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Abstrakt

Od 12. biezna 2020 az po soudasnost jsou v Ceské republice
zavedeny v ur¢ité mife protiepidemicka opatieni z divodu omezeni
Siteni SARS-CoV-2. Siteni tvz. ,,nového* druhu lidského koronaviru
je velmi podrobné sledovano a vyhodnocovano na celé planeté.
Jsou zavadéna opatieni proti jeho Sifeni a dopadim na spolecnost
dle aktualniho stavu v daném statu. Kroky ke snizeni §ifeni ndkazy
byly zavadény i pti minulych epidemiich a pandemiich.

Clanek se zabyva porovnanim probéhlych a probihajicich
epidemii a pandemii 20. a 21. stoleti.

Cilem je komparace epidemii a pandemii 20. a 21. stoleti
s probihajici pandemii COVID-19. V ramci vlastniho Setfeni jsou
vybrany vyznamné pandemie podle poc¢tu mrtvych, ke kterym byly
vytvoteny piehledové grafy. Z Setfeni vyplyva, Ze viry jsou ptivodei
vsech porovnavanych pandemii a dominuje jim pfenos kapénkami.
Dale vyplyva vysoka podobnost mezi pandemii $panélské chiipky
a pandemii COVID-19.
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Abstract

From 12 March 2020 to the present day, certain antiepidemic
measures have been introduced in the Czech Republic to limit
the spread of SARS-CoV-2. The spread of the so-called. The spread
of the "new" type of human coronavirus is being monitored and
evaluated very closely across the planet. Measures against its
spread and its impact on society are being implemented according
to the current situation in the country concerned. Steps to reduce
the spread of the disease have also been implemented in past
epidemics and pandemics.

The article deals with a comparison of past and ongoing
epidemics and pandemics of the 20" and 21% centuries.

The aim is to compare the epidemics and pandemics of
the 20™ and 21* centuries with the ongoing pandemic COVID-19.
In the actual investigation, major pandemics are selected according
to the number of casualties for which overview graphs have been
produced. The investigation shows that viruses are the causative
agents of the pandemics compared and are dominated by droplet
transmission. It also shows a high similarity between the Spanish
influenza pandemic and the COVID-19 pandemic.
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Uvod

V souvislosti se soucasnou situaci, kdy svét zapoli s pandemii
COVID-19, se jevi téma epidemii velmi aktualnim. Radu mésict
vétSina obCantl zaziva stav, ktery si jeSt¢ pfed rokem vétSina
nedovedla ani ptedstavit. Ohlédneme-li se vSak do historie,
zjistime, ze pandemie a epidemie riznych onemocnéni provazi
lidstvo celymi d¢jinami.

Pandemie je definovana Pandemickym planem Ceské republiky
jako epidemie velkého rozsahu zasahujici celé kontinenty. Jedna se
tedy o vyskyt onemocnéni s vysokou incidenci na velkém tizemi
(kontinent) za urcité Casové obdobi. [21] Dle této definice byla
vybirana jednotliva onemocnéni.

Metodika

Setieni probihalo na zakladé analyzy odbornych publikaci se
zaznamem pribéhu vybranych pandemii. U jednotlivych pandemii/
epidemii byly sledovany ukazatele: mortalita, letalita a délka trvani.
Tyto udaje byly syntetizovany do grafti v programu Excel od firmy
Microsoft a vzdjemné porovnany. V dalsi ¢asti byly analyzovany
probéhlé vyznamné pandemie za 20. a 21. stoleti, u kterych byl
porovnan pocet mrtvych, zplsob pienosu, reprodukéni cislo
a ptivodce onemocnéni.

Vyberovym souborem v ramci Setfeni byly porovnany Ctyfi
pandemie s poctem mrtvych vy$sim nez 1 mil., tento vybér byl
zvolen z hlediska dostupnosti vzajemné porovnatelnych dat. V dalsi
Casti bylo vybrano devét pandemii s poctem mrtvych vys$$im nez
100 tisic.

U porovnavanych pandemii byl struéné popsan jejich pribéh.
Do grafli byla zaznamenana celkova mortalita a letalita na zéklade
véku nakazenych. U pandemii s dostateénym zdrojem dat, byla
doplnéna i celkova incidence onemocnéni. Ze ziskanych dat
bylo vytvofeno celkové porovnani mezi epidemiemi a srovnani
s probihajici pandemii COVID-19.

V dalsi ¢asti je vytvotena tabulka pro pandemie. Tabulka udava
celkovy pocet obéti daného onemocnéni, zplsob pienosu, ptivodce
a reprodukéni Cislo. Také z této tabulky je vytvofeno celkové
srovnani.

Vlastni Setieni

Pandemie Spanélské chiipky

Pandemie Spanélské chiipky byla nejsmrtelnéjsi dolozenou
chiipkovou pandemii v d&jinach lidstva, ktera nakazila pfiblizné
500 miliont lidi (pfiblizné tietinu tehdej$i lidské populace)
a zpusobila smrt u 20-50 miliont infikovanych. Zmutovany virus
chtipky vznikl pravdépodobné v Cing, odkud se dostal na americky
kontinent spolu s ¢inskymi délniky. Odtud se spolu s americkymi
vojaky, ktefi mifili na bojisté prvni svétové valky, dostal do Evropy.
V dobé zuficiho konfliktu nebyla novému onemocnéni vénovana
dostate¢na pozornost. [4]

Prvnim statem, ktery zacal informovat vefejnost bylo
Spanglsko. V dtisledku toho bylo Spanélsko oznadeno za pivodce
onemocnéni a nemoc ziskala své jméno. Vinou valecného
konfliktu, nejsou dostupna zcela ptesnd data o poctech nakazenych.
Z propagandistickych divodli nepiipoustély valcici strany veétsi
problém s nemoci. Muzeme tedy jen odhadovat piesné pocty
nakazenych a zemfelych. Z hlediska statistiky byly nejdtslednéjsimi
staty Velka Britanie a Spojené staty americké. Na zaklad¢ jejich
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dat miizeme porovnat vzajemnou mortalitu za obdobi od 8. ¢ervna
1918 do 22. biezna 1919, kdy probéhly hlavni tfi viny pandemie.
Co se tyce prijatych epidemiologickych opatieni, nejpfisnéjsi byla
prijata v USA. Ve velkych méstech platila povinnost nosit ochranu
dychacich cest na vefejnych mistech pod hrozbou pokuty ¢i zatéeni.
Byla zrusena divadelni pfedstaveni, sportovni udalosti a podobné
kulturni akce. Velky dtiraz byl kladen na dodrzovani hygieny,
vétrani uzavienych prostor a dodrzovani bezpecné vzdalenosti
mezi obCany [4].

V grafu 1 je zndzornéna zaznamenand mortalita tfi hlavnich vin
$panélské chiipky v USA a Evropé¢.

T 80, ]
&

e USA e Eviopa

Graf 1 Mortalita Spanélské chiipky na 1000 nakazenych
(tvorba vlastni, zdroj. data [4])

Graf 2 znazoriiuje smrtnost Spanélské chtipky v populaci
dle v€ku. Vyraznéjsi smrtnost u lidi stitedniho véku je dle CDC
zpisobena cytokinovou bouii u pacientli se siln¢j$im imunitnim
systémem ¢i naslednou bakterialni pneumonii.
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Graf 2 Letalita $panélské chiipky dle véku nakazenych
(tvorba vlastni, zdroj. data [5])

Pandemie asijské chiipky

Epidemie byla poprv¢ identifikovana v unoru 1957 ve vychodni
Asii. V prvnich mésicich se virus nového typu chiipky rozsifil
po celé Cing a do Eervna stejného roku byl zachycen milion piipadi
i v Indii. S 1étem se virus poprvé objevil ve Spojenych statech,
kde v prvni vIng nakazil jen malo lidi. Uginna vakcina byla
vyrabéna v USA a Velké Britanii od srpna 1957, ale jen v omezené
mife. O par mésicti pozdéji dorazila druhd pandemicka vlna, kterd
naplno zasahla v listopadu 1957. V tuto dobu byla pandemie jiz
rozsifena i v Evropé. Pocet obéti ve Velké Britanie se odhaduje
na 30 000, podobny pocet obéti zaznamenalo Zapadni Némecko,
v USA pak za celou pandemii podlehlo 116 000 nakazenych. Rychly
vyvoj vakciny a dobra dostupnost antibiotik k 1é¢bé sekundarnich
infekei pomohly zamezit dalSimu $ifeni a vyrazné snizily imrtnost
pandemie [6, 7].

Srovnani mortality mezi USA a Evropou je v Grafu 3. Data pro
Evropu od tinora 1958 nejsou dostupna.
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Graf 3 Mortalita asijské chiipky na 1000 nakazenych
(tvorba vlastni, zdroj. data [8, 9])

Graf letality dle véku zobrazuje nejvys$si smrtnost u starsich
lidi. Zvysena smrtnost byla také u lidi do 25 let, coz bylo zptisobeno
vys$§im ohrozenim té¢hotnych zen.
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Graf 4 Letalita asijské chiipky dle véku nakazenych
(tvorba vlastni dle zdroje [6, 10])

Pandemie Hongkongské chiipky

Prvni zdznam o vypuknuti chfipky v Hongkongu se objevil
13. ¢ervence 1968. Do konce ¢ervence 1968 bylo hlaseno masivni
roz8ifeni ve Vietnamu a Singapuru. Navzdory zkuSenostem
z piedchozi pandemie, bylo zlepSeni prevence a zpusobu boje
s chfipkou jen malé. Niz§i umrtnosti bylo dosazeno pouze diky
zachované imunité z pandemie v roce 1957. V zati 1968 zasahla
chiipka Indii, Australii a Evropu. Tyz mésic byl virus zavlecen
do USA americkymi vojaky, ktefi se vraceli z vietnamské valky.
Celosvétova umrti dosahla vrcholu na pfelomu let 1968 a 1969,
v druhé viné pak ptesné o rok pozdéji. V USA podlehlo chiipce
okolo 100 000 lidi, ve Velké Britanii byl pocet obéti okolo
30 000. Nizky pocet obéti v Evropé a Spojenych statech byl
zasluhou vcéasného a Gispé$ného ockovani [11].

Graf 5 zobrazuje porovnani pribé¢hu pandemie mezi Evropou
a USA. Oproti pfedchozim pandemiim je mortalita nizs§i ovSem
s delsim prubéhem.

Graf smrtnosti hongkongské chiipky ukazuje na zvySenou
letalitu u déti do péti let a postupné stoupajici smrtnost od 45 let.
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Graf 5 Mortalita hongkongské chiipky na 1000 nakazenych
(tvorba vlastni, zdroj. Data [10])
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Graf 6 Letalita hongkongské chiipky dle véku nakazenych
(tvorba vlastni, zdroj. Data [10])

Pandemie COVID-19

V prosinci roku 2019 se v ¢inské provincii Wu-chan poprvé
objevuje dosud neznamé onemocnéni podobné pneumonii.
Dne 9. ledna 2020 je dle WHO identifikovan zcela novy
koronavirus, ktery za onemocnénim stoji. O dva dny pozd¢ji ma
nemoc svou prvni oficialni obét’. Dne 23. ledna dochazi k uzavieni
Wu-chanu ¢inskou vladou, nicméné jen o dva dny pozdéji je
hlagen prvni vyskyt onemocnéni v Evropé. Zacatkem unora
dostava onemocnéni své jméno COVID-19, ke konci mésice je
hlageno prvni umrti v USA. Dne 9. bfezna byl v Italii (jako v prvni
evropské zemi) vyhlaSen omezeny pohyb osob, o dva dny pozdéji
je COVID-19 prohlasen za pandemii a v USA vyhla$uji narodni
stav nouze. V Evropé dochazi k povinné ochrané dychacich cest
na vefejnych mistech. Dochazi k nedostatku ochrannych pomicek
po celé Evropé. Od 23. bfezna uzavira hranice Spojené kralovstvi.
Zacatkem dubna je celosvétové hlasen jeden milion piipadd,
nejvyssi pocet dennich tmrti eviduji USA, obzvlast' zasazena
jsou velka mésta, dochazi k naplnéni kapacit nemocnic. Zacatkem
kvétna dochazi k postupnému rozvoliovani opatfeni v Evropé
a situace se stabilizuje, oproti tomu situace na Americkém
kontinenté se nadale zhorSuje. V ¢ervinu WHO varuje pted ztratou
obezietnosti vi¢i COVID-19 v Evropé. V srpnu oznamuje Rusko
schvaleni své vakciny Sputnik V prfed klinickymi testy. V zafi
2020 dosahl pocet timrti jednoho milionu. S podzimem pfichazi
dalsi rozsahla vlna onemocnéni. V listopadu jsou pfipraveny po
sérii testl tfi uc¢inné vakciny proti koronaviru. V prosinci dochazi
k prvnim plosnym ockovanim schvalenymi vakcinami, soucasné se
objevuji nové mutace viru. Dne 15. ledna byly evidovany 2 miliony
obéti koronaviru. WHO varuje, ze globalni ockovani mize trvat
i nékolik let a 16. inora dostalo prvni davku oc¢kovani 216 miliont
lidi po celém svété. Od biezna opét vzrusta pocet ptipadi [13].

Graf incidence onemocnéni COVID-19 nam ukazuje
vzestupnou tendenci az do 1. ledna 2021. Do 1. bfezna 2021 pocet
pripadt vytrvale klesal, av§ak od tohoto data opét rychle stoupa.
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Graf 7 Globalni incidence COVID-19
(tvorba vlastni, zdroj. data [14])

Graf mortality pandemie COVID-19 dosahl svého vrcholu
1. kvétna 2020. Do 1. listopadu 2020 méla mortalita sestupnou
tendenci.

Do 1. bfezna 2021 opét mirn¢ stoupala a v soucasné dobé ma
umrtnost sestupnou tendenci. V obou grafech byly pouzity pouze
potvrzené piipady onemocnéni. Vzhledem k rozdilnym kapacitam
testovani v rtznych zemich mohou byt skutecna cisla mnohem
vyS$si.
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Graf 8 Mortalita COVID-19 na 1000 nakaZenych
(tvorba vlastni, zdroj. data [14])

Graf letality onemocnéni COVID-19 dle véku zobrazuje
nejvyssi smrtnost zejména u starSich nemocnych.
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Graf 9 Letalita COVID-19 dle veéku nakazenych
(tvorba vlastni, zdroj. data [14])

Pro porovnani byly vybrany globalni epidemie probéhlé
a probihajici ve 20. a 21. stoleti. V nasledujici tabulce bylo dle
data sefazeno devét pandemii s poctem obéti vyssim nez 100 000
a udanym podtem obEti, primarnim zpUsobem pienosu,
reprodukénim ¢islem a ptivodcem onemocnéni.
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Tab. 1 Souhrn pandemii a epidemii (vlastni tvorba)

Poimiiai
. . Pocet obétiv rurnarm Reprodukcni | _ .
Onemocnéni B zpiisob 2 Puvodce
tisicich 2 ¢islo
pirenosu
500 N/A N/A

Encephalitis
lethareical!! 1915-1920 neznamy
ethargica
Spanélska ) . .
hiinkal® 1918-1920 20000-50000 kapénkami | 1.47-2.27 virus
chiipka
Asijska ) )
hiipkall® 1957-1958 1000-4000 kapénkami 1,53-1,70 virus
chiipka
Hong-Kongska : . ;
i ka1 1968-1970 1000-4000 kapénkami 1,56-1.85 virus
chripka
Ruska . .
ntinkal'® 1977-1979 700 kapénkami N/A virus
chripka
Pravé 300000 odhad i :
il 1920-1980 e kapénkami 3.5-6 virus
32 700 télni

13181 | 1981 -probiha 1.9-5 i
HIvADs Probibd | 2010) tekcuting Vs
Praseéi 18 dle WHO,

. 2009-2010 kapénkami 1.3-2,0 rirus
chi"ipka[h’lﬂ odhadem az 400 | “CPEIAM Ml
3190
covin-19"+17 | 2019-probiha (e 1.5.2021) kapénkami 2.4-34 virus

Obecné srovnani jednotlivych pandemii

Ctvrtou oficialng nejsmrtelngj§i pandemii je ta soudasna,
pandemie koronaviru, ktera ma tfeti nejvyssi reprodukéni Eislo.
Zejména vinou agresivngjSich mutaci koronaviru a diky lepsi
dostupnosti testi dochazi v soucasné dobé k nartstu piipadui.
Je v zajmu celého svéta spoluprace a solidarita ve véci o¢kovani,
jelikoZz hrozi vyskyt natolik virulentnich mutaci, ze nebudou
soucasné oCkovaci latky dostacujici. V grafu 8 mlzeme vidét
vyznamny nartst mortality, zpisobeny niz§i mirou testovani
v pocatcich pandemie a nedostate¢nymi znalostmi ohledné nového
onemocnéni a jeho 1é¢by.

Treti nejsmrtelnéjsi pandemii historie byla Spanélska chiipka
se Ctvrtym nejvyssim reprodukénim ¢Eislem. Tomuto onemocnéni
podlehlo 20-50 miliont lidi. V grafu 1 vidime takika stejny pribeh
prvni viny v USA i Evropé a niz8i mortalitu v USA béhem druhé
viny. Tato skute¢nost miize byt zpusobena na tehdejsi dobu velmi
prisnymi protiepidemickymi opatfenimi ve Spojenych statech.
Obzvlasté ve velkych méstech byly vyzadovany rousky, jako
ochrana dychacich cest, rozestupy mezi lidmi a ruSeni hromadnych
akci. Pro efektivitu téchto opatfeni mluvi i data evidence umrti,
ktera byla v USA dikladnéjsi nez v Evropé¢.

V grafu 10 je porovnani popsanych pandemii. Oproti §panélské
chiipce je mortalita koronaviru v tomto grafu vyssi, zejména kvuli
vy$si incidenci Spané€lské chiipky coz vysledky grafu zkresluje.
Vsak globalni data incidence pandemickych chiipek nejsou
dostupna. Z grafu je zcela jasna vyS$$i mortalita a del§i prabéh
oproti jinym chiipkovym pandemiim.
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Graf 10 Porovnani mortality na 1000 obyvatel po mésici
(zdroj: vlastni)

Pandemie asijské a hongkongské chiipky i pfes rozdilny pribeh
dosahuji podobného poctu obéti a reprodukéniho Eisla. Je patrna
vysokda mira mortality asijské chfipky v prvni viné pandemie.
Druha vlna pak vyraznéji zasahla USA oproti Evropé. Rychly
vyvoj vakciny v tomto piipadé zamezil vy$Simu poctu obéti. Zcela
opacny priabéh méla pandemie hongkongskeé chiipky s nizkou miru
mortality béhem prvni viny a vysokou mortalitou v Evropé béhem
viny druhé. Témer identické pocty obéti i ptes rozdilnou délku
trvani byly zasluhou pfetrvavajicich protilatek po pandemii asijské
chiipky podobného typu.

Vzajemné porovnani letality pandemie koronaviru, asijské
a hongkongské chiipky ukazuje, ze v ramci respira¢nich pandemii
jsou grafy s vyjimkou Spanélské chiipky velice podobné. Nejvetsi
letalita je u osob starSich 65 let a ohrozenou skupinou jsou lidé mezi
45-65 lety, v ptipadé hongkongské chiipky jsou ohrozeny i déti
od 0-5 let. Vyjimku ze skupiny respiranich pandemii tvofi
$panélska chiipka. Nejvys$si mira letality je u osob mezi 25-45 lety,
dale pak u déti mezi 0-5 lety. Tteti nejpostizenéjsi skupinou jsou
lidé mezi 15-25 rokem. Velice nizkéd je v porovnani s ostatnimi
umrtnost u lidi nad 65 let. Takto nizk4 imrtnost mize byt zptisobena
nizkym poctem zachycenych piipadt Spanélské chiipky u pacientt
tohoto véku a vysoké smrtnosti mezi mladymi pacienty v dusledku
tvz. cytokinové bouie.

Diskuze

Felman [19] ve svém ¢lanku tvrdi, Ze za vétSinu pandemii ve
20. a 21. stoleti mohou viry. Z Setfeni vyplyva, Ze za osm z deviti
porovnavanych pandemii s nastavenym kritériem v poctu obéti
vy$$im nez 100 000 jsou viry puvodci. Jedna se zejména o viry
chiipky, které pro své pravidelné mutace Uspésné odolavaji
ockovacim kampanim a pokustim o eradikaci. Z Felmanova ¢lanku
dale vyplyva, ze v diivéjsich dobach se Casto vyskytovaly i pandemie
bakterialni, zejména mor a cholera. ZlepSeni urovné hygieny
a moderni medicina pomohli odstranit vyznamné bakterialni
epidemie z Evropy, USA a Kanady. Spravné cilena pomoc v zemich
s nedostatecnou hygienou a v zemich postizenych pfirodnimi
katastrofami, by mohla pomoci snizit vyskyt bakterialnich epidemii
na minimum. Béhem porovnani pribéhii pandemii byl zjistén
problém v mezinarodnim boji proti onemocnénim. Vzajemna pomoc
je casto hodnocena jako nedostatecnd, pomald a v nevyhovujici
form¢. V soucasné krizi vidime hrozby nedostatené pomoci ve
vztahu vyspélé zemé viuci rozvojovym. Pandemie koronaviru by
vsak mohla byt cennou lekei, jak 1épe bojovat s novymi nakazami.

Druhou nejsmrtelnéjsi pandemii minulého stoleti je Spanélska
chiipka. Liang a kol. [20] ve svém c¢lanku porovnavaji toto
onemocnéni s pandemii koronaviru. Tvrdi, Ze onemocnéni maji
podobnou epidemiologickou ktivku. Z grafu 10, ve kterém
vidime dvé vlny zvySené mortality, lze souhlasit s podobnosti
epidemiologické kiivky. V pfipadé rozvoje ARDS jako
sekundarniho onemocnéni, udava Liang letalitu 100 % u Span¢lské
chiipky a 50 % u COVIDU-19. Toto tvrzeni potvrzuje podobnou
zavaznost obou onemocnéni, vezmeme-li v potaz pokrok
v mediciné od dob Spanélské chiipky a objeveni antibiotik. Jako
zemi s udajnym puvodnim vyskytem Spanélské chiipky udava
Liang USA. S timto tvrzenim nesouhlasi Salfellner [4], ktery ve své
knize popisuje vyskyt prvnich ptipadi chiipky v Asii a u ¢inskych
délnik dovezenych do USA. Souhrnnd data v tomto Setieni
ukazuji vétsinou ptivod v Asii. Stejny ptivod mé podle dosavadnich
zjisténi 1 onemocnéni COVID-19. Salfellner dale ve své publikaci
podrobné popisuje pfijatd protiepidemickd opatfeni, zejména
v USA. Stejné jako je tomu v piipad¢ pandemie koronaviru, byly
doporuceny rozestupy mezi lidmi, ochrana dychacich cest, zruseni
spoleenskych akci a zdkazy vychédzeni. Na pocatku Spané€lské
chiipky trpé€la spoleénost nedostatkem ochrannych pomticek
a s prisnéjSimi protiepidemickymi opatienimi ptichazely protesty
obcanti. Také doslo k nekolika vindm rozvoliiovani. Stejny prubéh
méla a ma probihajici pandemie koronaviru. Podobnost pfijatych
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opatieni a nedostateCnou pfipravenost v podobé ochrannych
pomticek potvrzuje i Liang. V Salfelnerové knize najdeme i zminky
o problému s neucinnymi ¢i faleSnymi léky, které byly masove
propagovany jako zaruCeny lék, a i v tomto pfipadé muzeme
vidét podobnost se soucasnou krizi. Z celkového porovnani obou
globalnich epidemii miizeme fict, Ze ob& pandemie vykazuji mnoho
spole¢nych znaki a 1ze je oznacit za stejné zavazné.

Zavér
Tento clanek se zabyval epidemiemi a pandemiemi

20. a 21. stoleti. Cilem bylo popsani a vzajemné porovnani
vyznamnych epidemii a pandemii 20. a 21. stoleti.

Z vysledkl vyplyva vysoka podobnost pandemii koronaviru
a Spanélské chiipky, zejména v piijatych protiepidemickych
opatienich, v rozsahu zasaZeni. Setieni by mohlo byt pfinosem
k pochopeni problematiky epidemiologie laickou vefejnosti. Dale je
v ném vyzdvizena dilezitost spoluprace v boji proti onemocnénim
na mezinarodni Grovni.
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