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Souhrn

V poslednich desetiletich byl zaznamenan trendélgomaristu patu osob cestujicich do zahréhiStale
vice lidi mfi do oblasti se zvySenym rizikem poSkozeni zdedhio zdchto rizik predstavuje moznost nakazy
infekeni chorobou. Spravna aplikace vhodnych preventivimipateni umoiiuje riziko potencialni nakazy
snizit. Vélanku autdi popisuji rizika genosu infeknich nemoci § pobytu v zahrari a poskytuji zakladni
informace o moznostech ochrany zdravi. Tato daf@rujsou za@*ena na pipravu ped cestou, chovani

pri pobytu v epidemiologicky rizikové oblasti a oaluigred nakazou i pobytu v cizim prosédi.

Kli ¢ova slova:Cestovni medicina; Inféki nemoci; Rizika v zahragii Prevence.

Principles of Infectious Diseases Prevention durinthe Stay Abroad

Summary

In recent 10 years, the high increase of peoplediiag abroad has been noticed. More and more eopl
are going to the areas with an increased risk ddlttedamage. A potential affection by infectiousedise is
one of the risk factors. An introduction of appriape preventive measures may decrease a risk ehpat
intoxication. The authors describe a risk of tramssion of infectious diseases duriny the stay atbrddney
give basic information on possibilities of healtlofgction. These recommendations are focused quepae
tion before the departure, on behavior during ttaeysn epidemic risk areas and on prevetion agaimstxica-

tions during the stay in foreign environment.

Key words: Travel medicine; Infectious diseases; Risks br&adyention.

S rozvojem turistického ruchu a moznosti lete-

buce jsou importované nemoci hldSenycast;ji

cké dopravy se zvySuje mnoZstvi osob cestujicich u osob ve ¥ku 25-34 let (25,3 %) (6).

do zahrarii. V zapadni Evropbyl tento trend za-
znamenan jiz v 60. letech minulého stoletaské
republice az v 90. letech (7). Nejdiitpm pouze o
straveni dovolené vélinych turistickych rekrea
nich oblastech v Evr@p ale gibyva osob cestuji-
cich do exotickych zemi v oblastech tiiop sub-
tropd. S tim se satasreé zvySuje i riziko ndkazy a
importu nemoci, které se u na&he nevyskytuji
(5). Tyto nemoci zavkené do domovského pros-
tredi ozn&ujeme jako importované nakazy.

V Ceské republice bylo v letech 199004 za-
znamenano 9460 importovanyckeposnych one-
mocreni a porasini zviraty. Muzi bylo 68,5 %, Ze-
ny predstavovaly 31,5 % postiZzenych. Z uvedené-
ho patu onemocani pripadalo 48,2 % fipadi na
ceské obany-turisty; 45,3 % na cizince; 6,1 % na
ceské obany-pracovniky v zahratiia 0,3 % na
ceské obany-vojaky. Celko¥ negasgji importo-

vanou nakazou byla salmoneléza (20,1 %) a kam-

pylobakteri6za (9,6 %). Podle zénpavodu jsou
negastji zastoupeny Slovensko (10,9 %), Vietnam
(10,2 %) a Indie (7,7 %). Z pohledékové distri-

MnoZstvi osob, které onemocni vipéhu cesty
do zahranii, Ize snizit aplikaci vhodnych preven-
tivnich opateni ed cestou a v pibéhu cesty. Vzdy
je nutné myslet nejenom na riziko novych exotic-
kych nemoci, ale také na moZnost dekompenzace
chronickych nemoci, s kterymi se cestovatéi, lé
byt pripraven na Bzné alimentarni nebo respird
infekce. Z neinfeknich komplikaci pobytu v za-
hranii nezapomenout na riziko alergii, Giiazebo
nemoci zfisobenych extrémnimi teplotami.

Prevence [Fed cestou

Zakladem prevence je ziskani dostatku aktudl-
nich informaci o misgtpobytu a zakladnich moznos-
tech prevence. Informiaim zdrojem mohou byt kni-
hy, ¢asopisy nebo internet. Odborné poradenstvi Ize
nalézt v ordinacich praktickydéka nebo v cen-
trech cestovni mediciny.

Pred cestou do zahraj zvlase do tropi a sub-
troph, by mel kazdy cestovatel-B mesice ped od-
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jezdem navstivit |éka, nejlépe toho, ktery se za-
byva cestovni medicinou. Termir2meésial pied
odjezdem je dopotiovan proto, Ze umozni posou-
dit aktudlni zdravotni stav a vyiépiipadné akutni
onemockni. U chronickych onemo¢ni je teba
nemoc stabilizovat a nastavitht. Tato doba dale
umoziuje navrhnout optimalni rozsakikmvani, pro-
vést aplikaci vakcin a dopadtitichemoprofylaxi (11).
Souasre je cestovatel informovan o vhodné pre-
venci infekénich nemoci, ochranpied Einky slu-
netniho z&eni, o znnach klimatu a moznostech
ochrany ped dalSimi riziky plynoucimi z pobytu v
epidemiologicky rizikové oblasti. ZvlaSproblema-
ticka je griprava u malych &, t&hotnych Zen, poly-
morbidnich pacierita starSich cestovatel

Jednou z nejvyznangjfsich moznosti prevence
infekénich nemoci je ékovani. Urady chorob tato
moznost existuje. Mezi n&jstji vyZzadovana a do-
porwovana ¢kovani gred cestou do zahratipa-
tfi vakcinace proti virovym hepatitidam A a Bi%®
nimu tyfu, poliomyeliti@, vztekling, meningokoko-
vym nakazam, diijpce nebo Zluté zimnici. Na dru-
hou stranu wady zavaznych nemoci moznost vak-
cinace neni — malarie, HIV infekce. VZdy je proto
nutné dodrzovat zakladni pravidla beap&ho cho-
vani. Jedinym v saiasné dob povinnym @&kova-
nim je vakcinace proti Zluté zimnici, vyZzadovana v
nekterych zemich rovnikové Afriky a Ameriky. Pro-
vedena ¢kovani se zaznamenavaji do Mezinarod-
niho akovaciho pitkazu.

Vybava na cestu

Nasledujici doportené vybaveni na cestu do za-
hranii je mozné brat jako obecnéalezitost kom-
pletniho vybaveni se zvySujéi pest do oblasti se
zvySenym zdravotnim rizikem a omezenou dostup-
nosti zdravotnické @é.

Léka'ska zprava (informace) o zdravotnim stavu
je zvlast vhodna u polymorbidnich osob odjé&id
cich do zahrasii, zvlast kdyz jejich schopnost ko-
munikace v cizim jazyce je omezena&gldby byt
napsana v angfiiné nebo jedt |épe v jazyce, kte-
rym se Ize dorozu#t v piislusné zemi. Ma by ob-
sahovat informace krevni skupig, alergiich, nemo-
cich, se kterymi se daigy |&i, uzivanych lécich
se specifikovanoudinnou latkou a davkou.

Cestovni zdravotni pojiti do zahranii je vho-
dnou, ne-li nezbytnou, séasti cestovniho zabez-
peteni. Doklady o zdravotnim poj&ti je teba
bezpeéng ulozit k cestovnim doklaan. Je uziténé

piredem nastudovat moznosti kontaktu pigjify a
smluvni podminky pojighi.

Mezinarodni ¢kovaci prfikaz se zaznamem o
provedenych vakcinacich je vhodnou &isii zdra-
votni dokumentace na cestu do zahfar\ n¢kte-
rych zemich s poZadovanym povinnygkovanim
je nezbytny.

Cestovni lékareka dostatén¢ vybavena zdra-
votnickym materialem a léky je nezbytnou &asti
cestovni vybavy do vSech oblastés Rozsah vy-
bavy se voli individuak podle typu cesty, mista
pobytu, zdravotniho stavu cestovatele nebo dostup-
nosti kvalitni zdravotnické gé v cili cesty (4). Na
trhu je celdrada komamich nabidek vybavenych
cestovnich lékartek od fiznych vyrobé. Je samo-
zirejme mozné, aby si kazdy vytviblékarnicku po-
dle vlastnich pditb. Zde uvadime zakladni sou-
casti, které by pravghodobré chyket nently. Vzdy
je nutné dopoxtit, aby se kazdy sifslusnymi Iéky
seznamil. B nevhodném uskladni innost I1éki
klesd a roviZ mnozstvi 1ék ma fadu interakci,
kontraindikaci a nezadoucicliidka (nag. fotosen-
zibilizace) (3).

Doporuiena vybava cestovni |€ékaERy

= |éky pravidel& nebo pilezitostré uzivané
cestovatelem doma

= |éky proti nevolnosti fi cestovani

» |éky na bazi paracetamolu nebo ibuprofenu
pro I&bu bolesti a hokiky

= |éky pro I&bu zarti HCD (kréni dezinfi-
ciencia, antitusika, mukolytika)

» protiprijmova medikace, laxativa, antacida,
spazmolytika

= sedativa

= o¢ni dezinfekni kapky

= repelent proti hmyzu

= antihistaminika- tbl., gel, spray

= krém na opalovani, Iéky na popaleniny od
slunce

» antibiotika, antimalarika (jestlize jsou dopo-
rucena)

= obvazovy material, kozni dezinficiens
= neparfémované nawbné ubrousky
» pinzeta, fizky a teplonsr

Riziko infekénich nemoci v zahrangi

Pred vyjezdem do zahratiije nejprve nutné ur-
¢it potencialni zdravotni rizika v mispobytu. Je-
jich odhad vychazi ze znalosti mista pobytigds
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pokladané doby trvani pobytu.érdho obdobi, pla-
novanych aktivit a zjsobu chovani. Dale nas zaji-
ma eventualni pobyt viwodk, kontakt s mistnimi
obyvateli, zfisob ubytovani a stravovani (10, 11).
Dulezitou roli hraje ¥k cestovatele, jeho aktualni
zdravotni stav, kompenzace chronickych onemoc-
néni, prodtlana @kovani a zkuSenosti s pobytem v
rizikovych oblastech. i@sna definice stugrpoten-
cialnich rizik je velmi obtizna. Dopotuje se indi-
vidualné posuzovat nejenom kazdého cestovatele,
ale i jednotlivé zerm ¢i ¢ésti cilovych zemi (1).
Napriklad @i cest do oblasti s dobrou kvalitou
ubytovani a dostataym hygienickym standardem,
jak tomu byva pedevSim v centrech velkychést,
muzeme ¢ekavat mensi riziko infekcesh pri po-
bytu v mistech s nizkym hygienickym standardem,
jak tomu byva i pobytu ve volné firok a na
venkow. Rovrez chovani cestovatele se upilae
jako dilezity faktor rizika, kdy nagklad pobyt ve
venkovnich prostorach po setni v malarickych
oblastech pinasi zvySené riziko malarie, st&jja-

ko pozivani kontaminované vody a potravin zvySu-
je moznost infekce alimentarnimi nakazami.

Rizika z okolniho prosedi

Pti pobytu v cizim prosedi je vhodné piivé
zvazovat kvalitu okolniho pragdi a podle toho
volit délku pobytu v dané oblasti. Vzduchibe byt
zngistén kowrem nebo prachem gzanymi chemic-
kymi nebo biologickymi kontaminanty. Toto pros-
tiredi je zvlast rizikové pro osoby s onemogmim
dychaciho systému, a proto se dogaje dychaci
cesty chranit (4). RowZ voda v pirock mize byt
kontaminovana organickymi nebo anorganickymi
chemickymi latkami nebo biologickym materidlem
a je nutné zvazit jeji pouZziti kiijpraw potravy,
napoji nebo ke koupani. Obethke sladkovodnim
plocham,fekdm a jezéim primarr® pristupujeme
jako k potencials kontaminovanym, infikovanym
a ke koupéani nevhodnym. kié voda naopakied-
stavuje nizké riziko proipnos infekniho onemoc-
néni, pokud se nejedna o mistaiisgavi nebo Usti
kanalizace (10). ZvlaStizikové je koupani s neza-
hojenymi ranaméi odérkami, kdy hrozi riziko kon-
taminace. Vedle rizika infékich nemoci a intoxi-
kaci chemickymi latkami fiedstavuje voda riziko
Urazi pii koupani. Je nutné vyvarovat se skalo
mélké vody, dat pozor naipdnEty pod hladinou a
samozejme se vyvarovat koupani pod vlivem fék
a alkoholu.

Souwésti vlivu okolniho progedi je i pisobeni
tepla a slunéniho zdeni na organismus. Na jednom
poélu postizeni stoji naiklad vy¢erpani z horka, fie-
¢e z horka, upal, UZzeh a popéleniny od slunce, na
druhém podchlazeni a omrzliny. Pridgad posko-
zeni vysokymi teplotami a sluém z&enim se
jako prevence dopotuje lehké s#tlé volné oblée-
ni, pokryvka hlavy, tmavé bryle, pouzivani ochran-
nych krénii a dostatény péisun tekutin a mineral
Je nutné se vyvarovat uzivani iékpisobujicich
fotosenzibilizaci, alkoholu a pokud mozno vyhybat
se gimému slunénimu zd&eni v dok mezi 11. a
15. hodinou.

Rizika spojena s manipulaci se #aty

Zvitrata obec# se spiSe vyhybaji kontakt&e-
vékem. Zautdi, kdyz brani sama sebe, svoje mla-
d’ata nebo svoje teritorium (4)fiFhapadeni hrozi
nejenom riziko zavazného poean, ale i genosu
infekénich nemoci. nosnymi chorobami @ze
byt ¢lovék infikovan nejenom $ poraréni zvie-
tem, ale i kontaktem s kontaminovanyiintmi te-
kutinami, vykaly zvifat nebo poZitim stravy z\@-
ciho pivodu. Rikladem chorob, které hrozi, jsou
vzteklina, leptospiréza nebaskteré virové hemo-
ragické horeky. Zakladnim doportenim je ped-
chéazet blizkému kontaktu s divokymi i domacimi
zviraty. V piipadt vztekliny je moznost vakcinace.

Vedle zmirgnych poragni a infekci je nutné
dale upozornit na riziko otravtipporaréni hady,
Stiry nebo pavouky. Zakladni prevenégegstavuiji
vysoké boty, dlouhé kalhoty, zabezpai obydli
proti jejich vniknuti. Dale se dopatuje vzdy rano
pied obléknutim otl a boty vyklepat.

Riziko nemoci penaSenych hmyzem

Cloveék se s hmyzem setkava neustals. go-
bytu v exotickém progedi vSak hrozi onemoéni,
se kterym se v domovském priesti nesetka. Toto
riziko se déle zvySujefppobytu v girods. Mezi pro
nas vzacné nemocignasSené hmyzem pamala-
rie, Zluta zimnice, &které hemoragické hatky, vi-
rové encefalitidy nebo leishmaniozackidli existu-
je vakcina proti Zluté zimnici nebo chemoprofylaxe
proti malarii, vzhledem k tomu, Ze se vyskytuje ce-
la fada dalSich chorobrgnéaSenych stejnym égpo-
bem, doportuje se vSem dodrzovat zakladni pra-
vidla sniZujici riziko postipani koméary nebo jinym
hmyzem. Doportuje se omezit aktivity ve venkov-
nim prostedi po set@ni a v noci, nosit volny aay
s dlouhymi rukavy a nohavicemi, &lé barvy, po-
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uZivat repelenty, které je nutno opako¥apliko-
vat na Kzi, obleeni, obuv, s& a stany (4). Mezi
dalSi zasady prevence fHatouzivani moskytiérip
odpainku a v noci, na obydli nainstalovat do oken
a dvei sit proti hmyzu (9). B delSim pobytu v
okoli tdbora likvidovat lihnigthmyzu, pouzivat in-
sekticidy.

Rizika spojend s vodou a potravinami

Choroby genaSené alimentarni cestouipate-
zi negastjSi nemoci postihujici cestovatele. Do této
skupiny nemoci se n#flad fadi akutni pkjmova
onemoceni (infekce E. coli, salmonel6za, bacilar-
ni dyzentérie, kampylobakteriéza), virova hepatiti-
da A, E nebo hsni tyfus.

Vzdy musime zvazovat kde, v jakém piest,
kdy a kdo potraviny fipravil. Jinak se rfweme
chovat v restauraci v centruésta, jinak na ven-
kové nebo na trzisti ) zvazovani nabidky pouh
nich prodav&i. VeSkeré syrové jidlo povazujeme
za rizikové. Nedov@né a nedogené odmitame.
Stravu konzumujeme ihned pdigraw jeS& hor-
kou. V pipads, Ze potravinu nechame veélteZet,
hrozi riziko kontaminace a stava se vhodnym kulti-
vatnim médiem (9, 10). Proto je nezbytné jidied
pozcjSi konzumaci znova&adre provdit, nejen
ohrat. Druhou moznosti je potraviny ihned pid-p
praw ochladit na teplotu pod 10 °C nebo drzet nad
60 °C. RedevsSim v oblastech s nizkym hygienic-
kym standardem nekonzumovat syrové salaty, neva-
fenou zeleninu, vyhybat se nepasterizovanému mlé-
ku a ml€nym produkéim — syry a tvaroh domaci
vyroby. Ovoce konzumovat pouze to, které si kazdy
sam omyje v nezavadné vod oloupe. Dalsi rizi-
ko predstavuji ryby a jini midti zivatisSi (musle,
Ustice) loveni u potezi. Mohou obsahovat toxiny
nebo mivodce infeknich nemoci (8). Je nutné si
uvédomit, Ze kontaminace potravin nemusi byt pou-
ze primarni (potrava byla vyrobena z infikované su-
roviny), ale i sekundarni (sledujte ruce prodavaji-
cich).

V ramci prevence nejlepsSi ochrantegstavuje
konzumace dostatee tepelré upravenych potravin.
Kazdy si musi byt &dom faktu, Ze nelze konzumo-
vat, co chce a kde chce. Z&kladni pravidlem je myti
rukou po stolici a fed jidlem.

Vodu z veejnych zdraj (voda z kohoutk, stud-
ni) povazujeme ip cestach do exotickych oblasti
primarrg za kontaminovanou a rizikovou. VesSkera
voda uzivana pro piti,ffpravu jidla neba:isténi

zuba musi byt pevaena, dezinfikovana nebo origi-
nalns balena v plastikovych lahvich nebo plechov-
kach, nejlépe pokud je perliva, sycena,G8) 7).

Je dobré pit voduipmo z lahve. Nejprve vsak je
tieba @istit hrdlo a lahev osusit. Bezfr#é napoje
jsou dale pivo, vino, horka kavaaj. Zvlastni mis-
to zaujima led. Nikdy nevime, z jaké vody byl led
vyroben, a proto je vzdy povazovan za rizikovy.
Led nikdy nepidavame do napoje, naopak kiga-

d¢ potreby lahev s vodou vklddame do nadoby s le-
dem a ped pitim ji oteme.

Riziko sexual@ pifenosnych nemoci

Pohlavré prenosné nemociipdstavuiji dlezitou
skupinu infeknich nemoci se zvySenym rizikem
pii pobytu v zahragi. Ffi cestdch mimo domovské
prostedi ¢asto dochazi k uvolmi sexualnich za-
bran. Jde-li imo o tzv. sexudlni turistiku, riziko po-
hlavni nakazy jestroste. Sexuakprenosné cho-
roby se penaseji zllovéka naclovéka pi nechra-
néném pohlavnim styku. Rémezi r¢ nagiklad ka-
pavka, syfilis, chlamydiové infekce, HIV infekce,
virové hepatitidy B a C nebo herpetické infekce.
Prevenci je monogamni partnerstvi, neprovozovat
sex s neznamymi partnery, pouzivani kondomis. D
lezita je oswta. Zvlas¢ mladi lidé si gkdy mysli,
Ze hormonalni antikoncepce zahpe také penosu
pohlavni ndkazy.

Zavér

Peiliva priprava na cestu do zahréinsnizuje ri-
ziko poSkozeni zdravi aipnenadalych udalostech
umoziuje rychlou a spravnou reakci. Proti vSem
pifenosnym onemoeénim se nizeme branit. Exis-
tuje rekolik moznych zgsohi. Prvnim je ¢kovani,
které gedstavuje vysoky stupeochrany u nemoci,

u kterych tato moznost existuje. DalSi moznosti je
chemoprofylaxe (preventivni uzivani antibiotik).
Posledni moznosti ochrany je #ma rizikového
chovani pi pobytu v zahragi a dodrzovani za-
kladnich z&sad prevence indeltich nemoci. Pokud
bude cestovatel dodrzovat nasledujici zasady, pod-
statré snizi riziko nakazy.

Zakladni doporuéeni a zasady snizujici riziko

nakazy v zahranti:

1. Zpravu o zdravotnim stavu se zaznamem chro-
nickych nemoci, uzivanych lécich s davkovanim,
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how

8.

9.

krevni skupinou a alergiemi uloZit spolu s dokla-
dem cestovniho zdravotniho podist k cestov-
nim dokladim.

Fed cestou zvazit dopatené moznosti &o-
vani a profylaxe malarie. DodrZovat spravna vak-
cinani schémata a pravidelné uzivani antimala-
rik. Provedena &ovanifadre zaznamenat do
Mezinarodniho &ovaciho piikazu.

Podle doporteni ipravit cestovni Iékariku.
Behem cesty dodrZovat z&kladni pravidla osob-
ni hygieny— myti rukou (zvlast pred jidlem),
pravidelné koupele celéhdld, cisté spodni pra-
dlo, p&e o chrup a dutinu ustni, atd.

Voda pouzivana kifpraw potravy a piti, osob-
ni hygier a ¢isténi zuhi musi byt pevaena,
dezinfikované nebo origin&lrbalené v lahvich.
Vodu z véejnych zdroj povazovat za kontami-
novanou. Nedavat led do napoNekonzumovat
syrové a nedostatee tepelr® upravené potra-
viny. Jidlo musi byt vzdygerstvé. Vyhnout se
syrové listové zeleni) ovoce pouze to, které si
kazdy sam omyje v nezavadné vaal oloupe.
Vyhybat se nabidce poufiich prodav&i. Po-
traviny skladovat vhodnym #gobem, chréanit
proti hlodavém a odstraovat odpadky.

Omezit pimy kontakt s divokymi i domacimi
Zviiaty.

Chrénit se proti komam pouzivanim vhodné-
ho oble&eni, repelerit, insekticidi a moskytiér.
Omezit venkovni aktivity po setni.

V pripack sexualniho kontaktu s neznamymi part-
nery pouzivat vhodnou ochranu.

Vyhybat se imému slunci v dobod 11.00 do
15.00 hodin. Pouzivat ochranné krémy.

10. Ri piiznacich nemoci (bolest, teplota, vytokev

dy) vyhledat kvalitni zdravotnickou pomoc.
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