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SMRT PŘI PŘECITLIVĚLOSTI NA VČELÍ IED

Major MUDr. Miloslav KORHOŇ, major MUDr. Zdeněk ŠPÄC

Patologickoanatomické Oddělení vojenské nemocnice v Ružomberku a VÚ 9444

Některé druhy hmyzu, jako včela nebo vosa,
vpravují vbodnutím žihadla do kůže, do hloubky
několika milimetrů, jedovaté látky. Ide o nepa-
trné množství jedu, které vyvolá pouze nevelkou
místní reakci, provázenou Zarudnutím a otokem
kůže v nejbližším okolí vpichu. Vážné celkové
příznaky jsou známy Zpravidla jen po mnoho-
četném pobodání. -

I jediné bodnutí může však 'mít někdy Za ná-
Sledek těžký stav, provázený i bezvědomím, de-
liriem nebo Známkami Srdečního selhání, vzác-
něji může končit i smrtelně. Tyto reakce na
bodnutí hmyzem řadíme mezi alergické projevy.
Ide o výsledek Specifické Senzibilizace po opako-
vaném působení škodliviny. jako alergen Zde
nejpravděpodobněji působí bílkovinná složka,
která je Součástí Včelího jedu [4].

Rozvoj příznaků před Smrti, mezi nimiž pře-
vládá hlavně dušnost, cyanóza, asfyxie a prudký
pokles krevního tlaku, provázené též někdy po-
citem úzkosti a mdlobou, je zpravidla velmi
rychlý, takže k Smrti dochází již Za půl až tři-
čtvrtě hodiny po píchnutí [2, 6).

Pitevní nález bývá naopak velmi chudý a po-
měrně nejčastěji Se v něm vyskytuje akutní ve-
nostáza orgánů, edém plic, edém laryngu, někdy
též edém mozku.

Cornil aj. [1] nalezli u pokusných Zvířat po
opakované aplikaci včelího jedu význačné mi-
kroskopické změny gangliových a gliálních bu-
něk mozku a rozpad myelinových pochev peri-
ferních nervů.

Schenken aj. [6) Sebrali Ze světového písem-
nictvído roku 1953 devět pitvou ověřených pří-
padů úmrtí po jediném bodnutí včelou nebo vo-
sou. U nás byla v poslední době Zaznamenána
tři pozorování [3, 5, 7].

Sami jsme měli možnost již dříve Sledovat pří-
pad 3518té ženy, přecitlivělé na bodnutí vosou.
Iiž několik let před Smrtí upadla po jediném
Vpichu do těžkého bezvědomí s výraznými Znám-
kami srdeční nedostatečnosti a musela proto být _
převezena do nemocnice. Po dalším náhodném
píchnutí vosou do sternální krajiny se u ní rych-
le“ dostavil pocit Slabosti, nauzea, vykašlávala
zpěněnou tekutinu a zemřela během půl hodiny
po píchnutí. V pitevním nálezu byl nápadný hlav-
ně edém plic a edém aryepiglotických řas hrta-
nu. Toto pozorování jsme popsali na jiném mís-
tě [3].

V posledni dobé jsme opět Sledovali další pří-

pad Smrti při přecitlivělosti na včelí píchnutí
u vojáka a podáváme o tom krátkou Zprávu.

K. L., letý voják základní služby, byl dne 7. března
1960 při výcviku v terénu náhodně píchnut včelou do pra-
vého horního víčka. Nevěnoval tomu žádnou pozornost,
avšak již po dvou minutách chůze pocítil náhlou slabost
a musel si sednout. Za dalších pět minut začal lapat po
dechu a těžce, chvílemi chrčivě dýchal. Vykašlal menší
množství zpěněné tekutiny. Brzy se též dostavila cyanóza
rtů, která Se zakrátko rozšířila na celý obličej. Ihned byl
naložen do auta, avšak při převozu do nemocnice zemřel,
celkem asi za dvacet minut po prvních příznacích.

V anamnéze zemřelého nebylo možno zjistit dřívější
píchnutí včelou, ani žádné alergické onemocnění.

Pitva byla provedena za 26 hodin po Smrti. Z patologicko-
anatomického nálezu vyjímáme: Kůže hlavy a krku a vi-
ditelné Sliznice jsou nápadně cyanotické. Na vnitřním
koutku pravého horního víčka je pouze nepatrné zarudnutí,
místo vpichu již není znatelné. Mozek váží 1600 g, je
zřetelně edematózní s naznačeným temporálním i okcipi-
tálním konusem. Plicní tkáň je edematózně prosáklá a
dosti nápadně emfyzematózně vzedmutá. Brzlík je zacho-
ván, váží 22 g, tonzily jsou nápadně zbytnělé, bez zánět-
livých změn. Břišní orgány jsou výrazně překrvené. Histo-
logické vyšetření bylo kromě nálezu edému plic, překrvení
jater a Sleziny a zbytnění zárodečných center tonzil ne-
gativní.

Přecitlivělost na bodnutí včelou nebo vosou se
Zpravidla vyvine u lidí se Sklonem k alergickým
onemocněním a je pro určitý druh hmyzu Spe-
cifická. Většinou lze též u těchto lidí v jejich
anamnéze prokázat již dřívější kontakt S tímto
jedem, popřípadě stupňující se tíže příznaků po
každém následujícím vpichu. Méně často tato
těžká přecitlivělost vznikne po jediném bodnutí,
které proběhlo bez význačnějších příznaků, takže
si na ně nemocný již ani nepamatuje a dalšímu
píchnutí nevěnuje zpočátku žádnou pozornost.

Naše pozorování, v němž anamneticky nebylo
možno prokázat žádné dřívější píchnutí včelou,
nebo jeho vážnější následky, spadá pravděpo-
dflobně do této Skupiny.

Terapeuticky má naději na úspěch injekce
adrenalinu, umělé dýchání S podáním kyslíku.
Tracheotomie se doporučuje při Současném edé-
mu laryngu. Schenken a j. uvažují též při tomto
typu přecitlivělosti o možnostech profylaxe po-
Stupu desenzibilizací injekcemi Stoupajících dá-
vek extraktu připraveného z těla včely.

Považovali jsme za užitečné upozornit na ten-
to Syndrom hlavně pro jeho překvapivý akutní
průběh, který může učinit Zcela bezradným kaž-
dého, kdo na tento druh alergické reakce nepo-
myslí, a též pro určitou možnost úspěšného zá-
sahu, jakým je zejména injekce adrenalinu při
možnosti včasné lékařské pomoci.
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Souhrn

Popsân případ náhlého úmrtí vojáka, které na-
stalo přibližně Za 20 minut po jediném bodnutí
včelou do očního víčka. Smrt Si možno vysvětlit
přecitlivělosti na včelí jed. Zdůrazněno, že k této
těžké přecitlivělosti může dojít po jediném vpi-
chu.
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