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Abstract

The topic of my thesis called "Health risks to the area affected by flooding and
measures to overcome them in the territory of the Czech Republic" I have been engaged
in over the recent years affected and still affects all of us. I think this topic is actual as
the Czech Republic was hit by floods several times in the past. It is still necessary to
develop new measures to minimize the consequences on the lives and health of the
population after the flood. In the theoretical part of my thesis, I described the most
common infectious diseases associated with the consequences of floods and I was trying
to point out the measures which are needed for the rescue and liquidation activities in
this natural disaster. The described measures are important to minimize the infectious
diseases which threaten the population. To find the practical results, I prepared the
questionnaire that I gave to the random people who were involved in the floods in 2002,
2006 and 2009 in the South Bohemia and Pilsen regions. Then, I compared the results
of the infectious diseases with the statistical data of the reported infectious diseases in
the Czech Republic. The study tested the hypothesis whether the population at the time
of the floods was duly and properly protected and informed about the health risks
immediately after the flood. This hypothesis can be closed as confirmed as I was
convinced that the measures were sufficient to protect the population against the health
risks. I dare to say that there are no health risks during the floods, because the only one
practical and theoretical knowledge talk about preparing for the evacuation due to a

possible flooding.
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UVOD

Téma mé bakalaiské prace ,, Zdravotni rizika ohrozujici izemi postizené povodni a
opatieni k jejich preklenuti na tzemi CR“, kterym se zabyvam, v poslednich letech
ovlivnilo a stile ovliviiuje kazdého z nés. Jde predevSim o rizika spojend obdobim
béhem povodni a bezprostiedné po povodnich. Moje priace se zabyva tim, jaka
zdravotni rizika jsou aktudlni pro tento typ katastrofy. Formou dotazniku jsem
zmapovala predevsim Plzensky a JihoCesky kraj. Vysledky jsou nédsledné porovnavany
a podrobnéji popsdny v Casti této price - diskuze.

JelikoZ byla v minulosti Ceské republika n&kolikrit zasaZena povodnémi, je nutné
vytvaret stdle nova opatieni, aby nasledky na Zivotech a zdravi obyvatel po povodni
byly co nejmensi.

Protoze jiz né€kolik let pracuji v oboru zdravotnictvi, zajima mé, zda je obyvatelstvo
vc€as a fadné€ chrdnéno a informovéno o zdravotnich rizicich, které hrozi béhem povodni
i po nich. Zdravi i zivoty obyvatel i nasazenych jednotek jsou ohroZeny nejen pii
povodni, ale pfedevsim po povodni, a to pii zdchrannych a likvida¢nich pracich.

Ve své praci se zamé&fuji na povodné, které zasahly tizemi naSi republiky v letech
2002, 2006 a 2009. Prace obsahuje dotazniky, které vyplnily namatkové vybrané osoby
zucCastnéné pii povodnich v Plzeniském a JihoCeském kraji. Porovnam teoretické znalosti
s praktickymi zkuSenostmi od vybranych osob a vyhodnotim vysledky. Dale uvadim
statistické udaje infekénich nemoci, ziskané 2z EPIDATU (hlaSeni infek&nich

onemocnéni v Ceské republice).



1 SOUCASNY STAV

1.1 Povodné

V Cervenci roku 1997 zasahly rozsahlé a dlouhotrvajici desté povodi vétSiny fek
Moravy, Slezska a severovychodnich Cech.

Dal§i rozsdhlou povodni, kterd postihla tizemi CR, byla povodei v srpnu 2002.
Vytrvalé silné srazky naplnily vétSinu jihoceskych a zdpadoceskych fek. Na nékterych
mistech dosahla povodefi svym rozsahem 50tileté vody (pfedeviim na jihu Cech).
Niésledné vytrvalé desté zpuisobily v &asti Ceska povodeti, kterd je oznadoviana jako péti
set az tisicileta.

Povodné v roce 1997 a 2002 byly oznaceny za nejvétsi piirodni katastrofy 20.
stoleti, které se udaly na ¢eském tzemi.

Na prelomu biezna a dubna vroce 2006 doSlo, vlivem prudkého otepleni a
vydatnych srazek, k rychlému tdni bohaté sné¢hové pokryvky a k dalsim povodnim.
Nékteré toky dosahovaly hodnot Q50 az Q100 (pismeno Q oznacuje pratok, ndsledna
Cislice vyjadiuje letost prutoku; napt.: Q50=Padesatilety pritok). Dalsi povoden v
témzZe roce se odehrala v kvétnu.®"

Posledni povodné, které zasahly ceskou republiku, se uddly v minulém roce 2009.
Tato je diky jejim niCivym nésledkiim oznacovdna za nejhorsi katastrofu v novodobé
historii CR.

Z kazdé povodinové situace je nutné se poucit a rozSifovat své zkuSenosti o poznatky
jak se pred Skodlivymi ucinky téchto pohrom chranit a jak by se jimi zpiisobené skody
daly zmirnit."®

Povodnémi se rozumi ptechodné vyrazné zvyseni hladiny vodnich tokii nebo jinych
povrchovych vod. Voda zaplavuje i tizemi mimo koryto vodniho toku a miZou byt
zptisobeny Skody. Pokud nemlze voda z urcitého tzemi pfirozené¢ odtékat nebo jeji
odtok je nedostate¢ny, miiZeme tento stav oznacit té€Z za povoden.

Povoden muze byt zpiisobena piirodnimi jevy, zejména tdnim, deStovymi srdzkami

nebo chodem ledl (pfirozend povodei), nebo jinymi vlivy, zejména poruchou vodniho



dila, kterd mtzZe vést aZ k jeho havarii (protrZeni) nebo nouzovym feSenim kritické

situace na vodnim dile (zvlastni povoden) § 64.%Y

Situace povazované pro nebezpeci povodné:

e dosazeni stanoveného limitu vodniho stavu nebo pratoku ve vodnim toku a jeho
stoupajici tendenci;

e déletrvajicich vydatnych destovych srdZek, popiipadé prognéze nebezpeci
intenzivnich destovych srdZek, oCekdvaném ndhlém tdni, nebezpecném chodu
ledi nebo pii vzniku nebezpecnych ledovych bariér;

e vzniku mimof4dné situace na vodnim dile, kdy hrozi nebezpedi jeho poruchy.®”

Rychlost vody pti povodnich je zna¢nd, takZe ohroZuje nase Zivoty a zdravi, Zivotni
prostiedi, majetek. Zranitelni jsou vSichni, kdo ziji v blizkosti vodniho toku, anebo

v mistech nedostate¢né kanalizace.

1.1.1 Piirozené povodné

Piirozenou povodni je povoden zpusobena piirozenymi jevy, zejména:

e deStovymi sraZkami;
® tanim sn¢hové pokryvky;

e chodem ledu.

Piirozené povodné lze rozdélit do n€kolika hlavnich typu:

zimni a jarni povodné zplusobené tanim snéhové pokryvky, poptipadé

v kombinaci s destovymi srdzkami;

- letni povodné zplsobené dlouhotrvajicimi regiondlnimi deSti. Vyskytuji se
zpravidla na vSech tocich v zasazeném tzemd;

- letni povodn¢ zpusobené kratkodobymi sraZkami velké intenzity;

- zimni povodné zplsobené ledovymi jevy na tocich i pfi relativné menSich

pritocich.”’



1.1.2 Zvlastni povodné

Zvl1astni povodni se rozumi povoden, zplisobend poruchou ¢i havérii (protrzenim)
vodniho dila vzdouvajictho nebo akumulujictho vodu, nebo nouzovym feSenim kritické
situace na vodnim dile vyvoldvajici vznik krizové situace na izemi pod vodnim dilem.
Rozezndvaji se tii zdkladni typy zvlaStnich povodni podle charakteru situace, ktera
muze pii stavbé nebo provozu vodniho dila nastat:

e vznikd protrZenim hraze vodniho dila;

e vznikd poruchou hradici konstrukce bezpec¢nostnich nebo vypustnych zatfizeni

vodniho dila (nefizeny odtok vody);
¢ vznikd nouzovym feSenim kritické situace ohrozujici bezpe¢nost vodniho dila

prostfednictvim nezbytného mimotadného vypousténi vody z vodniho dila.*"1?

1.1.3 Ochrana pied povodnémi

Ochrana pted povodnémi jsou dle § 63 opatieni k pfedchdzeni a zamezeni Skod pii
povodnich na Zivotech a majetku obcantl, spolecnosti a na Zivotnim prosttedi provadéna
predevSim systematickou prevenci, zvySovanim reten¢ni schopnosti povodi a
ovlivitovanim prub¢hu povodni.

K zajiSténi ochrany pred povodnémi je kazdy povinen umoznit vstup, piipadné
vjezd na své pozemky, popiipadé¢ stavby tém, ktefi tidi, koordinuji a provadé&ji
zabezpecovaci a zdchranné price, pfispét na piikaz povodinovych orgdni osobni a
vécnou pomoci k ochrané zivoti a majetku pied povodnémi a fidit se piikazy

povodiiovych organi.*?

1.1.4 Povodriiovd opatieni

Povodnova opatieni jsou dilezitd v situacich, kdy hrozi nebezpe¢i povodné a
v prubéhu povodné, k zabrdnéni $kod na Zivotech a majetku.

RozliSujeme piipravnd opatteni, opatfeni pii nebezpeci povodné a opatieni za

povodné.
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Mezi pripravna opatieni a opatieni pfi nebezpec¢i povodné dle § 65 patii:

e stanoveni zdplavovych dzemi a sestavovani povodiiovych plant;

¢ vymezeni smerodatnych limita stupnd povodiiové aktivity;

e provadéni povodiiovych prohlidek;

e piiprava piedpovédni a hldsné povodiové sluzby;

e organizacni a technickd piiprava, vCetné vytvdfeni hmotnych povodiovych
rezerv;

e piiprava Gcastnikd povodiové ochrany;

¢ cinnost pfedpovédni povodnové sluzby a hlasné povodiiové sluzby;

e varovani pii nebezpeci povodné a vyklizeni zdplavovych tizemi.®

Mezi opatieni za povodné€ patii:

e fizené ovlivitovani odtokovych pomért;

® povodiové zabezpeCovaci prace a zichranné prace;

e zabezpeceni ndhradnich funkci a sluzeb v uzemi zasazeném povodni.

Soucésti povodiiovych opatieni dle §65 jsou dokumentacni priace, vyhodnoceni
povodinové situace vcetné vzniklych povodnovych skod, pfi¢in negativné ovliviiujicich

priibéh povodng.®?

1.1.5 Zdplavovd vizemi

Stanoveni zdplavovych tzemi je jednim z nejdulezitéjSich piipravnych opatieni a
opatfeni pfi nebezpec¢i povodné.

Zaplavova uzemi jsou dle § 66 administrativné urcend tizemi, kterda mohou byt pfi
vyskytu pfirozené povodné zaplavena vodou. Jejich rozsah je povinen stanovit na navrh
spravce vodniho toku vodopravni dfad.

Zpusob a rozsah zpracovavani navrhu a stanovovani zdplavovych tzemi stanovi
Ministerstvo Zzivotniho prostfedi vyhlaSkou. Ministerstvo Zivotniho prostiedi podle
podkladli spravci vodnich tokl zajiStuje vedeni dokumentace o stanovenych

zdplavovych tzemich na dzemi Ceské republiky.®”
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1.1.6  Uzemi ohroZend zvldstnimi povodnémi
Podle § 69 jsou to uzemi, kterd mohou byt pfi vyskytu zvlastni povodné zaplavena
vodou. Pokud predpoklddany rozsah tizemi ohrozeny zvlaStnimi povodnémi vyrazné

v . 7z sz 2 , z o s . z z 33
presahuje zaplavovd tizemi, vymezi se jejich rozsah v krizovém planu.®”

1.1.7 Povodiiové plany
Povodnové plany podle § 71 jsou dokumenty, které obsahuji zpisob v€asnych a

spolehlivych informaci o vyvoji povodné, organizaci a piipravu zabezpecovacich praci.

Povodnové plany obsahuji:

® vécnou Cast, kterd zahrnuje tidaje potiebné pro zajisténi ochrany pred povodnémi
urcitého objektu, obce, povodi nebo jiného tizemniho celku;

e organizacni Cdst, kterd obsahuje jmenné seznamy, adresy a zpisob spojeni
ucastnikli ochrany pfed povodnémi, ikoly pro jednotlivé ucastniky ochrany pied
povodnémi vcetné organizace hlasné a hlidkové sluzby;

e grafickou ¢ast, kterd obsahuje zpravidla mapy nebo plany, na kterych jsou
zakresleny zejména zaplavova tizemi, evakuacni trasy a mista soustiedéni, hlasné

profily, informacni mista.

Povodnovymi plany tzemnich celku jsou:

® povodiové plany obci;
® povodiové plany spravnich obvodi obci s rozsitenou ptsobnosti;
¢ povodiové plany spravnich obvodu kraji;

e povodiiovy plan Ceské republiky.”

1.1.8 Stupné povodiiové aktivity
Stupné povodiiové aktivity podle § 70 oznacuji miru povodinového nebezpeci
vazand na smérodatné limity, jimiZ jsou zpravidla vodni stavy nebo prutoky v hldsnych

profilech na vodnich tocich dle.*?
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Rozsah opatieni provadénych pfi fizeni ochrany pted povodnémi se fidi nebezpecim

nebo vyvojem povodinové situace, kterd se vyjadiuje tfemi stupni povodiiové aktivity:

a)

b)

c)

L. stupeti povodiiové aktivity = STAV BDELOSTL

Tento stav nastdva pii nebezpeci pfirozené povodné a zanikd, pominou-li ptiiny
takového nebezpeci. Vyzaduje vénovat zvySenou pozornost vodnimu toku nebo
jinému zdroji povodiového nebezpeci. Soucastné je nutné zahdjit ¢innost hldsné

a hlidkové sluzby.

II. Stupen povodniové aktivity = STAV POHOTOVOSTL

Druhy stupent se vyhlasuje v pfipad¢, Ze nebezpeci pfirozené povodné prertsta
v povoden a také pti prekroceni meznich hodnot sledovanych jevi.

Aktivizuji se povodiové orgdny a dal§i ucCastnici ochrany pied povodnémi,
uvadéji se do pohotovosti prostiedky na zabezpecujici prace, provadéji se

opatfenim zmirnéni pribé¢hu povodné podle povodnového planu.

I11. Stupeti povodiiové aktivity = STAV OHROZENI.

Treti stupenl se vyhlaSuje pii nebezpec¢i vzniku Skod vétStho rozsahu, ohrozeni

Zivotll a majetku v zdplavovém tzemi. Provadéji se zabezpecCovaci a podle

potfeby zdchranné price nebo evakuace dle § 70.°

1.1.9 Charakteristika zdjmového uzemi

a) Jihocesky kraj

Zajmové uzemi predstavuje povodi Vltavy po soutok s Otavou a povodi Otavy, a

povodi Moravské Dyje. Takto definované povodi ma rozlohu cca 12 tisic km?. Je

tvofeno ¢tyfmi hydrografickymi celky:

vlastnim povodim horni Vltavy po soutok s Luznicf;
povodim LuZnice a ¢4sti VItavy po soutok s Otavou;
povodim Otavy;

povodim Sazavy (Blanice - VlaSimskd);

13



¢ povodim Dyje.

Zajmové tuzemi ma velmi hustou hydrografickou sit ¢itajici cca 8000 km

vodnich tokii. Z toho vice nez 1900 km predstavuji vyznamné vodni toky."'”

b) Plzensky kraj

Uzemi spravniho obvodu Plzefiského kraje je z vétsi &dsti tvofeno povodim
Berounky, z mensi ¢asti pak povodim horni Vltavy. Povodi Berounky ptedstavuji
povodi fek MZe, Radbuza, Uhlava, Uslava a Berounka. Takto definované povodi ma
rozlohu zhruba 6,7 tisic km” a tvoii ho nasledujici hydrologické celky:

* povodi Mze;

¢ povodi Radbuzy;

e povodi Uhlavy;

e povodi Berounky;

e povodi Uslavy;

e povodi Dunaje.

Zajmové tzemi ma velmi hustou hydrografickou sit’ ¢itajici cca 500 km vodnich

tokd. Z toho cca 146 km predstavuji vyznamné vodni toky."?

vvvvv

Neékolik vybranych termint spojené s infekénimi nemoci:

Antibiotika-ATB jsou latky, které zastavuji rist bakterif ¢i jinych mikroorganismil
nebo je ptimo ni¢i. Pivodné byly tyto latky produkovany plisnémi, nyni jsou vétSinou
skupindm ATB patii peniciliny, tetracykliny, cefalosporiny, makrolidovd ATB a dalSi.
Baktericidni ATB bakterie ni¢i (peniciliny), bakteriostatickd ATB tlumi mnoZeni a riist
bakterii (tetracykliny), Sirokospektrd ATB plisobi na vice druhl bakterii, proto se

uzivaji, pokud neni zndmo, ktera bakterie dané onemocnéni vyvolala.

14



ATB se podavaji v urcitych asovych intervalech po urcitou dobu.*"

Antigen je cizoroda latka, nej¢astéji bilkovinné povahy, kterd po vpraveni do tkéani

&loveka nebo zvifete vyvoldva specifickou imunitni odpovéd’ (tvorba protildtek).”

Bakterie je jednobunécny organismus. Krom¢ dédi¢né informace DNA obsahuje
bakterie i organely, které ji umoziiuji Zivot a mnoZeni v pifiznivych podminkach
nezdvisle na hostiteli.

Mala ¢ast bakterii je patogenni, které Skodi organismu riznym zpiisobem. Bakterie
se prokazuji obvykle kultivaci na umélych piadach. Pii podezfeni na bakteridlni

onemocnéni se kultivuje vzorek hlenu, moci, hnisu, krve, stolice.®

Epidemie je vyskyt onemocnéni, ktery vyrazné prevySuje obvykle ocekdvané

. . v . P N v 4 - . ce 2
hodnoty incidence tohoto onemocnéni v daném misté a ase. Vyskyt nemoci nebo jiné
udalosti souvisejici se zdravim v populacni skupiné nebo regionu, jez presahuje béZny

vyskyt daného jevu v takto definované skupin& osob pro dané roéni obdobi.*®

Hostitel miZe byt clovek nebo jakykoliv Zivocich, v jehoZ organismu jsou piirozené

podminky pro uchyceni a pieZivani infekéniho agens."

Infekce je vstup infekéniho agens do organismu hostitele a pomnoZeni ¢i vyvoj
tohoto agens v jeho tkdnich.”?) Po uré&ité dob& nutné k rozvoji onemocnéni inkubacni
dob¢ se objevuji ptiznaky vice ¢i méné typické pro danou infekci. Nékdy nakaZeny

jedinec choroboplodné zarodky vyluduje a miiZe tak nakazit jiné osoby.?”

Infekéni agens je pivodce nakazy. Kazdy organismus (napf. viry, bakterie, houby),

ktery je schopen vyvolat infekci.”)

Infekéni davka je mnoZstvi patogennich organizmi vniklych do organismu

hostitele. Ovliviiuje délku inkuba&ni doby i klinicky pribéh infekce.’
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Inkubaéni doba je Casovy interval potiebny k tomu, aby se ptivodce ndkazy po
vniknuti do organismu hostitele pomnozil ¢i prodé¢lal urcity vyvoj a poté vyvolal prvni

klinické piiznaky onemocné&ni.”

Infek¢éni onemocnéni je klinicky zjevna infekce podminéna nejen piitomnosti a
mnoZeni organismu, ale také naruSenim tkané hostitele do té miry, Ze se objevuji

klinické piiznaky.”

Kultivace bakterii je pomnozovani mikroorganismi v umélém prostiedi, které
spliiuje podminky nutné pro jejich metabolismus a rast (vyZiva, pH, teplota a kyslik).

Délka kultivace je zavisld na rychlosti pomnoZeni piisluiné bakterie.”’

Ockovani - vakcinace je aplikace vakciny s cilem podminit tvorbu specifickych
ochrannych protildtek. U&innou slozkou vakcin jsou antigenni komponenty ptvodcil
infek¢nich chorob.

Vakcinace — ockovani. Vytvafeni imunity proti infekénim chorobam.*’

Ohnisko nakazy je lokalita, ve které se uskuteCnuje proces Sifeni ndkazy. Jeho
soucasti je nebo byl zdroj ndkazy, dale dosud zdravi jedinci, ktefi mohli byt ve styku se
zdrojem ndkazy anebo exponovéni kontaminovanému vehikulu a také soucdsti zevniho

prostiedi této lokallity.(3 )

Ohnisko piirodni je urcity biotop, v némz se vyvine tésny vzdjemny a dlouhodoby

vztah mezi plvodcem ndkazy, rezervodrovymi zvifaty a prenaSeCem ndkazy, coz

) v 2 . S EPNE T . Miie . v . (4
umoZiiuje pienos nakazy na vnimavé jedince v ohnisku Zijici nebo do ného vstupujici.”

Patogenita je schopnost urcitého druhu infekéniho agens vyvolat ve vnimaném

hostitelském organizmu specificky patologicky proces.(3)
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Plisné jsou mnohobunééné organismy s mnoha specializovanymi strukturami, které

maji specifické funkce.”’

Protilatka je latka bilkovinné povahy tvofend imunitnim systémem a specificky
zaméfend proti uréitému cizorodému materidlu — antigenu choroboplodnému zarodku,
toxinu — jedu, ktery jeji tvorbu vyvolal. Podili se na jeho zneskodiiovani a v nékterych

ptipadech miiZe poskytovat naprostou ochranu pred jeho ptisobenim.*®

Pienos infek¢éniho agens je jakykoliv zptsob, kterym je pfenaseno infekéni agens

ze zdroje nakazy na vnimaného hostitele.”)

RNA nebo také RNK - ribonukleovd kyselina. Druh jednovldknové nukleové
kyseliny, kterad plni fadu funkci v pfenosu a vyuziti dédi¢né informace uloZzené v DNA.
Ucastni se jak transkripce prepis vlastni informace z DNA na RNA, tak translace
piekladu této prepsané informace do urcité bilkoviny. RNA tvoii jediny dédi¢ny

materidl nékterych vira.?”

Rezervoar infekce je Zivé i nezivé prostiedi, ve kterém infekéni agens preziva,

pomnoZuje se &i prodélava urdity vyvoj.”

Serologie zkoumd vlastnosti protilatek a jejich reakce s antigeny pro diagnostiku

infek&nich onemocnéni."'”

Vehikulum piivodce nakazy jsou kontaminované predméty a substance (voda,
mléko, piida, potraviny), které se uplatiluji v nepifimém pienosu ndkazy. Infekéni agens

se muze, ale nemusi ve vehikulu pomnoZovat ¢i vyvijet.(3)

Viry jsou to nejmensi patogenni organismy. Jsou to nitrobunécné parazité, jejichz

mnoZeni je zavislé na funkci hostitelské bunky. Viry obsahuji pouze jeden typ nukleové
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kyseliny, bud DNK (deoxyribonukleovou kyselinu) anebo RNK (ribonukleovou
kyselinu), ale nikdy ob&.”

Vstupni brana infekce je misto ¢i povrch, kterym vstupuje ptivodce nakazy do

. 3
organismu.”’

Zdroj nakazy je clovék nebo zvite prechovavajici a vétsinou i vylucujici infekéni
agens vystupnimi branami infekce, které pak mtiiZze byt piimo i nepiimo pfeneseno na
vnimaného hostitele.””)

Zoondzy jsou ndkazy zvitat pfenosné na ¢lovéka.”’

Prenos nédkazy probihd mezi zdrojem infekce a vnimanym hostitelem. Nemocné
zvite je tedy zdrojem infekce. MiiZe se stdt, Ze po prodélaném onemocnéni se zvite (i
Clovek) stane nosi¢em ndkazy, aniz by se u n¢ho projevovaly ptfiznaky onemocnéni.
K siteni infekce znemocného zvifete muze dochdzet moci, vymeéty, slinami,
spermatem, krvi, mlékem a hnisem.

Prenosem ndkazy mulZe nastat piimo kontaktem s nakaZenym zvifetem nebo
nepiimo prostfednictvim kontaminovanych vyméti, potravin a surovin ZivociSného

pavodu.?”

Nejcéastéjsi infekéni onemocnéni spojené s povodnémi:

Ne kazdy, kdo se pohybuje v kontaminovaném prostiedi, se musi nezbytné nutné
sinfekénim agens setkat. Ne kazdé stadium vyvojového cyklu patogennich
mikroorganism je infek¢ni. Samotny kontakt s infekénim agens nemusi nutné vést
k infekci. ZaleZi na infek¢ni ddvce a sile imunity. Pokud pocet infek¢nich stadii nebyl
piilis vysoky a ohroZeny jedinec disponuje kvalitnim imunitnim systémem, mohou byt
invazni stadia zlikvidovana diive, nez se sta¢i namnoZit a vyvolat infekci. Napiiklad u
infekci pronikajici pfes poskozenou pokozku, muiZze v této fazi pomoci dikladnd

dezinfekce rany.
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Infekce Clovéka nemusi nutné zaznamenat onemocnéni. Naopak, mnoho a velice

zdvaznych nemoci probihd ve v&tsing piipadii bez jakychkoliv piiznaki.?”

1.2.1 Virovd hepatitida typu A

Virovou hepatitidu typu A, dfive nazyvanou infekéni Zloutenka, vyvolava virus.
Virus hepatitidy je maly neobaleny RNA virus. Tento virus se vyluduje stolici.”
Zdrojem onemocnéni je tedy infikovany (nakazeny) ¢lovek.

Nejcastéj$i cesty prenosu virové hepatitidy typu A jsou stolici infikovaného
clovéka, at’ uz se jednd o prenos piimy od osoby k osob¢, napt. Spinavyma rukama, ale i
nepiimy, zneciSténou (kontaminovanou) vodou nebo potravinami a zneciSt€énymi
predméty. V piipadé¢ vody se nejednd pouze o jeji piti, ale nebezpecné jsou napf. i
salaty, ovoce nebo jiné tepeln¢ nezpracované potraviny, které byly znecisténou vodou
pted jidlem omyty.(g)

Inkubacni doba, tedy doba od ndkazy ¢lovéka do rozvinuti piiznakli onemocnéni, je
14 - 50 dni, nejcastéji 30 dni. Pribéh onemocnéni neni zavazny. Nejcastéji se jednd o
projevy chiipkové (tj. zvySena teplota, bolesti hlavy, bolesti svalil, inava, ryma, kasel,
zanét spojivek), Zaludecni a stfevni (nechutenstvi, nevolnost, zvraceni, prijem, jindy
naopak zicpa, fihani, nad}’lméni).(z)

Ve vlastni fazi onemocnéni, dochdzi ke zhorSeni potizi a casto se objevuje
»Zzloutenka". Soucasné€ s ni ma pacient tmavsi moc, svétlou stolici a svédéni kaze.®

Onemocnéni virové hepatitidy typu A nepfechdzi do chronicity (nemd trvalé
nasledky) a smrtnost je minimdlni.

Pro 1é¢bu je dulezity klid na 1izku v akutni fazi onemocnéni a zvIlasté pak dieta
nejen v akutni fazi, ale i rekonvalescenci. Je nutno se vyvarovat piepalovanému tuku,
koteni, alkoholu a uzenindm. Pacientovi se podavaji vitaminy B a C. Po onemocnéni
dochazi k celoZivotni imunité, tj. ochrané pied opakovanym onemocn&nim.®

V Ceské republice jsou k dispozici bezpetné a ti¢inné ockovaci latky (vakciny) pro
déti i dospélé. Ockovani proti virové hepatitidé typu A nepatii mezi ockovani

vyhlaskami stanovend jako pravidelnd. Za mimotddné epidemiologické situace muiZe
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byt vyhldSeno oCkovéni jako mimofadné, stditem hrazené. Zvlastni ockovéni se provadi
u zamé&stnanci zdkladnich slozek integrovaného zachranného systému (dale 1ZS).®”
Serologickd diagnostika hepatitidy A je jednoduchd, protoZe piitomnost protilatek
anti-HAV IgM znamena akutni infekci, po pfekonané infekci dozivotné€ pretrvavaji
celkové protildtky anti-HAV. Pacient ma téZ zvySené jaterni enzymy AST a ALT.®?
Nejlepsi prevenci je dobrd komundlni a osobni hygiena. Po strance komundlni je
zdkladnim poZadavkem zajiSténi zdsobovani obyvatelstva nezdvadnou pitnou vodou a
potravinami a hygienické odstraiiovani splaski. Z hlediska osobni hygieny je nutné dbat
na dikladné umyvani rukou.”
Za poslednich deset let se sniZilo onemocnéni hepatitidy A z divodu dobrych
hygienickych zdsad a ockovéni.
ProtoZze vnimavost k této infekci je vSeobecnd a specifickd 1écba neexistuje, jsou
preventivni opatieni obzvl4sté dalezitd.”
Cesk4 republika patif mezi stity s povinnou hospitalizaci vSech virovych hepatitid i

s podezienim na toto onemocnéni.¥

Obrazek 1: Virus Hepatitidy A

Zdroj: Definition from Answers
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1.2.2 Leptospiroza

Leptospiroza patii mezi hlavni rizika pro lidi pracujici pii odstraiiovani Skod po
zaplavéich. Podle zkuSenosti z obdobi po povodnich na Moravé (1997) a v Cechich
(2002), je to u nas jedind ndkaza, jejiZ nemocnost se zvySsila oproti béZnému vyskytu
v nasi populaci. Onemocnéni té€Zkou formou leptospirézy (Weilova choroba) zptsobilo
béhem povodni dmrti Ctyf osob, z toho dvou zichranarii pracujicich v zdplavovém
tizemi.®”

Rizikem je pfemnoZeni drobnych hlodavcil, vyznamnych to pfirodnich rezervoart
bakteridlnitho piivodce ndkazy a také v posledni dob¢ Casté povodné na naSem tzemd,
treba jen lokalniho vyznamu. Pro ¢loveéka jsou hlavnim zdrojem ndkazy divoce Zijici
zvitata. Cestou prenosu je kontakt s jejich moci, nebo voda kontaminovand moci
nemocnych hlodavcl, coZz je vybornym vehikulem v pfirodnich ohniscich této
nékazy.(zo)

Leptospiry ve vodé nebo ve vlhké pidé tak mohou pteZivat aZ n¢kolik tydni.

Jsou odolné vii¢i nizkym teplotdm, ale velmi citlivé na vyschnuti a UV zéfeni.
K ptfenosu dochdzi v mistech odérek a poruseni kiize pii styku s kontaminovanou vodou
nebo vlihkym materidlem (pii tklidu po povodnich).®

Leptospirdza je typickd zoondza (ndkaza pfenosnd ze zvitat). Inkubacni doba je 2 -
21 dnd. Typickymi pfiznaky jsou horecky 39 — 40 °C, tfesavky a zimnice, bolesti
svalstva, bolesti hlavy, postizeni ledvin a jater, Zloutenka, gastrointestindlni pfiznaky,
zanét plic, zvyiend krvacivost a dalsi.®”

Onemocnéni zpusobuje bakterie tzv. Leptospira. Zdrojem infekce je Leptospira
icterohaemorrhagie, ktera je puvodce tzv. Weilovy choroby. V tézkém akutnim
priabéhu se onemocnéni projevuje zloutenkou, selhdnim jater a ledvin, které pokud se
neléci, konci smrti. Rezervoar je v tomto piipad€ potkan nebo krysa. DalSim zastupcem
je Leptospira grippotyphosa, kterd zpusobuje tzv. polni neboli Ziovou horecku.
Rezervoarem je hrabo$ polni. Jako polni horeckou je oznaCovdna rovnéz infekce
Leptospiry sejroe, kterou prendSeji mys domdci a mySice.?”

Laboratorni diagnostika se opird zejména o stanoveni hladiny protilatek, kultivace

nebo jiné metody piimého prukazu leptospir.
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Leptospirdzy jsou citlivé na antibiotika, problémem je vCasné stanoveni diagndzy a
zahdjeni 16¢by.??

Ockovani proti leptospiréze u lidi se u nds neprovadi. Preventivné se podavaji
antibiotika osobdm, které jsou nuceny pobyvat kritkodobé v prostiedi s timto
bakteridlnim rizikem. Nemocny ¢lovék by mél hldSen hygienické sluzbég, léCen a
hospitalizovdn na infekénim oddé&leni nemocnic.®> Z epidemiologickych opatieni je
proto dtlezité disledné provadéni deratizace v lidskych sidliStich, hospodaiskych
budovach, odchovnich prasat, na sklddkidch odpadki, v potravindiskych zavodech,

jatkdch, v kanalizaéni siti a podobng.®”

Obrazek 2: bakterie Leptospira

Zdroj: 24ur.com

1.2.3 Tularémie

Tularémie je akutni infek¢éni onemocnéni, zndmé jako tzv. zaje¢i nemoc. Primarné
postihuje volné Zijici zvitata, zejména zajice a hlodavce, ¢lovek se infikuje sekundarné.
Onemocnéni je rozsifeno po celém svéte s typickou piirodni ohniskovosti.

Diky své vysoké infekCnosti je tularémie zahrnovdna mezi moZzné biologické

zbrang.??
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Pivodce tularémie je aerobni bakterie Francisella tularensis. Vyskytuje se ve dvou
typech ,,A“ a ,,B“. Typ ,,A* je mnohem virulentn¢js$i nez kmeny ,,B“.GO)

N4

K onemocnéni jsou vnimava hlavné volné Zijici zvitata, které pak §iii ndkazu a
slouzi jako rezervoar.'”

Infekce je prendSena bud’ klistaty, které parazituji na infikovaném zviteti, nebo
vdechnuti aerosolu a prachu (slama, seno) kontaminovaného exkrementy hlodavci.

Dal3im pfenosem je alimentérni formou, kdy se poZije kontaminovana voda.*”

Inkubac¢ni doba je 3-7 dni. Tularémie u lidi mize probihat v rGznych formadch,
v z4vislosti na misté vstupu infekce do organismu. K ndkaze dochéazi poranénou kiizi.

Ptiznakem onemocnéni je zvySend teplota a celkovd slabost. Onemocnéni je
provdzeno zanétem lymfatickych cév a zdufenim lymfatickych uzlin. Po inhalaci
kontaminovaného prachu se projevuje kasel, bolest na hrudi a dusnost.

Lécba tularémie spociva v podani antibiotik, pfi masivnim postizeni lymfatickych
uzlin je za potiebi chirurgickd 1é&ba.?”

Pro diagnostiku tularémie se pouziva serologické vySetieni.

Prevence tohoto onemocnéni je vyvarovat se kontaktu s divokymi zvifaty. Pii
odklizeni nalezenych uhynulych zvifat bychom méli pouZivat ochranné pomicky

(rukavice, rousky) a postupovat s maximalni opatrnosti.(zo)

Obrazek 3: Francisella tularensis

Zdroj: HGSC at Baylor College of
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1.2.4 Bacildrni uplavice

Toto onemocnéni je zpiisobené bakteriemi rodu Shigella. Jsou to neopouzdiené,
Stthlé, nepohyblivé, gramnegativni tyCky, citlivé na zevni prostiedi, zejména na
vyschnuti a na vSechny bézné pouzivané dezinfekéni prostredky. Existuje ne¢kolik typt
schigel. V CR se vyskytuje pievazné Schigella sonnei 532

Pivodce onemocnéni je vyluCovan stolici nemocného. Jako zdroj ndkazy je
nemocny Clovék. Shigel6za je typickd nemoc "Spinavych rukou". Pienos je hlavné
fekdlné-ordlni cestou kontaminovanyma rukama, nebo kontaminovanou vodou c¢i
potravinami. Onemocnéni se Casto vyskytuje v kolektivech, kde se obtizné¢ dodrzuji
zakladni hygienickd pravidla nebo v krizovych situacich jako jsou napf.: pfirodni
katastrofy."”

Inkubacni doba je kratkd, obvykle 1-5 dnti. Jedna se o vysoce nakazlivé, prijmové
onemocnéni charakterizované bolestmi a kieCemi bficha, zvySenou teplotou az
horeckou, prijmem casto s pfimési hlenu, nékdy i krve. Toto onemocnéni je vyvolano
velmi nizkou infekéni dédvkou."

Pfi masivni kontaminaci pitné vody, miiZe vzniknout explozivni epidemie.®

Ohrozené osoby se podrobi zvySenému zdravotnickému dozoru. Tyto osoby jsou
vyloucené z kolektivu. Dozor trvd aZz do negativnich vysledki bakteriologického
vySetieni vzorkll stolice, odebranych po sobé nésledujicich dnech. Onemocnéni
spolehlivé ovéfi kultivace shigel na mikrobiologickém oddéleni."”

Vzdy je rozhodujici dieta a peroralni rehydratace (zavodnéni organismu pii ztraté
tekutin). Pfi t&Z8{m prab&hu je moZno podat antibiotika."

Spolehlivou prevenci je dodrzovani osobni hygieny zvlasté Cistoty rukou, zejména
po pouziti WC a hygienické zabezpecCeni a ochrana pitné vody pro veiejné stravovani.

Zaroven dodrzovat bezpe€nost pii manipulaci s lidskymi v3’11<ally.(5 )
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Obrazek 4: Mikroskopicky snimek bakterii aplavice ve stolici
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Zdroj: Wikipedie, oteviend encyklopedie

1.2.5 Tetanus

Tetanus je zdvazné onemocnéni, vyvolané neurotoxinem bakterie Clostridium
tetani, kterd se do t€la dostdva otevienou ranou. K nékaze dochézi nej€astéji vniknutim
spor bakterie porusenou kiizi. U bakterii jsou spory jakési kukly, do kterych se bakterie
uzavird za nepiiznivych podminek. Problém je, Ze tyto spory jsou schopny pfezivat
desitky az stovky let a jsou velice odolné vici jakymkoli vnéj$im vliviim. Bakterie se
dostavaji do plidy s vykaly zvitat, v jejichZ stfevech Ziji jako normalnf stfevni flora.

Nejedna o onemocnéni prenosné z ¢lovéka na loveka.@* 2

Neurotoxin se vstiebavd do krve a tou se dostdva na nervovd zakonceni. To jsou
mista, kde dochdzi k pfenosu vzruchu z nervu na svalova vldkna. Odtud pak putuje po
nervovych vldknech do centrdlniho nervového systému, k nerviim ovliviiujicim
motoricky (hybny) systém. Toxin pak v nervech blokuje litky, zodpovédné za tlumeni
prenosu vzruchi, proto dochdzi k nefizenému drazdéni svalli, jehoz nasledkem dochazi

ke vzniku kie&i.?> >

25



Inkubacni doba je 3 az 21 dni. Onemocnéni se projevuje piedevSim zvySenou
ztuhlosti svalstva az kifecemi. Mohou se vyskytovat jak kiece klonické (zaskuby svall)
tak tonické (strnuti svalii nebo celych skupin). Prvni projevy byvaji na obli¢ejovém
svalstvu. Dochdzi ke kieCim Zvykaciho svalstva, které postupné nedovoluji otevieni tst.
Dile nastupuji kie¢e mimického svalstva. Casto se objevuji téZ poruchy polykani.
Nésledné se piidavaji predevsim kiece bficha, Sije a zad. Zachvaty kieci jsou velmi
bolestivé, dochézi ke zvyseni teploty a vyraznému poceni.*"

Lécba probihd opakovanymi ddvkami protildtky proti tetanovému toxinu. Déle se
musi chirurgicky oSetfit a dikladné zkontrolovat rdna, ze které zacalo $ifeni infekce.
Jako podpturnd léCba je podani antibiotik. Lécba trvd 2 (u nejlehcich forem) —
6 tydni.?V

V dnesni dob¢ se jednd o onemocnéni velice vzacné a to piredevsim diky povinnému
ockovani déti 1 dospélych. Proti tetanu se ockuje brzy po narozeni, v nékolika po sobé&
nasledujicich ddvkach, dale by mélo byt pteockovani kazdych 10 az 15 let.

Jedind Gcinnd prevence je oCkovani, bez kterého se Cloveék vystavuje vysokému a
hlavng zbyte¢nému riziku smrtelného onemocnéni."®

Samoziejmé je dilezitd dikladnd dezinfekce poranéni a v piipadé hlubSich ran
nezbytné vyhleddni lékafské pomoci. Kromé& odborného oSetieni rdny spociva

i v aplikaci jednordzové davky protiltky proti tetanu.*?
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Obrazek 5: Clostridium tetani - obarvené Gramem

Zdroj: Online textbook of Bakteriology

Obrazek 6: Clostridium tetani ve svételném mikroskopu

Zdroj: Online textbook of Bakteriology

27



1.3 Opatieni tykajici s povodni
Diky dobrym hygienickym opatieni, jako je vystavba kanalizace a zabezpeceni
obyvatelstva pitnou vodou, zavedeni hygienickych navyku a také cilené tusili hygienické

sluzby vedly k vyraznému utlumeni pfenosu infek¢nim nemoci.

Terminy spojené s opatienim po povodni:

Asanace je soubor opatfeni zahrnujici zneSkodiiovani, tedy niceni, inaktivaci nebo
odstraniovani plivodci ndkaz lidi, eventuelné¢ zvifat ¢i rostlin. Jsou zaméfena na
eliminaci zdroji infekce a pireruseni pfenosu dekontaminaci prostfedi, likvidaci

rezervodrt a prenaSei.”)

Dekontaminace je proces niceni a odstranovani mikroorganismi z prostfedi nebo

predméti.”)

Deratizace je soubor opatfeni, jejichZ cilem je potlaceni obecné Skodlivych a

epidemiologicky vyznamnych hlodavci.®

Dezinfekce je zneskodnovani choroboplodnych zarodki pomoci fyzikalnich,
chemickych nebo kombinovanych postuptl. Je to proces, jehoZ cilem je prerusit cestu

nakazy od zdroje k vnimanému jedinci.”’

Dezinsekce je soubor opatieni, jejichz cilem je potlaceni obecné Skodlivych a

epidemiologicky vyznamnych &lenovei.

Kontaminace je pfechodnd piitomnost infek¢niho agens na povrchu téla bez invaze

do tkéni & jejich reakce, nebo na povrchu predméti.”)
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1.3.1 Opatieni tykajici se hygieny rukou
Zékladnim hygienickym pravidlem je peclivé a Casté myti rukou. Myti rukou vzdy
po styku s povrchy, které byly v kontaktu s kontaminovanou vodou a kaly, pted jidlem,

vvvvvv

obliceje a samoziejm¢& pired a po pouziti WC. Ruce a obli¢ej je nutno utirat do

papirovych ubrouski na jedno pouziti."”

1.3.2 Opatreni tykajici se pitné vody
zdravotni nezdvadnost byla ovéfena. Pokud studna byla zasazena povodni, je nutné
proverit kvalitu pitné vody provedenim chemického a bakteriologického vySetteni, i
kdyZ studna nebyla zaplavena. Vodu z této studny rovnéz nepouZzivat jako pitnou, a to
az do doby po provedené sanaci a zjisténi vyhovujicich vysledkl rozboru vody.m)
Obecni ufad a starosta obce zabezpe€uje nouzové zdsobovani pitnou vodou.
Zékladni postup pfi sanaci zatopenych studni je nasledujici: ocista a dezinfekce
studni se provadi za pfitomnosti nejméné 3 osob, pro piipad poskytnuti prvni pomoci

osobé, kterd sestupuje do studny.

Zdkladni postup pri sanaci studny:

1. Mechanicky ocistit vn&jsi stény studny a Cerpaci zafizeni od ndnost bahna a necistot
a opravit poSkozené €asti vnéjsiho krytu studny.

2. Oteviit studnu a upln¢ vycerpat vodu.

3. Zjistit, zda se ve studni nevyskytuji jedovaté plyny a zda je u dna dostatek kysliku —
nejjednodussim zpiisobem kontroly je spusténi zapélené svicky na dno studny.

4. Dikladné mechanicky (napf.: kartdiCem) ocistit vnitin{ stény studny, Cerpaci zafizeni
a dno studny. Dukladné oplachnout ¢istou vodou a vodu opét tplné vycerpat.

5. Omyt vnitini stény studny 5 % roztokem SAVA. Pozor pracovat v gumovych

rukavicich!

6. Oplachnout stény studny ¢istou vodou a vodu znovu odcCerpat.
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7. Odstranit stavajici pokryv dna (Stérk, hrubozrnny pisek) a vymeénit za novy,
piipadné diikladné proprat stary.

8. Nechat studnu naplnit vodou a v piipadé, Ze je voda dale kalna pokraCovat v Cerpani
az do vymizeni zdkalu.

9. K dezinfekci vody je nejvhodnéjSi pouzit piipravek SAVO. Pii provadéni
dezinfekce se musi dodrzovat ndvod na pouZiti. Nechat ptisobit alespoil 8 hodin.

10. Teprve po provedené desinfekci je moZno odebrat vzorek k provedeni laboratorni

kontroly."* 17

1.3.3 Opatreni tykajici se potravin

a) zaplavené zemédélské plodiny

Vsechny zeméd¢lské plodiny, které byly zaplaveny povodnovou vodou, kaly a
bahnem, je nutné povazovat za zdravotné zavadné. Tyto plodiny v Zddném piipad¢ neni
mozno jist. Zemé&d¢lské plodiny, které nebyly zcela zatopeny a ddle rostou, vyuZivat az
po hygienické kontrole, nejdiive po tfech tydnech po skonceni zédplav. Ovoce na
stromech a kefich, které nebylo zaplaveno, je mozno jist po dikladném omyti pitnou

vodou.?

b) zaplavené potraviny

Potraviny, které byly zaplaveny vodou, kalem a bahnem je tieba zlikvidovat
s vyjimkou potravin hermeticky balenych ve skle a plechu (konzervy), ddle vSechna i
neoteviend papirovd, siackova, latkovd a celofanovd baleni a vSechny potraviny
neuzaviené hermeticky.

Konzervy, které byly v kontaktu s povodiovou vodou, je potieba pred poZitim:
odstranit ndlepku, omyt konzervu v Cist¢é vod¢ se sapondatem, pak v roztoku
s dezinfek¢nim prostiedkem a poté opldchnout pitnou vodou.

Pokud obsah konzerv nebo uzavér, byl jakymkoliv zplisobem narusen, nebo
zneciStén a nelze odstranit dezinfekénimi prostfedky, tyto konzervy je nutné

zlikvidovat.

30



TaktéZ je nutné zlikvidovat chlazené potraviny, které byly ponechdny nad teplotou
6°C déle nez 4 hodiny a zarovenl mraZené potraviny, které roztdly a byly ponechany

vice nez 2 hodiny."¥

1.3.4 Opatieni pii likvidaci zdplav v postiZenych domech a bytech
Pfi vSech pracich je nezbytné pouZivat ochranné pomiicky, pfedevSim gumové

rukavice a pevna obuv.

a) vysouSeni mistnosti

Ud¢lat v mistnostech pravan. Je-li to mozné, pouZzivat ventildtory, absorpéni nebo
teplovzdusné vysousSece. Tyto vysousSeCe muze zapujcit Hasicsky zdchranny sbor kraje
nebo nékteré humanitarni organizace (napf. ob&anské sdruzeni ADRA)."® N&které obce

maji zakoupené vysousece, které mohou zaptjcit obcantim z jinych postiZenych obci.

b) tiklid a dezinfekce domu nebo bytu

Odstranit vSechno bahno a necistoty z povrchu dilkkladnym umytim vodou. Dale
odstranit obloZeni a omitky stén, tapeta, koberce a podlahové krytiny. Nabytek, zdi,
podlahy, nddobi nutno vydezinfikovat pomoci 2 % roztoku Chloraminu B, Ize pouZzit i
SAVO. Dezinfikované predméty, které pfijdou do styku s potravinami, nezapomenout
oplachnout pitnou vodou, stejné tak i hracky. VSechny dutiny ve zdi a stropech musi byt

~ Vv v T M 17
otevieny, vy¢isténa a pe¢livé vysouseny.”

c) cisténi a dezinfekce odévii a prdadla

Pti dezinfekci odévl a pradla se doporucuje pouzit gumové rukavice. Pradlo, které
je siln¢ znecisténé, je nutné nejprve namocit na 4 hodiny do 3 % roztoku Chloraminu B
nebo na 8 hodin do roztoku SAVA.

Mén¢ znecisténé pradlo se doporucuje namocit na 1 hodinu do roztoku 1 %

Chloraminu B nebo SAVA. Po dezinfekci se pradlo vypere béZnym zpiisobem.

Voev s

dezinfikovat, vykarticovat, vysusit a nechat vy&istit v profesiondlni &istirng."”
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d) dezinfekce odpadnich sifoniu a septikii

Pfi dezinfekci odpadnich sifonii se doporucuje pouzit 5% roztok Chloraminu B,
nebo zalit odpad nefedénym piipravkem SAVO. K dezinfekci septikli, se doporucuje
pouZzit 1 kg chlorového vdpna na 1m3 obsahu septiku. Po skoneni uklidovych praci je

nutnd dezinfekce rukou v 0,5 % roztoku Chloraminu B po dobu 1 minuty.(”)

1.3.5 Hygienickd opatieni

Dle pokynu hygienika zlikvidovat doméci zvitectvo, které bylo usmrceno povodni a

nahlasit vyskyt Ghynu cizich domacich i divokych zvitat.">
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2 CIL PRACE A HYPOTEZA

2.1 Cile prace

Cilem mé priace bylo zmapovat vyskyt nejCastéjSich infekénich onemocnéni po
povodnich v roce 2002, 2006 a 2009 v Ceské republice se zamé&fenim na Plzensky kraj a
JihoCesky kraj.

Identifikovala jsem nejCastéjsi infekéni onemocnéni v souvislosti s povodni, jejich
zdroj ndkazy, prub¢h, nasledky a 1é€bu onemocnéni.

Vyhodnotila jsem stavajici teoretické poznatky s praktickymi zkuSenostmi
infekénich onemocnéni po povodni, abych tak pfispéla ke zkvalitnéni ochrany

obyvatelstva a nasazenych jednotek pfi ¢innostech v postiZenych oblastech.
2.2  Hypotéza

Obyvatelstvo v dobé povodné véas a fddné chrdnéno a informovéano o zdravotnich

rizicich v obdobi bezprostiedné po povodni.
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3 METODIKA

Soustiedila jsem své teoretické znalosti a praktické zkuSenosti zicastnénych osob.
Tyto udaje jsem porovnala s obecné zndmymi zkuSenostmi a vyhodnotila je. Ke zjisténi
praktickych poznatkii jsem vyuZila dotaznikovou metodu, zaméfenou na namétkové
vybrané zicastnéné osoby z Plzenského a JihoCeského kraje. Jako dopliujici udaje jsem
vyuzila statistické ukazatele z Krajské hygienické stanice Plzenského kraje, ze zdroje
EPIDAT, hl4$enych infekénich onemocnéni v Ceské republice.

V teoretické Casti jsou pouZity zdroje jak z odborné literatury, tak i v elektronické
podob¢. Praktickd c¢dst mé prace se opird o vyhodnoceni dotaznikii, které jsou
vypracovany formou grafti a tabulek. V grafech jsou promitnuty vysledky, na které
respondenti odpovidali kladné€. Pro vyhodnoceni infekénich onemocnéni, jsem pouzila
statistické ukazatele hldSenych infek¢nich onemocnéni po povodnich v roce 2002, 2006,
2009. Pro ilustraci jsou uvedeny i ukazatele hldSenych infekénich onemocnéni mimo

roky povodni.

V dotazniku bylo 20 otdzek a jedna podotdzka (viz piiloha €. 1). Otdzky byly
poloZené tak, aby byly co nejsrozumitelnéjsi a nejjednodussi a nejvice se pribliZily dané
problematice. Respondenti zaskrtli pohlavi, zatadili se do vékové kategorie a oznacili
kraj a rok, ve kterém je povodné postihly. U otdazky €. 19, jsem se tdzala, zda néktery
z respondentii neonemocnél po povodnich nékterou z uvedenych nemoci, jelikoZ to
bych cil mé priace. V otdzce €. 20 mohli respondenti ohodnotit (jako ve Skole)
spokojenost s pristupem krizovych organti a slozek IZS a uvést pfipominky, ndpady
nebo doporuceni tykajici se tohoto tématu. Na zbytek otdzek odpovidali ano nebo ne.
Dotaznik byl dobrovolny a anonymni. Oslovila jsem celkem 80 respondentt, 40
respondentd z JihoGeského kraje a 40 respondentii z Plzefiského kraje. Usp&$né se mi

vrétilo vSech 80 pln¢ vyplnénych dotaznikii.
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4 VYSLEDKY

a) Dotaznikové FesSeni- vliastni zdroj

Graf é. 1-otazkaé. 1a 3

B P.kraj
B J kraj

Zeny

povodeii

2002 povoden

2006 povoden

2009

V Jihoceském kraji obdrZelo dotazniky z celkového poctu 40 respondentt (ddle resp.)
17 muzi a 23 Zen. 40 res. postihly povodné v roce 2002, O resp. v roce 2006 a 36 resp.
v roce 2009. V Plzenském kraji vyplnilo dotazniky z celkového poctu 40 resp. 19 muzii
a 21 Zen. 36 resp. postihly povodné v roce 2002, 4 res. v roce 2006 a O res. v roce 2009.
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V JihoCeském kraji se zucastnilo hodnoceni z celkového poctu 40 resp., 12 resp. ve
véku 18-30 let, 9 resp. ve véku 31-45 let, 11 resp. ve véku 46-60 let a 8 resp. ve véku 61
a vyse. Po povodnich onemocnél 1 resp. hepatitidou typu A, 1 resp. bacildrni dplavici a
1 resp. leptosirozou. V Plzeniském kraji ze 40 resp. se zucastnilo 10 resp. ve véku 18-30

let, 9 resp. ve véku 31-45 let, 12 resp. ve v€ku 46-60 let a 9 resp. ve véku 61 a vyse.
Pouze 1 resp. onemocnél hepatitidou typu A.
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V JihoCeském kraji odpovédélo ano z celkového poctu 40 resp. vSech 40 resp. na otdzku
¢. 4, 35 resp. odpovédélo ano na otdzku €. 6 a 29 resp. odpoveédélo ano na otdzku €. 10.
V Plzenském kraji ze 40 resp. vSech 40 resp. odpovédélo ano na otazku ¢. 4, 22 resp.

odpovédé€lo ano na otdzku €. 6 a 20 resp. odpovédé€lo ano na otdzku ¢ 10.

Graf ¢. 4- otazka ¢. 11 a 12
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V Jihoceském kraji z celkového poctu 40 respondentii odpovédélo ano 31 resp. na
otazku €. 11 a 35 resp. odpovédélo ano na otazku €. 12. V Plzenském kraji odpovédélo

ze 40 resp. vSech 40 resp. ano na otazku €. 11 a 36 resp. odpovédélo ano na otazku €.
12.
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Graf ¢. 5- otazka ¢. 13,17 a5
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V JihocCeském kraji z celkového poctu 40 resp. odpovédélo 38 resp. ano na otdzku €. 13,
vSech 40 resp. odpovédélo ano na otdzku €. 17 a 31 resp. odpovédélo ano na otazku €. 5.

V Plzenském kraji ze 40 resp. odpovédélo ano 37 resp. na otizku €. 13, 25 resp.

odpovédelo ano na otdzku €. 17 a 35 resp. odpovedélo na otazku €. 5.

Graf ¢. 6- otazka ¢. 7,18 a 18a
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V JihoCeském kraji z celkového poctu 40 resp. odpovédéelo ano 32 resp. na otazku €. 7,

na otazku €. 18 odpovédélo ano 25 resp. a 13 resp. odpoveédélo ano na podotazku €. 18a.
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V Plzenském kraji ze 40 resp. odpovédélo ano 32 resp. na otdzku ¢. 7, 18 resp.

odpovéde€lo ano na otdzku €. 18 a na podotazku 18a odpovédé€lo ano 2 resp.
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V JihocCeském kraji z celkového poctu 40 resp. odpovéd€lo ano 25 resp. a 12 resp. na
otdazku €. 14. Na otazku ¢. 16 odpovéd€lo ano 10 resp. a 38 resp. odpovédélo ano na
otazku ¢. 15. V Plzeniském kraji ze 40 resp. odpovéd€lo ano na otdzku ¢ 14. 40 resp. a

32 resp. na otdzku ¢. 16 odpovédelo ano 39 resp. a na otdzku €. 15 odpovédélo 36 resp.
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V JihoCeském kraji z celkového poctu 40 resp. odpovédélo ano 10 resp. a O resp. na
otdzku ¢. 8. Na otazku ¢. 9 odpovédé€lo ano 37 resp. a 3 resp. nevédé€li. V Plzeniském

kraji ze 40 resp. odpovédélo 8 resp. a 15 resp. na otdzku €. 8. Na otazku ¢. 9 odpovédélo
ano 39 resp. a 1 resp. neveédél.
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V JihoCeském kraji odpovédelo 40 resp. nasledovné. 5 resp. hodnotilo vyborné, 10 resp.
velmi dobfte, 17 resp. dobfe, 8 resp. dostatecné a O resp. nedostatecné. V Plzenském
kraji odpovédelo 40 resp. nasledovné. 15 resp. hodnotilo vyborné, 20 resp. velmi dobte,

5 resp. dobfe, O resp. dostatecné a 0 resp. ndostatecné.

Graf ¢. 10- otazka ¢. 20

celkové hodnoceni respondenti

0%
9%

B vyborné

B velmi dobi‘e

H dobfre
dostatecné

H nedostatecné

Z celkového poctu 80(100%) resp. hodnotilo 25% resp. vyborné, 37% resp. velmi

dobie, 29% dobie, 9% resp. dostatecné a 0% resp. nedostatecné.
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Z celkového poctu 80(100%) resp. odpovédelo 11 % resp. ne a 89 % resp. odpovédeElo

ano.

Tabulka ¢. 1- otazka €. 3a 19

povoderi povoderi povoden
2002 2006 2009

Hepatitida A 1 0 0
Leptospiroza 0 0 1
Tularémie 0 0 0
Bacilarni . 0 0
uplavice

Tetanus 0 0 0

V Jihoceském kraji onemocnél 1 resp. hepatitidou typu A, 1 resp. bacilarni tplavici po

povodnich v roce 2002. Po povodnich v roce 2009 onemocnél 1 resp. leptosirozou.

Tabulka ¢. 2- otazka ¢.3a 19

povodei povodei povodei
2002 2006 2009

Hepatitida A 1 0 0
Leptospiroza 0 0 0
Tularémie 0 0 0
Bacilarni 0 0 0
uplavice

Tetanus 0 0 0

V Plzenském kraji onemocnél pouze 1 resp. hepatitidou typu A po povodnich v roce

2002.
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b) Statistické uidaje- zdroj EPIDAT

Tabulka ¢. 3- statistické ddaje infekénich onemocnéni (EPIDAT) v JihoCeském a

Plzenském kraji v uvedenych letech.

Hepat. A 170 (73 [11 |6 |1 |2 |1 |4 [4 |5 [13 |30
Leptospiroza |4 |11 |10 |9 |37 |6 |3 |1 |7 |1 |14 [0
Tularémie 0 |3 |2 |24 [17]30 ]9 |3 |6 |12 |1 |14
Bacil. dplavice | 23 |20 |4 |47 |14 |6 |53 |97 |31 |17 |8 |13
Tetanus 1 (o [0 [3 Jo |o |o |o [o |o [0 |o

JK- Jihocesky kraj
PK- Plzensky kraj

Zdroj- Hl4seni infek&nich onemocnéni v Ceské republice, EPIDAT.
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V Jihoceském kraji bylo nahldSeno onemocnéni (ddle onem.) hepatitidou A nédsledovné.
V roce 1997 170 osob, v roce 2001 11 osob, v roce 2002 pouze 1 osoba, v roce 2006
také 1 osoba, vroce 2007 4 osoby a vroce 2009 13 osob. V Plzenském kraji bylo

nahldSeno v roce 1997 73 osob, v roce 2001 6 osob, v roce 2001 2 osoby, v roce 2006 4
osoby, v roce 2007 5 osob a v roce 2009 30 osob.
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V JihoCeském kraji bylo nahldSeno onemocnéni leptospirozou v roce 1997 4 osoby,
v roce 2001 10 osob, v roce 2002 37 osob, v roce 2006 3 osoby, v roce 2007 7 osob a
v roce 2009 14 osob. V Plzenském kraji bylo hldSeno v roce 1997 11 osob, v roce 2001
9 osob, vroce 2002 6 osob, vroce 2006 pouze 1 osoba, v roce 2007 taky 1 osoba a

v roce 2009 nebylo nahldSeno Zddné onem.
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V JihoCeském kraji bylo nahldaSeno onemocnéni tularemii nasledovng. V roce 1997
7Z4dné onemocnéni, v roce 2002 2 osoby, v roce 2002 17 osob, v roce 2006 9 osob,
v roce 2007 6 osob a v roce 2009 1 osoba. V Plzenském kraji byli nahldSeni 3 osoby
v roce 1997, 24 osob v roce 2001, 30 osob v roce 2002, 3 osoby v roce 2006, 12 osob
v roce 2007 a 14 osob v roce 2009.
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Graf ¢. 14

onemocnéni bacilarni aplavici
100
80 — -
60 -
40 _' .
I 3117 — mJK
20 g 14 ﬂ _ 13 J
0 PK
povodeii 5001 /
1997 povoden —
povodeii 2007
2002 2006 povoden
2009

V JihoCeském kraji bylo v roce 1997 nahldseno 23 onemocnéni bacilarni dplavici
V roce 2001 onemocnéli 4 osoby, v roce 2002 14 osob, v roce 2006 53 osob, v roce
2007 31 osob a v roce 2009 8 osob. V Plzenském kraji bylo nahldseno 20 osob v roce
1997, 47 osob v roce 2001, 6 osob v roce 2002, 97 osob v roce 2006, 17 osob v roce

2007 a v roce 2009 13 osob onemocnélo bacildrni dplavici.
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5 DISKUZE

Moje prace se opird o vysledky z dotaznikl, které jsem meéla moznost rozdat
v JihoCeském a Plzeniském kraji. Vysledky jsem zanesla do grafli a nésledn¢ bych
popsala vyhodnoceni. Dotaznik obdrzelo 40 respondenti (déle resp.) z JihoCeského a 40
resp. z Plzenského kraje. V dotazniku byly jednoduché otdzky, na které se predevsim
odpovidalo ano nebo ne. Nékteré odpovédi byli zaSkrtavaci (napi.: veék, pohlavi) a
v posledni otdzce mohli respondenti sdélit svoje pfipominky a nédzory tykajici se
povodni. Vyse uvedené kraje byli mnou vybrany z diitvodu toho, Ze byli ve velké miie
zasazeni povodni ve vySe uvedenych letech. Tyto kraje mi jsou blizké i z toho diivodu,
Ze jsem povodiovou situaci sledovala z blizkosti a tykala se bezprostfedné¢ mych

blizkych a sousedu, kdyZ byli zasazeni velkou povodni.

V grafu €. 1 je vyhodnocena otdzka ¢. 1 a 3. Znazoriiuje kraj, kolik muzi a Zen
obdrzelo dotazniky a kolik respondentti postihly povodné v roce 2002, 2006 a 2009.
V Jihoceském kraji z celkového poctu 40 resp. obdrzelo dotazniky 17 muza a 23 Zen.
V roce 2002 postihla povoden 40 resp., v roce 2006 zadného resp. a v roce 2009 36
resp. V JihoCeském kraji byli respondenti nejvice postiZzeni povodnémi v roce 2002 a
2009. V Plzeniském kraji obdrzelo dotazniky 19 muzi a 21 Zen z celkového poctu 40
resp. V Plzenském kraji postihla povodenn 36 resp. vroce 2002, pouze 4 resp. byli
postizeni povodni v roce 2006 a v roce 2009 nebyl povodni postiZzen Zidny z resp..
Z tohoto vysledku usuzuji, Ze nejhorSsi situaci pro Plzensky kraj byly povodné v roce
2002.

Hodnoceni respondentii v jakém roce byli zasaZeni povodnémi, je pro mne
dalezité, jelikoz budu tyto hodnoty porovndvat se statistickymi ukazateli infek¢énich
onemocnéni v daném kraji a letech.

Graf ¢. 2 se vztahuje k otdzce €. 2 a 19, ve kterém jsem vyhodnotila vékové
kategorie resp. a pocet infekénich onemocnéni. V jihoCeském kraji se zucastnilo
z celkového poctu 40 resp. 12 resp. ve veku 18-30 let, 9 resp. ve véku 31-45 let, 11 resp.

ve véku 46-60 let a 8 resp. ve véku 61 a vySe. Po povodnich onemocnél 1 resp.
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hepatitidou A, 1 resp. bacilarni uUplavici a 1 resp. leptosirozou. V Plzenském kraji
obdrzelo dotazniky ze 40 resp. 10 resp. ve véku 18-30 let, 9 resp. ve véku 31-45 let, 12
resp. ve veéku 46-60 let a 9 resp. ve véku 61 a vySe. V tomto kraji onemocnél pouze 1
resp. hepatitidou A. Zafazeni resp. do veékovych kategorii neni pro vyhodnoceni
vysledkil podstatné, ale §lo mi jen o orienta¢ni ptehled véku resp.

V jakém roce po povodnich resp. onemocnéli, uvadim v tabulce ¢. 1 a 2. Jako
nejcastéjsi infekéni onemocnéni uvadim hepatitidu A, leptospirozu, bacildrni tplavici,
tularémii a tetanus. Po povodni vroce 2002 onemocnél v JihoCeském kraji 1 resp.
hepatitidou A, a 1 resp. bacilarni dplavici. Po povodni v roce 2006 neonemocnél Zadny
resp. z jednou nejcastéjSich infekénich nemoci a po povodni v roce 2009 onemocnél 1
resp. leptosirozou. V Plzeniském kraji po povodni vroce 2002 onemocnél 1 resp.
hepatitidou A, a po povodni v roce 2006 a 2009 neonemocnél Zadny z respondenti
jednou z uvedenych infek¢nich nemoci.

Graf ¢. 3 zndzornuje, kolik resp. odpovidalo ano na otdzku €. 4, 6 a 10. Z toho
vypliva, kolik resp. bylo zasazeno povodni, kolik resp. zasdhla povodnova vina obydli a
kolik resp. bylo evakuovdno. V JihoCeském kraji z celkového poctu 40 resp. bylo
zasazeno povodni vSech 40 resp. 35 resp. uvedlo, Ze povodiova vlna zasahla jejich
obydli a 29 resp. muselo byt evakuovano. V Plzenském kraji bylo zasaZzeno povodni
z celkového poctu 40 resp. vSech 40 resp. 22 resp. zasdhla povodnova vlna i jejich
obydli a 20 resp. muselo byt evakuovdno. Cilem price bylo mit vysledky od osob
zucCastnénych pii povodnich, coz se mi povedlo a vSichni respondenti v obou krajich
byli t¢astnici povodni.

V grafu €. 4 je vyhodnocena otazka ¢. 11 a 12, na kterou resp. odpovidali ano.
Otazky se tykali jejich védomosti ohledné¢ likvidace ndsledkd v jejich obydli po
povodnich a také informovanost od starosti obce nebo hygienikem jakd jsou hygienicka
opatfeni po povodnich. V Jiho¢eském kraji odpovédélo ano z celkového poctu 40 resp.
31 resp., ze méli védomosti ohledn¢ likvidaci nasledkl v jejich obydli po povodnich. 35
resp. odpovédélo ano na otdzku €. 12, to znamend, Ze byli navstiveni starostou obce, €i
jinym ufednikem, nebo hygienikem jakd jsou potfebnd hygienickd opatfeni po

povodnich, aby se vyvarovali moZnosti ndkazy nckteré z uvedenych infek¢énich
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onemocnéni. V Plzenském kraji odpovédélo z celkového poctu 40 resp. vSech 40 resp.
ano na otazku ¢. 11. VSichni resp. tedy védéli co dé€lat pii likvidaci nasledka v jejich
obydli po povodnich. 36 resp. uvedlo, Ze byli informovani ¢i navstiveni starostou obce
nebo hygienikem a pouceni jakd jsou potiebna hygienicka opatfeni. Myslim, Ze v obou
krajich vySlo hodnoceni resp. velmi dobfte, jelikoz vice jak polovina resp. uvedla, Ze
méli védomosti ohledn¢ likvidaci ndsledkti povodné, anebo byli navstiveni a
informovéni starostou obce ¢i hygienikem a pouceni jaké jsou hygienickd opatieni.

V grafu €. 5 je vyhodnocena otazka ¢ 13, 17 a 5. V otdzce €. 13 jsem se respondentl
ptala, zda pouZili ochranné pomucky (napf.: gumové rukavice, holinky) pfi likvidaci
nasledkll povodni. V otdzce ¢. 17 respondenti odpovidali ano, pokud méli k dispozici
v ramci humanitarni pomoci dezinfek¢ni prostiedky (napft.: persteril, SAVO, chloramin
B). Na otdazku ¢. 5 odpovidali resp. ano, pokud v dobé povodni, které je postihly, byl
vyhlasen néktery z krizovych stavll (stav nebezpeci, stav nouzovy). V Jihoc¢eském kraji
odpovéd€lo ano na otdzku €. 13 z celkového poctu 40 resp. 38 resp.. Takze 38 resp.
pouzilo ochranné pomucky pii likvidaci nésledkii povodné. VSech 40 resp. meélo
v ramci humanitarni pomoci k dispozici dezinfekéni pomticky a 31 resp. uvedlo, Ze pii
povodnich, které je zasdhly, byl vyhldsen jeden z krizovych stavii. V Plzefiském kraji
odpovédélo z celkového poctu 40 resp. ano 37 resp., které pouzili pfi likvidaci nasledkt
povodné ochranné pomiicky. 25 resp. mélo v rdmci humanitarni pomoci k dispozici
dezinfek¢ni pomucky a 35 resp. uvedlo, Ze pii povodnich, které je zasahly, byl vyhlaSen
jeden z krizovych stavli. Opét vyhodnoceni téchto otdzek vyslo velmi dobie, jelikoz
vice jak polovina resp. v obou krajich pouZila ochranné pomicky a zdroven méli
k dispozici dezinfekéni pomucky. Ochranné prosttedky i pouziti dezinfekénich
prostiedkt, je jednim z nejzdkladnéjSich hygienickych opatfeni k eliminaci moznych
infek¢nich onemocnéni po povodni.

V grafu €. 6 je vyhodnocena otdzka ¢. 7, 18 a 18a, na kterou resp. odpovidali ano.
V otdzce €. 7 resp. odpovidali ano, pokud povodnova vina zasdhla v jejich blizkosti
hospodaiska zvitata. V otdzce €. 18 odpovidali resp. ano, pokud me¢li doma nebo
v jejich blizkosti uhynuld domdaci 1 cizi zvifata. Podotiazka ¢. 18a souvisela

z predchézejici otdzkou a resp. odpovidali ano, pokud byla kafilérii odvezena uhynula
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zvitata. V JihoCeském kraji odpovédclo z celkového poctu 40 resp. 32 resp. ano. 32
resp. tedy uvedlo, Ze povodiova vina zasahla v jejich blizkosti hospodarska zvitata. 25
resp. odpovédelo ano, nebot méli doma nebo ve své blizkosti uhynuld hospodéiska
zvitata a 13 resp. odpovédélo ano, jelikoZ byla uhynuld zvifata odvezena kafilérii.
V Plzenském kraji odpovédélo z celkového poctu 40 resp. 32 resp. ano, jelikoZ v jejich
blizkosti byla povodiovou vlnou zasaZena hospodéiskd zvitata. 18 resp. odpovédélo
ano, nebot’ méli doma nebo v jejich blizkosti uhynuld hospodarska zvitata a pouze 2
resp. uvedli, Ze uhynuld zvitata byla odvezena kafilérii. JelikoZ jsou néktera infek¢ni
onemocnéni prenosnd ze zvitat na ¢lovéka tzv. zoondzy (v mém piipad¢ leptospiroza a
tularémie), je dulezité, aby opatieni ohledné uhynulych zvifat nebyla podcenovana.
V JihoCeském kraji byla pouze polovina uhynulych zvifat odvezena Kkafilerii.
V Plzeniském kraji byla situace jesté horsi, jelikoz z 18 ptipadt uhynulych zvitat, byla
pouze dvakrat zvitata odvezena kafilerii. Zbytek uhynulych zvitat tedy museli resp.
pohibit sami a dodrZet tak dikladnd hygienickd opatieni, aby nedoslo k ndkaze. V tomto
piipadé bych prenechala manipulaci a odvoz uhynulych zvifat na zaméstnancich
kafilérie.

V grafu €. 7 jsou uvedeny vysledky hodnoceni tykajici otazky €. 14, 16 a 15. Na
otdzku ¢. 14 odpovidali resp. ano, pokud maji doma studnu a provedli asanaci své
studny. Na otdzku ¢. 16 odpovidali resp. ano, pokud si nechali po povodnich udélat
chemicky a bakteriologicky rozbor vody v laboratofi. Na otdzku €. 15 odpovidali resp.
ano, pokud méli po povodnich k dispozici pitnou vodu (bud v rdmci nouzového
zasobovani pitnou vodou, nebo zjiné nezasazené studny). V Jihoceském kraji
odpovédelo z celkového poctu 40 resp. 25 resp., které vlastni studnu. 12 resp.
odpovédelo ano na otazku €. 14 a tim padem provedli asanaci svoji studny. 10 resp. si
nechalo zkontrolovat vodu ze studny v laboratoti a odpovédéli tak ano na otazku ¢. 16.
38 resp. odpovédé€lo ano na otazku €. 15, protoZe méli k dispozici po povodnich pitnou
vodu. V Plzeniském kraji bylo z celkového poctu 40 resp. zasazeno 40 studni a 32 resp.
odpovédélo ano na otdzku €. 14 a provedli asanaci své studny. 39 resp. odpovédélo ano
na otdzku ¢. 16 a nechali si zkontrolovat vodu ze své studny v laboratofi. 36 resp.

odpovéd€lo ano na otdzku €. 15, jelikoZ méli k dispozici po povodnich pitnou vodu.
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V Jihoceském kraji mohli byt resp. duislednéjsi, protoZe pouze polovina resp. provedla
asanaci zaplavené studny. V Plzeiiském kraji resp. provedli asanaci své studny ve 32
piipadech ze 40 zaplavenych studni. Jelikoz vétSinu infekénich onemocnéni mizeme
ziskat z kontaminované vody, je nutné dbdt na opatfeni tykajici se pitné vody a
nepouzivat vodu k piti, pokud nebyla provedena tddnd asanace studny a ndsledné
kontrola vody v laboratofi. Na druhé stran¢ je pozitivni, Ze v obou krajich m¢li skoro
vSichni resp. k dispozici pitnou vodu, aZ uZ to v rdmci nouzového zdsobovani pitnou
vodou, nebo z jiné nezasaZzené studny nebo vodu balenou (napf.: v rdmci humanitarni
pomoci).

V grafu €. 8 je vyhodnocena otdzka ¢. 8 a 9. Na otdzku €. 8 odpovidali resp. ano,
pokud se v minulosti nechali ockovat proti hepatitidé A, nebo pokud byli resp.
mimofddné ockovani proti hepatitidé A po povodnich. V otdzce ¢. 9 odpovidali resp.
ano, pokud byli v minulosti o¢kovéni proti tetanu. V JihoCeském kraji z celkového
poétu 40 resp. odpovédélo ano 10 resp. na otdzku ¢. 8. Zadny resp. nebyl o¢kovén po
povodnich proti hepatitidé A. Na otdzku €. 9 odpovédélo ano 37 resp. a 3 resp. nevédéli,
zda byli ockovani proti tetanu. V Plzenském kraji odpovédélo na otazku €. 8 ano 8 resp.,
ktefi byli v minulosti o¢kovani proti hepatitidé A. 15 resp. bylo po povodni mimotadné
ockovano proti hepatitidé A. Na otazku €. 9 odpovédélo ano 39 resp., kteti byli
ockovani proti tetanu, 1 resp. nevédél, zda byl v minulosti o¢kovan. Oc¢kovani proti
hepatitidé A neni povinné a je na kazdém zda se nechal v minulosti naockovat.
Ockovéni proti tetanu je povinné, ockuje se hned po narozeni a pak ndsleduje
pfeoCkovéni po 10-15 letech. N&kteti resp. uvedli, Ze nevi, zda jsou o¢kovani, ale kazdy
znas by si m¢l hlidat zdkladni oCkovéni a pfipadné se domluvit se svym obvodnim
lékafem, ktery bude mit zdznam o poslednim ockovani resp.

Jako pozitivni hodnotim v Plzeniském kraji o€kovéni 15 resp. proti hepatitidé A po
povodnich.

Graf ¢. 9 zndzornuje vysledky otdzky €. 20, ve které méli resp. hodnotit, jak byli
spokojeni s pfistupem organit krizového fizeni a slozek IZS pfi zachrannych a
likvidacnich praci po povodnich. Hodnoceni bylo jako ve Skole od znamky 1 az po

znamku 5. V JihoCeském kraji odpovédélo z celkového poctu 40 resp. ano na otazku €.
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20 nésledovné. 5 resp. hodnotilo piistup vybornég, 10 resp. velmi dobte, 17 resp. dobte,
8 resp. dostatecné a zadny resp. nehodnotil nedostatecné. V Plzeiiském kraji hodnotilo
z celkového poctu 40 resp. otdzku €. 20 néasledovné. Vyborné hodnotilo 15 resp., velmi
dobie 20 resp., dobry 5 resp. a Zadny resp. nehodnotil dostateny ani nedostateCny
piistup. V Jihoc¢eském kraji nejvice resp. hodnotilo piistup organti krizové fizeni a
slozek IZS znamkou 3. P¢t resp. na zavér uvedlo pozndmku, Ze pii povodnich v roce
2002 nebyli véas informovani o nebezpeci povodinové viny a zbytecné tak pfisli o
majetek. Z toho 1 resp. sd€lil, Ze informace o hrozicim nebezpeci povodné jim byly
zatajovany. Chapu, Ze nasledky povodni v JihoCeském kraji byly veliké a resp. tak maji
pocit, Ze mohli sviij majetek zachranit, proto si myslim, Ze hodnotili zndmkou 3.
Pfedevsim jde o zdchranu Zivota a zdravi, pak az zdchrana majetku. V Plzeniském kraji
byli resp. spokojeni, jelikoz hodnotili nejvice zndmkou 2, pak zndamkou 1. Respondenti
nem¢li Zadné negativni pfipominky, spiSe chvadlili piistup krizovych organti a sloZek
IZS pti zdchrannych a likvidacnich praci po povodnich.

Graf ¢. 10 znazornuje téZ otazku €. 20. Vysledky jsou uvedeny v procentech a jsou
vyhodnoceny od vSech 80 resp. z obou kraju. Resp. hodnotili spokojenost s piistupem
orgdnii krizového fizeni a slozek IZS pfi zachrannych a likvidaénich pracich.
Z celkového poctu 80 resp. hodnotilo 25% resp. vyborné, 37% resp. velmi dobte, 29%
resp. dobfe, 9% resp. dostatecné a 0% resp. nedostatecné. Myslim, Ze respondenti byli
relativné spokojeni s piistupem orgdnt krizového fizeni a slozek IZS, jelikoz
pfevazovala v hodnoceni zndmka 2, 3 a 1.

V grafu €. 11 je procentuelné vyhodnocena otdzka ¢. 12 od vSech 80 resp. z obou
kraji. Resp. odpovidali na otidzku ¢. 12 ano nebo ne, pokud byli navStiveni a
informovéni (napf.: starostou obce, ¢i hygienikem) jakd jsou potiebnd hygienicka
opatfeni po povodni. Z celkového poctu 80 resp. odpovédelo 11% resp. ne a 89% resp.
odpovéd€lo ano. Myslim si, Ze v tomto piipad¢ byli resp. dostatecné informovéani o
potfebnych hygienickych opatifenich po povodni. Je dulezité informovat lidi postizené
povodni o moZnych zdravotnich rizicich, které hrozi po zédplaviach, a tento pfistup

hodnotim kladnég. Je povinnosti starosti, dbdt o bezpecnost obcant v jeho obci.
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V tabulce €. 3 jsou uvedeny statistické udaje nej€astéjSich infekénich onemocnéni
v nékterych letech pfed i vletech po povodnich, abych mohla hodnoty porovnat.
Hodnoty jsem ziskala ze zdroje EPIDAT, coZz je epidemiologické vyhodnoceni
hla§enych onemocnéni v Ceské republice. Uvadim i vysledky po povodni z roku 1997,
coZz je pouze vysledek orientacni, jelikoZ o povodni vroce 1997 se ve své praci
nezminuji.

V grafu ¢. 11, 12, 13 a 14 jsou zaznamenany hldSend infekéni onemocnéni
v JihoCeském a Plzeniském kraji dle EPIDATU v letech 1997, 2002, 2006 a 2009 kdy
byly rozséhlé povodnég. Pro porovnani jsem pouZila i hldSend onemocnéni z roku 2001 a
2007, kdy povodné¢ nebyly. Mohla jsem tak 1épe porovnat vysledky onemocnéni.

Graf €. 11 znazorniuje hldSend onemocnéni hepatitidou A v JihoCeském a Plzefiském
kraji. V JihoCeském kraji (170 onem.) a Plzenském kraji (73 onem.) bylo nejvice
hlaSenych onemocnéni v roce 1997. D4 se pfedpokladat, ze tak vysoky vysledek mohl
byt nasledkem rozsahlé povodné. Druhym v poradi byl rok 2009, kdy byly téZ rozsahlé
povodné, ale hldSend onemocnéni v tomto piipadé velice poklesla. V JihoCeském kraji
na 13 onem. a v Plzeniském kraji na 30 onem. Ttetim v potadi je rok 2001, kdy povodné
nepostihly tyto kraje. V jihoCeském kraji bylo nahldSeno 11 onem. a v Plzeniském kraji
6 onem. V roce 2002 a 2006 byly rozsdhlé povodné, ale vysledky onemocnéni byly
v téchto letech minimdlni. V JihoCeském kraji byly celkem hldSeny 2 onem. a
v Plzeniském to bylo celkem 6 onem. Rok 1997 jsem uvedla jen pro porovnini. Myslim
si, ze po roce 1997 byla vytvofena a doporu¢ena nova opatieni (napt.: ockovéni),
jelikoz je viditelny pokles tohoto onemocnéni v ndsledujicich letech. Hepatitida A neni
onemocnéni tykajici se pouze povodni a proto si myslim, ze v roce 2009 kdy je znacny
ndrist tohoto onemocnéni, nemusely byt hlavnim diivodem povodné.

Z mého vyhodnoceni dotaznikii onemocnél 1 resp. v JihoCeském kraji a 1 resp.
v Plzenském kraji po povodnich vroce 2002, kdy byl pocet onemocnéni miniméalni.
Proto si myslim, zZe v tomto piipad¢ byli respondenti dostatecné chranéni a informovani
pied onemocnénim hepatitidou A.

V grafu €. 12 jsou vyhodnocena hlaSend onemocnéni leptospir6zou v JihoCeském a

Plzenském kraji. Nejvice hlaSenych onemocnéni bylo v JihoCeském kraji v roce 2002
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(37 onem.) a 2009 (17 onem.). Je mozné, Ze narist tohoto onemocnéni vzrostl diky
povodnim, ale pouze v JihoCeském kraji, jelikoz v Plzeniském tomu bylo naopak.
V letech povodni (2002, 2006 a 2009) bylo v Plzenském kraji hldSeno nejméné nebo
74dné onemocnéni.

V mém vyhodnoceni onemocnél pouze 1 resp. v JihoCeském kraji v roce 2009.
Jelikoz je u tohoto onemocnéni zdrojem ndkazy zvife, nemé¢la by se podcenovat
opatfeni pii manipulaci uhynulych zvitat. Da se pfedpoklddat, Ze onemocnéni bylo
zpusobeno povodnémi.

Graf ¢. 14 znazorfiuje hldSend onemocnéni tularemii v JihoCeském a Plzeniském
kraji. V Jihoceském kraji byla nejvetsi narast v letech povodni. V roce 2002 17 onem. a
v roce 2006 9 onem. V Plzeniském kraji byl nartist v letech pted i v letech po povodnich.
V roce 2001 24 onem., v roce 2002 30 onem., v roce 2007 12 onem. a v roce 2009 14
onem. Ztéchto statistickych vysledkli usuzuji, Ze nejvétSim rizikem pro toto
onemocnéni, nejsou jen povodng, protoZze i v naSem piipadé neonemocn€l Zadny
respondent po povodnich tularémii.

V grafu €. 15 jsou vysledky hldSenych onemocnéni bacilarni dplavici v JihoCeském
a Plzenském kraji. V JihoCeském kraji bylo nahldSeno nejvice onemocnéni v roce 2006
(53 onem.) a vroce 2007 (31 onem.) V Plzenském kraji bylo hldSeno nejvice onem.
v roce 2006, kdy byly povodné (97 onem.), ale také v roce 2001 (47 onem.) a v roce
2007 (17 onem.), kdy povodn¢ nebyly. U tohoto onemocnéni se da predpokladat riziko
onemocnéni po povodnich, a proto bych nepodcenovala dané opattent.

Z mého vyhodnoceni onemocnél 1 respondent bacildrni uplavici v roce 2002
v JihoCeském kraji.

V tabulce ¢. 3 jsou také vysledky hldSenych onemocnéni tetanem, ale v grafu je
neuvadim, jelikoZ je riziko minimélni. I v mém piipadé nebyla prokdzana Zadna

onemocnéni po povodnich. Je to zfejmé diky ockovani celé populace.
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6 ZAVER

Tématem mé bakaldiské prace bylo ,,zdravotni rizika ohrozujici Gzemi postiZené
povodni a opatieni k jejich pieklenuti na tizemi Ceské republiky“. Myslim si, Ze jsem
dostateCn¢ zmapovala nejcast&j$i infekéni onemocnéni v letech 2002, 2006 a 2009
onemocnéni spojené s povodnémi. Moje prace je doplnéna vysledky z dotazniki, které
jsem rozdala v JihoCeském a Plzeniském kraji. Ziskala jsem tak ptesnéjsi prehled o dané
problematice, protoZe moji respondenti byli pfimo uc€astnici povodni v nékterych
uvedenych letech. Diky statistickym tidajim hlaSenych infekénich onemocnéni v Ceské
republice, jsem mohla porovnat se svymi vysledky a ziskat tak lepsi prehled v dané
problematice.

Jako hypotézu jsem stanovila, je-li obyvatelstvo v dobé povodné vCas a fadné
chrdnéno a informovédno o zdravotnich rizicich v obdobi bezprostiedné po povodni.
Tuto hypotézu mohu uzavfit jako potvrzenou, jelikoZ jsem se presvédcCila, Ze jsou
dostate¢nd opatieni k tomu, aby obyvatelstvo bylo chranéno pfed zdravotnimi riziky.
Z dotazniku je patrné, Ze vétSina respondentii byla ihned po povodni navstivena a
informovéna o zdravotnich rizicich. Troufam si fici, Ze v dob&é povodné nehrozi Zadna
zdravotni rizika, protoze jediné praktické a teoretické poznatky hovoii o pfipravé na
evakuaci pied moznou povodni. Jediné co bych doporucila, je ockovani proti hepatitidé
typu A obyvatelstvu Zijicimu v povodiiovych oblastech a manipulaci a odvoz uhynulych
zvitat, bych pfenechala odbornikiim z kafilérie.

Moje prace muze byt vyuZzita v rdmci vefejné spravy v oblasti krizového fizeni a
havarijnitho pldnovani pii pfipravé ochrany obyvatelstva. V ramci IZS muze byt
vyuZzitelnd pfi teoretické piipravé i pii praktickém plnéni tkolll v postiZenych oblastech.
Prace miZe byt vyuZzita i jako studijni materidl.

Povodné vSak maji i jeden kladny efekt. Hodné pfispély k vyvinuti novych
protipovodnovych tada, k odstranéni nejvétsich nedostatkii a tim tak ke zkvalitnéni

ochrany obyvatelstva na celém tizemi Ceské republiky.
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8 KLICOVA SLOVA

Bacilarni uplavice
Dezinfekce
Hepatitida typu A
Kontaminace
Leptospiroza
Opatteni

Povodné

Tetanus

Tularémie
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9 PRILOHY

Piiloha ¢. 1: Dotaznik
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Piiloha ¢. 1: Dotaznik

Vézend/y respondentkol/te,

jmenuji se Andrea Kuerovd a jsem studentka JihoGeské univerzity v Ceskych
Budé¢jovicich. Studuji zdravotné€ socidlni fakultu obor ochrana obyvatelstva. Vybrala
jsem si Vs, jako namadtkové zucastnéné osoby pii povodnich v Plzenském a
JihoCeském kraji, jelikoZ je toto téma soucdsti moji bakalaiské prace. Téma mé

bakalafské prace - zdravotni rizika ohrozujici dzemi postizené povodni a opatieni

k jejich preklenuti na vizemi CR se specializaci na Plzefisky kraj. SnaZim se zjistit, zda

je obyvatelstvo v dob& pii 1 po povodni fddné chrdnéno a informovdno o moZnych
zdravotnich rizicich a opatteni k jejich pteklenuti.

Vim, ze pro Vas vzpominky na povodné nebudou piijemné, ale i piesto prosim o
vyplnéni tohoto dotazniku, ktery je anonymni. Vami zvolenou odpovéd prosim
zakrouZkujte.

Dékuji Vam za spoluprici

Andrea Kucerova

DOTAZNIK

1) Vase pohlavi Zena muZz

2) Vas vek 18-30 31-45 46-60 61- vyse

3) Oznacte kraj a rok, ve kterém Vas povodné¢ postihly.

Plzensky kraj 2002
Jihocesky kraj 2006
2009

4) Byl/a jste zasazen/a povodnémi? ano  ne

5) Byl v té dobé€ vyhlasen néktery z krizovych stavi?

(stav nebezpeci, nouzovy stav) ano  ne



6) Zasahla povodnova vilna vase obydli?

7) Zasahla povodnova vlna hospodarska

zvirata tfeba i ve vasi blizkosti?

8) Jste ockovan/a proti virové Zloutence typu A?

povodni

9) IJste ockovan/a proti tetanu (pfeockovani po 10 letech)?

povodni

10) Byl/a jste pii povodnich evakuovan/a?

PO POVODNICH

11) Védél/a jste co dé€lat pti likvidaci nasledka

ve vasem obydli?

12) Byl/a jste navstiven/a a informovan/a (starostou obce,
jinym ufednikem, hygienikem, HZS atd.), jak4 jsou

potiebna hygienickd opatieni?

13) Pouzil/a jste pfi likvidaci nasledkti povodné nékteré
z ochrannych pomiucek?(gumové rukavice, holinky,

rousky apod.)

14) Byla provedena dezinfekce (asanace) vasi studny?

studnu

ano

ano

ano

ano

ano

ano

ano

ano

ano

ne

ne

ne

ne

ne

ne

ne

ne

ne

po

po

nemate



15) Mél/a jste k dispozici nekontaminovanou pitnou vodu

(v rdmci nouzového zdsobovani vodou, nebo z jiné

nezasazené studny)? ano  ne

16) Nechal/a jste si zkontrolovat vasi vodu ve studni

v laboratofi? ano  ne

17) Dostal/a jste k dispozici dezinfek¢ni prostiedky
v ramci humanitarni pomoci?

(chloramin, savo, persteril apod..) ano  ne

18) M¢l/a jste doma, nebo ve Vasi blizkosti diky povodni

uhynula hospodéiska zvitata? ano  ne

18a) Byla uhynula zvitata odvezena kafilerii? ano  ne

19) Nebyl/a jste po povodnich nakazen/a jednou z néasledujici nemoci:

Leptospirosa

Zloutenka typu A
Uplavice bacildrni
Tularemie (zaje¢i nemoc)
Tetanus

7adné

B T AT 1) T



20) Na zavér prosim ohodnot'te, jak jste byl/a spokojen/a s ptistupem orgdnt
krizového fizeni (starosta obce, krizovy S$tab obce, hejtman kraje), sloZzek IZS
(HZS, PCR, ZZS) pfi zachrannych a likvidaénich pracich po povodnich.

(hodnoceni jako ve Skole).



