Z.avér:

Hlavni rizikovou skupinu obyvatelstva pfedstavuji v CR i v jinych vyspélych zemich
bezdomovci a imigranti, ktefi ptedstavuji vysoké procento mezi viemi nemocnymi TBC.
V soucasné dobé roste ve svété riziko TBC zejména v souvislosti s HIV infekci, kde hrozi
mimo jiné i nebezpec¢i vzniku multirezistence.

Z ostatnich onemocnéni, které pfispivaji zejména k reaktivaci TBC patti Diabetes mellitus.
Dalsim rizikovym faktorem je sniZeni imunity jakymkoli mechanismem, napf. po uZivani
imunosupresiv, kortikoidd, aj.

Co se ty¢e profesi, zlistavaji i nadéle nejohrozenéjsi skupinou pracovnici ve zdravotnictvi.
Vyskyt TBC stoupd s v€kem a je vy38i u muZzského pohlavi. Koufeni a piti alkoholu jsou spiSe
podpirnymi faktory, neZ ptimymi spoustéci TBC.

Ceska republika je fazena k zemim s nizkym vyskytem TBC. Situace TBC v Ceské republice
byla v roce 2003 stabilizovand, s nevyznamnym poklesem podtu notifikovanych v porovnéni
s rokem 2002. Byly zachovany vztahy pokud jde o pomé&r muzi a Zen, podil TBC dychaciho
ustroji a mimoplicni TBC a vé€kové struktury pacientll. V notifikaci nadéle existuji rozdily
mezi kraji, které se tykaji i bakteriologického ovéfovani. Lze soudit, Ze k vyraznému poklesu
notifikaci u nas jiZ pravdépodobné nebude dochdzet, dosavadni trend musi byt udrZen i |

v nasledujicich letech. Skute¢nost, Ze u nas nedochazi k vyraznému vzestupu rezistence
Mycobacterium tuberculosis na antituberkulotika sv€d¢i pro relativné u¢inné provadéni
metod kontroly TBC u nés. Vysledky hodnoceni G¢innosti AT 1é¢by mohou znamenat, Ze za
normalnich podminek by mélo k dal§imu poklesu poétu zndmych i neznamych zdrojti TBC
infekce v populaci a tim 1 k Zddoucimu sniZeni p¥enosu tuberkul6znich bacild. To naznaduji i

satelitni studie vyskytu latentni TBC infekce u n€kterych skupin obyvatelstva.
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