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Uvod

Pres velky pokrok v celkové hygienické situaci, v adini odpadnich vod a ve
zpisobu zabez@eni pitné vody, ktery byldinén za poslednich 100-150 let, dochazi i v
sowasnosti k epidemickému vyskytu vodoteposnych chorob. Vyskytchto epidemii
piitom neni omezen jen na rozvojoveé zemle stale postihuje takéumnyslow vyspelé
zen® svysokym Zivotnim i hygienickym standardem [1].0zZRily v pctu
vykazovanych epidemii mezi jednotlivymi a to i vypni zememi pak nemusi odrézet
jen mnozstvi vzniklych¢i existujicich zavad, poruclti nedostatk nebo miru
problematického hygienického chovanicitiich skupin obyvateki jednotlival, ale
velmi pravapodobri i rozdily v narodnich systémech hlasetérmmsnych chorob a
jejich schopnost zachytit epidemicky vyskytigluSné hygienické instituceradt zemi
epidemie vodouignosnych chorob vyhodnocuji a pravidepublikuji. K neznar§sSim

a nejlépe dokumentovanym gapiehledy z USA [2], Velké Britanie, Finska, Kanady
ad. Protoze €eské republice podobnyghled dosud nebyl publikovan, rozhodli jsme
se vyhledat a vyhodnotit v tuzemsku evidovatigagrly epidemii, u kterych byla jako
cesta penosu ozn&na pitna voda.

Systém slkéru dat

K vyhledani epidemii jsme pouZzili jednak databdatému povinného hlaseni vyskytu
infek¢nich nemoci (EPIDAT), jednak jsme citenslovili vedouci protiepidemickych
odbofi a vedouci odbdr komunalni hygieny vSech krajskych hygienickychngta
abychom podchytili i epidemie, které diky neupinémagani v databazi nebylo mozné
identifikovat skrze EPIDAT. Ke vSem zj&tym epidemiim jsme si vyZadali zfrecné
zpravy, pop. dophujici osobni informace, aby bylo mozné provéstdblidasifikaci a
zhodnoceni epidemii. Na zaktadohoto hodnoceni bylo¢kolik epidemii vyazeno,
protoZe jsme u nich neobjevili jediny, tbpegimy dikaz, Ze by se vodadia uplatnit
jako cesta fenosu.

Vysledky

V obdobi let 1995 aZ 2005 byloGeské republice evidovano celkem 27 epidemii
s celkovym potem 1489 hlaSenych onemdaan, u kterych byla jako cestargmosu
ozna&ena pitnd voda. Struktura zdiopitné vody, které byly if¢éinou epidemii, byla
nasledujici:

» verejny vodovod (4 x),
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* vnittni vodovod (domovni rozvod za vodovodiiippjkou; 2 x) nebo podnikovy
vodovod (2 x),

« komegni studné (10 x),

« domovni studr&(9 x).

Obrazky 1 a 2 ukazuji rozkkni epidemii podle jvodai onemocsni resp. podle
diagnoz a podle gtu pripadi. Podle fivodce onemoami se v 5 fipadech jednalo o
virovou hepatitidu A (celkem 263 onemeoi), ve 4 pipadech o bacilarni Uplavici (v
jednom pipadt kombinovanou se salmonelézou; celkem 67 onegmignv 1 Fipac o
salmonelozu (18 onemogm), ve 3 pipadech o bakterialni infekce tgmbené jinym
mikroorganismem  (Citrobacter, Klebsiella, enterogahni E.coli 0157,
Campylobacter) s celkovym @gem 105 onemocmi, v 1 gipad o tularémii (48
onemocgni) a ve 13 fipadech o akutni gastroenteritis prgpadobr infekéniho
ptvodu (celkem 988 onemo&mi). To znamena, Ze u poloviny epidemii nebidgmy
pavodce onemoaini objasgn.

V souvislosti s uvedenymi epidemiemi nebylo zaznaéne Zzadné umrti. Vykazovany
pocet hospitalizovanych byl 338, coz je 22,7 % zcedw pdtu hlaSenych
onemocgni.

Vyskyt epidemii v jednotlivych letech ukazuje ob#kz3. Nejvice epidemii v jednom
roce bylo evidovano v roce 1997 (Sest), naopakce r2001 nebyla evidovana zadna
(novd) epidemie, nebereme-Ili v ivahu epidemii &r@e, ktera probihala nagomu
let 2000/2001 a zde je vykazana podle data vznikuak 2000. V roce 1997 byl
evidovan roviz nejvyssi péet pripadi onemocsni (835), na coz #la vliv zejména
nejwtsi epidemie (Patka) sledovaného obdobi s 56figady. Jinak se pet pipadi

na jednu epidemii pohyboval od 8 do 154arRérny paiet ipadi na jednu epidemii
byl 55.

Porovname-li d¥ nasledna @iletd obdobi (1996-2000 a 2001-2005), ve kteryglo b
evidovano 15 epidemii (1072 onemdoi), resp. 11 epidemii (399 onemeéoi), Ize
konstatovat, Ze celkovy pet evidovanych epidemii se podstatreznénil, ale vyrazg
— 0 vice nez polovinu — poklesl celkovydet jednotlivych onemodcmi.

! Podnikovym vodovodem se zde rozumi trubni rozvitméprody po witém vyrobnim podniku — fie
byt vnittnim vodovodem (pokud je zasobovan vodou od extermdbdavatele) nebo vodovodem
dodavajicim vodu pro ¥ejnou potebu ve smyslu § 3 odst. 2 pism. a) zakona 258/3X000 ochra&
veiejného zdravi, v platném &m (pokud podnik vyuziva vlastni zdroj vody). Zde gamostath
zmifiovan proto, ze v oboufjpadech bylo éivodem epidemie propojeni (viitho) vodovodu pitné vody
s rozvodem technické nepitné vody.

2 Komerni studnou se rozumi studna resp. individualni jzdekterého osoba vyrabi (a dodava) pitnou
vodu jako sodast své podnikatelskénnosti, pro jejiz vykon musi byt pouzivana pitreda (§ 3 odst. 2
véta druhd zakona 258/2000 Sb. v platnérnin- pikladem niize byt restaurace nebo penzion, které
vlastnik (provozovatel) zasobuje pitnou vodou striastudny.

Domovni studnou se rozumi studna, kterou nelzeditzaai za komemi studnu, ani za ¥ejnou
studnu ve smyslu zdkona 258/2000 Sb. v platnémizn
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Diskuse

V ramci Uvodniho screeningu shromé&idgch dat bylo Bkolik epidemii z dalSiho
Zzpracovani vkazeno, protoZze u nich, podle naSeho nazoru, neealsjediny, a to ani
negimy dikaz, Zze by se vodada uplatnit jako cestaipnosu. Pokud takovyullaz
nebo aspd dost pravdpodobna indicie existovala, byla epidemie dehtedu zgazena,
ale sila asociace (Ze epidemie byla sknitezpisobena vodou) byla u jednotlivych
piipadi rizna. Bohuzel u nas neni zaveden systém hodnodeatiegorizace vodnich
epidemii podle silyitkazu, jako je tomu vékterych jinych zemich.

Pfi hodnoceni popisovaného souboru epidemii je natnéprvéradd uvédomit, Ze se
jedna pouze o zji&hé a evidované epidemie a nikoliv o skug stav, nybrz o jeho
podhodnoceni. | kdyZ nemame zadriywad predpokladat, Zze naSemu poznani unikaji
rozsahlé a zavazné vodni epidemie, je &énisté, Ze mnoho mensSichi mérs
zavaznych epidemii evidenci unikne. Mezi udalostkazy a zanesenimiipadu
povinrg hlaSeného onemoémi do statistiky, pop jeho gitazenim k epidemickému
vyskytu, se odehrava celfgettzec udalosti, které mohou mit na skutest, zda se
nakazeny (infikovany) jedinec objevi viglusném vykazu, zcela zasadni vliv. Zalezi na
tom, zda infikovanylovék onemocni, zda vyhleda lékskou pomoc, zda lékaurci
spravnou diagnozu, odebere klinické vzorky a olgegiislusné vyséeni, zda je
klinicky vzorek pozitivni¢i zda je laboratbschopna spra¥nprovést stanoveni, zda je
poté gipad nahlasen do registru atd.

Samotnd identifikace epidemie z vody bywkdy velmi obtizna, zvlastjedna-li se o
vodovod ve ¥tSim mest (kde se nemocni rozkdl do vice Iék#skych obvod) a pribéh
onemockni je relative lehky (takze mnozi nemocni k I&kavibec nepjdou).
NejznangjSi a nej¥tsi epidemie z pitné vody v novodobycidach (kryptosporidi6za
vroce 1993 v americkém Milwaukee, které ma poputmlo 1,5 mil.) byla jako
epidemie rozpoznana az ve chvili, kdy onendteciwice nez polovina z celkem asi 400
tisic lidi! Obecs plati, Ze snaze se zachyti epidemie vznikla v imekslektivu, coz se
odrazi i na nami zjishém souboru. | kdyZz malé vodni zdroje maji trpEru horsi
kvalitu, je mozZné je povazovat za rizikgsi a tudiz budou firozere a objektivig i
¢astjSim zdrojem nakazy, neflo by se zapominat na zkresleni vzniklé zmimi
metodickymi problémy b rozpoznani epidemie ve velké populaci (zasobované
z wtSich zdroy).

Byla porovnana dv nasledna ¢iletd obdobi (1996-2000 a 2001-2005) a &jsmirny
pokles pdétu evidovanych epidemii (z 15 na 11) a vyrazny psktelkového pau
jednotlivych onemoani (z 1072 na 399), ale vhledem ke kratiesovéradd nelze
uveést, zda jde o nahodné rozlozeni epidemii nebkuteny trend. Z ditiho Gdaje o
poctu epidemii z pitné vody evidovanych jen vee8tteském kraji v obdobi 1980-
1990 (18 epidemii s 115&ipady nemocnych), vSak lze usuzovat né&térzlepSeni
situace v porovnani se stavebeg 20 lety.

Zaveér
Udaje o potu epidemii vodou j@nosnych chorob jsouilkZitou acasto jedinou mou

informaci o zdravotnim dopadu kvality (pitné i jnéody na zdravi obyvatel. Proto ma
dukladné vyseeni vSech zjighych epidemii fenasenych vodou velky vyznam. Nejde
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jen o to mit k dispozici ¢gakou statistiku a iimy dikaz o zdravotnich dopadech
zneisténé vody na lidské zdravi. Objasn pricin epidemie je tllezité gedevsSim pro
zastaveni dalSihoighi onemoceni v ramci epidemie (etné sekundarnich ifpadi),
pro prevenci opakované epidemie z téhoz zdrojenak pro poueni, jak pedchazet
selh&ni jinych obdobnych vodnich zdroj

Podékovani )
Dékujeme vSem kolagn z krajskych hygienickych stanic a centra CEM SZ&
poskytnuti informaci a zprav. Bez jejich pomocitegto gehled nemohl vzniknout.
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Obrazek 1. Epidemie zpigobené pitnou vodou podle diagndz, respiigodci
onemodami (Ceska republika, 1995 — 2005)
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Obrazek 2. Epidemie zpisvobené pitnou vodou podle diagnéz a gtu pripadi
Onemoaini (Ceska republika, 1995 — 2005)
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Obrazek 3. Epidemie zpigobené pitnou vodou podle roku vzniku a péiu piipadi
onemodemi (Ceska republika, 1995 — 2005)
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