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NEKTERE NOVE]SI POZNATKY
0 PROBLEMATICE STREPTOKOKOVE ANGINY
V PODMINKACH VOJENSKYCH KOLEKTIVU

I. Souéasny stav védeckého poznéani a praxe v oboru
epidemiologie streptokokovych angin

Podplukovnik MUDr. Richard KAHLICH, CSc.
Vojensky tGstav hygieny, epidemiologie a mikrobiologie v Praze

Akutni respiracni ndkazy zaujimaji v infekcni
nemocnosti vojsk Cs. lidové armady trvale pfed-
ni misto. JestliZe dosud chybi pfesné&jsi pfedstava
o incidenci sporadickych onemocnéni s proka-
zanou streptokokovou etiologii, jsou opakované
registrovdna hromadnéd respiracni onemocnéni
s klasickou charakteristikou streptokokovych
epidemii, a to v primérném poctu asi 13 za rok.
Polty registrovanych nemocnych se pohybuji
v mezich od 400 aZ 1400 osob za rok.

Zdravotnicka sluZzba armédy je schopna ana-
lyzovat situace na soudobé tirovni znalosti a pro-
vadét organizovand opatfeni véetné uZiti penici-
linu jako suverénniho prostifedku 1é¢by i profy-
laxe. Opakované se vSak ocitd uprostfed prekva-
pivych, €asto velmi dynamickych epidemii nebo
v prognosticky nejasnych situacich, kdy je poci-
tovan nedostatek takovych prostFfedkt epidemio-
logické analyzy, které by dovolily v€as udinit
raciondlni a pokud moZno cilend opatfeni. Chybi
i solidni podklady k rozhodovéni, kdy pracovat
b&Znou metodou izolaéné& 1éEebnych opatieni a
kdy sdhnout k masové penicilinové profylaxi
(Seal a spol., 1955) jako metod& volby. Velkou
nesnaz predstavuje i nevyjasn&né stanovisko
k vyhledavani a sanaci bacilonosici.

Opakované zkuSenosti toho druhu nam byly
podnétem k rozboru hlavnich nedostatkt ve zna-
lostech procesu S$ifeni streptokokové ndkazy a
k zamé&fFeni vyzkumné prace na pti¢iny a pod-
minky uplatnéni streptokokdi ve specifickém
prostfedi vojenskych kolektivi. Pokladdme za
vhodné pribliZit Sir§imu okruhu ¢tendfi soudoby
stav znalosti o procesu $ifeni streptokokové na-
kazy vzduSnou cestou a podat stru¢nou bilanci
prostfedkt epidemiologické analyzy.

Zéakladni jednotkou epidemiologické analyzy
je onemocnéni s prokdzanou streptokokovou

etiologii, jehoZ poznéani predpoklada solidni dia-
gnostiku sporadickych respira¢nich onemocnéni.

SloZitost samotné otdzky diagnostiky se odrazi
v nejednotném nézoru autord na mozZnost usuzo-
vat z klinického obrazu na etiologii onemocnéni
i v rozpacich pi#i hodnoceni laboratornich dia-
gnostickych prostfedkt (kvantitativni nalez
streptokoka v primokultufe, leukogram, odezva
antistreptolyzinu 0 v rekonvalescentnim séru).
Z toho do jisté miry vyplyvaji i rozdilné udaje
autorft o podilu streptokokli na angindch nebo
na v3ech akutnich respiraénich onemocnénich.

Podle tidaji Commission on Acute Respiratory
Diseases (1944) bylo v sestavé 116 vojdkidl nej-
vyse 50 % onemocn&ni s vyraznym obrazem
v hrdle (,sore throat“) vyvoldno streptokoky.
Landsmann (1951) odhadl tdast streptokoki na
necelych 50 % tonzilitid v sestavé 98 osob vSech
vékovych skupin, Zahradnicky na 30 % angin
u dé&ti (1954) a na 54 % angin v kolektivu ucfiov-
ského dorostu (1954), Essman (1959) asi na
42 % z pod&tu 81 osob hospitalizovanych s dia-
gnoézou ,,sore throat®.

Zatimco Commission on Ac. Resp. Dis. (1945)
odhadla v dal$im materidlu z vojenského pro-
stfedi podil streptokoki na v3ech respiraCnich
onemocnénich na 3 aZ 6 %, bylo podle Evanse
(1957} v kolektivu studentd asi 8,3 % respirac-
nich onemocnéni vyvoldno streptokoky. Holmes
a Williams (1958) uvadé&ji ve skupiné 10letych
aZ 15letych obyvatel d&tského domova podil 38 %
streptokokovych angin na vSech respiracnich
onemocnénich.

Optimistické stanovisko k rozpozndni strepto-
kokového onemocnéni dychacich cest je repre-
zentovdno Rantzem (1946), ktery pokldda za
moZné diagnostikovat asi 70 % streptokokovych
onemocnéni dychacich cest podle klinického
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obrazu. Pritom zdiiraziiuje ve shodé s fadou ji-
nych autord diagnostickou hodnotu syndromu
,sore throat’ se zarudnutim, exsuddtem v hrdle,
lymfadenitidou a polykacimi obtiZemi. Po dopl-
néni laboratornim vySetfenim lze podle Rantze
poznat aZ 90 % streptokokovych onemocné&ni.

V pozdé&jsi dobé vSak pfibyvaji doklady o moZ-
nosti koincidence bacilonosiéstvi streptokoki
$ respiranim onemocn&nim nepoznané virové
etiologie (Stollerman 1961, Zagala 1962). Brum-
fitt (1959) se stavi kriticky k nélezu streptokoki
skupiny A u 88 % respiradnich onemocné&ni ve
skupiné hospitalizovanych vojdkti. Odezvu ASO
u 16 % rekonvalescentdi povaZuje za projev niz-
ké invazivnosti kmenli a navrhuje pro takové
pfipady oznadeni ,benign sore throat‘.

Uvedeny vyvoj poznatkid nés vedl k rozhodnuti
FeSit epidemiologickou problematiku streptoko-
kovych nédkaz v SirSim rdmci akutnich respirac-
nich ndkaz a uZit p¥i sledovéani incidence téchto
onemocnéni co nejkomplexné&jSi diagnostiku
vietn& virologické.

Siroké uziti skupinového urdovéni streptokokii
podle obsahu C-polysacharidu (Lancefieldova
1933), typizace streptokokdi skupiny A podle ob-
sahu M-proteinu (Swift 1943) a aglutinaéni uréo-
vani podle obsahu T-proteinu (Griffith 1934) pf¥i-
neslo fadu novych poznatkii o zplisobu pienosu
patogennich kmenti uvniti relativné uzavienych
kolektivli i na dlouhé vzdalenosti (Schwentker
1943, Bloomfield 1943, Hamburger 1945, Mitche]
1946, Lemon 1948, Seal 1954).

Coburn a Young (1949) vyzdvihli ve své mono-
grafii vyznam soustfedovdni a premistovani
vojsk, jakoZ i pfichodu novych kontingentl pro
pFenos patogennich streptokokii, z nichZ zvlasté
urcité sulfamidorezistentni typy predstavovaly
vdZny problém amerického né&mofnictva. Tito
autori upozornili téZ na vyznam loZnic a na
uplatnéni oSetfoven a nemocnic, odkud mohli
stopovat Sifeni urcitych typl streptokokd k jed-
notkam.

Na typizaci kmend jsou zaloZeny i poznatky
o0 uplatnéni bacilonosi¢ti jako zdroji nékazy ji-
nych bacilonosi¢ti v kontaktu (Hamburger 1945,
Holmes a Williams 1958 ), nemocnych v kontaktu
(Hamburger 1944, Lemon 1947) a zdrojii celych
epidemii (Coburn 1944, 1949).

Diferenciace typlli umoZnila i zobecnéni po-
znatku o rozdilném epidemiologickém vyznamu
riznych kmenti streptokokii, jak uvddéji Ham-
burger 1944, Lemon 1948, Coburn a Young 1949,
Mitchel 1962). Pfi dlouhodobém sledovéani strep-
tokoki na tizemi CSSR (Rotta 1963) nebyl zjistén
podstatny rozdil v zastoupeni streptokoki jed-
notlivych skupin a typdl v riznych krajich statu.
Vcelku vSak prevazovaly kmeny néleZejici svymi
antigennimi znaky (podle T-proteinu) do dvou
souborfi, oznacenych jako 3/13/Bs2s a 5/11/12/27/
44. Bylo zjiSténo, Ze neni vztah typd k urcitym
klinickym jednotkam.

V souvislosti s hodnocenim typizace jako za-
kladniho prostfedku epidemiologické metody

prace by bylo moZno uvést jeji vjznam p¥i roz-
boru epidemii s alimentdrnim mechanismem.
Mame v tomto sméru i vlastni zkuSenosti (Fra-
nék 1958, Skodil a spol. 1966), z nichZ mnohé
jsme uvedli ve sdéleni o nédlezu streptokoka sku-
piny G pri alimentdrni epidemii ve vojenském
kolektivu (Kahlich 1964).

Pokud jde o otdzku tzv. sekundérnich rezer-
voart nédkazy (prach, predmé&ty zevniho pro-
sti'edi potFisnéné vym&sky dychacich cest apod.),
je dnes uvaZovéna jen ve specifickém prostiedi
zvlast exponovanych skupin vnimavych osob,
pfedevdim v nemocniénim prostFfedi (Raska
1959). Zjist&ni, Ze Fada opatfeni na sniZeni pras-
nosti v podstaté neovlivnila incidenci onemoc-
néni, ackoli bylo dosaZeno vyrazného sniZeni
obsahu streptokoksi v prostfedi (Loosli 1952),
nalezlo vysvétleni v experimentech Perryho
(1957) a Rammelkampa (1958). Tito autoii doka-
zali pokusy na dobrovolnicich, Ze pobyt strepto-
kokli ve vn&jSim prostFedi vede zdhy ke ztrats
jejich patogenity.

Experimentélni prdce (Perry 1957 a Rammel-
kamp 1958) i epidemiologickd pozorovédni (Ram-
melkamp 1953, RaSka 1958, Rubenstein 1945) na-
sv@dcuji, Ze hlavni tlohu v §ifeni nékazy hraje
tésny styk vnimavych osob se zdrojem nékazy,
a to predeviim s nemocnym. Kritéria epidemio-
logického v§znamu bacilonosi&i, kterym se obec-
né pripisuje tloha potencidlnich zdrojii nakazy,
ziistdvaji otevienou otdzkou predevsim proto, Ze
chybi mikrobiologicky test patogenity samotného
bacilonosi¢ského kmene. Podle n&kterych autort
lze vyuZit zji§téni, Ze jde o bacilonosiéstvi v re-
konvalescenci (Coburn 1944) nebo v kontaktu
s néjakym pripadem akutniho onemocn&ni (Ham-
burger 1945, 1944, Raska 1954, 1949). Jsou zdd-
raziiovani nosni nosié¢i, ktefi vylucuji snadnym
mechanismem — kapesnik — ruka — prostiedi
zarodky do prostfedi (Hamburger 1945, Lemon
1948). Hamburger a spol. (1945) dokézali expe-
rimentalng, Ze nosni bacilonosi¢i vyluduji aZ
80krat vice streptokok®i neZ kréni, a to nezdvisle
na klinickém stavu.

Pfes fadu uvedenych poznatki, na kterych je
vybudovana soudobd pfedstava o procesu $ifeni
streptokokové ndkazy, zlstavaji otevieny né&-
které kliCové otdzky, jejichZ vyteSeni je podmin-
kou v€asné orientace v konkrétnich epidemio-
logickych situacich a vypracovani koncepce
vEasného a raciondlniho protiepidemického z4-
sahu. ;

Zv1asté citelnou slabinou soudasné epidemio-
logické analyzy je nedostatek spolehlivého testu
patogenity kmene nalezeného u lidi i v pro-
stredi.

Usili vyvolané praktickou potFebou rozpoznat
vCas nebezpecného streptokoka hylo dosud ve-
deno nékolika sméry.

Pokud jde o ptivodce ndkazy, zistdvd hlavnim
pfedmétem pozornosti mnoZstvi vyludovanych
streptokokii, tiloha M-proteinu a n&kterjch exo-
produktl (streptolyzin, hyaza, proteindza apod.).

Coburn (1957) se pokusil o FeSeni epidemio-
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logického hodnoceni streptokok{i experimentem
na mys$ich a shledal, Ze byly vnimavéjsi vii¢i epi-
demickému kmeni A9 neZ vii¢i kmendm ze spo-
radickych onemocnéni. Od roku 1957 v3ak chybi
0 této metodé dalsi zpréavy.

Novéji referoval Greenberg o koncepci ptijaté
v americké armddé, kterd vychazi z mezni poca
tecni incidence streptokokovych angin na 1000
osob a tyden jako ze zdkladniho ukazatele za-
vaznosti situace. V roce 1952 ¢inil tento ukazatel
15, v roce 1958 10 a podle posledni konvence
Commission on Streptococcal Diseases of the
Armed Forces Epidemiological Board z roku
1960 €ini 3,85 onemocnéni na 1000 a tyden. Pii
dosaZeni uvedené kritické hodnoty platné pro
podminky jednotlivych ttvarl se uvaZuje o ma-
sové profylaxi penicilinem.

Metoda masové profylaxe penicilinem byla
sama o sobé rozpracovdna Sealem (1955) a opa-
kované ovérena fadou dalSich v podminkadch
vojenskych kolektivii (Bernstein 1954, Davis
1957, Frank 1958, Lazar 1957, Morris 1957). Vy-
sledky lze shrnout v tom smyslu, Ze vhodng& apli-
kované perorélni i depotni prepardty maji bez-
prostiedni, vyrazny a pretrvavajici efekt pii pre-
ventivnim i represivnim uZiti, nebot vyznamné&
sniZuji incidenci primérnich streptokokovych
onemocnéni i jejich pozdnich nésledkii. Podrob-
néjsi sdéleni o metodé a taktice masové penici-
linové profylaxe streptokokovych ndkaz u vojsk
je uvedeno ve Vojenskych zdravotnickych listech
ro¢. 1963, 32 : 131. Skutecnost, Ze zlistala ote-
viena otadzka vhodnych indikaci (McFarland
1958, Brumfitt 1959, Fraser 1962), vede k rozpa-
km pfi aplikaci v praxi tim spiSe, Ze jde o orga-
nizac¢né nérocné akce, spojené s urcitym rizikem
alergickych reakci po penicilinu. Odhad tdel-
nosti takovych akci dosud nardZi na nedostatek
vhodnych prostfedkd epidemiologické analyzy,
které by dovolily v&as zhodnotit zavaZnost si-
tuace dané zvySenou incidenci streptokokovych
onemocnéni v kolektivu.

Za nejobecné&jsi podminku patogenniho uplat-
néni streptokokti se poklddd zavledeni tzv. no-
vych patogennich typd a jejich stfiddni v imuno-
logicky nepfFipravené populaci (Coburn a Young
1949, RasSka 1954, Schwentker 1943, Seal 1954,
Srdamek 1960, Zanen 1959).

Naproti tomu vztahy mezi Sifenim streptokokt
u zdravych a jejich uplatnénim u nemocnych
nebyly dosud dostatecné& osvétleny obecné& ani
ve specifickém prostiedi vojenskych kolektivi.

Z materidlu Schwentkera (1943) lze vypocitat
primérny podil bacilonosi¢t A-streptokoki 3 %.
Incidence bacilonosi¢li u ttvaru sledovaného
systematicky po dobu 6 tydnd &inila 69 %, p¥i-
¢emZ byla patrna prevaha 2 typd. Incidence ty-
pickych onemocnéni byla pFitom nizka.

Lemon (1948) zjistil aktudlni podil jednotli-
vych typlt od 3 do 15 %, kumulativni incidence
Cinila za 4 mésice sledovéni aZ 60 %.

Coburn a Young (1949) uvadéji maximéalni po-
dil bacilonosi¢ti A-streptokokii 42 % (kréni ba-
cilonosi¢i) a 10 % (nosni bacilonosici). NejniZsi

hodnoty nalézali v Fijnu (6,1 % ), nejvyssi v biez-
nu (31 %).

Seal (1954) sledoval podil bacilonosi¢t v 10
priifezech po dobu 10 mésicli. Pfi primérném
podilu 9 % byly znaéné variace v jednotlivych
prifezech od 1 % do 32 % pFi zvy$enych hodno-
tdch v unoru a v breznu.

Z uvedené skupiny sdéleni i z fady praci z ci-
vilniho prostiedi 1ze zobecnit jen to, Ze jsou vidy
u rtizného podilu populace nalézany streptokoky
skupiny A bez klinického projevu. Podil v jar-
nich mésicich byvd niZsi.

Studium vztahi mezi Sifenim streptokoki
u zdravych a jejich patogennim uplatnénim
u nemocnych dosud nedospélo k vyhovujici
obecnéjsi predstavé.

Schwentker (1943) pozoroval, Ze pFi uplatnéni
shodnych typl v sousednich lokalitdch byl po-
mérné stdly vztah mezi log. incidence nemoc-
nych a podilem bacilonosi¢i. Na zdkladé& Sesti-
tydenniho pozorovéani vojenského kolektivu pak
zobecnil, Ze incidence onemocnéni vyvolanych
rliznymi typy streptokoki je proporciondlni dis-
tribuci identickych kment u zdravych.

Wilson a Miles (1955) shrnuji v souladu s mi-
nénim jinych (Kuttner 1944, Schwentker 1944,
Seal 1954), Ze je snad paralelismus mezi podi-
lem bacilonosi¢ti a incidenci nemocnych. Byly
'Sak zaznamendny vyjimky (Cornfeld 1958, Ham-
burger 1958, Sramek 1960, Zanen 1959), kdy byl
vysoky poéet nemocnych provédzen nizkym po-
dilem bacilonosi¢li nebo naopak.

Z uvedeného ndstinu soudasného stavu védec-
kého pozndni i praxe v oboru epidemiologie
streptokokovych angin vyplyvd, Ze na tomto di-
leZitém poli ziistala nevyjasnéna rfada teoretic-
kych i praktickych otdzek. Po zvladnuti labora-
tornich metod v pFipravném obdobi (1959 aZ
1960) jsme formulovali tyto diléi otdzky tématu,
které bylo anotovdno v rdmci Sir§itho tkolu na-
zvaného ,Epidemiologie akutnich respiracnich
infekci ve vojenskych kolektivech®:

Stanovit incidenci aparentnich i inaparentnich
sporadickych akutnich respirac¢nich onemocnéni
streptokokové etiologie ve vybranych tutvarech
Cs. lidové armady.

Stanovit frekvenci a epidemiologicky vyznam
jednotlivich typli streptokokfi, které vyvolaly
hromadnd onemocnéni.

Studovat dynamiku procesu S§ifeni rféiznych
kmen( streptokokidt v nové zformovanych kolek-
tivech nebo u tdtvard s del$i dobou souZiti, a to
s hlavnim zaméfenim na otdzku vztahli mezi Si-
fenim sérologicky shodného kmene u zdravych
a jeho uplatnénim u nemocnych. V souvislosti
s tim se pokusit o bliZ3i charakteristiku bacilo-
nosiéti a o ziskdni podkladd pro hodnoceni je-
jich epidemiologického vyznamu v praxi.

Studium uvedenych otdzek ndm mélo pfinést
lepsi orientaci v konkrétnich epidemiologickych
situacich a presnéjSi podklady pro sprdvnou
koncepci protiepidemickych, event. profylaktic-
kych opatreni.
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