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Ve Svých dřívějších pracích jsme poukázalí
na to, že akutní respirační Onemocnění -[ARO]
jsou Stálým problémem Zdravotnictví na celém
Světě, Zejména pro Svůj rozhodující podíl na
celkové nemocnosti obyvatelstva.

jejich problematiku lze rozdělit do dvou Sku-
pin úzce na Sebe navazujících. První je proble-
matika epidemiologická, Spočívající ve výskytu
pravidelných epidemii respiračních onemocně-
ní různé etiologie, druhá je problematika kli-
nická, charakterizovaná výskytem četných kom-
plikací těchto onemocnění, mezi nimiž zaujíma-
jí významné místo právě Záněty plic.

Po řadě předcházejících terénních Studii Za-
bývajících Se epidemiologii chřipky a ostatních
ARO z nejrůznějších aspektů jsme v poslednich
pěti letech zaměřili Svoji pozornost na záněty
plic S cílem objasnit jejich etiologii. Výsledky
prvních čtyř let jsme publikovali ve dvou před-
cházejících Sděleních »[9, 10). Současné sděle-
ní je zaměřeno na rok 1986, a Zejména pak na
celkové Zhodnocení výše uvedeného období.

Metodika

Byla detailním Způsobem popsána u obou
předcházejících Sdělení |[9, 10] a nedoznala
Změn.

Výsledky

V roce 1986, který byl posledním v pětiletém
Sledovaném období, bylo na interním oddělení
vojenské nemocnice hospitalizováno 138 vojáků

Se Zánětem plic. Uvedená nemocnost činí 59,5
procenta nemocnosti v předcházejícím roce a

vv’je druhou nejvyssi během prováděné Studie.

Přehled nemocných po jednotlivých měsících
spolu S grafickým znázorněním počtu virologic-
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Graf 1. Grafické Znăzorněni počtu nemocných Zánětem
plic virologicky vyšetřených a nemocných S pozitivním

vírologı'ckým nálezem v roce 1986
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Graf 2. Virovä agens uplatňuiící se na etiologii Zánělů
plic u roce 1986

Tab. l

Virologické vyšetření nemocných zánětem plic o roce 1986

Druh vyšetření, nález, ˇ o
etiologické agens Pocet /o

vırologıcky vysetrenych 108
celkem 78’3

S negativním nálezem 59 54,6

S pozitivním nálezem 49 45,4

viry chřipky 23 21,3

adenoviry 10 9,3

z
to

ho

RS virus l 0,9

Mycoplasma pneumo- 17
niae l 5’7

Poznámka: % virologicky vyšetřených 4počítáno z počtu ne-
mocných, u Ostatních ukazatelů z počtu virologicky
vyšetřených '
U pozitivních nálezů:
l >< Smíšený nález viru chřipky+MycoplaSma
pnemnoniae
1 >< smíšený nález viru chřipky+adenoviru

ky vyšetřených a počtu pozitivních nálezů při-
náší graf 1. _

Na grafu 2 je pak uveden etiologický po-
díl jednotlivých agens na vzniku Zánětů plic.

Tabulky 1 a 2 přinášejí Souhrnné výsledky
virologického a bakteriologického vyšetření
nemocných. Tabulka 3 podává Výsledky kom-
plexního mikrobiologického Vyšetření.

Na grafu 3 jsme Zachytili vývoj nemocnos-
ti zánětem plic po měsících Za celý Sledovaný
úsek 'pěti let. 'Z e'tiologickéhohlediska? jej lze
rozdělit 'na čtyři období: ' ' ' ‘ ' '

Tab. 2

Bakteriologické vyšetření nemocných zánětem plic v roce I986

Druh vyšetření, nález, ˇ o
etiologické agens Pocet Á)

celkový počet bakteriologicky 45
vyšetřených 32’6

S nálezem běžné bakteriální 35
flóry 7738

S nálezem patogenních baktć- 10, 22,2rıı

Staphylococcus aureus ˇ 5

Streptococcus pyoge-nes 4 8,9

z
to

ho

Streptococcus pneu-. l 2,2monıae

Poznámka: % bakteriologicky vyšetřených počítáno z počtu ne-
mocných, u ostatních ukazatelů z počtu bakteriolo-
gicky vyšetřených

Tab. 3

Komplexní mikrobiologické 'vyšetření nemocných zánětem plic
'v roce 1986

Druh vyšetření, nález, ˇ o
etiologické agens Pocet Á)

mikrobiologicky vyšetřených 38
celkem 27,5

S negativním nálezem 17 44,7

S pozitivním nálezem 21 55,3

pouze virologickým 13 34,2

pouze bakteriologickým 3 7,9

Smíšeným (virologickým 5
i bakteriologickým)

virus chřipky + My-
coplasma pneumoniae 1
+ Staphylococcus
aureus

virus chřipky +
Staphylococcus 1
aureus_z

to
ho

virus chřipky +
Streptococcus pyoge- 1
nesz

to
ho

virus chřipky +
Streptococcus pneu- 1
moniae

adenovirus + Strep- 1
tococcus pyogenes

Poznámka: %„mikrobiologicky ,vyšetřených z celkového počtu
' nemocných, 'u ostatních ukazatelů Z počtu mikro-

biologicky vyšetřených '
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Období etiologického podílu virů chřipky
Bylo Zaznamenáno každoročně koncem Zimy
a počátkem jara (IL—IV. měsíc). Většinou
byla prokazována chřipka typu A, S výjim-
kou roku 1982, kdy převažovala chřipka ty-
pu B. Dále pak během prosince roku 1985
a 1986. V obou letech byl drıvejsı Začátek
nástupu epidemie.
Období etiologickěho podílu adenovirů
Zpravidla počátkem jara, každoročně v III.
až V. měsíci. Obvykle v těsné návaznosti na
epidemii chřipky.
Období etiologickěho podílu RS víru
Bylo Ve větší míře Zaznamenáno souběžně
S adenoviry v III.—-V. měsíci roku 1985.
Období etiologického podílu Mycoplasma
pneumoniae
Lze je ohraničit na dobu od prosince 1984
do května 1986.

jak vyplývá Z grafu 3 bylo do našeho Sou-
boru nemocných zánětem plic Zahrnuto celkem
518 vojáků.

Z nich bylo vírologicky vyšetřeno 420, tj. 81,1
procenta. Bakteriologicky pak 272, tj. 52,5 0/0.
Kompletně mikrobiologicky, to Znamená virolo-
gicky i bakteriologicky, jsme vyšetřili 244 ne-
mocných, tj. 47,1 0/0.

Souhrnné výsledky provedených vyšetření
jsou následující:

a]

13)

C]

virologické vyšetření:
celkový počet nemocných S pozitivním ná-
lezem 213, tj. 50,7 0/0
celkový počet nemocných S negativním ná-
lezem 207, tj. 49,3 0/0
bakteriologické vyšetření:
celkový počet nemocných s pozitivním ná-
1ezem;[patogenní mikroorganismy] 59, tj.
21,7 0/0
celkový počet nemocných S negativním ná-
lezem ı[ běžná bakteriální `flóra] 213, tj. 78,3
procenta
mikrobiologické vyšetření:
celkový počet nemocných S pozitivním viro-
logickým vyšetřením 94, tj. 38,5 0/0
celkový počet nemocných s pozitivním bak-
teriologickým nálezem 13, tj. 5,3 0/0
celkový počet nemocných se Smíšeným ná-
lezem (virologickým i bakteriologickým]
26, tj. 10,6 0/0
`Mikrobiologicky vůbec nevyšetřených bylo
46 pacientů, tj. 8,9 0/0.

Sumární výsledky virologického vyšetření za
Celé pětileté období jsou uvedeny v tabulce 4.
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Vírologz'cké vyšetření nemocných zánětem plic v letech 1982-1986
Tab. 4

Výsledek vyšetření,
etiologické agens

Celkový počet nemocných se ziištěným uvedeným agens V roce

1982 1983 1984 1985 1986

Celkem

počet ł

počet vyšetřených 30 35 50 197 108 420

celkový počet nemoc-
ných s negativním vý-
Sledkem vyšetření

14 20 27 87 59 207

celkový počet nemoc-
ných s pozitivním vý-
Sledkem vyšetření

16 15 23 110 49

viry chřipky 8(3) 10(5)

adenoviry 6(1)

RS virus

8(4) 19(6)

16(7)

23(10)

10(11)

113 50,7

51 12,1

virus parainfluen-
zae 6(2)

Mycoplasma
pneumoniae

1(8)

48 11,4

20 4,8

1,3

76(9) 1 7(12) 100

Miyagawanella
ornithosis

Poznámka: % počtu vyšetřených z celkového počtu nemocných, u ostatních ukazatelů z počtu vyšetřených

(u)

3×
3×
2×
2×
1×
1×
1×
4×
1×
1×
1×
1×

+ virus parainfluenzae
+ adenovirus
+ adenovirus
+ virus chřipky
+ adenovirus; 1 X + RS virus; 1 X + Mycoplasma pneumoniae
+ virus chřipky; 1× + RS virus; 1 X + RS virus + Mycoplasma pneumoniae; 1 X + Mycoplasma pneumoniae
+ virus chřipky; 2 X + adenovirus ; 1× + adenovirus + Mycoplasma pneumoniae ; 1× + virus parainfluenzae ;
+ Mycoplasma pneumoniae
+ RS virus
+ virus chřipky; l X + adenovirus; 1 X + adenovirus + RS virus; 4 X + RS virus
+ adenovirus; 1 X + Mycoplasma pneumoniae
+ virus chřipky

(12) l X + Virus chřipky

Dosažené výsledky ukazují, že téměř čtvrti-
novým podílem [23,8 0/o] bylo na etiologii plic-
ních zánětů Zastoùpeno Mycoplasma pneumo-
niae. S velkým Odstupem pak následují viry
chřipky [12,1 0/0], adenoviry [11,4%] a jen
S nepatrným podílem ostatní agens.

Diskuse

Sledování ARO, zejména chřipce, jsme v mi—
nulÿch letech věnovali velkou pozornost. Dlou-
hodobé Sledování etiologie sporadických i hro-
madných Onemocnění přineslo řadu poznatků,
které jsme publikovali již dříve [1, 2, 3, 4, 5, 6,
7, 8].

Terénní Studie Zjišt'ující etiologii ARO, hlavně
při Sledování Sporadických Onemocnění, jsou
Z pracovního hlediska velmi náročné a jen od-
běr materiálu na vyšetření Si vyžaduje nejmé-

ně jednu pracovní Sílu. Došli jsme proto k Zá-
věru, že Zaměříme Svoji pozornost na vyšetřo-
vání etiologie plicních Zánětů jako jedné Z nej-
častějších a klinicky nejvýznamnějších kompli-
kací ARO. Z výsledků jejich vyšetření, priorit-
ně pak virologického, jsme usuzovali na převa-
žující výskyt daného agens v populaci. Dosa-
žené Výsledky, Zejména Z epidemiologických›
obdobi, Svědčí pro námi Správně Zvolenou me-
todu. Etiologický podíl Virových agens je totiž
v relaci s jejich výskytem v populaci v uvede-
ném období.

Celkový počet Zánětů plic vznikajících jako
komplikace ARO je Ovlivněn etiologickým agens
převažujícím v populaci. Jejich maximum jsme
zaznamenali v roce 1985, tzn. v Období vrcho-
lu epidemie Mycoplasma pneumoniae [10]. Uve-
dené agens také považujeme spolu S jinými Za
jedno Z nejdůležitějších při vzniku plicních Zá-
nětů [10, 11), kromě virů chřipky a adenovirů.
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Jestliže nemocnost Záněty plic v roce 1985
hodnotíme jako 100,0, pak porovnání S ostat-
ními roky pětiletého období je následující:

1982 - 20,2 1984 —- 25,9
1983 - 17,7 1986 ——— 59,5

Rozhodující význam virologického Vyšetření
na objasnění etiologie plicních Zánětů jsme
Zhodnotili v obou předcházejících sděleních
[9, 10).

Nízká významnost bakteriologického vyšetře-
ní v Současné době je podmíněna zejména sku-
tečností, že podstatná část nemocných přichá-
Zejících k hospitalizaci je již léčena široko-
spektrými antibiotiky. jak ukázala studie Za
rok 1985, byla tato léčba započata na ošetřov-
ně útvaru u 53,9 0/0 nemocných [10].

Svůj opodstatněný význam má i nedostatečně
prováděný odběr materiálu na vyšetření, kdy
místo Sputa je často vyšetřován jen zíaryngeál-
ní výtěr. v

Nesmírná výhoda pouhého vyšetřování Záně-
tů plic pro hodnocení etiologie akutních respi-
račních onemocnění se projevila zejména v niž-
ší potřebě personálu na provedení celé studie.
Dále pak v Snazší dostupnosti materiálu na vi-
rologické vyšetření. Oba odběry sér ı[z akutní
fáze choroby a Z rekonvalescence] jsme ve vět-
šině případů provedli během hospitalizace ne-
mocných ve vojenské nemocnici. Došlo-li k pro-
puštění pacienta před odběrem rekonvalescent-
ní krve, nepodařilo Se nám II. sérum u útvaru
již Zajistit a materiál musel být vyřazen.

Uvedená metodika sledování akutních respi-
račních onemocnění je možná všude tam, kde
je lékař-epidemiolog a virolog S rozvinutou 'la-'
boratoří. dIeví'se jako vhodná' nejen v= podmín-
kách vojenských kolektivů, ale i v civilním Sek-
toru.

Souhrn

Autoři Sledovali během pětiletého období
[1982-1986) nemocnost plicními Záněty u hos-
pita'lizovaných na interním oddělení vojenské
nemocnice. U všech nemocných prováděli epi-
demiologické šetření a u většiny virologické,
popřípadě bakteriologické vyšetření [81,10/0,
respektive 52,5 0/0 nemocných). Na Základě pro-
vedené studie hodnotí jako prioritní., význam

virologického vyšetření. Ií`m bylo objasněno 23,8
procenta podílu Myco'plasmza pneumoniae, 12,1
procenta virů chřipky a 11,4 0/0 adenovirů na
etiologii Zánětů plic. Podíl ostatních agens je
výjimečný. Výsledky virologických nálezů jsou
v Souladu S prevalencí Zjištovaných agens v po-
pulaci a s jejich účastí na vzniku ARO. Z toho
důvodu je metoda sledování a vyšetřování etio-
logie Zánětů plic, jedné z nejvýznamnějších
komplikací ARO, doporučována jako metoda
Sledování těchto onemocnění.
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