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Zdroj dat: 
Okonji, Z., Křížová, P., Musílek, M., Honskus, M., Kozáková, J., Šebestová, H. Invazivní meningokokové onemocnění v České republice v roce 2023, Zprávy CEM (SZÚ, Praha). 2024; 33(3): 87–94.

Věk Séroskupina Neisseria meningitidis Celkem na 100 000

A B C Y ND celkem B A,C,W,Y ND

0-11 m 1 1 2 1,96 0,98 0,98

1-4 r 2 2 0,43 0,43

5-9 r 1 1 2 0,34 0,17 0,17

10-14 r 1 1 0,17 0,17

15-19 r 1 1 0,18 0,18

20-24 r 1 1 2 0,40 0,20 0,20

25-34 r 2 2 0,16 0,16

35-44 r

45-54 r

55-64 r 1 1 2 0,16 0,08 0,08

65+ r 1 1 (1) 2 (1) 0,09 0,09

Celkem 1 8 4 1 (1) 2 16 (1) 0,15 0,07 0,06 0,02

% 6,25 50,00 25,0 6,25 12,50

ND = séroskupina nebyla určena

Invazivní meningokokové onemocnění, (včetně úmrtí) 
Česká republika 2023, surveillance data
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Incidence IMO na 100 000 obyvatel dle krajů
Česká republika, 2023, surveillance data 
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Zdroj dat: 
Okonji, Z., Křížová, P., Musílek, M., Honskus, M., Kozáková, J., Šebestová, H. Invazivní meningokokové onemocnění v České republice v roce 2023, Zprávy CEM (SZÚ, Praha). 2024; 33(3): 87–94.

Kraj Séroskupina Neisseria meningitidis
CELKEM na 100 000 

obyvatelA B C Y ND

Kraj Praha 1 1 0,07

Středočeský kraj 1 1 2 0,13

Jihočeský kraj

Plzeňský kraj 1 1 0,16

Karlovarský kraj

Ústecký kraj 1 1 0,12

Liberecký kraj 1 1 0,22

Královéhradecký 
kraj 1 1 0,17

Pardubický kraj 1 1 0,19

Kraj Vysočina 1 1 1 (1) 3 (1) 0,57

Jihomoravský kraj

Olomoucký kraj 1 1 0,15

Zlínský kraj 1 1 0,17

Moravskoslezský 
kraj 1 1 1 3 0,25

CELKEM 1 8 4 1 (1) 2 16 (1) 0,15

Počet případů invazivního meningokokového onemocnění dle krajů a séroskupin, 
Česká republika, 2023, surveillance data 
z toho úmrtí v závorkách

ND = séroskupina nebyla určena
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Zdroj dat: 
NRL pro meningokokové nákazy, předběžná  surveillance data za rok 2024.
Okonji, Z., Křížová, P., Musílek, M., Honskus, M., Kozáková, J., Šebestová, H. Invazivní meningokokové onemocnění v České republice v roce 2023, Zprávy CEM (SZÚ, Praha). 2024; 33(3): 87–94.
IRIS (Invasive Respiratory Infection Surveillance), https://pubmlst.org/projects/iris/data.

Po ukončení opatření proti šíření 
onemocnění covid-19 byl v roce 
2023 očekáván vzestup IMO, 
podobně jako u jiných onemocnění 
přenášených vzdušnou cestou. 

V České republice však k tomuto 
vzestupu IMO v roce 2023 nedošlo.
 
Výsledky mezinárodní studie IRIS 
(Invasive Respiratory Infection 
Surveillance), které se Česká 
republika účastní, ukazují, že 
vzestup IMO v postcovidovém 
období je pomalejší, než například 
u invazivních pneumokokových 
onemocnění. Roli v této 
skutečnosti hraje i strategie 
očkování proti IMO. 
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Zdroj dat: 
Okonji, Z., Křížová, P., Musílek, M., Honskus, M., Kozáková, J., Šebestová, H. Invazivní meningokokové onemocnění v České republice v roce 2023, Zprávy CEM (SZÚ, Praha). 2024; 33(3): 87–94.
Honskus M, Krizova P, Okonji Z, Musilek M, Kozakova J. Whole genome analysis of Neisseria meningitidis isolates from invasive meningococcal disease collected in the Czech Republic over 28 years. PLoS One, 2023:18(3):e0282971.
Genomic surveillance of selected infectious diseases in the Czech Republic (HERA2CZ), https://szu.cz/hera2/.

Genomic surveillance of selected infectious diseases in the Czech Republic (HERA2CZ)

NLR se snaží, i díky národním a mezinárodním
projektům, podrobovat invazivní izoláty N. meningitidis
sekvenaci celého genomu (WGS) s co nejmenším
časovým rozestupem v rámci molekulární surveillance.
Analýza dat skvenace celého genomu českých izolátů

N. meningitidis z IMO za 28 let ukazují vysokou
genetickou heterogenitu izolátů séroskupiny B, naopak
genetickou homogenitu izolátů séroskupin C, W, Y a
dostatečné pokrytí české populace N. meningitidis
vakcínami MenB.

Evropská fylogenetická analýza izolátů N. meningitidis (n=811 izolátů) 
z let 2023 - 2024 metodou sekvenace celého genomu
Obsažené země: Belgie, ČR, Řecko, Itálie, Portugalsko, Slovinsko, Slovensko, Španělsko, Německo a Francie
Zvýrazněné izoláty N. meningitidis z ČR
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Zdroj dat:
Křížová P., Honskus M., Okonji Z., Musílek M., Kozáková  J., Analýza epidemiologických a molekulárních dat surveillance invazivního meningokokového onemocnění v České republice za období 
1993–2020. Epidemiologie, mikrobiologie, imunologie. 2022, 71(3), 148-160.
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SHRNUTÍ:

Analýza dat surveillance ukazuje, že vakcíny jsou proti 
IMO velmi dobře účinné. Z celého souboru 958 pacientů 
byla prokázána pouze jediná průlomová infekce. 
Dále byla provedena analýza pacientů s IMO, kteří měli 
v anamnéze očkování některou z vakcín proti 
meningokokovým onemocněním, jednalo se o 21 
případů z 958 (2,19 %). 

• Nejčastěji se jednalo o absenci očkování vakcínou 
proti dané séroskupině a/nebo nebyla uplatněna 
možnost přeočkování. 

• Výsledky této analýzy upozorňují na vhodnost 
aplikace obou vakcín, které jsou v České republice 
dostupné: vakcína MenB a konjugovaná vakcína A, 
C, W, Y. 

• Rovněž tak výsledky upozorňují na vhodnost 
přeočkování vakcínami proti meningokokovým 
onemocněním a na nezbytnost co nejvčasnějšího 
očkování vakcínou MenB u malých dětí.

Zdroj dat:
Křížová P., Okonji Z., Honskus M., Analýza očkování vakcínami proti meningokokovým onemocněním u pacientů s invazivním meningokokovým onemocněním, Česká republika, 2006–2022. Epidemiologie, 
mikrobiologie, imunologie. 023;72(4):243–247.

Jediná průlomová infekce v souboru:

V roce 2022 bylo u opakovaného případu IMO způsobeného séroskupinou B

hlášeno očkování dvěma dávkami vakcíny MenB ve dvou a pěti měsících věku. 

První IMO u tohoto dítěte probíhalo jako meningokoková meningitida v devíti 

měsících věku, druhá ataka IMO jako akutní meningokoková sepse v deseti 

měsících věku. Toto opakované IMO lze tedy jako jediné za celou dobu

sledování označit, jako průlomovou infekci. 

Izolát z tohoto IMO byl testován metodou sekvenace celého genomu (WGS) a 

výsledná genomová data byla uložena do mezinárodní databáze PubMLST, kde 

jsou dostupná pod identifikačním číslem ID-123387. U izolátu byla zjištěna nová 

alelová varianta MLST (Multilocus Sequence Typing) genu adk (941), která 

vznikla jedno-nukleotidovou tranzicí na páté pozici. S ohledem na nově 

popsanou alelu MLST genu byl podle tohoto izolátu popsán a registrován v 

databázi PubMLST nový sekvenační typ ST-17633, který byl zařazen k 

hyperviruletnímu klonálnímu komplexu cc269. Tento izolát zároveň nesl dosud 

nepopsanou kombinaci ribozomálních genů – ribozomální profil rST-242203. 

Analýza kapsulárního regionu potvrdila správnost přiřazení izolátu k séroskupině 

B, všechny klíčové kapsulární geny byly přítomny v aktivních alelových 

variantách, což potvrdilo schopnost izolátu produkovat kapsulární peptid. 

Kombinace peptidových variant dvou variabilních oblastí proteinu PorA (VR1 a 

VR2) a peptidových variant tří antigenů MenB vakcín (NHBA, NadA a FHbp) 

definuje u izolátů N. meningitidis BAST typ (Bexsero Antigen Sequence Type) [5]. 

Na základě toho je možné stanovit teoretické pokrytí daného izolátu oběma 

vakcínami MenB pomocí indexu

MenDeVAR (Meningococcal Deduced Vaccine Antigen Reactivity), který je 

založen na kombinaci informací o přítomnosti jednotlivých antigenních variant a 

citlivosti antigenních variant na protilátky v baktericidním testu. U tohoto izolátu

B: P1.19-1,15-11: F1-7: ST-17633 (cc269) byl zjištěn nový BAST typ 4679 a na

základě indexu MenDeVAR byl zařazen do skupiny izolátů s nepředvídatelným

teoretickým pokrytím, a to ve vztahu k oběma vakcínám MenB.
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N.m. B N.m.C N.m. W N.m.ND/NG celkem

0-11 m 3 3

1-4 r

5-9 r 1 1 2

10-14 r

15-19 r 8 1 3 12

20-24 r 2 1 3

25-34 r 1 1

35-44 r

45-54 r 1 1

55-64 r

65+ r

celkem 14 2 1 5 22

ND = séroskupina nebyla určena

NG = non-groupable - nelze zařadit do žádné séroskupiny

IMO pacienti očkovaní vakcínami proti meningokokovým onemocněním
dle séroskupin a věku v době onemocnění, Česká republika, 2006-2023

Analýzy dále probíhají:
Aktuálně 974 případů invazivního meningokokového onemocnění, ČR, 2006-2023
Z nich mělo v anamnéze údaj o očkování některou vakcínou proti meningokokovým onemocněním 22 případů, 
z toho 1 průlomové onemocnění.

Zdroj dat: 
NRL pro meningokokové nákazy, předběžná surveillance data za rok 2024.
Křížová P., Okonji Z., Honskus M., Analýza očkování vakcínami proti meningokokovým onemocněním u pacientů s invazivním meningokokovým onemocněním, Česká republika, 2006–2022. 
Epidemiologie, mikrobiologie, imunologie. 023;72(4):243–247.
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Zdroj dat: 
NRL pro meningokokové nákazy, předběžná surveillance data za rok 2024.

Věk Séroskupina Neisseria meningitidis Celkem

A B C W Y NG ND

0-11 m 1 1

1-4 r 1 (1) 1 (1)

5-9 r 1 1

10-14 r

15-19 r

20-24 r

25-34 r

35-44 r 1 1

45-54 r 1 1

55-64 r

65+ r 2 2

Celkem 7 7 (1)

%

Invazivní meningokokové onemocnění, (včetně úmrtí v závorkách) 
Česká republika 2024 (předběžná surveillance data k 6.5. 2024)

ND = séroskupina nebyla určena, NG = séroskupina nelze určit
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Děkuji za pozornost

Zuzana Okonji

Vedoucí NRL pro meningokokové nákazy

Centrum epidemiologie a mikrobiologie, SZÚ

https://szu.cz/odborna-centra-a-pracoviste/centrum-epidemiologie-a-mikrobiologie/oddeleni-

bakterialnich-vzdusnych-nakaz/narodni-referencni-laborator-pro-meningokokove-nakazy/

zuzana.okonji@szu.cz

+420 702209122

Podpořeno projektem „Genomická surveillance vybraných infekčních nemocí v České republice“ 
(Grantová smlouva č. 101113387 - HERA2CZ) je spolufinancován Evropskou unií. 

Mezikrajský seminář epidemiologů 2024

https://szu.cz/odborna-centra-a-pracoviste/centrum-epidemiologie-a-mikrobiologie/oddeleni-bakterialnich-vzdusnych-nakaz/narodni-referencni-laborator-pro-meningokokove-nakazy/
https://szu.cz/odborna-centra-a-pracoviste/centrum-epidemiologie-a-mikrobiologie/oddeleni-bakterialnich-vzdusnych-nakaz/narodni-referencni-laborator-pro-meningokokove-nakazy/
mailto:zuzana.okonji@szu.cz
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Přídatné slidy
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IMO pacienti očkovaní vakcínami proti meningokokovým onemocněním
Česká republika, 2006-2022, surveillance data

Zdroj: Surveillance data NRL pro meningokokové nákazy

6x jiná séroskupina
v ČR MenB vakcína
 až od r. 2014

2x jiná séroskupina
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IMO pacienti očkovaní vakcínami proti meningokokovým onemocněním
Česká republika, 2006-2022, surveillance data

Zdroj: Surveillance data NRL pro meningokokové nákazy

6 x nelze hodnotit 
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IMO pacienti očkovaní vakcínami proti meningokokovým onemocněním
Česká republika, 2006-2022, surveillance data

Zdroj: Surveillance data NRL pro meningokokové nákazy

2x dokončené základní 
očkování 

1 x nedokončené základní
očkování
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