny. Pak
nasleduje exantémové stadium, které zacina vysevem makulopapuldzni vyrazky na zatylku a za usima,
ta se Sifi na obliCej a poté na trup a koncetiny. Po 5 dnech s poklesem teploty dochazi k vyblednuti
exantému ve stejném poradi jako probiha vysev a pfechodné pigmentaci klize. Intenzita erupce zavisi
na tizi onemocnéni a vzacné mize mit az hemoragicky charakter. U dospélych probiha onemocnéni
zavazneji a Casteji se vyskytuji komplikace.

Komplikace mohou byt jednak sekundarni - bakterialni superinfekce tkani poSkozenych spalnickovym
virem. Z primarnich komplikaci, pfimo zpUlsobenych virem, je nejvyznamnéjsi intersticialni pneumonie,
larangitida a encefalitida. Vzacnou pozdni komplikaci je subakutni sklerozujici panencefalitida.

Terapie je symptomaticka, pfi bakterialnich komplikacich se podavaji antibiotika dle citlivosti.
Onemocnéni je vysoce nakaZzlivé, je nutna izolace nemocnych.

Udaje o pfipadech spalni¢ek v Evropské unii a Evropském hospodaiském prostoru ( EU/EHP) za
poslednich 12 mésicd ukazuji znacny narUst hlaseni ve srovnani s rokem 2023. To naznaCuje, Ze virus v
regionu cirkuluje a poclet pfipadl se pravdépodobné v roce 2025 zvys$i. Pokracujici pfenos svéd¢i o
nedostatecné proockovanosti proti tomuto preventabilnimu onemocnéni jak u déti, tak u dospivajicich i
dospélych.

Prevence epidemie spalniCek a ochrana zranitelnych skupin obyvatelstva vyzaduje, aby alespon 95 %
populace zpUsobilé k o¢kovani obdrzelo dvé davky vakciny proti spalni¢kam, pfiusnicim a zardénkam -
MMR. Uroven proo¢kovanosti v EU/EHP stale nedosahuje svého cile. Na zakladé dostupnych Gdajd maji
malé déti ve véku od jednoho do Ctyr let a dospéli ve véku od tficeti let vyrazny podil na skupiné
neockovanych osob, které se v lofiském roce nakazily spalniCkami.

Bezpelna a ucinna vakcina se k prevenci spalniCek pouziva jiz desitky let. VSechny zemé EU/EHP
zafazuji doporucené dvé davky vakciny MMR do svého narodniho imunizacniho planu. Prvni davka se
obvykle podava mezi 12. a 15. mésicem veéku a druha davka mezi tfetim a sedmym rokem véku, pficemz



mezi jednotlivymi zemémi existuji urité rozdily. K dosazeni plné ochrany proti spalni¢kam jsou
zapotrebi dveé davky vakciny MMR. Spalnicky se nebudou v populaci Sifit, pouze pokud dostatec¢né velka
Cast ziska imunitu. Tim je také zajisténa ochrana zranitelnych skupin (tzv. kolektivni imunita), které
dosud nebyly ockovany z diivodu nizkého véku nebo maji kontraindikaci oCkovani.

vV

Opétovny narast vSak byl zaznamenan v letech 2018 a 2019. Po poklesu proockovanosti béhem
pandemie covid-19 doSlo v letech 2023 a 2024 k opétovnému vyraznému narlstu poctu pripadd.
Proockovanost se v mnoha zemich zatim nevratila na Uroven pfed pandemii, coz zvySuje riziko
propuknuti epidemie.

Spalnicky patfi mezi nejnakazliveéjsi virové onemocnéni cloveka. Mohou zplsobovat zavazné
komplikace jako napfiklad zapal plic, encefalitida, prljem a dehydratace, které Casto vedou k
hospitalizaci, ale mohou také koncit fatalné. Spalni¢ky také mohou zplsobit i dlouhodobé zdravotni
komplikace, mohou poskodit imunitni systém tim, Ze infekce sniZuje mnozZstvi jiz existujicich protilatek,
které poskytuji ochranu pfed jinymi patogeny, a osoby, které spalnicky prodélaly, jsou tak nachylné k
dalSim nemocem.

Onemocnéni tak zlstava vyznamnou globalni hrozbou, pomérné Casto dochazi k preshrani¢nimu a
mezikontinentalnimu prfenosu. K propuknuti epidemii tohoto vysoce nakazlivého onemocnéni proto
bude dochazet vSude tam, kde se vyskytnou skupiny neockovanych nebo nedostatecné ockovanych
osob, zejména déti.

Situace v Ceské Republice

V roce 2024 onemocnélo spalni¢kami v CR celkem 35 osob, z toho 17 déti a 18 dospélych. U déti do 14
let véku vCetné se ve vSech pripadech jednalo o onemocnéni neockovanych osob. V 10 pripadech se
jednalo o importované onemocnéni, vétSinou z mimoevropskych zemi.

0Od 1. 1. 2025 do 19. 3. 2025 bylo do ISIN (Informacni systém infek¢nich nemoci) nahlaseno 9 pfipadui
spalnicek, z toho tfi neoCkované déti. Z dospélych byly tfi osoby ockované dvéma davkami vakciny,
jedna osoba jednou davkou, u jedné oCkované osoby byl uveden neznamy pocet davek vakciny a u
jedné osoby udaj o ocCkovani nebyl k dispozici. Ve (tyfech pfipadech se jednalo o importované
onemocneéni.

Dle WHO a UNICEF, které spolupracuji na prevenci a zvladani epidemii spalnicek s vladami jednotlivych
zemi a s podporou partner(l v¢etné Evropské unie je doporufeno zkontrolovat si stav olkovani -
aktualni o¢kovaci schéma MMR.

V nasi laboratofi lze zkontrolovat stav protilatek proti spalnickam po prodélaném onemocnéni nebo
ockovani.
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