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ZVYSENY VYSKYT RUBEOLY V ARMADE V ROCE 1991
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Virové a bakteridlni ndkazy Sifici se vzdu3nou cestou,
doprovézené exantémem a typické piedevsim pro détsky
v€k (scarlatina, varicella, morbilli, rubeola a parotitis
epidermica) se vyskytuji ve vojenskych kolektivech
s nepom&mé niZ8i frekvenci neZ akutni respiraéni
onemocnéni bez exantému. Ve v&Sing piipadld zazna-
mendvame pouze sporadicky vyskyt t&chto onemocnéni,
ojedingle se vyskytuji v n€kterych letech men3i epide-
mick4 ohniska varicelly a rubeoly, a to vZdy v souvislosti
se zhorSenou epidemiologickou situaci v détské populaci.

Vyjimkou z t&hto dlouhodobych zku¥enosti z na¥eho
spidového tizemi byl vyskyt rubeoly v prvnim pololeti
roku 1991, kdy doslo k epidemickému vzplanuti tohoto
onemocn¥ni u v&t$iho poftu vojenskych itvard CSA
a rovnéZz sporadickd nemocnost rubeolou néko-
likan4sobn& piekrodila priimér poslednich let.

Stru¢nym rozborem epidemickych ohnisek rubeoly ve
vojénskych kolektivech v roce 1991 a iivahou o dal¥im
vyvoji nemocnosti rubeolou v CSA se chceme zabyvat
v nésledujicim sd€leni.

Material a metody

Podkladem pro tdvahy o daldim vyvoji onemocnéni
rubeolou ve vojenskych kolektivech bylo i provedeni

sérologického piehledu. Vy3Zetiili jsme hemaglutinaln&
inhibi¢ni protilatky na souboru 118 sér odebranych zdra-
vym vojdkiim zdkladni sluZby narozenym v letech 1971
a 1972. Krev byla odebrédna v kvétnu a v listopadu 1990,
tedy v dob€ pied vznikem epidemické viny zard€nek
v populaci CSFR.

Hemaglutina&ni inhibi¢ni test jsme provadEli podle
standardni metodiky mikromodifikaci na polysty-
rénovych desti¢kach s jamkami tvaru "V" se 4 jednotka-
mi hemaglutina&niho antigenu (SEVAC Praha) a s 0,25%
suspenzi kufecich &ervenych krvinek (KCK) jedno-
dennich nekrmenych kufat. Na odstran&ni nespecifickych
inhibitord jsme aplikovali metodu absorpce neinakti-
vovaného séra kaolinem (25 % v dextrézo-Zelatino-vero-
nalovém pufru -DGV) a KCK (50 % v DGV). Za
vysledny titr jsme povaZovali to fed®ni séra, které
kompletn€ inhibovalo hemaglutinaci. Za protektivni titr
jsme povaZovali fedéni séra 1 : 8, protoZe se vieobecné
uvidi, Ze jakdkoliv hladina piirozenych protildtek chrani
proti nikaze (1).

Vysledky

Ve sledovaném obdobi let 1986-1990 bylo hlidSeno na
naSem spaddovém izemi 246 pfipadd sporadickych
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onemocnéni nikazami typickymi pro détsky v&ék. Tento
polet pfedstavuje asi 15 % viech hlaSenych sporadickych
infek&nich onemocn&ni. Jejich absolutn{ pofet a strukturu
v jednotlivych letech podava tabulka 1.

Tabulka 1
Piehled vyskytu "détskych onemocnéni" na spidovém
tzem{ OHEO Plze1l v letech 1986-1990

Diagnéza Rok 1986 | 1987 | 1988 | 1989 | 1990 | Celk. %
Scarlatina 4 3 0 0 3 10 4
Varicella 45 38 51 33 13 180 73
Morbilli 1 0 0 0 3 4 2
Rubeola 6 0 1 2 3 12 5
Parotitis epid. 11 7 17 5 0 40 16
CELKEM 67 48 69 40 22 246 100

Hromadny vyskyt jsme zaznamenali v letech 1973-1990
na nalem spidovém tzemi{ pouze u planych neStovic
a zard€nek (tabulka 2). Jednalo se vesmés 0 mald ohniska
s po¢tem nemocnych 4 aZ 15 piipadii na epidemii. Z nizké
Cetnosti ohnisek a jejich malého rozsahu vyplyva, Ze tato
onemocnéni nepiedstavovala v protiepidemickém za-
bezpeleni vojsk zavaZn&jsi problém.

K vyrazné zmé&n& v nemocnosti rubeolou v armédnich
kolektivech doSlo v 1. pololeti 1991. V souvislosti se
zvg’Een)‘(m vyskytem zard&nek v détské populaci do3lo
v CSA k vyznamnému nérlistu nemocnosti. Podil rubeoly
v tomto obdobi na hlaSené sporadické infekéni
nemocnosti ¢inil plnych 36 % (51 piipadd) a hromadny
vyskyt rubeoly byl zaznamendn u 18 vojenskych ttvari
s celkovym po&tem nemocnych 275 osob. V 8 ohniscich
byla diagnéza potvrzena sérologickym vySetienim, ve
zbyvajicich ohniscich byla stanovena na zdkladé klinické-
ho obrazu Iékafi infek¢nich odd&leni. Ohniska rubeoly
piedstavovala 75 % v3ech epidemickych vzplanuti na na-
Sem spiddovém izemi, pofet postiZenych pak tvofil 58
procent viech nemocnych v epidemiich. Nejvice byly
postiZeny vojenské itvary dislokované v Zdpadodeském
a Vychodo&eském kraji. Strukturu ostatnich sledovanych
infek&nich onemocn&ni v roce 1991 podavai tabulka 2.

Tabulka 2
Prehled vyskytu "détskfch onemocnéni" na spidovém
tzemi OHEO Plzeii v roce 1991
Diagnéza Potet %
Scarlatina 8 10
Varicella 12 15
Morbilli 5 6
Rubeola 54 68
Parotitis epid. 1 1
CELKEM 80 100

Klinicky priib&h onemocn&ni byl vesmés lehky. Kata-
rdlni stadium bylo pfitomno asi u 75 % postiZzenych,
piedchézelo asi 24 hodin pred vysevem exantému a proje-
vovalo se zvySenim teploty, bolestmi hlavy, svali a klou-
bii, pdlenim v hrdle. Vy3e teploty byla skoro vZdy imé&ma
rozsahu exantému, doba trvdni zvy3ené teploty nepi'esdhla

2 dny. Exantém se vyvinul vZdy ndhle, kon¢etiny neposti-
hoval. Zduieni krénich, retroaurikuldrnich a okcipitélnich
uzlin bylo pifitomno téméf ve viech piipadech, ale zvétSeni
nebylo zvl14¥( vyrazné. Klinické ptiznaky velmi rychle
ustupovaly po nasazeni symptomatické terapie. Nebyla
hla8ena Z4dna komplikace zdkladniho onemocnéni.

Asi 15 % nemocnych bylo hospitalizovdno na in-
fek&nich oddélenich stitni zdravotni sprivy, ostatni na
izolatorech oSetfoven vojenskych itvar. Vojéci z povo-
14ni tvofili z potu postiZenych asi 4 %, zpravidla se jedna-
lo 0 mladé osoby ve v&ku do 25 let. Rozdil v nemocnosti
mezi vojdky 1. ro¢niku (v&t3inou rok narozeni 1972)
a vojiky 2. roéniku (rok narozeni 1971) nebyl vyrazny.

Sérologicky piehled HI protilitek proti viru rubeoly
u vojakid zdkladni sluzby (rok narozeni 1971 a 1972)
prokazal piftomnost protilitek v 92,4 % (tabulky 3 a 4).

Tabulka 3
Prehled ohnisek varicelly a rubeoly na spadovém Gzemi
OHEO Plzei v letech 1973-1990

052 - Varicella
Rok Polet epidemii Potet nemocnych
1974 1 5
1984 1 8
1989 2 15
CELKEM 4 28
056 - Rubeola
1976 5 46
1977 1 9
1984 2 27
1985 3 24
CELKEM 11 106
Tabulka 4

Vysledky vySetieni protilitek proti rubeole HIT
v jednotlivych posddkéch (absolutni &isla)

_— Podet Titry v HIT
vys. | 0 [1:8| 1:16 | 1:32 | 1:64 | 1:128] 1:256
Karlovy Vary 32 |03 5 7110 6 1
Nitra 4 1410 3 11 16 9 1
Dobiany 12 |2]|0] O 4 2 1
Prichovice 30 |3]0] 1 14 6 1
CELKEM 118 [9[3]| 9 |26 |44 [ 23| 1
Tabulka 5
Sumérnf hodnoceni vﬁ:ﬂ‘eni protilitek proti rubeole
(HI test 1:8+)
Posédka Pocet | Polet neg. sér | Polet poz. sér [ Geom.

VY& [abs.&] % [abs.&| % primér

Karlovy Vary 32 ] o [ 00 320[1000] 4334

Nitra a4 4 9,1 | 40,0 90,9 | 4525
Dobiany * 12 2 16,7 | 100| 833 | 42,71
Pfichovice * 30 3 100 | 27,0 90,0 | 49,64
CELKEM 118 9 7,6 | 109,0 [ 92,4 | 4552

* V posddce vinikla v roce 1991 epidemie rubeoly
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Diskuse

PiestoZe rubeola je typicky d&tskym onemocn&nim,
které postihuje predeviim déti piedSkolniho véku, tak
v zemich, kde neni provddéno povinné ofkovéni proti
zardénkdm, zbyva mezi mladymi dospé€lymi 10 az 20 %
vnimavych k této nikaze. Pravdépodobn& zde nedochdzi
k uplatn&ni kolektivni imunity v zdbran& vzniku
hromadnych onemocn&ni, coZ dokumentovaly epidemie
rubeoly v CSA v roce 1991, které vznikaly v podminkéich
83,3% aZ 90% promoienosti. Obdobné zkuZenosti jsou
z armiddy USA, kde vznikaly epidemie v kolektivech, kde
bylo 80 - 90 % imunnich a probihaly témér do iplného
vyterpani rezervodaru vnimavych (3, 4). Témto zav&rim
odpovidaji i nase zku¥enosti, nebof v roce 1991 doch4-
zelo v jednotlivych ohniscich k nértistu po¢tu nemocnych
v pom&ru k poftu exponovanych v ohnisku nikazy
(attack rate) oproti pfedchézejicim letim. Zv143( vyrazn
se to projevilo v men8ich vojenskych kolektivech
s pom&mé dzkym kontaktem mezi jednotlivymi vojiky
a poletnim stavem 100 - 200 osob. Zde byl attack rate 6 -
11 %. Vychazime-li z pfedpokladu, Ze ¢4st onemocnéni
prob&hne bez exantému nebo zcela inaparentng, znamena
to, Ze i zde muselo dojit k ndkaze téméf viech vnimavych
osob. U vé&tdich kolektivi s poftem piisludnikd 500 -
1000 &inil attack rate 1 - 5 %.

Podil inaparentnich ndkaz je dileZity i proto, Ze
u naprosté vétSiny epidemickych ohnisek se nepodaiilo
zjistit primarni zdroj onemocnéni, a piesto v prvni viné
vzniku klinickych pifipadd onemocnéni byl soulasn&
postizen v&t8i polet vojakl ( 5 aZ 8). Znamend to, Ze
vétSinou prvni vyskyt onemocnénf v kolektivu zdstdva
zdravotnické sluzb& utajen. Piifinu vidime v tom, Ze
inicidlni onemocnéni probihd bud inaparentn&, nebo neni
1ékafi iitvaru spravn& diagnostikovano. Casto zjisfujeme
pti epidemiologickém Setieni v ohnisku nékazy rubeolou
predchézejici exantémova onemocnéni, oznalovani jako
alergie, ekzémy, mykotickd onemoch&ni. Potvrzuje se
tak, Ze diferencidlni diagnostika t&chto onemocnéni je pro
mladé 1ékate obtiZn4, a proto je nutné u prvnich pfipadi
v epidemii zajistit konzultani vySetieni na infek&nim
oddéleni a provést odb&r materidlu na sérologické
vySetieni (parov4 séra ve 14dennim intervalu). Obdobné
zkuSenosti z vojenskych kolektivi uddvd Bruj (2).
Vyznam sérologické diagnostiky se zvySuje v soufasné

dobé tim, Ze ve vojenské populaci dochdzi k nérdstu
piipadii onemocnéni spalni¢kami (postupny ndstup do
vojenské zdkladni sluzby z 1. poloviny 70. let) a jsou
zaznamendvany i smi¥ené epidemie rubeoly a morbill,

Z piedloZeného sérologického piehledu vyplyva, Ze
pocet vnimavych jedinct ve vojenskych kolektivech je
piiblizné stejny, jako byl v roce 1988 u populace 19 aZ
24letych Zen (které nebyly ofkovéany). Viceidelovy séro-
logicky piehled populace CR v roce 1988 udév4 pro tuto
skupinu 8,8 % vnimavych (1).

Znamend to, Ze v souCasné dob€ lze ve vojenskych
kolektivech ofekdvat spife men3f epidemie rubeoly
s po¢tem nemocnych do 5 - 6 %. Pouze u mengich
kolektivi s velmi dzkym kontaktem jednotlivch lze
ofekdvat vy§§i nemocnost. Domnivime se vSak, Ze
v piiStich letech v diisledku zavedeni pravidelného ocko-
véni u celé détské populace (chlapci i divky po dosaZeni
2. roku v&ku) v roce 1986, miiZe dojit postupné k piesu-
nu nemocnosti do star§ich rodnikd chlapct (divky byly
pravidelng ofkovéany od roku 1982 ve véku 12 let). Je
moZno proto ofekdvat v nasledujicich epidemickych
letech Cast&j8i vyskyt epidemii rubeoly v armadg, neZ
tomu bylo dosud.

Souhrn

Autofi predkladaji poznatky z epidemickych ohnisek
rubeoly u tvard na spddovém dzemi OHEO Plzeii. Podé-
vaji sérologicky pfehled HI protildtek u soudasné popu-
lace vojdkli zdkladni sluZby. Diskutuji o otdzce
promoiovéani vojenského kolektivu rubeolou a uvad&ji
pokus o stanoveni prognézy vyskytu zardének ve
vojenskych kolektivech v nisledujicich letech.
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