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Tuberkuléza, zkracené oznacovana jako TBC, je zradné onemocnéni. Onemocnéni postihuje
predevSim plice, mize ale zasahnout i jiné c¢asti téla. TBC vyvolavaji bakterie z komplexu
Mycobacterium tuberculosis. Infekce vétSinou probiha skryté, latentné, priblizné u deseti procent lidi se
vSak objevi pfiznaky onemocnéni, které, kdyz se neléci, maji za nasledek umrti asi v padesati
procentech pfipadl [1]. LéCba je slozitd vzhledem k Casté rezistenci bakterie k antibiotikim [2-4].
Z tohoto dlivodu jsou jakékoli dezinformace, misinformace a myty kolem tuberkulézy velice Skodlivé.

Misinformace a myty stigmatizuji jedince s TBC a vedou az k jejich izolaci [5]. Dezinformace jsou
pak rizneé orientovany k vyvolani strachu a napéti kolem souc¢asnych krizi. Pfikladem je dezinformace o
Sifeni tuberkulézy v Olomouckém kraji souvisejici s vycvikem ukrajinskych vojaki na Libavé.
Dezinformace spoc€ivala v podvodné vyzvé k absolvovani vySetfeni na TBC "v souvislosti s mimofadné
nepfiznivou epidemiologickou situaci ohledné tuberkuldzy v Olomouckém kraji* [6]. FaleSna informace
se objevila i na facebookovem profilu senatorky Jany Zwyrtek Hamplové. Rovnéz faleSny byl dokument
odesilany do e-mailovych schranek napodobujici protiepidemicka opatfeni vydavana hlavni
hygieniCkou a uvadéjici, ze budou provedeny namatkoveé kontroly Skol za ucelem kontroly na TBC a
vyhrozujici postihy. | tento ,dokument” mél jistou souvislost s vycvikem ukrajinskych vojaka v Libavé
[7].

Zatimco dezinformace byly zaméfeny na socialni (politickou, bezpecnostni) problematiku,
misinformace a myty se vztahuji ke zdravotni problematice a mohou pfimo ohrozit zdravi ¢lovéka. Které
tedy myty o tuberkuldze jsou nejbéznéjsi?

Mytus 1: Kazdy, u koho byla diagnostikovana infekce TBC je infekéni. To neni pravda. Tuberkuldzu
Ize pfenést z Clovéka na Clovéka pouze tehdy, pokud se u néj objevi pfiznaky, to znamena, pokud ma
tzv. otevienou tuberkulézu. Clovék s latentni infekci nem(ize prenaset TBC. Rovnéz tak osoba, ktera ma
jinou nez plicni formu infekce, tj. napf. v patefi nebo ledvinach, je nepravdépodobné, Ze by jinou osobu
nakazila [8]. Obecné plati, ze i lidé s TBC prestavaji byt infekéni pfiblizné 2-3 tydny po zahajeni IéCby.
[9].

Mytus 2: Tuberkuldéza je geneticky podminéna. Je to mylna predstava. Pfedstava, ze se TBC
prenasi z rodi¢h na déti, vznika z faktu, ze se nemoc ¢asto vyskytne u lidi zijicich ve spole¢né
domacnosti. Je to vSak proto, ze bakterie zpusobujici TBC z komplexu Mycobacterium tuberculosis, se
Sifi z jednoho jedince na druhého prostfednictvim kapi¢ek vylu¢ovanych béhem kaslani nebo kychani a
lidé v domacnosti Ziji v pomérné tésné blizkosti. Pak jiz zalezi jen na vnimavosti ¢lend domacnosti,
resp. na stavu jejich pfirozené imunity, zda onemocni ¢i ne. Pro uplnost je tfeba uvést, ze existuji geny,
které kontroluji uroven pfirozené imunity proti infekcim, nelze je ale oznacdit za geny zpuUsobujici

onemocnéni TBC [10, 11].

Mytus 3: Na tuberkul6zu neexistuje zadny lék. Ani tento mytus neni pravdivy. Je pravda, Ze se
TBC Ié¢i velice obtizné, dlouhodobé, a vyZzaduje v fadé pfipadl kombinaci nékolika antibiotik. Na
tuberkulozu vSak dnes existuje fada léku, nejCastéji uzivané jsou Isoniazid (Hyzyd®), Rifampin



(Rifadin®), Ethambutol (Myambutol®), Pyrazinamid (Zinamid®) ¢i Rifapentin (Priftin®)[12]. Existuje
vSak dalSi fada léku, které Ize pouzit pfi specifickych pfipadech TBC [13].

Mytus 4: Tuberkuléza se vyskytuje jen v zaostalych zemich. Pokud Ceskou republiku
nepovazujeme za zaostalou zemi, je i toto je mytus. V Ceské republice bylo v roce 2022 nahla$eno 383
onemocnéni TBC, které se vyskytlo ve v&ech krajich Ceské republiky, nejvice v Praze (97 pripadi),
nejméné v Libereckém kraji (7 pfipadl) [14]. TBC mize postihnout lidi kdekoli na svéteé.

Mytus 5: Onemocnéni tuberkulézou je vzdy smrtelné. To je opét jen mytus. Pravda to mlze byt jen
v pfipadé, ze TBC je neléena. V roce 2022 zemielo v Ceské republice na tuberkulézu pouze 17
pacientu z celkové 383 nahlaSenych onemocnéni [15].

Tuberkuléza je skute¢né zdravotni problém. PuUvodce tuberkulozy, tedy bakterie komplexu
Mycobacterium tuberculosis se vyvinul s nejvétsi pravdépodobnosti v Africe, v Africkém rohu, v oblasti
dnesni Etiopie a Somalska nékdy pfed 40 000 az 70 000 lety a vyvijel se spole¢né s vyvojem Clovéka
cestou tzv. koevoluce [17, 18]. Provazi tak ¢lovéka po tisice let. Dnes je vsak TBC IéCitelna, a pokud se
budeme drzet validnich informaci a vyhneme se misinformacim a zakofenénym mytim, nebude
tuberkuléza predstavovat stresovou situaci a stigma pro infikované.
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