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Uvod

Uplynulo nékolik let a opét se v Tabofe vracime k tématu epidemii spojenych s pitnou
vodou [1]. Uvodem miZeme konstatovat, Zze stale plati, Ze ani vyrazny pokrok jak v
odvadéni a cisténi odpadnich vod a v Upravé a zplsobu zabezpeceni pitné vody, tak v
celkové hygienické situaci dosud nevymytil epidemicky vyskyt vodou pFenosnych
onemocnéni. A ze se tato problematika tyka zemi s nizkym Zivotnim a hygienickym
standardem, stejné jako vyspélych statd, a je ji vénovana znacna pozornost, o cemz
sveéddi i fakt, ze v fadé zemi (napf. v USA, Kanadé, Finsku, Velké Britanii ad.) jsou
pravidelné zpracovavany a publikovany prehledy epidemii vodou prenosnych
onemocnéni jiz mnoho let. Od r. 2008, kdy jsme poprvé za obdobi 1995-2005
vyhodnotili evidované pripady epidemii, u nichz byla jako cesta pfenosu oznaCena pitna
voda, se k nim radi i Ceska republika. TéhoZ roku je navic pravidelné (1x za 5 let)
publikovani prehledu zjisténych epidemii a jejich pricin stanoveno jako jeden ze dvou
narodnich cild tykajicich se omezeni rozsahu epidemii a pfipadll chorob souvisejicich
s vodou v rdmci mezinarodni Umluvy Protokol o vodé a zdravi, jejimz je CR clenem.

Data ze zpravy za obdobi 2006-2010, ktera bude zverejnéna v letoSnim roce, jsou
pouzita i v tomto pfispévku. Druhym cilem je zlepSeni zplsobu Setfeni a hodnoceni
epidemii souvisejicich s vodou, které ma pomoci zpresnit jejich evidenci. Rozdily
v poctu vykazovanych epidemii mezi jednotlivymi zemémi totiz nemusi odrazet jen
nedostatky v zabezpeceni pitné vody nebo miru problematického hygienického chovani
urcitych skupin obyvatel ¢i jednotlived. S velkou pravdépodobnosti odrazi také rozdily
v narodnich systémech hlaseni prenosnych chorob a jejich schopnost zachytit
epidemicky vyskyt nemoci. Coz u vodou prenosnych chorob plati zvlast, protoze
v pripadé jejich zachytu a Setfeni byvaji v nékterych zemich, kde je pitna voda
legislativné povazovana za potravinu, vykazovany v ramci ,food-borne" (potravinovych)
epidemii a nelze je samostatné odlisit.

Systém sbéru dat

V rdmci plnéni narodnich cilé CR k Protokolu o vodé a zdravi byli cilené osloveni
reditelé vSech krajskych hygienickych stanic s Zadosti o poskytnuti informaci o
epidemiich souvisejicich s vodou vykazanych v jejich kraji ve sledovaném obdobi let
2006-2010, které nam posléze byly zaslany. Dale jsme pouzili databazi systému
povinného hlaseni vyskytu infekénich nemoci (EPIDAT), ktery je ovSem v prvé fadé
hlasicim systémem pripadd, nikoliv epidemii, a Udaje z NRL pro legionely, protoze
v minulych letech se pocty legionel6z evidovanych NRL a databazi EPIDAT pomérné
liSily. Ke vSem zjisténym epidemiim jsme si vyzadali zaveérecné zpravy, popr. dopliujici
informace od kompetentnich osob, aby bylo mozné jednotlivé epidemie co nejpresnéji
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klasifikovat a zhodnotit. U nékolika z nich jsme v dlsledku tohoto hodnoceni
konstatovali, Ze pitna voda se velmi pravdépodobné v cesté prenosu neuplatnila, proto
byly z prehledu vyrazeny.

Vysledky

V obdobi let 2006 az 2010 bylo v Ceské republice evidovano celkem 16 epidemii s
celkovym poctem 524 hlasenych pripadti onemocnéni, u kterych byla za cestu prenosu
oznacena pitna voda. Struktura zdrojl pitné vody, které se staly pri¢inou epidemii, byla
nasleduijici:

« vefejny vodovod® (1 x),

+ vefejna studna® (1x),

+ komeréni studna® (12 x),

« komercni studna a verejny vodovod (1x),

« volny zdroj vody (1x).

B Virova hepatitida 6.25 %

Bacilarni Uplavice 6.25 %

B Neidentifikovana AGI 68.75 %
W AGI rotaviry 12.5 %
OAGI noroviry 6.25 %

Obr. 1. Epidemie zplisobené pitnou vodou podle diagnéz, resp. plivodcii
onemocnéni (Ceska republika, 2006-2010)

! verejny vodovod: vodovod pro vefejnou potfebu ve smyslu zakona 274/2001 Sb. (tedy

zasobujici 50 a vice osob), resp. vodovod dodavajici vodu pro verejnou potfebu ve smyslu § 3
odst. 2 pism. a) zakona 258/2000 Sb. (tedy zasobujici méné neZ 50 osob, pokud je vodovod
provozovan jako soucast podnikatelské Cinnosti osoby nebo jako soucast jiné ¢innosti pravnické
osoby);

2 veFejna studna: studna, ktera byla GFedné oznacena za zdroj pitné vody a je z ni dodavana
pitna voda vefejnosti, ale nelze ji ve smyslu zakona ¢. 258/2000 Sb. v platném znéni oznacit za
studnu komer¢ni;

3 komeréni studna: studna resp. individudlni zdroj, ze kterého osoba vyrabi (a dodava) pitnou
vodu jako soucast své podnikatelské Cinnosti, pro jejiz vykon musi byt pouzivana pitna voda (§
3 odst. 2 véta druha zakona 258/2000 Sb.) — prikladem mze byt restaurace nebo penzion,
které vlastnik (provozovatel) zasobuje pitnou vodou z vlastni studny;
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Podle plivodce onemocnéni se v 1 pripadé jednalo o virovou hepatitidu A (celkem 10
onemocnéni), v 1 pripadé o bacilarni Uplavici (celkem 18 onemocnéni), v 11 pripadech
o akutni gastroenteritis pravdépodobné infek¢niho plivodu (celkem 353 onemocnéni),
ve 2 pripadech o akutni gastroenteritis zpsobenou rotaviry (celkem 121 onemocnéni)
a v 1 pripadé o akutni gastroenteritis zplisobenou noroviry (celkem 22 onemocnéni).
To znamena, Ze u cca dvou tretin epidemii nebyl presny plvodce onemocnéni
objasnén.

BVirova hepatitida A 1.9 %

Bacilarni Uplavice 3.4 %

O Neidentifikovana AGI 67.4 %
B AGI rotaviry 23.1 %

OAGI noroviry 4.2 %

Obr. 2. Epidemie zplisobené pitnou vodou podle diagn6z a poctu pfipadi
onemocnéni (Ceska republika, 2006-2010)

V souvislosti s uvedenymi epidemiemi nebylo zaznamenano Zadné Umrti. Vykazovany
pocCet hospitalizovanych ¢inil 33, coz je 6,3 % z celkového poctu hlasenych
onemocnéni. Ve srovnani s pocty hospitalizovanych osob v predchozich dvou obdobich
(338) doslo k vyraznému poklesu, z ¢ehoz vyplyva, ze se jednalo o onemocnéni s méné
zavaznym pribéhem.

Co se tyka vyskytu epidemii v jednotlivych letech, nejvice epidemii v jednom roce bylo
evidovano v roce 2006 (Sest), naopak v roce 2007 nebyla evidovana zadna. V roce
2009 byl vykazan nejvyssi pocet pripadt onemocnéni (213). Pocet pfipadl na jednu
epidemii se pohyboval v rozmezi 10 az 61. Prlimérny pocet pfipadl na jednu epidemii
Cinil cca 33.

Porovname-li tfi nasledna pétileta obdobi (1996-2000, 2001-2005 a 2006-2010), bylo
v nich evidovano 15 epidemii (1072 onemocnéni), 11 epidemii (399 onemocnéni) a 16
epidemii (524 onemocnéni). Mlzeme konstatovat, Zze celkovy pocet evidovanych
epidemii lehce kolisa, ale celkovy pocet jednotlivych onemocnéni poklesl ve druném a
tretim obdobi ve srovnani s prvnim sledovanym obdobim o vice nez polovinu.
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Obr. 3. Vyskyt epidemii a poctu pripadil ve tfech sledovanych obdobich
(Ceska republika, 1996-2010)

Diskuse

V rdmci Gvodniho vybéru bylo nékolik epidemii z dalSiho zpracovani vyrazeno ze dvou
dlvodl - bud’ jejich pfipady onemocnéni nebyly viozeny do EPIDATu, a proto jejich
existenci nelze verifikovat, nebo u nich podle naseho nazoru neexistoval Zadny dikaz,
Zze by se voda méla uplatnit jako cesta prenosu. Pokud bylo jisté & velmi
pravdépodobné, Zze se jedna o epidemii souvisejici s pitnou vodou, byla tato do
prehledu zarazena. U nas vSak zatim neni zaveden systém hodnoceni a kategorizace
vodnich epidemii podle sily dikazu, jako je tomu napf. v USA, ve Velké Britanii ad. [2],
na zakladé kterého by bylo mozné provést presnéjSi hodnoceni. Z toho vyplyva, Ze sila
asociace (Ze epidemie byla skutecné zplsobena vodou) byla u jednotlivych pripadl
rlznd, u nékterych epidemii nizka, u jinych se s jistotou jednalo o ,vodni epidemii®.
Zavadny nalez v jakosti pitné vody neni pro uréeni vodni epidemie nezbytny, protoze
v soucasnosti pouzivany systém fekalnich indikatorl nedokaze vzdy odhalit pfitomnost
patogenu, coZ potvrzuje napriklad finska statistika vodnich epidemii, kde u 40 %
epidemii oznacenych jako ,vodni* a evidovanych v obdobi 1998-2004 nebyla zjisténa
pritomnost indikator{ fekalniho znecisténi [3].

Hodnotime-li popisovany soubor epidemii, musime mit na zreteli, ze se jedna pouze o
zjisténé a evidované epidemie a nikoliv o skutecny stav — ten bude vzdy podhodnocen.
Nemyslime, Ze by v prehledu chybély epidemie rozsahlé ¢i zavazné, ale da se
predpokladat, ze mnoho méné vyznamnych epidemii naSemu poznani unikne. Mezi
vznikem nakazy a zanesenim pripadu povinné hlaseného onemocnéni do statistiky,
popf. zarazenim mezi epidemie, se odehrava cely fetézec udalosti, které mohou mit na
vykazani onemocnéni do patficné kolonky zcela zasadni vliv. Onemocni infikovana
osoba?, vyhleda |ékarskou pomoc?, je onemocnéni spravné diagnostikovano?, je
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objednan odpovidajici klinicky rozbor?, provede laborator stanoveni spravné?, nahlasi
oSetrujici Iékar vysledek hygienické sluzbé?, je provedeno Setfeni epidemie? atd. [4].
Stale plati, Ze samotna identifikace epidemie z vody byva velmi obtiznd zviasté
v pfipad€, Ze se jedna o vétsi mésto, kde jsou nemocni registrovani u rliznych 1ékard, a
pribéh onemocnéni je relativné lehky, takze mnozi nepokladaji navstévu lékare za
nutnou. Informace, které jsme ziskali k jednotlivym epidemiim, potvrzuji obecné
pravidlo, Ze se snaze zachyti epidemie v mensim kolektivu. Nicméné i malé epidemie
mohou uniknout nasi pozornosti, pokud jsou pripady, kdy onemocni vétsi pocet osob
v pribuzenském svazku, vykazany jako rodinny vyskyt. V nékterych pripadech, kde jsou
jako cesta prenosu u epidemie vykazany potraviny, neni znam zplsob kontaminace
potravy, ovsem jako jedna z mozZnosti se nabizi kontaminace pouzitou vodou.

Kdyz se podivame na strukturu vodnich zdroj{, které byly pficinou epidemie (viz vyse),
je zirejmé, ze vétSinu epidemii maji na svédomi malé vodni zdroje — v tomto pfipadé
komercni studny. Malé vodni zdroje jsou zranitelné&jsi a mivaji v prdméru horsi kvalitu.
U verejnych a komercnich studni byly v r. 2010 nedodrzeny ukazatele s NMH v 1,46 %,
ukazatele s MH pak v 5,53 %, Cetné byly nalezy nedodrzeni limitnich hodnot u vSech
mikrobiologickych ukazatell kvality vody [5]. Pro spotfebitele jsou tedy studny, ale i
malé vodovody, rizikovéjsi a budou prirozené i CastéjSim zdrojem nadkazy nez velké
vodovody, kde se procento nedodrzeni hygienickych limitd pohybuje ve zlomcich
procenta. JelikoZ vodou z vlastnich studni je trvale zasobovano cca 7 % obyvatel CR
(nemluvé o zdrojich uzivanych vikendové), je nutné jim vénovat zvySenou pozornost

[6].

Byla porovnana tfi nasledna pétiletd obdobi (1996-2000, 2001-2005 a 2006-2010) a
zjisténo mirné kolisani poctu evidovanych epidemii (15 — 11 — 16) a vyrazny pokles
celkového poctu jednotlivych onemocnéni (1072 — 399 — 524). Vzhledem ke kratké
Casové fadé vsak nelze odhadnout, jakym zplisobem se situace bude vyvijet dal. Bude-
li vSak zpresnén systém dohledavani, Setfeni a klasifikace epidemii, nelze vyloucit, ze
nastane podobna situace jako ve Finsku, kdy se Cetnost evidovanych epidemii razem
zvysila.

Zaveér

Je nutno zdlraznit, Ze dikladné vySetfeni viech zjiSténych epidemii pfenasenych vodou
neni jen samoucelnym sbérem dat. Udaje o poctu epidemii predstavuji totiz Casto
jedinou pfimou informaci o zdravotnim dopadu kvality (pitné i jiné) vody na zdravi
obyvatel. A samotné objasnéni pficin epidemie je ddlezité hned z nékolika divodl —
predevSim aby se zabranilo dalSimu Sifeni onemocnéni v ramci epidemie (vcetné
sekundarnich pripadll), dale aby se predesSlo opakovani epidemie z téhoz zdroje a
konecné jako prevence selhani obdobnych problematickych vodnich zdrojd. Do
budoucna je Zadouci zlepsit zplsob Setfeni a hodnoceni epidemii souvisejicich s vodou
(mj. zavedenim systému klasifikace podle vahy dlkazli), vCetné zlepseni laboratorni
diagnostiky, a je potrfeba vénovat zvySenou pozornost predevsim malym vodnim
zdrojlim, které momentalné predstavuji pro spotrebitele nejvétsi riziko.
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Podékovani

Dékujeme vSem koleglim z krajskych hygienickych stanic, Odboru epidemiologie
infekénich onemocnéni SZU a NRL pro legionely za poskytnuti informaci a zprav. Maji
velky podil na vzniku tohoto prehledu.
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