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Aktuální situace ve výskytu akutních respiračních onemocnění  

(mimo covid-19) v Moravskoslezském kraji v 10. kal. týdnu 2023 
 

V 10. kalendářním týdnu došlo k téměř 11 % poklesu nemocnosti na ARI v Moravskoslezském kraji 
(dále MSK). Nemocnost dosáhla 1445 případů na 100 000 obyvatel. Významný pokles nemocnosti byl 
zaznamenán zejména v okrese Nový Jičín (o 52 %), dále pak v okrese Ostrava-město (o 22 %) a Karviná 
(o 19 %). Nemocnost naopak vzrostla v okrese Bruntál (o 59 %) a Opava (o 20 %). Jako původce ARI se 
kromě chřipky uplatňují i rhinoviry. Vývoj celkové nemocnosti v sezóně ARI 2022/2023 v MSK 
znázorňuje graf níže.  
 
Dlouhodobě setrvává nejvyšší nemocnost u dětí ve věku 0 až 5 let, které patří z hlediska ARI k 
nejvnímavějším. Pokud jde o nemocnost v jednotlivých okresech – nejvyšší nemocnost byla v tomto 
týdnu zaznamenána v okrese Bruntál (2628 případů na 100 000 obyvatel), v okrese Ostrava-město 
(1970 případů na 100 000 obyvatel) a Opava (1696 případů na 100 000 obyvatel). 
V 10. kal. týdnu byl hlášen jeden případ z okresu Ostrava-město. Jednalo se o dospělou osobu 
s laboratorně prokázanou chřipkou typu A H1 09, jejíž stav vyžadoval hospitalizaci na ARO. Proti chřipce 
očkování se nepodařilo zjistit. 
Podrobné informace jsou k dispozici na webových stránkách Krajské hygienické stanice v Ostravě 
https://www.khsova.cz/obcanum/aktualni-situace-ari 
 
Vývoj nemocnosti ARI na 100 000 obyvatel, sezóna 2022/2023, Moravskoslezský kraj 

 
 
Doporučená pravidla prevence respiračních onemocnění pro obecnou populaci, zdravotnická 
zařízení a zařízení poskytovatelů sociálních služeb naleznete na stránkách Ministerstva 
zdravotnictví ČR. 

https://www.mzcr.cz/wp-content/uploads/2022/12/Doporucena-pravidla-prevence-respiracnich-
onemocneni.pdf 
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