Chrante se pred virovou hepatitidou A

V Ceské republice po n&kolik let klesal vyskyt onemocnéni virovou hepatitidou A - Zloutenkou. Posledni
zvysené vyskyty virové hepatitidy A (VHA) v Ceské republice byly zaznamenany na konci 90.let a od té
doby se vyskyt onemocnéni neustile sniZzoval a k historickému minimu doslo v roce 2007. V populaci proto
stoupd pocet vnimavych jedincg; tedy téch, ktefi se s onemocnénim dosud nesetkali a maji vétsi
pravdépodobnost se pii styku s infikovanou osobou nebo predméty nakazit. Kazdorocné je hlasen nejvyssi
vyskyt onemocnéni v podzimnich mésicich (¥ijen, listopad). V pribéhu léta letosniho roku dochéz{ k naristu
onemocnéni VHA, o kterém lze pfedpokladat, Ze bude pokracovat i v nasledujicich mésicich. Virova
hepatitida typu A, diive nazyvand infek¢ni Zloutenka, je vyvolana virem hepatitidy A. Tento virus je velmi
odolny vici vliviim zevniho prostiedi, preziva tydny pii pokojové teploté, 1éta ve zmrazeném stavu. Znicen
je napf. po pétiminutovém varu, po deseti hodinach pfi teploté 60 °C, po piisobeni dezinfekénich prostiedka
(chlorovych preparitii, kyseliny peroctové aj.).

Inkubaéni doba, tedy doba od ndkazy ¢lovéka do rozvinuti piiznaka onemocnéni, je 14 - 50 dni,
nejcastéji 30 dni. Jiz koncem inkubaéni doby byvaji piitomny necharakteristické pfiznaky. Nejcastéji se
jedna o projevy chiipkové (tj. zvySena teplota, bolesti hlavy, bolesti svali, tinava, ryma, kasel, zanét
spojivek), Zalude¢n{ a stfevni (nechutenstvi, nevolnost, zvraceni, prijem, jindy naopak zacpa, ffhani,
nadymandi, tlak v pravém podzebi{). Vzacnéji dochazi k projeviim kloubnim (bolestem, otokim), koZnim
(svédéni, nékdy i vyrdZce), nervovym (bolestem hlavy, zanétlivym postiZenim jednoho i vice nervil). Po této
fazi ohlasujici pfichod nemoci nastupuje vlastni fize onemocnéni, kdy dochézi ke zhorSeni potiZi a Casto se
objevuje "Zloutenka". Soucasné s ni ma pacient tmavsi moc¢, svétlou stolici a svédén{ kiize. Nékdy vyse
uvedené necharakteristické pfiznaky chiipkové, Zalude¢ni a stfevni nemusi byt pfitomny viibec a nemocného
privadi k 1ékati Zluté zbarveni kidZe a bélma oka.

Jindy se naopak "Zloutenka" nevyvine, mluvime o formé anikterické, kterd je obzvlasteé zavazna pro Sifeni
onemocnéni do okoli. Pacienti s touto formou infekce byvaji ¢asto aktivné vyhledani pfi vySetfovani
kontaktnich osob onemocnélych. Témér u vS§ech nemocnych v akutni fazi (ve stadiu s rozvinutymi ptfiznaky
onemocnéni) jsou zvétsena jatra, citliva na pohmat, nékdy i zvétSena slezina ¢i mizni uzliny.

Nekomplikovana hepatitida typu A trva 2 - 4 tydny, rekonvalescence nékolik tydnt. Izolace na infekénim
oddéleni je povinna a jeji délka zavisi na zavaznosti klinického pribéhu. VSeobecné plati, Ze onemocnéni
déti probihaji lehceji nez onemocnéni dospélych. Dulezité je, Ze virova hepatitida typu A nepfechdzi do
chronicity (nema trvalé nasledky). Asi u 10 % pacientti vSak dochazi ke komplikovanym prib&htim,
onemocnéni i rekonvalescence pak trvaji né€kolik mésict. Zcela vyjimeéné dojde k tzv. fulminantnimu
prubéhu, velmi prudce probihajicimu, vedoucimu k jaternimu selhani a smrti.

Pro 1é¢bu je dilezity klid na Itizku v akutni fazi onemocnéni a zv14sté pak dieta nejen v akutni fazi, ale i
rekonvalescenci. Zpocatku je doporucovana dieta glycidova (Caj, glukéza, suchary, starsi pecivo, kompoty,
kase), po né€kolika dnech lze podavat bilkoviny (mléko, tvaroh, driibez, vafené hovézi maso). Je nutno se
vyvarovat pfepalovanému tuku, kofeni, alkoholu a uzenindm. Pacientovi se podavaji vitaminy B a C. Po
onemocnéni dochazi k celoZivotni imunité, tj. ochrané ped opakovanym onemocnénim.

Zdrojem onemocnéni je infikovany (nakazeny) ¢lovek, u néhoz je virus pfitomen ve stolici jiz ve druhé



poloving inkubac¢ni doby a 1 - 3 tydny po zacatku klinického onemocnéni. V krvi infikovaného je virus
pfitomen kratce, jen n€kolik dni pfed zacatkem a vzacné n€kolik dnf po zacatku klinického onemocnéni.

Z toho vyplyvaji i nejcastéjsi cesty pirenosu virové hepatitidy typu A. Prenos stolici infikovaného
¢lovéka hraje nejzavaznéjsi roli, af uz se jedna o prenos piimy od osoby k osobé, napt. Spinavyma rukama,
ale i nepfimy, zneciSténou (kontaminovanou) vodou nebo potravinami a znec¢iSténymi predméty. V
pfipadé vody se nejednd pouze o jeji piti, ale nebezpecné jsou napf. i salaty, ovoce nebo jiné tepelné
nezpracované potraviny, které byly znecisténou vodou pied jidlem omyty. Nebezpecné jsou napf. i kostky
ledu, pripravené ze zavadné vody. Pfenos krvi je vzacny.

Virova hepatitida typu A se vyskytuje na celém svéte, vice v zemich s nizkym hygienickym standardem.
Postihuje predeviim déti a mladé dospélé. Cesk4 republika patif mezi zemé s relativné nizkym vyskytem. V
poslednich letech je ro¢né€ hlaseno okolo dvou set onemocnéni. Jesté pied deseti lety byl vyskyt 5x vyssi.
Klesajici nemocnost v populaci ma za nasledek naristajici procento osob bez ochrannych protilatek.
Obdobné jako v jinych vyspélych statech vznikla i u nas populace vysoce vnimava k nakaze hepatitidou A.
Jedna se predevsim o déti a mladé dospélé. Tradi¢né je nemocnost nejvyssi u predskolnich a Skolnich déti.
Koncem 90. let byla zaznamenéna zvySend nemocnost ve vékovych skupindch 15 - 19letych a 20 - 24letych.
Prispél k tomu jisté vzristajici pocet dospivajicich a mladych dospé€lych s rizikovym chovanim, pfedev§im
zavislych na drogach. K pfenosu ndkazy u nich dochézi hlavné v disledku Spatnych hygienickych podminek.
Riziko ndkazy hepatitidou A i B predstavuji v posledni dobé pfibyvajici poranéni pouzitymi injek¢nimi
jehlami, nejcastéji pohozenymi v parcich, na piskovistich, ve vefejnych dopravnich prostfedcich. Vzrostl také
pocet onemocnéni, kterd si cestovatelé privazeji ze zahranici, zvlasté z exotickych zemi s niz$im
hygienickym standardem. Zajimavy je poznatek, Ze ani pobyt v prvotiidnich hotelich v zemich s vysokym

vyskytem virové hepatitidy typu A neni zarukou ochrany pred touto infekci.

V prevenci chorob zpiisobenych poZitim znecisténé vody a potravy je doporucovano se vyvarovat konzumaci
syrovych salatd a zeleniny, ovoce, které si sami neoloupete, zmrzliny, moiskych plodd v syrovém nebo
polosyrovém stavu (nebezpecné jsou obzvlaste ustfice), v§eobecné pokrmiim nedostatecné tepelné
upravenym. Nedoporucuje se pouzivat vodu z vefejného vodovodu, a to ani k ¢isténi zubu. Je dobré se fidit
zakladnim pravidlem Svétové zdravotnické organizace pro pfipravu potravy v exotickych zemich: "pfevafit,
upéct, oloupat, nebo nechat byt".

Protoze vnimavost k této infekci je vSeobecna a specificka 1é¢ba neexistuje, jsou preventivni opatieni
obzvlasté dulezita.

Zahrnuji zvySovani osobni hygieny (samoziejmosti je ¢asté myti rukou po pouZziti toalety a pred
jidlem), zdravotni vychovu, zasobovani nezavadnou pitnou vodou a potravinami, vybér a kontrolu
darcu krve a vytvareni odolnosti organismu proti nakaze (tj. imunizaci).

V poslednich n€kolika letech je moZzna aktivni imunizace, oCkovani. Doneddvna byla moZna pouze
imunizace pasivni.

V Ceské republice jsou k dispozici bezpe&né a t&inné otkovaci latky (vakciny) pro déti i dospélé. Pro
zakladni o¢kovan{ staci podani jedné davky, preockovani jednou ddvkou se provadi za 6 - 18 mésicl podle
pouzité vakciny. Vakciny se aplikuji do ramenniho svalu. Délka ochrany je u jednotlivych ockovacich latek 5
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- 10 let, teoreticky je uddvano 20 i vice let. Ockovani proti virové hepatitidé typu A nepatii mezi ockovani
vyhlaSkami stanovena jako pravidelnd, obsazend v ockovacim kalendafi, hrazena statem, je vSak zahrnuto
mezi oCkovani na vyzadani, placend tim, kdo o né€ pozdda. Za mimotadné epidemiologické situace miize byt
vyhlaSeno ockovani jako mimoradné, stitem hrazené.

Imunizace pasivni spociva v podavani lidského normélniho imunoglobulinu. Tato ochrana byla opakované
prokazana, trva vSak pouze 2 - 4 mésice. Jeji vyhodou je okamZity nastup. Byla a je dosud pouZivéana pfi
cestach do oblasti s vysokym vyskytem virové hepatitidy typu A, téZ pro ochranu osob, které jsou v kontaktu
s nemocnym touto infekci.

Informace o ockovani dostane kazdy u svého praktického I€kare, na prisluSnych pracovistich OOVZ a
dalsich specializovanych pracovistich. Ockovani je doporu¢ovano osobam cestujicim do oblasti s vysokym
vyskytem této infekce, pracovniklim, ktef{ prichazeji do styku s lidskym biologickym materidlem, zvl.
fekéliemi (napf. zaméstnanci kanalizac{), osobdm s chronickym onemocnénim jater, s vrozenou poruchou
krevn{ srazlivosti (hemofilikiim), narkomaniim, homosexuéliim, osobam v kontaktu s nakaZzenym jedincem,

narodnostnim skupindm s nizsi hygienickou drovni aj. Specidlni vakcina umoziuje soucasné ockovani proti
hepatitidé A i B.

V piipadg, Ze osetfujici 1ékar zjistil nebo ma podezieni na onemocnéni virovym zanétem jater, nafizuje
izolaci pacienta na infekénim oddéleni a podava hlaseni epidemiologickému oddéleni prislusné OOVZ, se
kterym pak spolupracuje. Osoby podezielé z nakazy se podrobuji karanténnim opatienim (nezamérniovat

s karanténou). U virové hepatitidy typu A jsou lékarsky vySetfeny do 3 dnil po izolaci pacienta, déle
minimélné za 30 a 50 dnd po poslednim styku s nemocnym. Uréenym osobdm je aplikovan normaln{ lidsky
imunoglobulin, pfipadné ockovaci latka.
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