28. cervenec svétovy den hepatitidy

Letosni Svétovy den hepatitidy, ktery vyhlasila Svétova zdravotnicka organizace pro 28. cCervenec nese heslo
,hezapominejme na Zloutenky”. Cilem této iniciativy u pfileZitosti Svétového dne hepatitidy je vSeobecné rozsifit
verejné podvédomi o virovych hepatitidach.

V této souvislosti chceme informovat obcany o hepatitidach infekéniho plvodu, o moznych rizicich téchto ndkaz, o
nejcastéjsich zplsobech jejich pfenosu a moznostech prevence.

Hepatitida nebo-li ,Zloutenka” je zanétlivé onemocnéni jater. Jednou z moznosti je infekéni plvod hepatitid - viry.
Rozlisujeme hepatitidy typu A, B, C, D a E. U ¢lovéka nemocného virovou hepatitidou se viry nachazeji v krvi, v télnich
tekutinach jako jsou sliny, sperma, poSevni sekret nebo ve stolici.

Pribéh onemocnéni mizZe byt akutni (nahly zac¢atek s vyraznymi obtizemi), chronicky (poskozeni jater s vainymi
komplikacemi), nebo muzZe probihat zcela bez ptiznak, tzv. inaparentné (zjisti se ndhodné v ramci jiného vysetfeni).
Virova hepatitida se nejcastéji projevuje jako béiné chfipkové onemocnéni zvySenou teplotou, nevolnosti,
zvracenim, nechutenstvim, neurcitymi bolestmi bficha, prajmy, bolestmi svald, kloub(, nebo zvétsenim jater citlivych
na pohmat. Po této fazi, predevsim u rozvinutého onemocnéni, ¢asto dochazi k Zzlutému zbarveni kiiZze a ocniho
bélma — ,Zloutence” a soucasné se objevi tmavsi moc, svétla stolice a svédéni klze. Jelikoz vSechny tyto priznaky
mohou byt projevem i jinych onemocnéni, je k potvrzeni diagndzy vidy nutné laboratorni vysetreni krve.

Trend vyskytu virové hepatitidy typu B je v CR del$i dobu pfiznivy. Podobné je tomu i v pfipadé virové hepatitidy typu
A, nicméné po dlouhodobém poklesu poctu onemocnéni doslo v roce 2008 k epidemii, pri které bylo podchyceno
1648 onemocnéni. Vyskyt virové hepatitidy typu D je V CR zcela vyjimecny. V poslednich tfech letech je ro¢né
evidovdno nékolik stovek onemocnéni virovou hepatitidou typu E. V soucasnosti nejcastéji hidsenou hepatitidou v CR,
je hepatitida typu C, evidovdno je nékolik set akutnich a chronickych onemocnént.

( )
Incidence hepatitidy v CR v letech 2004 - 2013 na 100 000
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2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Hepatitida A 0,7 3,2 1,3 1,2 15,8 10,5 8,2 2,5 2,7 3,3
Akutni hepatitidaB| 3,8 3,5 3 3 2,9 2,4 2,3 1,8 1,5 1,3
Akutni hepatitida E 0,4 0,4 0,3 0,4 0,6 0,9 0,7 1,6 2,5 2,1
Virova hepatitida C 8,5 8,3 10 9,5 9,3 8 6,7 7,7 7,6 83
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Hlasené hepatitidy v Moravskoslezském kraji v roce 2014
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Srovnani incidence hepatitid v CR a MSK v letech 2001 - 2013
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2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013
EMSK | 12,7 | 11,7 7,4 8,5 11,0 | 15,6 | 12,7 9,0 17,0 | 13,4 | 21,8 9,3 8,5 12,5
k BCR 18,2 | 156 | 13,8 | 13,2 | 134 | 153 | 146 | 14,1 | 29,1 | 22,5 | 17,9 | 13,6 | 14,5 | 13,2 )

K pfenosu nakazy dochazi prostfednictvim kontaminovanych potravin, znecisténych rukou pfi Spatné osobni hygiené
nebo pfi kontaminaci vodniho zdroje fekdliemi (virova hepatitida typu A a E) a na prenasené krvi, sexualnim
kontaktem nebo prostfednictvim jehel u uZivatell drog (typ B, C, D).
U virové hepatitidy typu E, ktera se zvazuje zarazeni mezi zoondzy (tj. ndkazy prenosné ze zvifete na ¢lovéka) se
uplatiiuje prenos prostfednictvim kontaminovaného masa a masnych vyrobka.

V prevenci hepatitid s fekdlné-oralnim prenosem (VHA) ma podstatny vyznam osobni hygiena (fadné myti rukou
zejména po poutziti toalety), hygiena stravovani (dikladné omyti ovoce a zeleniny), piti vody pouze z ovéfenych



vodnich zdroji. U VHE vyznamnou roli hraje tepelnd Uprava veprového masa (steaky apod.) a omezena konzumace
masnych vyrobki (napf. jelita, pastiky) hlavné v letnich mésicich.

U virovych hepatitid prenosnych krvi a télnimi tekutinami (VHB, VHC, VHD) je nutné zamezit pfenosu viru krevni
cestou napf. rutinnim vysSetfovanim darcid krve, dale nepouZivat spolecné osobni a toaletni potieby (depilacni
strojek, kartacek na zuby, holici strojek, manikurni nlizky), nutné je dodrzovani spravného hygienického postupu pfi
manikure, pedikure, tetovani, piercingu, dale realizace vyménnych program( jehel a stfikacek u uzivateld nitrozilnich
drog a v neposledni fadé dbat na chranény pohlavni styk.

Od roku 2001 jsou proti VHB v rdmci pravidelného ockovani vakcinovdny vsechny déti v prvnim roce Zivota. Osobam
cestujicim do oblasti s rizikem vyskytu VHA (oblasti s nizS§im hygienickym standardem), dale osobam s rizikovym
chovanim (promiskuitnim a narkomanlim), déle osobam, vykonavajicim cinnosti epidemiologicky zavainé (tzv.
potravinari — kuchafi, ¢isSnici atd.) se doporucuje ockovani proti hepatitidé typu A.

Proti VHC, VHD a VHE momentalné neexistuje Zadné ockovani, proto jedinou prevenci je dodrZovani doporucenych
pokyn(.
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