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Usmernenie hlavného hygienika Slovenskej republiky tykajice sa ochorenia na zadpadonilsku horacku vyvolana
West Nile virusom

Vazeni regionalni hygienici,

v suvislosti so zaciatkom sezény ochorenia na zapadonilsku horucku (jin - november) si Vam dovol'ujeme
dat’ opédtovne do pozornosti ,,Usmernenie hlavného hygienika Slovenskej republiky tykajuce sa ochorenia na
zapadonilsku horticku vyvolanu West Nile virusom® (aktualizovana Cast’ tykajlica sa epidemiologickej situacie v
Eurdpe a v Slovenskej republike).

Tymto si Vas zéroven dovol'ujeme poziadat’ o zabezpecenie informovania zdravotnickych zariadeni v ramci Vasej
posobnosti o predmetnom usmerneni.

PhDr. RNDr. MUDr. Jan Mikas, PhD., MPH
hlavny hygienik Slovenskej republiky

Informativna poznamka - tento dokument bol vytvoreny elektronicky

Priloha podla textu

Na vedomie:
- Kancelaria ministra zdravotnictva, MZ SR
- MUDr. Pavol Macho, generalny riaditel’, Sekcia zdravia MZ SR

Telefon E-mail Internet 1CO
+421249284 111 klaudia.varinska@uvzsr.sk www.uvzsr.sk 00607223



- prof. MUDr. Henrieta Hudeckova, PhD., MPH, hlavna odbornicka Ministerstva zdravotnictva SR pre
epidemiologiu

- Nérodna transfiizna sluzba SR

- PhDr. Renata Santava, MPH, Ministerstvo obrany SR, vediici hygienik

- pplk. MUDr. Jarmila Pertinacova PhD., Ministerstvo vnutra SR, veduci hygienik

- RNDr. Martina Pilkova PhD., MPH., Ministerstvo dopravy a vystavby SR, veduci hygienik

- Slovenska informacna sluzba

- Lekari samospravnych krajov
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Usmernenie
hlavného hygienika Slovenskej republiky tykajuce sa
ochorenia na zapadonilsku horicku vyvolani West Nile virusom

Informacie o zapadonilskej horucke:

Zapadonilska horucka je virusové ochorenie, ktorého povodcom je West Nile Virus (WNV)
patriaci do celade Flaviviridae. Priblizne 80 % infekcii prebieha asymptomaticky. Ak sa
ochorenie klinicky prejavi, vyznacuje sa nahlym nastupom priznakov, ktoré mézu zahtfiat’
hortcku s trvanim 3 — 5 dni, bolesti hlavy, hrdla, pohybového aparatu, tnavu, nechutenstvo a
pritomnost’ koznej vyrazky. Pripady infekcie vyvolanej WNV suvisia s aktivitou komarov,
vicSina pripadov sa pozoruje pocas sezony, ktord zaina v lete a pokracuje az do jesene
(jin — november). U menej ako 1 % infikovanych os6b sa mdze rozvinit’ neuroinvazivna forma
ochorenia: sezonna meningitida, meningoencefalitida alebo myelitida. NajvysSie riziko
zavazného priebehu maju osoby nad 50 rokov, imunokompromitované osoby a osoby s
pridruZenymi ochoreniami. Inkubacny ¢as je 2 — 15 dni, najcastejSie 2 — 6 dni.

West Nile Virus bol prvykrat izolovany v zépadonilskej provincii v Ugande v roku 1937.
Vyskytuje sa v oblastiach Severnej a Juznej Ameriky, Afriky, Eurépy, Azie a v oblasti Tichého
oceanu. Clovek sa infikuje po postipani komarom. Rezervoarom su volne Zijiice vtaky. Ako
vektor prenosu sa uplatiuje komar druhu Culex, ktory sa zivi predovsetkym krvou vtékov.
Vnimavymi hostiteI'mi st l'udia a kone. Okrem prenosu komarmi boli identifikované aj iné
spOsoby prenosu ochorenia, ato pri transplanticii organov, po transfuzii krvi alebo
transplacentarne.

Utinna vakcina pre Pudi v sicasnosti nie je k dispozicii. V désledku absencie vakciny je
prevencia zalozend predovSetkym na individudlnej ochrane pred poStipanim komarom. Pocas
sezony sa odporuca nosit vhodny odev s dlhymi rukdvmi, nohavicami, ponozkami a na
odhalené casti tela pouzivat’ repelenty. Vhodné je tieZ branit’ vniknutiu komarov do miestnosti
prostrednictvom sietky na oknéch a dverach.



Klinické Kkritéria:

Kazda osoba, ktora ma hortucku a
encefalitidu a/alebo

meningitidu.

Laboratoérne kritéria:
Dokaz Specifickej protilatkovej odpovede (sérum, likvor).
Detekcia nukleovej kyseliny v krvi alebo likvore.

laboratorne vysetrenie pre pravdepodobny pripad:

e Stanovenie IgM protilatok proti WNV v sére ELISA testom.

e Stanovenie IgG protilatok proti WNV v sére ELISA testom.
laboratorne vysetrenie pre potvrdeny pripad:

e Izolacia WNV z krvi alebo likvoru.

e Detekcia nukleovej kyseliny WNV v krvi alebo likvore.

e Dokaz pritomnosti Specifickych protilatok IgM proti WNV v likvore.

e Pozitivny virusneutralizacny test.

Epidemiologické kritéria:
Aspon jedno z kritérii:
e prenos zo zvierata na Cloveka: pobyt, navsteva alebo postipanie komarom v oblasti
s endemickym vyskytom WNV u koni alebo vtactva,
e interhumanny prenos: transflizia, transplantdcia, transplacentarny prenos.

Klasifikacia pripadu ochorenia:

o Mozny: neuplatiluje sa
e Pravdepodobny:  kazda osoba, ktora spiiia klinické kritéria a aspoi jedno z

dvoch uvedenych:

- epidemiologické suvislost’,

- najmenej jedno z laboratornych kritérii pre
pravdepodobny pripad

e Potvrdeny: kazda osoba, ktora spiia klinické kritéria a aspon jedno z

laboratornych kritérii pre potvrdeny pripad

Vyskyt ochorenia vo svete:

Ochorenie na zapadonilsku horucku je rozsirené predovsetkym v severoafrickych pobreznych
oblastiach, vo vychodnej a juznej Afrike, Juznej Eurdpe, na Blizkom a Strednom Vychode a v
Indii. V roku 2020 ¢&lenské $taty Eurdpskej unie (EU) a Eurdpskeho hospodarskeho priestoru
(EHP) nahlésili prostrednictvom TESSy (The European Surveillance System) 316 pripadov
infekcie WNV u I'udi, vratane 38 timrti. Pripady ochorenia hlasili: Grécko (143), Spanielsko
(77), Taliansko (66), Nemecko (13), Holandsko (7), Rumunsko (6), Madarsko (3) a
Bulharsko (1). Umrtia nahlésili: Grécko (23), Spanielsko (8), Taliansko (5), Rumunsko (1) a
Bulharsko (1). Pogas sezony v roku 2021 bolo krajinami EU/EHP hlasenych 139 pripadov
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infekcie WNV u l'udi, vratane desiatich umrti. Pripady nahlasili: Grécko (57), Taliansko (55),
Mad’arsko (7), Rumunsko (7), Spanielsko (6), Nemecko (4) a Rakusko (3). Umrtia hlasili:
Grécko (8), Rumunsko (1) a Spanielsko (1). Z krajin susediacich s EU hlasilo Srbsko 18
pripadov infekcie WNV u I'udi, vratane troch umrti.

Aktualne informacie aj s uvedenim postihnutej oblasti st uvedené na webovej stranke ECDC
www.ecdc.europa.eu.

Situacia v Slovenskej republike:

Prvy autochtonny pripad ochorenia na zdpadonilsku horticku u ¢loveka v SR bol v NRC pre
arbovirusy a hemoragické horucky (dalej len ,,NRC pre AHH") laboratérne potvrdeny dna
10.9.2019. Za uplynulé roky 2020 — 2021 neboli na Slovensku laboratérne potvrdené ziadne
dal$ie pripady ochorenia.

Odporucania pre osoby, ktoré sa vritili z pobytu v krajinach s vyskytom WNV:

Po navrate z krajin s vyskytom zdpadonilskej horucky sa odporaca sledovat svoj zdravotny stav
pocas 28 dni od navratu. V pripade, Ze sa u osoby prejavia niektoré z vysSie uvedenych
klinickych priznakov je potrebné kontaktovat’ prislusného vSeobecného lekara a informovat’ ho
o cestovatel'skej anamnéze.

Laboratérna diagnostika:

V Slovenskej republike sa laboratorna diagnostika WNV u ludi vykonava v Narodnom
referenénom centre pre arbovirusy a hemoragické hora¢ky UVZ SR (NRC pre AHH).
Laboratorne vySetrenie sa vykondva v indikovanych pripadoch - v pripade horuckovitého
ochorenia s preukdzanou ser6znou meningitidou, meningoencefalitidou alebo akttnou chabou
parézou v dosledku myelitidy u pacienta s pobytom v oblasti s moznym prenosom WNYV pocas
predchadzajtcich 28 dni, v obdobi aktivneho prenosu WNV. Sezoéna monitorovania pripadov
ochorenia na WNYV trvé spravidla od jina do konca novembra.

Laboratorne vySetrenie sa vykonava na odporucanie prislusného infektologického pracoviska a
po konzultacii s epidemiologom regiondlneho uradu verejného zdravotnictva v Slovenskej
republike (RUVZ).

Ziakladné pokyny pre odber vzoriek biologického materialu vySetrenie WNV:

Odber vzoriek biologického materidlu na laboratérnu diagnostiku je nevyhnutné vzdy
konzultovat' s NRC pre AHH (02/49 284 417/275). V akGtnom S$tadiu ochorenia sa odoberaju
vzorky na real-time RT-PCR a sérologické vySetrenie. Typ odobratych vzoriek zavisi od druhu
a Stadia klinickych priznakov pacienta:

Real-time RT-PCR:

Do 7 dni od prvych priznakov:
- nezrazanliva EDTA krv (3 ml)
- mo¢ (10 ml, odobrat’ priamo do sterilnej skimavky)
- likvor (odobrat’ priamo do sterilnej skimavky)


http://www.ecdc.europa.eu/

Od 8 do 14 dni od prvych priznakov:
- nezrazanliva EDTA krv (3 ml)
- moc¢ (10 ml, odobrat’ priamo do sterilnej skimavky)

Odobraté vzorky uskladnit’ pri teplote +2°C az +8°C a dorucit do NRC pre AHH v ¢o
najkratSom Case pri teplote +2°C az +8°C, najneskor do 48 hodin.

Sérologické vySetrenie:

- prva vzorka séra (z 2-3 ml krvi) resp. zrazanliva krv (2-3 ml) — odber o najskér od
prvych priznakov; ak je odber do 7 dni od prvych priznakov a transport do NRC pri
teplote +2°C az +8°C, najneskor do 48 hodin, mozno zvazit real-time RT-PCR zo séra.

- druha vzorka séra resp. zrazanliva krv — odber 7-14 dni po odbere prvej vzorky séra.

Vzorky krvi resp. séra na sérologické vySetrenie sa musia ulozit’ a transportovat’ pri teplote
+2°C az +8°C. Ak by transport krvi trval viac ako 24 hodin, je potrebné do laboratéria zaslat’
asepticky odobraté sérum. Do transportu je potrebné sérum uskladnit’ pri teplote +2°C az +8°C
po dobu najviac 2 dni. Potom je potrebné sérum zmrazit’ (-20°C) a transportovat’ zmrazené.

Vzorky je potrebné dorucit’ s vyplnenym sprievodnym listom s ddtumom odoslania do
laboratdria. V sprievodnom liste je potrebné vyplnit’ okrem zakladnych identifikaénych udajov
o pacientovi (meno, priezvisko, rodné cislo, bydlisko) aj datum odberu vzorky a udaje
o ochoreni:

- datum zaciatku ochorenia,

- klinické priznaky,

- uStipnutie komarom a lokalita, kde priSlo k uStipnutiu komarom,

- cestovatel'ska anamnéza,

- udaj oockovani pacienta proti ochoreniam vyvolanych flavivirusmi (klieStova

encefalitida, zIta zimnica, japonskd encefalitida),
- uviest, ¢i je pacient darcom alebo prijemcom krvi, transfuzneho lieku.

Vzorka zasland do laboratoria musi byt oznafend zretelnymi identifikanymi wdajmi
o pacientovi (meno, priezvisko, ddtum narodenia/rodné ¢islo), datumom odberu vzorky, typom
vzorky. Po€as transportu je dolezité neporusit’ teplotny ret’azec.

ManaZment pacienta podozrivého z ochorenia vyvolaného WNV:
Ak vSeobecny lekar na zaklade pozitivnych klinickych a anamnestickych epidemiologickych
udajov vyslovi podozrenie z ochorenia vyvolaného WNV (pravdepodobny pripad):

1. hlasi telefonicky vyskyt pravdepodobného pripadu ochorenia vyvolaného WNV na
odbor/oddelenie epidemiologie uzemne prislusného regiondlneho tradu verejného
zdravotnictva (d’alej len ,,RUVZ®),

2. odosle pacienta na izemne prislusné infektologické pracovisko.

Ak lekar uzemne prislusného infektologického pracoviska po ddokladnom zhodnoteni
klinickych a epidemiologickych tidajov a po konzultacii s epidemiolégom tizemne prisluSného
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RUVZ vyslovi dovodné podozrenie z ochorenia vyvolaného WNV a rozhodne o potrebe
vykonania laboratornej diagnostiky:
1. kontaktuje ¢o najskor odbor lekéarskej mikrobiolégie (OLM) Uradu verejného
zdravotnictva Slovenskej republiky (d’alej len ,,UVZ SR*) — 02/49 284 417/275 (RNDr.
Elena Tich4, PhD., Mgr. Edita Staroiiova, PhD.),
2. podla pokynov kontaktnych pracovnikov OLM, na zdklade poziadaviek klinického
laboratoria zabezpeci odber a transport biologického materialu.

Odbor lekdrskej mikrobiolégie UVZ SR:
- na zaklade vysledku vySetrovania informuje o vysledku vySetrenia primara Gzemne
prislusného infektologického pracoviska, odbor/oddelenie epidemioldgie prislusného
RUVZ a Sekciu epidemioldgie a pripravenosti na pandémie UVZ SR.

Odbor/oddelenie epidemiolégie prislusného RUVZ:
- vloZi informaciu o pripade do SRV Epidemiologického informac¢ného systému EPIS.

V pripade zistenia potvrdeného ochorenia na zapadonilsku horic¢ku (WNYV):
e UVZ SR &o najskor informuje o potvrdenom pripade ochorenia na zapadonilsku horaéku:
- Narodnu transfiznu sluzbu SR,
- Clenské staty EU a ECDC prostrednictvom systému v&asného varovania a reakcie -
EWRS systém,
- Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky.
e RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici zabezpeéi hlasenie pripadu do eurdpskeho surveillance
systému TESSy.

PhDr. RNDr. MUDr. Jan Mikas, PhD., MPH
hlavny hygienik Slovenskej republiky
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