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Ohladuplny zabijak

Ak sa hovori o hepatitide C, mnohi zrejme mavnu rukou, Ze im predsa ni¢ nehrozi, kedZe neberu
drogy Ci nestriedaju sexudlnych partnerov. Nie je to vSak pravda, nebezpecenstvo ¢iha aj tam, kde by
ste to vébec necakali — hoci aj v pedikérskom saléne ¢i u akupunkturistu.

Hepatitida C je zakerné ochorenie a mohli by sme jej dat aj privlastok ohladuplny zabijak. Priznaky su
totiz v akdtnom Stadiu ochorenia obvykle mierne, takze mnohi ich ani nepripisuju zavainym
zdravotnym problémom. Ved' Unavu, nechutenstvo ¢i malatnost zvycajne vnimame ako prirodzenu
sucast hektického spbsobu Zivota pIného stresu, nie ako priznaky zavazného ochorenia.

A prave tieto nespecifické priznaky, ktorym spociatku nepripisujeme doleZitost, sa vyraznejsie zaénu
hlasit o slovo, ked choroba prejde do chronického Stadia. Vtedy su vsak uz v hre fatdlne nasledky -
cirhdza az rakovina pecene, ktoré postihuju az tretinu pacientov s chronickou hepatitidou C.

Véasna diagnostika je klicova

Velmi doleZité je ¢o najskor diagnostikovat hepatitidu C a zacat s liecbou, tak mozno predist rozvoju
ochorenia do chronického $tddia spojeného s najzavaznejSimi dbésledkami. S hepatitidou - nielen
typom C - sa naozaj neradno zahravat a podcenovat ju. Infekcia virusom hepatitidy C (HCV infekcia) je
jednou z najrozsirenejsich infekcii vo svete, patri medzi desat najcastejSich infekénych pricin smrti a
je aj najcastejSim dovodom transplantacie pecene.

Niekedy sa priznaky nemusia u pacienta objavit ani pocas celého Zivota, a na to, Ze trpi hepatitidou,
sa pride nahodne, napriklad pri vySetreniach pre inu pri¢inu alebo pri preventivnych vysetreniach.
Cim neskér sa viak na ochorenie pride, tym je vacsia $anca, 7e sa moze rozvintt do chronickej formy.

Aké su mozné dosledky oneskorenej diagnostiky pre pacienta? progresia ochorenia, jeho zhorSovanie
sa zvySuje s pribudajdcim vekom, u starSich pacientov je aj vy$sia pravdepodobnost, Ze ochorenie
vyUsti do cirhdzy a rakoviny pecene, Uspesnost lieCby je nepriamo Umerna veku pacienta, rozdiel
desat rokov veku zodpoveda poklesu Uspesnosti liecby o 8 %.

NajcastejSie spbdsoby diagnostikovania chronickej hepatitidy C v praxi: diferencidlna diagnostika
hepatopatie rdozneho typu (pri peleriovych testoch sa zistuje, ¢i su zvySené hodnoty ALT —
alaninaminotransferazy — jedného zo Styroch peceriovych enzymov), vySetrenie rizikovych skupin
obyvatelstva, pri darcovstve krvi, v rdmci preventivnych vySetreni. Abeceda hepatitid Virusova
hepatitida A, E - Patri k tzv. chorobam S3pinavych ruk, niekedy sa oznacuje aj ako hepatitida
kolektivov. Virus sa prenasa fekalno-oralnym spdsobom - cez Usta do traviaceho traktu a krvou
postihnutého do jeho vlastnej pecene, potom z traviaceho systému do stolice, ktorou sa vylucuje.
Pozor na neumyté ruky, zeleninu ¢i ovocie, ale aj na nedostatocne tepelne spracované potraviny.
Virusova hepatitida B - Inkubacna lehota je aZ niekolko mesiacov. Ak ma niekto hepatitidu B, m6Ze sa
nakazit aj hepatitidou D. U 8 az 12 percent inak zdravych pacientov méze hepatitida prejst do
chronickej, je tu aj vysoké riziko vzniku cirhdzy a rakoviny pecene. Prendsa sa krvou, pohlavnym



stykom, pri porode z matky na dieta, zriedka telesnymi tekutinami (sliny, mo¢, zI¢, slzy). Virusova
hepatitida C - Spolu s hepatitidou B patri medzi najcastejSie infekéné ochorenia mladych ludi. Do
chronickej infekcie prechadza az v 80 - 85 percentach pripadov. Opét je tu pritomné vysoké riziko
cirhdzy, resp. rakoviny pecene. NajCastejSie sa prenasa krvou a krvnymi derivatmi (sérum, plazma) a
dokonca vraj nie je vyluceny ani prenos ustipnutim hmyzom. Virusovd hepatitida D - Tento typ
hepatitidy prebieha vylucne u pacienta, ktory bol, alebo je postihnuty hepatitidou B. Komplikacie v
podobe cirhdzy a rakoviny pecene spbsobuju virusy hepatitidy B a C. Ro€ne na ne umieraju dva - tri
milidny ludi na svete.

Sest genotypov

Virus hepatitidy C je o to nebezpeénejsi, Ze ma vyraznu schopnost mutovat a aj preto je velmi tazké
vyvinut proti nemu ockovaciu latku. Gendm HCV bol prvykrat opisany v roku 1989. Virus hepatitidy C
sa zaraduje do skupiny Flaviridae a na zdklade rozdielnej Struktury gendmu sa deli do Siestich
zakladnych genotypov. Jednotlivé genotypy sa vyskytujui v réznych zemepisnych oblastiach sveta.
Genotyp 1 a 3, v mensej miere aj genotyp 2 najdeme najcastejSie v Eurdpe a Severnej Amerike.
Genotyp 4 je typicky pre severnu a strednu Afriku, na juhu ¢ierneho kontinentu je to najma genotyp
5. Genotyp oznadeny ¢&islom 6 je zasa typicky pre juhovychodnu Aziu. Ur¢it, o aky genotyp virusu ide,
je velmi dolezité pre typ a dizku trvania liecby.

Napriklad u pacientov infikovanych virusom s genotypom 2 a 3 trva lie¢ba Sest mesiacov, pacienti
infikovani virusom iného genotypu sa lieia az rok a maju aj niZSiu pravdepodobnost trvalej
virologickej odpovede. A Co je virologickd odpoved? Ide o stav, ked' je virémia (pritomnost virusov v
krvi) pol roka po ukonceni liecby nemeratelna.

Priebeh infekcie

Inkubaéna lehota HCV infekcie je podla odbornikov 50 — 150 dni. V odbornych Studiach sa uvadza, ze
u infikovaného jedinca su infekciou postihnuté prakticky vSetky organy (ide o tzv. extrahepatalnu
manifestaciu infekcie), avsak klinicky a laboratdrne sa tato infekcia najcastejSie prejavuje ako
chronicka hepatitida (infekcia trva viac ako Sest mesiacov).

Akutna infekcia sa len zriedkavo zachyti, pretoZe obvykle pacient nema priznaky, alebo sa ufho
objavia nespecifické priznaky, ako su napriklad zvysené teploty a zaZivacie taZzkosti. Vyrazna
schopnost virusu mutovat — Cize zmeny v Struktire gendmu tohto virusu, v kombinacii s
nedostatocnou aktivitou urcitych Specifickych buniek imunitného systému vytvaraju podmienky na
dlhodobé pretrvavanie infekcie u infikovaného jedinca.

To su hlavné priciny, preco az u 80 % infikovanych pacientov HCV infekcia prechddza do chronickej
hepatitidy. U jednej tretiny pacientov po 15 — 20 rokoch infekcie vznikd riziko cirhdzy pecene a u
piatich percent postihnutych po 20 — 25 rokoch aj karcinédmu pecene.

Znovu treba zdoraznit, Zze chronicky zapal pecene prebieha Casto bez vyraznejsich subjektivnych
tazkosti. Naj¢astejSim priznakom je neprimerana Unava a vyCerpanost. Od objavenia struktiry HCV sa
rychlo vyvinula diagnostika a Uspesna antivirusova a imunomodulaéna liecba, ale vedcom sa zatial
nepodarilo vyvinit ockovaciu latku pre vysokd variabilitu gendmu virusu, ¢ize jeho schopnost
mutovat. Kazdy zodpovedny ¢lovek (najma ten, kto patri do rizikovej skupiny) by si mal dat spravit
zédkladné vysetrenie. A ten, kto vie, Ze je chory, pripadne vie, Ze je nositefom virusu, by mal uvazovat



o liecbe. V sucasnosti je k dispozicii aj nova liecba, ktora dava velkd Sancu na vylieCenie. Stale vsak
doleZitd rolu zohrdva o najskorsie diagnostikovanie ochorenia.

O hepatitide C

Toto virusové ochorenie pecene predstavuje nielen vo svete, ale aj v Slovenskej republike zavazny

problém. Potvrdzuje to aj prof. MUDr. Ivan Schréter, CSc. z Kliniky pre infekéné choroby LF UPJS a

FNLP v KoSiciach. V odbornom éasopise Trendy v hepatoldgii (€. 1/2010) uvadza: Virusova hepatitida

C predstavuje jeden z najzavaznejSich zdravotnickych problémov, ktory spociva hlavne vo velkom
pocte chronicky infikovanych ludi ¢asto s nespoznanym priebehom infekcie so vznikom zdvaznych
choréb pecene. To, Ze tato infekcia existuje, sa zacalo predpokladat na zaklade vyskytu parenteralne
prenosnych virusovych hepatitid, ktoré neboli hepatitidou B ani hepatitidou A a neboli spdsobené ani
inymi, dovtedy zndmymi virusmi. Na oznacenie tychto pripadov bol spociatku zauzivany nazov
parenteralne prenosnd hepatitida non-A, non-B. Napriek presvedcivym dokazom o existencii
takéhoto typu infekcie i spoznaniu zakladnych rysov jej prirodzeného priebehu trvalo mnoho rokov,
kym bolo v roku 1989 uspesSne zavisené Usilie o identifikaciu jej povodcu. Virusova hepatitida C je
prvou virusovou infekciou v histdrii, kde k objaveniu pévodcu viedli metddy molekularnej bioldgie.
Napriek spoznaniu biologickych vlastnosti virusu, jeho Struktury a variability, o pévode infekcie
existuju len hypotézy. Podla doterajsich pozorovani sa odhaduje, ze vo svete su virusom hepatitidy C
chronicky infikované asi tri percenta populacie, ¢o predstavuje asi 170 miliénov fudi. Takisto zo
Slovenska su zndme Udaje o prevalencii tejto infekcie, na ktorych zdklade moZzno odhadovat, Ze u nas
je asi 35 000 os6b s chronickou hepatitidou C. Pritom pocet doteraz diagnostikovanych a lieCenych
pacientov s touto diagndzou tvori len zlomok z nich.

AZ u 40 % pacientov s hepatitidou C sa nepodari zistit spésob prenosu nakazy. Rizikovych faktorov
Sirenia virusu hepatitidy C je viacero, urcite sa vSak neprenasa: kvapockovou infekciou (kaslanim,
kychanim a pod.), pouZivanim spolocného priboru alebo pohara, pri objati alebo inom beZznom
socidlnom kontakte, jedlom ¢i vodou.

Ako sa mozno infikovat

Prenos krvou - Virus sa prendsa parenteralnou, Cize krvnou cestou. Velké riziko preto hrozi napriklad
pri transfuzii, ale aj transplantacii organov a tkaniv infikovanych darcov ¢i pri hemodialyze. V ¢ase,
ked sa z darcovstva spolahlivo vyradovali pacienti infikovani virusom hepatitidy B, bolo podla
odbornikov viac ako 90 % potransfuznych hepatitid sposobenych prdve virusom hepatitidy C.
Transflzie - Po zavedeni skriningového vySetrovania protilatok anti-HCV pocet transfuznych hepatitid
C celosvetovo vyznamne poklesol. U nas su touto rizikovou skupinou pacienti, ktori podstupili
transfuziu do roku 1992. Hepatitida C bola v minulosti napriklad aj ¢astou komplikaciou liecby
pacientov s poruchami zraZzania krvi a bola opisana po aplikacii roznych typov substitu¢nej liecby.
Sérologické studie zistili pritomnost anti-HCV protilatok u 50 — 90 % hemofylikov.

VnutroZilové uzivanie drog - Narkomani, ktori si drogy aplikuju vnutroZilovo, su vo vacsine krajin
najrizikovejSou skupinou — infekcia sa fahko prendasa aj minimalnym mnozstvom krvi na nedostatocne
sterilizovanych striekackach ¢i ihlach, alebo inych medicinskych ndstrojoch, ktoré moézu narkomani
pouzivat. Z radov tychto narkomanov pochadza az 60 % novych pripadov infekcie HCV. Iné spbsoby
drogovania - Rizikom v3ak nie je len vnutroZilové podavanie drog, ale cestou prenosu moéze byt
napriklad aj Snupanie drog pouzivanim spolotného nastroja. Prenos infekcie moze nastat aj pri



niektorych socidlnych, kultdrnych a ritudlnych praktikach, ak sa pritom nepouziju dostatocne
sterilizované nastroje (piercing, obriezka, prepichovanie usi ¢i inych Casti tela). Alternativne metddy -
Jednoznacéne nemozno vylucit prenos ani pri niektorych alternativnych lie¢ebnych postupoch, ako je
napriklad akupunktura, ale infikovat sa mozno aj pri stomatologickom oSetreni. HCV sa mdize
prenasat aj sexudlnym stykom s infikovanou osobou. Vyraznejsie rizikovou skupinou oproti
heterosexudlom st homosexudli a takisto aj prostitutky, zvlast ak su infikovani aj HIV. Prenos z matky
na dieta - Virusom hepatitidy C sa moze nakazit aj dieta pocas p6rodu, ak je v priamom kontakte s
infikovanou krvou z matky. Riziko takéhoto prenosu sa zvysuje, ak je matka sucasne infikovana aj HIV,
ak vnuatroZilovo uZiva drogy, alebo ak je u jej sexudlneho partnera pritomna HCV infekcia.

Prenos v rodine — Odbornici zvaZzuju aj moznost prenosu infekcie pri Uzkom kontakte v rodinach,
avsak nie je zatial dostatocne objasnena. O tom, Ze rodinni prislusnici pacienta infikovaného HCV su
vystaveni vacsiemu riziku infekcie, sved¢i podla odbornikov aj CastejSia pritomnost protilatok anti-
HCV u tychto os6b v porovnani s ostatnymi. K infekcii moze dochadzat napriklad spoloénym
pouzivanim niektorych kontaminovanych predmetov, ako st zubné kefky, holiace strojceky, manikara
a pod. Bezné cinnosti - Virus hepatitidy C nas tak ohrozuje aj pri zdanlivo nevinnych ¢innostiach, ako
su napriklad holenie, manikura, pedikura ¢i piercing, alebo tetovanie, ak sa pri tychto Cinnostiach
poranite (staci drobné poranenie) a pridete do kontaktu s kontaminovanym predmetom. Rizikova
moze byt napriklad navsteva réznych tetovacich ¢i kozmetickych saldénov, kde robia manikuru alebo
pedikdru, ich ndavsteva sa zvlast neodporuca napriklad v azijskych krajindch. Nozokomidlne
(nemocnicné) a profesionalne nakazy takisto predstavuju riziko prenosu infekcie — medzi rizikové
skupiny patria nielen pacienti v zdravotnickych zariadeniach, ale aj oSetrujlci personal. Sestra ¢i lekar
sa modZu infikovat napriklad pri poraneni kontaminovanou injekénou ihlou. Odbornici na zaklade
vysledkov studii uvadzaju, Ze percento pozitivity protilatok anti-HCV u zdravotnickych pracovnikov je
vysSie ako u darcov krvi.

Maly slovnicek

Gén — zdkladnad stavebna a funkénd jednotka dedi¢nosti — urcity Usek DNA. Ludské gény su
nerovnomerne rozlozené do 23 pdrov chromozémov, kazdy z nich pozostdva z Casti bohatych a
chudobnych na gény.

Gendm — subor vsetkych génov, ludsky gendm pozostdva z 23 pdrov chromozémov. Genotyp — subor
vsetkych dedi¢nych informacii bunky/organizmu/jedinca.

Parenterdlny prenos — prenos krvou a jej derivatmi.

Hepatopatia — vSeobecné oznacdenie pre akékolvek ochorenie/poskodenie pecene (alkoholové,
liekové alebo iné - napriklad vyvolané virusmi). Virologicka odpoved — stav, ked' je pritomnost virusov
v krvi po ukonéeni lie¢by nemeratelna.

Virémia — pritomnost virusov v krvi.



