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Tuberkuloza v Slovenskej republike

Anton Bajan, Juraj Trenkler

Tuberculosis in

Suhrn

V roku 1994 sa trend vzostupu tuberkuldozy v SR zasta-
vil a v roku 1995 doslo prvykrat k poklesu ochoreni na tu-
berkulézu od roku 1990. Napriek tomu je potrebné zdéraz-
nit, Ze pocet novozistenych ochoreni na tuberkulozu je
v SR v porovnani s vyspelymi europskymi $tatmi stale vy-
soky. Ako ukazuju vysledky tejto analyzy, problematike tu-
berkulozy je potrebné u nas nadalej venovat primerani
pozornost a starostlivost (tab. 7).

Klucové slova: tuberkuléza, prevalencia, incidencia, Sloven-
ska republika.

Sucastou Narodného programu podpory zdravia v Sloven-
skej republike je aj kontrola tuberkuldzy. Cielom nasej prace je
podat analyzu a rozbor vyskytu tuberkulézy na Slovensku.

Material a metodika

V Slovenskej republike st udaje o tuberkuléze dostupné
na zaklade povinného hlasenia tuberkulézy od roku 1951.
Detailnu analyzu poskytuje od roku 1988 Narodny register
tuberkuldzy Slovenskej republiky. Na zaklade tychto para-
metrov hodnotime situaciu u nas.

Vysledky

Vyvoj incidencie tuberkul6zy na Slovensku vykazoval sys-
tematicky, aj ked nevyrazny pokles, az do roku 1990 (tab. 1).
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Slovak Republic

Summary

The tuberculosis uprising tendencies had stopped in
Slovak republic in the year 1994, and in the year 1995 for
the first time we can find out the lower level of this illness
from the year 1990. In spite of that, we would you like to
mention, that the number of newly developed tuberculosis
illness in Slovak republic - being compared to the data of
highly developed european countries - is still very high one.
According to the result of our analysis, the question of tu-
berculosis is still requiring our attention and care (7ab. 7).
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Od roku 1991 zaznamenavame postupny vzostup az do roku
1994, kedy sa trend vzostupu vyskytu ochorenia zastavuje na
hodnote 33,1/100 000 obyvatelov.

V roku 1995 bolo v Slovenskej republike hlasenych 1540
novych ochoreni na aktivnu tuberkulézu, t.j. 28,9/100 000
obyvatelov. Mozno konstatovat, Ze trend vzostupu tuberku-
16zy, ktory sme zaznamenali od roku 1990, sa zastavil a v ro-
ku 1995 nastal pokles novozistenych ochoreni na tuberku-
16zu.

Najnizsi vyskyt tuberkulézy zaznamenavame v hlavnom
meste SR v Bratislave (21,7/100 000 obyvatelov), najvyssi —
a to opakovane v priebehu niekolkych rokov — v byvalom
Vychodoslovenskom kraji (34,4/100 000 obyvatelov) (tab. 2).

Z celkového poctu 1540 novozistenych ochoreni v roku
1995 sme zistili tuberkuldézu dychacieho ustrojenstvau 1334
0s6b (25,0/100 000 obyvatelov) (tab. 3). Tuberkuléza sa ove-
rila u nich bakteriologicky v 789 pripadoch. Percentualny
podiel bakteriologickej pozitivity dosiahol pri plucnej tuber-
kuléze 59,1 %.

Z poctu novozistenych ochoreni plic prevladaju pri pluc-
nej tuberkuldéze muzi (60 %) oproti Zenam (40 %). U deti
sme v roku 1995 zistili tuberkulézu v 67 pripadoch (v roku
1994 ich bolo 86). Najvyssi pocet ochoreni sme zaznamenali
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Tabulka 1. Incidencia tuberkuléozy v Slovenskej republike v rokoch 1988-1995

Nové pripady ochorenia

absolutny pocet

na 100 000 obyvatelov

Rok celkom z toho extrapulm celkom z toho extrapulm
1988 1651 166 31,4 3,2
1989 1501 179 28,5 3,4
1990 1451 163 27,4 3,1
1991 1620 176 30,5 3,3
1992 1732 174 32,6 3,3
1993 1789 181 34,0 3,4
1994 1762 213 33,1 4,0
1995 1540 177 28,9 32

Tabulka 2. Hlasené ochorenia tbe v roku 1995 podIa oblasti

absolutny pocet

na 100 000 obyvatelov

Oblast celkom z toho extrapulm. celkom z toho extrapulm.
Bratislava 98 13 21,7 29
Zapadoslovenska 418 39 24,6 2.3
Stredoslovenska 494 54 30,2 33
Vychodoslovenska 530 71 343 4,6
SR 1540 177 28,9 3,3
Tabulka 3. Novozistené ochorenia thc dychacieho ustrojenstva v roku 1995 podla oblasti
Celkom Bakteriologicky %
overené overenych
z poctu
Oblast abs.poc. na 100000 obyv abs.poc. na 100000 obyw.
Bratislava 81 18,0 45 10,0 55,6
Zapadoslovenska 371 21,8 192 11,3 51,8
Stredoslovenska 433 26,5 261 16,0 60,3
Vychodoslovenska 449 29,1 291 18,8 64,8
SR 1334 25,0 789 14,8 59,1

vo vyssich vekovych skupinach obyvatelstva — u muzov aj
u Zien.

Ochorenie na mimoplicnu tuberkuldzu sme zistili v roku
1995 u 177 pacientov (3,3/100 000 obyvatelov) (tab. 4). Naj-
CastejSim prejavom bola tuberkuldza periférnych lymfatic-
kych uzlin a koze (63 ochoreni), tbc urogenitalneho systému
(54 ochoreni) a tbc kosti a kibov (46 ochoreni). Z dalsich
prejavov to boli tbc meningitida (3-krat), tbc miliaris (1), tbc.

mezenteridlnych uzlin (6) a tbc inych organov (4; oko, nad-
oblicka).

V roku 1995 bolo v Slovenskej republike evidovanych
a dispenzarizovanych 2167 os6b s tuberkuldzou (tab. 5).
Z nich malo bakteriologicky overent tuberkulozu 1310 os6b
(24,6/100 000 obyvatelov). Prevalencia zodpoveda sucasné-
mu trendu incidencie a je v sulade so systémom dispenzari-
zacie, ktory uplatiujeme pri kontrole tuberkulézy u nas.
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Tabulka 4. Mimopliicna tbe podla pohlavia a diagnéz v SR v roku 1995

Celkom Bakteriologicky
overené

Diagnéza muzi zeny muzi zeny
tbc meningitis 2 1 1 1
tbc mezent.uzlin 2 1 1 2
tbe kosti, zhybov 24 4 7 5
tbc urogenitalna 18 22 15 17
tbe perif.lymf. uzlin 6 36 0 8
tbe koze 39 1 1
tbc inych organov 1 11 0 1
tbc miliaris 0 3 0 0
spolu 60 117 25 35

Tabulka 5. Prevalencia tuberkulézy v SR podla oblasti v roku 1995

Dispenzarna skupina PI.

z toho pri zisteni

Celkom Bakteriologicky Mikroskopicky %
pozit. pozit.

Oblast abs.po¢. na 100000 abs.poc. na 100000 abs.poc. na 100000

obyvatelov obyvatelov obyvatelov
Bratislava 144 31,9 73 16,2 42 9,3
Zapadoslovenska 490 28.9 262 15,4 132 7,8
Stredoslovenska 791 48,3 491 30,0 255 15,6
Vychodoslovenska 742 48,1 484 31,3 247 16,0
SR 2167 40,7 1310 24,6 676 12,7

Na tuberkuldzu (pric¢ina smrti) zomrelo v roku 1995 na
Slovensku 17 o0s6b (tab. 6). Vo vekovej skupine 0—24 rokov
zomrel 1 pacient, vo vekovej skupine do 44 rokov 3. Prevaz-
nu ¢ast zomrelych tvorili osoby starSie ako 60 rokov. Tuber-
kuléza nebola znama a teda ani evidovana pred smrtou u 6
zomrelych.

Diskusia

Problému tuberkuldzy je aj v sucasnych podmienkach,
ako to vyplyva z nasej analyzy za rok 1995, potrebné veno-
vat stale zvySenu pozornost, najma v oblasti cielavedomej
vychovy obyvatelstva. Stale je potrebné zdorazinovat, Ze tu-

berkuléza je infekéné ochorenie, ktoré méze dostat kazdy
¢lovek.

Z medicinskeho aspektu sa stale ukazuje, Ze sa malo v na-
Sej klinickej praxi na tuberkulézu mysli. Stale st medzery pri
vyhladavani novych pripadov ochorenia, najmé v spolupraci
s lekarmi prvého kontaktu. Predpokladom ucinnej spoluprace
zostava poziadavka vcasného odoslania chorého do Speciali-
zovaného zariadenia (ambulancie, nemocnice). Ma to vyz-
namny dopad nielen pre samého pacienta, ale aj z hladiska epi-
demiologického.

Dal§im su¢asnym zdvaznym momentom je socialny as-
pekt, ktory sa uplatiuje a s ktorym sa stretivame v klinickej
praxi. Ako ukazuju naSe analyzy, tento aspekt sa uplatiuje
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Tabulka 6. Umrtnost na tuberkulézu v SR za rok 1996

pocet

Celkom zomrelo 17
Pric¢ina smrti:
tbc dychacich organov 11
miliarna tbc
mimoplucna tbc 2
Evidencia pred smrtou
nebola
bola 11
Vek zomrelych (r.)
0-24
25-44
45-54
55-64
65-74
74 a viac 4

W N W=

11

nielen pri vzniku, ale aj pri Sireni ndkazy aj v sucasnosti (tab.
7). Takmer 21 % vsetkych novozistenych ochoreni v roku
1995 tvorili asociali, alkoholici, Iudia vyhybajtci sa praci,
nezamestnani a bezdomovci. Co je osobitne zdvazné, v kate-
gorii produktivneho veku (25—44-ro¢nych oséb) predstavuje
tento podiel az 37 %.

Zavery

V roku 1994 sa trend vzostupu tuberkuldzy v SR zastavil
a v roku 1995 dochadza po prvy raz k poklesu poctu ocho-
reni na tuberkulézu od roku 1990. Napriek tomu je treba zd6-
raznif, Ze pocet novozistenych ochoreni na tuberkuldzu je
v SR v porovnani s vyspelymi eurdpskymi krajinami stale
vysoky. Ako ukazuju vysledky nasej analyzy, problematike
tuberkuldzy je u nas potrebné nadalej venovat primerant po-
zornost a starostlivost.”

Tabulka 7. Pridruzené ochorenia a iné podmienky pri hlasenych ochoreniach tbe dychacieho tstrojenstva podla vekovych skupin v SR v roku

1995

Druh ochorenia

Vekové skupiny

0-24 25-44 45-64 65+ spolu
diabetes mellitus abs 2 15 47 52 116
% 1,4 3,3 12,0 14,0 8,5
ulcus ventriculi abs 3 27 25 17 72
% 2,1 5,9 6,4 4,6 53
hepatopatia abs 6 109 47 18 180
% 4,2 24 12 4,9 13,2
alkoholik, asocial abs 22 169 77 10 278
% 15,4 37,1 19,6 2,7 20,4
nestaly pracovnik abs 1 5 2 0 8
% 0,7 1,1 0,5 0 0,6
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