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Virologické a epidemiologické odd&leni VOUHEM a klinické laboratofe UVN, Praha

Dobi'e zavedenou technikou stfetné imuno-
elektroforézy vySetfujeme na HBsAg na viro-
logickém odd&leni VUHEM od listopadu 1973.
V obdobi 1973/74 bylo odkryto mezi pacienty
a persondlem UVN 79 nemocnych a nosicfi
(Benda a sp., 1975), béhem roku 1975 59 dal-
Sich pripadd (Méachova a sp., 1976). PredloZené
sdéleni piinasi vysledky za rok 1976 a soucas-
né shrnuje nékteré zkuSenosti o vyskytu he-
patitidy typu B (dale HB) v UVN za celé obdo-
bi vySetfovani.

Material a metody

Technika vySetfovdni je popsdna v obou
prfedchéazejicich sd&lenich a oproti roku 1975
se nezménila. RovnéZ organizace sbéru a vy-
Setfovani zlstala v podstaté taZ: séra se na-
dédle jeStd deéli na ta, kterd jsou zasilana
s pfimym urenim na vySetfeni HBsAg, a ta,
ktera jsou vySetfovdna na antigenémii aZ po
vybéru z dennich kontingentti klinickych labo-
ratofi UOVN jako vzorky se zvySenou hladinou
transamindzy GPT. Nadéale je peclivé vedena
zdchytovd kartotéka nemocnych a nosi¢l
HBsAg.

Vysledky

V tabulce 1 jsou v pFehledu uvedeny pocty
vySetfenych sér a vysledky ve srovnévanych

skupindch celého souboru roku 1976. Opét se
rozsah vySetfeni zna¢né zvysil oproti pFedcha-
zejicim letlim, jak se lze presv&déit z grafu 1.
V roce 1976 poprvé prevysil polet vyZaddanych
vySetieni na antigenémii podty sér, ktera jsou
aktivné vybirdna k vySetfeni na HBsAg z den-
nich pfisund materidlu vétSinou urceného
k biochemické analyze funkce jater. Z tabul-
ky 1 pak vyplyv4, Ze béhem roku 1976 bylo
ve skupiné vyZadanych vySetfeni 223 pozitiv-
nich naleztt HBsAg (10,6 %); reprezentuje to
37 novych zachyti HB. Procento novych zéa-
chytl, vztaZené k poétu vyZadanych vySetreni,
je 1,76. Ve skupiné& sér, urenych plivodné& na
biochemické vySetfeni jaternich funkci a ma-
jicich zvySenou hladinu transamindzy, bylo
172 pozitivnich nélezt (8,8 %). Reprezentuje
to 29 novych zachyti HB. Mezi 267 séry pa-
cientd z hematologické poradny byl jediny no-
vy pozitivni nédlez antigenu, avSak u tfi pa-
cientli byly =zjiStény precipitacni protilatky.
Mezi séry z depistdZnich akci u ttvar nebyly
pozitivni nélezy. Vcelku bylo nové odkryto
v nemocniénim komplexu 67 dalSich nemoc-
nych a nosi¢i HBsAg. Podet vSech kartotéko-
vanych pfipadi dosdhl &isla 205.

Jak ukazuje graf 2, byl v roce 1976 poprvé
odhalen podstatné vétSi pocet novych pii-
padii HB ve skupin& vyZadanych vySetfeni na
antigenémii ve srovnédni se skupinou aktivné

) Tab. 1
Srovndni miry zdchytti HBsAg v riznych souborech sér roku 1976
i Obdobi Pocet Procento Pocet nové Procento nové
C:;ﬂgg‘:::e vysetfovani P:effret pozitivnich pozitivnich zachycenych zachycenych
(1976) nélezt nélezt ptipadu nemocnych*)
Séra s urlenim na I-XII 2098 223 10,6 37 1,76
vySetfeni HBsAg (od 57+ 35 pac.)
Vybranéd séra se zvy- I-XII 1948 172 8,8 29 1,48
§enou hladinou trans- (od 57422 pac.)
amindzy GPT
Séra z hematologické ITI-XII 267 2 0,7 1*%) 0,37
poradny (od 2 pac.)
Séra z depistdZnich II-v 83 | 0 — 0 —
akci u utvara
Celkem 4396 397 9,05 67 1,52
(od 115 pac.)

*) VztaZeno k po&tu sér vySetfenych v pfisluiné skupiné&. .
**) U dal8ich 3 pacientii této skupiny byly prokdzény precipitalni protildtky; percentudlni podil osob s t¥mito protildtkami nej-
spi§e hyperimunniho typu je v této skupiné 1,12 (vztaZeno k poétu 267 vysetfenych vzorku).
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Graf 1

Evidence zvyS$ujiciho se celkového poltu vySetieni na
HBsAg v UVN a srovndni poétd zpracovanych vzorkd
v obou hlavnich skupindch sér, tj. vyzddanijch vySetieni
na antigenémii a vySetieni na HBsAg u sér se zvg§enou
hladinou transamindzy GPT, za obdobi 1973/74 az 1976
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vybiranych sér vykazujicich zvySenou hladinu
transamindzy GPT. Vy$§i procento 2zéa-
chytu ve skupiné pfimo vyZadanych vySetieni
(stanovené z vychozich poétii vzorkidi urce-
nych v té které skupiné k vySetfeni na HBsAg)
v3ak vidime jiZ od roku 1975.

V souboru novych 67 zachytd HB bylo moZ-
no jeSté v témZe roce (1976) predbéZné cha-
rakterizovat podle prijatych kritérii 14 pFi-
padi jako chronické formy HB a 6 pripadil
jako bezpfiznakové nosi¢stvi HBsAg; u sedmi
pFipadd z primoinfekci bylo naopak evidovano
vymizeni antigenémie. Tfi z novych pacientil
zemfeli, z toho 2 v pifimém dlsledku s ne-
pfiznivé se vyvijejicim jaternim onemocnénim.

V roce 1976 jsme ovSem nevySetfovali jen
séra od nové prokazanych pripadi HB. Ze
souboru 79 kartotékovanych v obdobi 1973/74
a 59 evidovanych b&hem roku 1975 jsme méli
mozZnost vySetfovat jeSté vice neZ 4 desitky
nemocnych a nosi¢t. Jak ukazuje tabulka 2,
zaznamenali jsme 37, tj. 22415, chronickych

Graf 2

Srovndni poéti a procenta zdchytu nové odhalengch
pFipadd hepatitidy B v obou hlavnich skupindch vzorki,
tj. v sérech piimo uréengch k vySetieni na antigené-
mii a ve vybiranygch sérech se zvysenou hladinou trans-
amindzy GPT, za obdobi 1973/74 aZ 1976
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minazy GPT, vybirand k vySetieni
na HBsAg
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hepatitid s pozitivnim antigenem a 5, tj. 4+1
bezpriznakovych nosi¢t HBsAg, resp. takovych
nemocnych, ktefi pfi imunologické toleranci
na virus a antigen nemaji klinické obtiZe ani
zFejmé evidovatelné biochemické zndmky po-
ruchy funkce jater; tfikrét, tj. 1X + 2X, jsme
mohli zaznamenat vymizeni antigenémie, coZ
vytvorilo podminky pro vznik sterilni imunity,



156 VOJENSKE ZDRAVOTNICKE LISTY

ROCNIK XLVI. 1977, &. 4

Tab. 2

Evidence vySetfovdni na HBsAg v roce 1976
u 45 nemocnych a nosiéi, kteri byli zachyceni jiz v obdobi

1973-1975
Pocet
Soubor .
; * Pocet prokdzanych Pocet
kartotékovanjch prokézanych bezpfi- prukazi
osob o P
chron. forem | znakovych vymizeni
. hepatitidy B nosi¢stvi antigenémie
z obdobi potet HBsAg
1973/74 79 22 4 b 1
1975 59 15 1 2
Celkem 138*) 37 5 3

*) Ze souboru 138 osob s antigenémii, zachycenych v obdobi
1973-1975, bylo prokdzéno dalSich 14 pfipadt chronické
hepatitidy nebo nosi¢stvi HBsAg jiz v roce 1974 a 1975;
tyto osoby nebyly vySetfovany v roce 1976.

la 9 — pokud zatim vime; z toho nejméné&
6 bylo pfimym nebo nep¥imym dfisledkem
nepriznivé se vyvijejici hepatitidy (vé&tSinou
cirh6zy jater).

Dale uvedeme nékteré dalSi ddaje ze zé-
chytové kartotéky. Nebudeme registrovat jen
data od osob nové evidovanych v roce 1976,
ale do vSech tabulek a grafd zahrneme para-
lelng dadaje z obou piedchéazejicich etap vySe-
tfovani, tj. z obdobi 1973/74 a 1975.

V grafu 3 jsou zaznamendny udaje o zdchy-
tu novych nemocnych nebo nosi¢d HBsAg
v jednotlivych mésicich let 1973—1976. Virova
hepatitis typu B se manifestuje celoro¢né, ko-
lisavé (pfi relativn& nejvétSim sniZeni v Cer-
venci a kvétnu a vétSim zhus$téni v predjari a
na konci podzimu), ale kazdy rok s jinou va-
riabilnosti. Vzhledem k pomérné dlouhé inku-
badni dob& HB a pii vzeti v uvahu takovych
skutecnosti, jako je tradi¢ni ro¢ni rytmus Zi-
vota lidi u nas s jeho odrazem v €innosti a

Graf 3
Zdchyt novych nemocngch & nosi¢i HBsAg po mésicich let 1973—1976
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resp. kone¢né tzdravy nemocnych jeSté i po
jedno- aZ vice neZ dvouletém trvani antigené-
mie. Jeden dal$i nemocny ze souboru 1973/74
vSak v roce 1976 zemfel.

Celkovy pocet pacientli s chronickymi for-
mami HB a nosifstvim ze sestavy zachytd
1973/74 a 1975 (podle vySetifeni v roce 1976
a podle dat jiZ uzavienych v létech 1974 a
1975 — viz tdaje pod tabulkou 2) je 56, a pfi-
po¢teme-li k tomu 20 podobnych pfipadd ze
souboru roku 1976, je v souCasné dobé k -dispo-
zici orientadni priikaz nejméné 76 chronickych
forem HB a bezpfiznakového nosicstvi, coz
¢ini z celkového podétu 205 zachytd vysoky
podil 37 %.

Celkovy pocet pacientli vyfazenych prn
umrti z kartotéky 205 zAchytll dosahuje €is-

pocet zachyti hepatitidy B

-— souhrnny pocet novych zachyti v kaZdém mésici (bez respektovani roku)

rozsahu prace zdravotnickych zafizeni b&hem
roku, nelze z naSeho materidlu pozorovat se-
zénni vyskyt HB. To je v souhlasu s vSeobec-
nymi zkuSenostmi.

Z udaji v grafu 4 vyplyvé, Ze v roce 1976
dale pokracovala v naSem souboru evidova-
nych tendence k prevalenci HB mezi muZi
oproti Zendm; prevalence muZid s HBsAg do-
sahla 92,5 % ze v3ech novych pt¥ipadi HB. To
je dédno charakterem UVN jako vojenského
zdravotnického zafizeni.

Podobné je tomu v tendenci rozloZeni HBsAg
-pozitivnich podle véku (graf 5). Nadale sice
pretrvava vysoka zdchytnost mezi lidmi starsi-
mi 50 let (pfi sniZeni jiZ jen na 31,3 % v roce
1976) a“znactné zlistdva také ve vékové skupi-
né 36—50 let (20,9 % v roce 1976), podstatné
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Graf 4

Vivoj souboru HBsAg — pozitivnich osob zachycengch
v obdobi 1973/74 a% 1976 podle pohlavi

100 -

50+

g = ' =

1973174 1975 1976

Horizont4lni osa — roky
Vertik4lni osa — procento
Prazdné sloupce — muZi
Vodorovné Srafované sloupce — Zeny

Graf 5

Vivoj souboru nemocngch a nosiéli HBsAg zachycenych
v obdobi 1973/74 a% 1976 podle vékové distribuce
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se vSak zvySila mira zdchytu ve skupiné 19 aZ
25letych, kam patii vétSina vojdkl prezencéni
sluzby; vidime tu vzestup od 15 % v obdobi
1973/74 pres 23,7 % v roce 1975 k 29,8 %
v roce 1976. To je disledek isili, aby bylo co
nejvice vojédkl v prezentni sluZbé, u nichZ je
nalezen HBsAg, rovnéZ podrobeno specializo-

vanému vySetfeni v centrdlnim zdravotnickém
zafizeni. Rada t&chto pacientd se oviem do-
stdvd do nasi evidence zasluhou transfuzniho
oddéleni UVN, které samo vySetfuje dérce
krve. Mezi nimi je hodné& vojadk prezen&ni
sluZzby a u té&ch pak jsou zhusta odhalovéni
bezpFiznakovi nosi¢i HBsAg; takovych bylo
v roce 1976 v naSem souboru Sest. Relativné
stdlou a nevysokou zlistdvd zachytnost novych
pripadi HB ve skupiné 26—35letych.

“Vztah k CSLA u osob s antigenémii dokumen-
tuje graf 6. Percentudlni vzestup zachytu no-
vych pripadi HB ve skupindch vojdkii pre-
zenéni sluzby a distojniki ¢inné sluZby (na
35,8 % u prvnich a 34,3 % u druhych ze v$ech
nové evidovanych v roce 1976) pri prikrém
poklesu procenta pozitivnich ve skupiné ci-
vilnich osob (z drivéjSiho vysokého podilu na
22,3 % v roce 1976) jsou dokladem realizace
nafizenych zmén o preferenci v prijiméni pa-
cientd do UVN.

Graf 6

Vigvoj souboru nemocngch a nosiéd zachycengch v ob-
dobi 1973/74 a% 1976 podle vztahu k CSLA
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Tabulka 3 pak dopliiuje tato data jeSt& dal-
S§imi ddaji o socidlnim sloZeni HBsAg-pozitiv-
nich v souborech z obdobi 1973/74 aZ 1976.
Lze tu evidovat pokles procenta pozitivnich ve
skupiné dachodcli (na 11,9 v roce 1976) a
fesiondlnich nédkaz zdravotnikG (2 pr¥ipady HB
u lékari).
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Tab. 3

Vyvoj zdchytnosti hepatitidy B v nékterych dalSich socidlnich
skupindch (197374 a% 1976)

Procento HBsAg — pozitivnich
Socialni novych zichyti
AP 1973/74 | 1975 1976  |1973-1976]
(z79) (z 59) (z 67) (z 205)

Zdravotnicti
pracovnici*) 10,1 3,3 2,9 5,8
Duchodci 21,5 18,6 11,9 17,5
Ostatni 68,2 77,9 85,1 76,5
Dohromady 99,8 99,8 99,9 99,8

*) Absolutni polet 8 v obdobi 1973/74, po dvou v roce 1975
a 1976.

Tab. 4

Zmény v percentudinim podilu riznych skupin pracovist komplexu
UVN na odkryti novych nemocnyth a nosi¢te HBsAg béhem obdobi
197374 a% 1976

Podil na odkryti novych nemocnych
Skupiny (procento)
pracovist 1973/74 | 1975 1976  |1973-1976
(z179) (z 59) (z 67) (z 205)

S charakterem
ambulantnich
jednotek 26,5 22,1 28,3 25,8
Infekéni
a expektaéni
oddéleni véetné
své ambulance 6,3 16,9 22,3 14,6
Interni
oddéleni I, IT,
IITa VN 60,7 52,5 35,8 50,2
Ostatni luzkové
oddéleni 6,3 8,4 13,4 9,2
Celkem 99,8 99,9 99,8 99,8

V tabulce 4 uvaddime zmény v percentudl-
nim podilu riznych skupin zdravotnickych
pracovi$t na odkryti novych nemocnych a no-
sicd HBsAg b&hem sledovaného obdobi a
v tabulce 5 pak jsou tato data detailizovdna
pfi uvedeni absolutnich ¢isel (nikoli procent).
Percentudlni podil pracovist s charakterem
ambulantnich jednotek zlistdva sice na pribliz-
n& stejné urovni (kolem 25 %), aviak v roce
1976 se zménil obsah této zasluhy. Zatimco
drive byla vétSina nemocnych odhalena vySe-
trovanim sér se zvySenou hladinou transaminé-
zy GPT (pri klinickych diagnézéch dyspepsie,
viedovd nemoc, cholecystopatie atd.), v roce
1976 byla vétSina novych zdchytdi odhalena na
zakladé vyZadaného vySetfeni a pri Casté dia-
gnoze, napf. virovd hepatitis susp. Podil in-
fekéniho a expektacniho oddéleni na odkryti

Tab. 5
Zmény v podilu jednotlivych pracovist UVN a nékterych dalsich

jednotek na odkryti novych nemocnych a nosici HBsAg béhem

obdobi 197374 a% 1976. Poéty zdchytu (mikoli procenta jako
v tabulce 4), jak se promitly do kartotéky 205 evidovanych osob

Poclty pacientt a nosi¢ti HBsAg
Odd¢éleni 1973,174
1973/74 1975 1976 az
1976
Transfazni
odd.*) 1 3 6 10
Hematologicka
ambulance 4 1 1 6
Poliklinika I, IT
a prac. 7 5 6 .18
Zavodni lékat 1 s 1 | 2
Ambulance
ULZ 3 4 3 10
Ambulance
MNO 2 — 2 4
Ambulance
voj. Utvart 1 — —_ 1
Fyziatrické
odd. 2 — — 2
Infekéni
a expektadni
odd. véetné své
ambulance**) 5 10 15 30
Interny I 4 4 4 12
1I 32 15 12 59
III 12 9 8 29
VN — 3 — 3
Chirurgickd
odd. 2 3 4 9
Chirurgické
odd. VN —_ 1 — 1
Urologické
odd. — — 1 1
ORL odd. 1 — — 1
Psychiatrické
odd. 1 — 3 4
Neurologické
odd. 1 1 — 2
Kozni odd. — — 1
Celkem 79 59 67 205

*) V poétech jsou evidovény jen ty pfipady odkryté transfiz-
nim oddélenim, které byly zasldny na odborné vysetfeni
na jind oddéleni nemocnice.

*%) Z té&chto polt byla fada pfipadi odkryta v jinych zdravot-
nickych zafizenich, odkud jsou HBsAg - pozitivni zasildni
vétSinou pfes ambulanci infekéniho oddéleni k hospitali-
zaci v UVN.

HBsAg-pozitivnich postupné stoupl aZ k 22,3 %
ze souboru nové evidovanych v roce 1976. Lé-
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kari tohoto oddéleni ovSem od zadatku vySe-
tFovadni mysleli na HB; vzestup podilu na za-
chytech HB je tu podminén pFedev3im tim, Ze
vzrostl pfiliv pacienti na ambulanci tohoto
oddéleni a rovnéZ k hospitalizaci z terénu
nebo z transfizniho odd&leni UVN, pfitemZ ve
znatné proporci jiZ $lo o osoby s dfive labo-
ratorné prokdzanou antigenémii. Postupny
pokles v podilu na zdchytnosti HBsAg-pozitiv-
nich osob na internidch je podminén tim, Ze
diky zvySené aktivité terénu a vSech ambu-
lantnich oddéleni doch&zi k urcité filtraci ne-
mocnych; vétSina z nové evidovanych se rekru-
tuje z chronikdt a pacientti s riznymi, Casto
téZ8imi nebo komplikovanymi-syndromy. Podil
internich oddéleni UVN na z&chytnosti HB
viak nadéle zidstdvd znadny (tém&F 36 % ze
vSech nové evidovanych v roce 1976); na II.
a III. interné je to ddno predevSim profilizaci.
Pokud se tykad ostatnich ltZkovych oddéleni,
stoupd mirné jejich podil na odhalovéni dal-
gich pripadd HB, a to aZ na 13,4 % v3ech no-
vych pripadd roku 1976. Nasvédcuje to tomu,
Ze HB ve své manifestnosti neklesd (pfinej-
menSim). Stoupla incidence zachytu zejména
z psychiatrického odd&leni UVN a na oddé&leni
bFiSni chirurgie. Nemocni s pozitivnim HBsAg
jsou na chirurgicky profilizovanych oddé&le-
nich velkym rizikem nejen pro ostatni pacien-
ty, ale zejména pro zdravotniky samé. Proto
zaCala byt v UVN uplatiiovdna reZimova opa-
treni pFi oSetfovdni a pobytu téchto nemoc-
nych.

Na zavér uvadime v tabulce 6 prehled dia-
gnoz, které byly v pribéhu vySetfovani na
HBsAg od roku 1973 do roku 1976 podnétem
pro pfimo vyZadanou zkouSku na antigen nebo
pro biochemické vySetfeni funkce jater. AniZz
budeme komentovat podrobnosti, milZeme
shrnout, Ze situace tu zlistdva p¥ibliZzné stejna.
Navic naSe data nemohou byt pfesnd, protoZe
dtivody, které vedou lékafe pro to které vyse-
tfeni, nelze z privodky nebo chorobopisu jed-
noznacné specifikovat. I tak z materidlu vidi-
me, Ze v diagn6zach prevaluji p¥iznaky nebo
syndromy vztaZené k poruchdm jater a zaZi-
vani. Znovu upozoriiujeme na diagnoézy, resp.
diivody pro vySetfeni na HBsAg, uvedené
v dolni tfetin&.tabulky. Ty do znacné miry po-
ukazuji na to, Ze ndlez HBsAg miiZe byt neceka-
ny; €asto jsou skrytd bezpiiznakova nosistvi
antigenu. Pfi rdznych rendlnich syndromech,
zejména u pacientll z hemodialyzaéni jednot-
ky, byva vSak antigenémie HB ob&4véana, pfes-
toZe Kklinicky ndlez zhusta pfipomind bezpfi-
znakové nebo témeér bezpiiznakové nosi¢stvi
HBsAg; to miZe byt podmin&no navozenou
toleranci k viru, resp. antigenu.

Diskuse

PredloZenou zprévou chceme znovu upozor-
nit na vyznamnost vyskytu HB v rozsahu
funéni pisobnosti UVN. Nozokomidlni manifes-
tace HB je znac¢nd. I kdyZ v poslednim roce

Tab. 6

Diagnézy, které byly podnétem pro vySetieni na HBsAg nebo na
biochemické funkce jater béhem obdobi 1973-1976

Pocet pacientti

Diagnbza 1973 1973
az | 1975 | 1976 | a%
1974 1976

Dyspepticky syndrom Cerstvy | 12 10 5 27
i chronicky, gastritis, viedov4
nemoc, tumor ventriculi, cho-
lecystopatie, pancreatitis, col-

litis aj.

Virov4 hepatitida 8 -6 7 21
Stav po virové hepatitid& 12 2 7 21
Icterus véetné obstrukéniho 3 4 4 11

Hepatopatie, hepatomegalie, 15 12 13 40-
steatdza jater, perzistentni he-
patitis, chronickd hepatitis

apod.

Agresivni hepatitis a cirh6za 4 3 2 9
Styk s virovou hepatitidou, —_ — 2 2
karanténa

Komplikované syndromy 4 4 5 13

s hepatopatii (pfi nich nemo-
ci ledvin a modovych cest,
srdce a cév, diabetes mellitus,
artropatie aj.)

Stav po operacich 4 1 3 8
Ruzné rendlni syndromy 3 2 4 9
véetné pyelonefritidy

Artropatie, artralgie, revma- 3 1 1 5
tismus

Ruzné (infarkt myokardu, 5 5 8 18

ischemick4 choroba, arterio-
skler6za, hemiparéza, dusevni
choroby, kontrolni vySetfeni)

Vir6za —_ 1 —_ 1
Dérce krve 1 3 6 10
Nezjisténo 5 5 — 10
Celkem 79 59 67 | 205

(1976) se pon&kud zvysil do UVN p¥iliv pacien-
td s jiZ prokédzanou antigenémii z perifernich
zarizeni (k icCelu upresnéni diagnézy a k od-
borné 1écbé), zlstdva zachytnost novych pii-
padd zhruba na stejné tdrovni jako v obdobi
1973/74 a 1975. Nelze také olekavat za Krat-
kou dobu nic jiného. PotéSitelné je, Ze vétSina
nové odhalenych pfipadd HB za¢ind byt pro-
kazovana ze vzorkill zasilanych klinickymi 1é-
kafi pfimo k vySetfeni antigenémie, a nikoli
z aktivné vyhleddvanych sér se zvySenou hla-
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dinou transaminédzy GPT. Presto jsme rozhod-
nuti déle vySetfovat séra vybirand z dennich
kontingenti klinickych laboratofri, kde jsou
vzorky nejdiive testovdny biochemicky. O&eké-
vame, Ze poZadavky na vySetFovdni HBsAg se
jeSté podstatné zvysi.

Nemocni hepatitidou typu B pfichdzeji na
v8echna klinickd pracovisSté nemocnice, biolo-
gicky materidl od nich se pak dostdavad na
vSechny vySetfujici laboratorni jednotky aredlu
a dosti Casto i na oddéleni patologické ana-
tomie. Zdravotni¢ti pracovnici a rovnéZ pa-
cienti nejsou samoziejmé ohroZovani na v3ech
mistech nemocnice stejnou mérou. Proto by se
meél diferencovanym zplisobem vy-
lepSit zdkladni hygienicky (protiinfek¢éni) a
pracovni reZim na oddélenich a rtznych je-
se mohou stat ndvrhy uvedené v préci Stréan-
sky a sp., 1977. Neminime z této prace opako-
vat v8echny celotistavné uplatnitelné principy,
ale chtéli bychom z nich akcentovat aspori
nékteré. Vyznamnou zdsadou je napf. navyk
vyrazného oznadovani lékarskych zprav, pra-
vodek apod. o nemocnych s antigenémii (napft.
pfi jejich pfeklddéni na jind oddéleni, zejmé-
na chirurgickd, pfi jejich posilani na specia-
lizovand vySetfeni, napf¥. rentgenologick4,
apod.). TotéZ plati pro oznacovani privodek
k biologickému materidlu od téchto nemoc-
nych, zasilanému k laboratornimu vySetfeni
vSeho druhu. Vysoce dileZitou zdsadou je dii-
sledné vyZadovani vySetfeni na HBsAg v ram-
ci pFedoperacni kontroly zdravotniho stavu pa-
cientdi, uplatnéni reZimu protiinfeké&ni ochrany
zejména pfi operacich a b&hem pooperacniho
i ostatniho o3etfovani osob s antigenémii, vy-
Zadovéni vySetfeni na HBsAg u kaZdého pii-
jemce, krve a krevnich derivatii aZ do 5—6 mé-
sici po pfevodu apod.

Je vS8eobecné znédmo, Ze jednim z nejvyznam-
néjSich problémd u HB je tendence k chroni-
cité¢ prib&hu. Jejim disledkem je progresivni
rozvoj onemocnéni u urcitého, i kdyZ nastésti
nevysokého procenta primoinfekci. Mirné&jSich
neagresivnich' chronickych forem je v3ak -vy-
soky podil a-svédéi o tom naSe vysledky
i zminénd price Stransky a sp., 1977. Celkové
miZeme evidovat v zdchytové kartotéce, zahr-
nujici 205 osob, 76 piipadi s rdznymi chro-
nickymi hepatitidami nebo bezpriznakovym
nosi¢stvim HBsAg, prokdzanych béhem let
1974—1976 opakovanymi nédlezy HBsAg v ca-
sovém odstupu podle obecné pfijatych Kkrité-
rii. Percentudlni podil téchto chronickych néa-
kaz virem HB je vysoky (37 % ze vech evido-
vanych s pozitivnhim HBsAg). V navézéani na to
bychom ‘chtéli upozornit na nevhodnost 1é€by
Cerstvych ndkaz virem HB kortikoidy; tato 1é-
Civa imunologicky alteruji a sniZuji pfirozenou
reaktivitu organismu proti viru a antigenu HB,
a tim indukuji vznik chronickych forem néka-
zy, resp. chronického nosiéstvi HBsAg. Je vSak
tfreba obezietn& indikovat 1é&bu kortikoidy
i u v3ech chronickych forem zénétu jater; pro

ty z nich, které vykazuji antigenémii, plati to-
téZ co pro Cerstvé pripady — s vyjimkou vi-
tdlnich nebo jinych z&vaZnych indikaci.
S ohledem na v8echny uvedené otdzky budeme
ve VUHEM usilovat o vypracovdni metod la-
boratorniho hodnoceni prognézy u chronic-
kych forem z&né&tu jater. Prvni kroky k tomu
jsme uc€inili rozvinutim elektronové mikrosko-
pického prikazu HBsAg i jeho komplexi
s protildtkami a v perspektivé je také kom-
plexni zpracovani jaternich biopsii a prikaz
autoimunitni reakce organismu na rozpadové
produkty jaterni tk4n&. Pokud se tyka zave-
deni citlivéjSich metod detekce HBsAg a jeho
protilatek, neZli je imunoelektroforeticky pri-
kaz, je situace obtiZnéjsi a jeji FeSeni si vyZa-
dé delsi doby, zejména nebudou-li k dispozici
dovaZené reagencie.

Teprve za takovych podminek miZeme re4l-
né ocekdvat — pri disledném uplatnéni racio-
nalniho hygienického reZimu v celém nemoc-
ni¢nim komplexu a jeho pobofkdch — signi-
fikantni omezeni, resp. sniZeni manifestace
HB. Otazka eradikace HB ovSem je uZ vyloZe-
né dlouhodoby spole€ensky ukol, jehoZ reali-
zace je podminéna — mimo jiné — predevSim
védeckym vyreSenim léCby chronického no-
siCstvi, at bezpfiznakového nebo vdzaného na
rizné formy chronického z&nétu jater.

Souhrn

V roce 1976 bylo vySetfeno témér 4400 vzor-
ki sér na HBsAg. Bylo zjiSténo 297 pozitivnich
ndlezi, jimiZ byla potvrzena pfetrvavajici anti-
genémie u 42 osob evidovanych jiZ v obdobi
1673—1975 a zéarovell bylo odkryto 67 novych
prfipadii nédkazy virem HB, mezi nimiZ uZ
v béZném roce je potvrzeno podle prisluSnych
kritérii dalSich 20 chronicky nemocnych nebo
nosi¢dt HBsAg. V roce 1976 nebylo vySetfova-
no 14 difive prokédzanych chronickych onemoc-
néni virem HB ze soubordi obdobi 1973—1975,
takZe celkovy pocet t&chto némocnych ze se-
stavy 205 evidovanych je 76 (37 %).

Jako v piredchézejicich dvou zpréavach byl
proveden rozbor nov& odhalenych pFipadd
podle ddaji v zdchytové kartotéce a data byla
srovndna s podobnymi ddaji z obdobi 1973/74
a 1975; srovnanim byly zjiStény nékteré zmény
a tendence vyskytu HB v souboru evidovanych
pacientdi, pfinaleZejicich do funkéni pilisob-
nosti UVN. Podetnost ndkaz HB se vSak ne-
zmensuje.
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