Pienosna détska obrna

Vyskyt: Evropsky region WHO byl deklarovan Svétovou zdravotnickou organizaci jako Polio-free

v roce 2002. Vyskyt divokého polioviru ve svéte se od roku 1988 snizil o vice nez 99%, z
odhadovanych 350 000 ptipadt ve vice neZ 125 endemickych zemich na 33 piipadt v roce 2018. Z 3
kmenti divokého polioviru (typ 1, typ 2 a typ 3) byl divoky poliovirus typu 2 eradikovan v roce 1999 a
v listopadu 2012 byl v Nigérii hlasen posledni vyskyt divokého polioviru typu 3. Ke 12. 6. 2019 byl
hlasen vyskyt divokého polioviru (WPV) pouze z Afganistanu (8 ptipadit) a Pakistanu (21 pfipadu),
bylo zaznamenano 12 ptipadii onemocnéni z vakcin derivovanych poliovird (cVDPV) v Nigérii,
Somalsku a Demokratické republice Kongo.

Pted zah4jenim oc¢kovani u nas onemocnély stovky déti, desitky zemfely. Od roku 1957 bylo zahdjeno
o¢kovani nejdiive neZivou a nasledné Zivou okovaci latkou. V roce 1959 bylo v CR hlaseno 131
pfipadd onemocnéni a 11 tmrti. Celoplosny ockovaci program zahajeny v prvni poloviné roku 1960
byl velmi tspésny; jiz od druhé poloviny roku 1960 nebyl na naSem tizemi zaznamenan autochtonni
(tj. doméaci, neimportovany) piipad onemocnéni prenosnou détskou obrnou a CR tak mohla jako prvni
zemé na sveté deklarovat eliminaci (tj. vymyceni) poliomyelitidy, €ili stav dlouhodobého izemniho
preruSeni procesu Siteni nakazy.

Priznaky a symptomy: Poliomyelitida (pfenosna détska obrna) je vysoce nakazlivé virové
onemocnéni nervového systému, které postihuje michu, a které mize zptisobit celozivotni ochrnuti a
nékdy i smrt. Zivot ohrozujici komplikaci je obrna dychacich a polykacich svalt.

V détském veku probiha vétSina téchto infekci bez ptiznakii a pouze u jedné z 200 — 300 nakazenych
osob se vyvine zavazna forma onemocnéni, ktera vyvolava ochrnuti. Infekce lidi, u nichz se neprojevi
zadné priznaky, ziistanou vétSinou neodhaleny a nediagnostikovany. Lidé, ktefi maji bezptiznakovou
formu onemocnéni, jsou infekEni pro své okoli; jesté nékolik tydnt vylucuji poliovirus stolici a
sliznicemi ust a nosu. Tito lidé mohou nakazit dalsi jedince, u kterych se muzZe vyvinout zavazna
forma tohoto onemocnéni.

Ptenosna détska obrna zahrnuje nésledujici klinické projevy: akutni nastup chabé parézy jedné ¢i vice

koncetin, typické je asymetrické postizeni, v postizené koncetin€ jsou snizené nebo chybéjici slachové
reflexy bez zjevné priciny a bez ztraty senzorickych tj. smyslovych nebo kognitivnich tj. poznavacich

funkci; paralytickéd forma vznika jen u 1 % nakaZenych.

Po 20 — 40 letech po prodé€lané paretické formé onemocnéni mize dochazet ke zhor§ovani zdravotniho
stavu jedince; vyviji se tzv. postpoliomyeliticky syndrom. Mezi hlavni symptomy patii zejména
nadmérna nevysvétlitelna tinava, svalova slabost — nariistani paréz a svalovych atrofii, vyrazna bolest
svall a kloubtl, vazovagalni synkopy, poruchy spanku, piecitlivélost k chladu a bolesti, potize s
polykanim a dychanim. Onemocnéni neni vyvolano reprodukei viru. Jednoznacné vysvétleni nent, i
kdyz existuje vice hypotéz.

Inkubacni doba: obvykle trva 7 az 14 dni, rozsah mize byt 3 az 35 dni.
Puvodce: virus poliomyelitidy typu 1, 2 a 3.
Zdroj: nemocny ¢lovek nebo osoba s inaparentni infekci (bez ptiznak).

Prenos: Virus poliomyelitidy se piendsi z clovéka na ¢lovéka fekalné-oralni cestou (Sifeni infekéni
choroby, kdy se choroboplodné zarodky pfitomné ve stolici nakazeného dostanou do traviciho traktu
jiného jedince) nebo ordlné-oralni cestou (nakaza se prenasi od osoby postizené prostiednictvim jejich
slin), méné Casto kontaminovanou vodou.
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Obdobi nakaZlivosti, vnimavost a imunita: Infikovany je nejnakazlivéjsi nékolik dni pfed a po
zaCatku onemocnéni, jesté nékolik tydnl vylucuje poliovirus stolici a sliznicemi ast a nosu. Virus
vylucuji také osoby s asymptomatickou nakazou (bez ptiznaki), tj. 80 % ze vSech nakazenych. Osoby
se snizenou obranyschopnosti mohou virus ve stolici vylu¢ovat mésice az roky.

Prevence:

Ockovani nas nechrani celoZivotné. Proto je nutné, aby cestovatelé, ktefi se chystaji odcestovat do
zemi s vyskytem polioviru, byli proti poliomyelitidé pfeockovani. Ockovani proti pfenosné détské
obrn¢ zabrani nejen onemocnéni, ale také pripadnym pozdnim neurologickym nasledktim.

e Historie: V roce 1939 prob&hla na izemi CR velka epidemie pienosné détské obrny s
naslednymi vlnami po tfech az péti letech. Mezi 1éty 1939 — 1956 onemocnélo 12 868 osob,
pfevazné déti, z nich 1 159 zemielo. Od roku 1957 bylo zahajeno o¢kovani nejdiive nezivou a
nasledné od roku 1960 Zivou o&kovaci latkou. Diky Gisp&snému o¢kovacimu programu je Ceska
republika od roku 1961 Polio-free.

e Soucasnost: Ockovani se provadi inaktivovanou ockovaci latkou (IPV), ktera je soucasti
oc¢kovaci latky proti zaskrtu, tetanu, cernému kasli, pi‘enosné détské obrné, zloutence typu B,
onemocnéni vyvolanému Haemophilus influenzae typu b u déti:

>
>
>

>

od 9. tydne veéku (3. mésic),
dalsi davka se poda za dva mésice po prvni ddvce (5. mesic),
preockovani se provede v 11. — 13. mésici zivota ditéte (schéma 2+1).

ockovaci latkou proti zaskrtu, tetanu, cernému kasli a prenosné détské obrné - 10. - 11.
rok véku ditéte.

v' WHO dne 5. 5. 2014 vydalo doporudeni pro cestovatele do zemi, kde se poliovirus stale jeSté
vyskytuje. Ugelem téchto doporuéeni je zabranit pienosu polioviru z téchto rizikovych zemi do
zemi, v nichz byl tento virus jiz vymycen. Riziko pienosu polioviru se snizuje podanim dodatecné
davky ockovaci latky proti poliomyelitid€ (tzv. booster). Proto WHO doporucuje obyvateliim a
navstévnikiim zemi s vyskytem polioviru, aby se nechali ockovat proti polioviru béhem 12 mésict
pted cestou do rizikové zemé, piipadné pii vycestovani z této rizikové oblasti.

Trend onemocnéni prenosnou détskou obrnou v Ceské republice v letech 1945 - 2018
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