B¥iSni tyfus

Vyskyt: Onemocgni biSnim tyfem je roz$ené ve vSech zemich tropického a subtropického
klimatického pasu, zejména v zemichizkym hygienickym standardemiatré turistickych
oblasti. Celositové je odhadovan vyskyt onemagr na 11-21 miliéti novych giipadi a

128 000 az 161 000 souvisejicich umrtinkd VétSina ipadi se vyskytuje v zemich jizni a
jihovychodni Asie (nap Indie, Sri Lanka, Nepal) a v subsaharské Afic&vrope a Severni
Americe je Bisni tyfus vzacny fedevsim diky dobrym hygienickym podminkdm a
kvalitnimu zdravotnictvi. ¥tSina novych fipadi je v €chto zemich importovana cestovateli
nebo migranty. \Ceské republice(R) se v letech 1997-2018 vyskytlo celkem 5ad:
biiSniho tyfu; pouze 7&thto gipadi bylo autochtonnich a ve 46ipadech se jednalo o
importovani onemoeni cestovatéi.

Priznaky a symptomy BiiSni tyfus je invazivni onemoéni, bakterie pekonavaji sevni
sténu a dostavaji se do krevnihogbh, a proto v klinickém obrazu dominuje htika nad
praijmem a zvracenim. Onemasn ¢asto probiha bezjznakow, vazrjsi pribéh se projevi
horetkou, bolestmi hlavy, ficha, suchym kaslem, nechutenstvim a malatnostierbyt
piitomen pfijem nebo zvraceni. Zavadgi pribéh onemocini maji WtSinou starsi lide.
Smrtnost u nek&enych osob dosahuje 10-20 %, dti anladSich 4 let je 10 krat vySSi nez u
starSich éti.

Inkuba éni doba Inkubaini doba je 7-14 din(v rozmezi 3-60 dni).

Piavodce:vysoce virulentni baktérigalmonella Typhi.
Zdroj: nemocnytlovek ¢i asymptomaticky nosi

Prenos:alimentarni cestou, pozitim kontaminované vodpgvin, popipad: fekalns-oralni
cestou. Dote se §i zejména v teplém a vihkem klimatu a ve Spatnyaidnickych
podminkéach.

Obdobi nakazlivosti, vnimavost a imunita:Obdobi nakaZzlivosti trva po celou dobu
onemocgni. K vylutovani salmonel dochazi stolici nebodina malého procenta
rekonvalesceiritdochazi k dlouhodobému vylovani. K nosistvi dochazi asi u 2-5 % osob.
Vnimavost je vSeobecna. Postinfeka postvakcinani imunita chrani proti zavaznému
klinickému pfibéhu onemoceni.

Prevence a ¢kovani:

Nespecificka preventivni ogani zahrnuji zvySovani osobni hygieny, zdravotmihwayu,
zasobovani nezavadnou pitnou vodou a potravinarpfipad vody se nejedna pouze o
jeji piti, ale nebezp@mé jsou nap i salaty, ovoce nebo jiné tepélnezpracované
potraviny, které byly zn@St¢nou vodou ped jidlem omyty. Nebezpeé jsou napiklad i
kostky ledu pipravené ze zavadné vody. V exotickych zemich seperwuje pouzivat
vodu z véejného vodovodu ani &Sténi zuhi. Je dobré s#dit zdkladnim pravidlem
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Swtove zdravotnické organizace pridgravy potravy v exotickych zemich: i@vdit,
upéct, oloupat, nebo nechat byt".

Specifick& prevence <¢kovani proti onemogmi briSnim tyfem. Je dopoeéno osobam
pied cestou do rizikovych oblasti v zavislosti nautyytovani, délce pobytu a typu
stravovani, dale osobam, které mohdgiitplo kontaktu s bakterf&almonella Typhi, tedy
zdravotnici, zastnanci laborati, piipadré vojaci.

Ockovani se provadi jednou davkou vakciny, a to regfjodva tydny ged odjezdem do
rizikové oblasti. Featkovani se provadi kazd# toky, jestlize riziko ndkazy tyfem stale
trva. Vakcing&ni schéma je stejné pro deélpi pro ctti. Ockovani proti BiSnimu tyfu
nepati mezi @kovani hrazena statem, je zahrnuto me¢kowani na vyzadani, placena
Zadatelem. €kovani proti BiSnimu tyfu neni &inné proti paratyfm.

U¢innost vakciny neni stoprocentni, proto provedeké@wani jednoznéné nevyluiuje
moznost onemod@ni, ale zabrani zavaznémuipéhu onemoceni.

Oc¢kovani mize vést k faleSnému pocitu bezperoto je nutné zdaznit dodrZzovani
nespecifickych preventivnich opani.

Trend onemocn é&ni bfisnim tyfem v Ceské republice v letech 1997 — 2018
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