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VIRUS HEPATITISA A (Hepatitis A virus) V ZIVILIH

Vir: Centers for Disease Control and Prevention (CDC), Atlanta, ZDA.

Povzrocitelj

Virus hepatitisa A povzroca pri ¢loveku c¢revesno nalezljivo bolezen - hepatitis A (hepatitis - vnetje
jeter). Virus hepatitisa A je poleg Norovirusov najpogostejsi virusni povzrocitelj okuzb z Zivili v svetu.
Je izjemno odporen na Skodljive zunanje dejavnike, kot so kisline, organska topila (eter, kloroform
itd.), toploto (uni¢i ga segrevanje nad 85 °C), susSenje, klorove spojine, detergente, zamrzovanje
(prezivi leta pri - 20 °C), v onesnazenem materialu preZivi ve¢ mesecev.

Hepatitis A je ena najstarejsih bolezni, ki spremlja ¢lovestvo. V svetu je Se vedno mocno razsirjen. Po
podatkih Svetovne zdravstvene organizacije (WHO) vsako leto za hepatitisom A zboli okoli 1,4
milijona ljudi. Tveganje za okuzbo je obratno sorazmerno s stopnjo urejenosti splosnih higienskih
razmer in nivojem osebne higiene. V vecini drzav v razvoju, v katerih prevladuje nizek higienski
standard, je hepatitis A endemicen (stalno prisoten med prebivalci). V razvitih drZavah z visokim
Zivljenjskim standardom so okuzbe z virusom hepatitisa A in izbruhi bolezni redki, zbolijo le specifi¢ne
skupine z vecjim tveganjem (npr. potniki).

Stevilo prijavljenih primerov hepatitisa A je v Sloveniji iz leta v leto niZje (99 prijav leta 1997, 11 prijav
leta 2012 - od tega pet vnesenih primerov, ostali primeri krajevno niso opredeljeni, izbruhov ni bilo).

Tvegana zivila
Z virusom hepatitisa A se zaradi neurejenih higienskih razmer in nehigienskega rokovanja lahko
onesnazijo vsa Zivila na poti od njive do mize.

Opisane so okuZbe pri ljudeh zaradi zauZitja z virusom hepatitisa A onesnazeno pitno vodo, mlekom,
pijacami z ledom, kruhom, sendvici, hladnimi narezki, solato, sadjem, sadnimi sokovi, zamrznjenimi
sadezi, polii, raki in s Skoljkami.

Pri tem so voda, Skoljke in solate najpogostejsi viri okuzbe.

Prenos okuzbe

Pot prenosa je fekalno-oralna. Glavni vir okuzbe z virusom hepatitisa A je blato obolelih ljudi. Blato je
moéno kuZno, saj se virus hepatitisa A izlo¢a iz érevesja v velikem $tevilu (10°— 10%/g). Virus se v teh
koncentracijah z blatom izloa do pet tednov po okuzbi, v blatu preZivi ve¢ kot mesec dni. Z
nehigienskim ravnanjem in razmerami (pomanjkljivo umivanje rok, neurejen kanalizacijski sistem,
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zalivanje, gnojenje vrta z gnojnico ..) se lahko virus hepatitisa A zanese v Zivila, pitno vodo,
povrsinske vodotoke in morije.

Clovek se okuZi z zauZitjem Zivil, pitne vode, morske vode (med plavanjem), onesnazenih z blatom
obolelih ljudi. V teh primerih govorimo o posrednem prenosu. Lahko pa je prenos okuzbe
neposreden s ¢loveka na ¢loveka, z neposrednim stikom z izlocki obolelega (zlasti v drZzavah z nizkim
higienskim standardom). Virus hepatitisa A se lahko prenasa tudi s spolnim kontaktom (analno-oralni
stik) in redko s krvjo, injekcijskimi iglami.

Opisanih je veliko epidemij hepatitisa A. Zaradi velike infektivnosti virusa so epidemije lahko nenadne
in obsezne, povzrocijo veliko ekonomsko skodo (potrebni so tedni ali meseci za okrevanje bolnikov).
Kot primer navajamo velik izbruh hepatitisa A v Sanghaju na Kitajskem leta 1988. Obolelo je okoli
300.000 ljudi, ki so jedli surove Skoljke, onesnazene z virusom hepatitisa A. Surove ali nezadostno
toplotno obdelane $koljke so pomemben vir okuzbe z virusom hepatitisa A. Skoljke se prehranjujejo s
hranili, ki jih pridobijo s filtriranjem morja, zato so koncentracije virusa hepatitisa A v Skoljkah Se visje
kot v onesnazenem moriju.

Najpogostejsa pot okuZbe je prenos virusa hepatitisa A prek umazanih rok na Zivila. Okuzena oseba
bodisi v javnih lokalih ali v domac¢em gospodinjstvu pri rokovanju z Zivilom (priprava, postrezba
Zivila) onesnazi z blatom umazanimi rokami zZe kuhano Zivilo ali Zivilo, ki ga zauZijemo surovo.

Virus hepatitisa A se v Zivilu ne razmnoZuje, za okuzbo je potrebno zauzZitje zadostnega Stevila
virusov z Zivilom. Infektivna doza (najniZje Stevilo mikroorganizmov, ki lahko povzrocijo nalezljivo
bolezen) je nizka. Predpostavljajo, da za okuzbo zadostuje 10—100 virusov.

Potek okuZbe

Virus vstopa v telo skozi usta v prebavila. 1z prebavil s krvnim obtokom vstopa v jetra, ki so ciljni
organ virusov hepatitisa. V jetrnih celicah se virus razmnoZuje, kar povzroci poskodbo in vnetje jeter.
Okuzba najpogosteje poteka brez znakov bolezni (asimptomatsko), predvsem pri otrocih. Znacilen
potek bolezni pa lahko razdelimo v stiri obdobja:

1. Inkubacijsko obdobje (¢as od okuzbe do pojava bolezni, traja 15-50 dni, bolniki so brez
znakov bolezni, kljub aktivnemu razmnozZevanju virusa);

2. Pred zlatenicno obdobje (traja 3—10 dni, oznacdujejo ga izguba apetita, bolecine v trebuhu,
tis¢anje pod desnim rebrnim lokom, bruhanje, driska, zvisSana telesna temperatura, sec je Ze
temnejse barve, jetra se povecajo);

3. Zlatenicno obdobje (traja 1-3 tedne, oznacujejo ga zlatenica, temno obarvan sec, blato
postane sive barve, splosno pocutje se pri bolniku izboljSa, povrne se mu tek, telesna
temperatura se navadno normalizira);

4. Obdobje okrevanja (obicajno nastopi konec tretjega tedna bolezni, lahko je dolgotrajno).

Vecina bolnikov ozdravi po nekaj tednih brez zapletov. Bolezen se lahko v sorazmerno kratkem casu
ponovi celo veckrat, vendar potek ni hujsi in bolezen izzveni sama od sebe. Zelo redko hepatitis A
poteka s tezko klinicno sliko s smrtnim izidom. Pri hepatitisu A ne poznamo kronicne oblike. Prebolela
bolezen zapusca trajno odpornost.

Ranljive skupine
Vsi ljudje so dovzetni za okuzbo z virusom hepatitisa A. Med skupine z vecjim tveganjem za okuzbo
pa lahko uvrstimo: prebivalce drZav ali predelov z nizkim higienskim standardom, v katerih je
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hepatitis A pogostejsi oziroma endemicen; potnike, ki potujejo v endemiéna obmocja hepatitisa A,;

vev v

zaposlene pri ¢is¢enju kanalizacije, praznjenju greznic odstranjevanju smeti in drugih odpadnih snovi
iz naselij.

Preprecevanje okuzb z Zivili

Splosni druzbeni ukrepi morajo biti usmerjani v zagotavljanje dobrega higienskega standarda:

>

>
>

>
>

Visok nivo higienskega rezima na javnih vodovodnih sistemih, v proizvodniji Zivil, za zagotavljanje
zdrave pitne vode, higiensko in zdravstveno ustreznih Zivil;

Urejen kanalizacijski sistem, ¢is¢enje odpadnih komunalnih vod -

Ukrepi s katerimi preprecujemo fekalno onesnazevanje virov pitne vode, povrsinskih vodotokov,
morja;

Dobra kmetijska in proizvodna praksa;

Gojisca Skoljk naj bodo v Cistih morskih obmogjih.

Ukrepi na nivoju posameznika so usmerjeni predvsem v zagotavljanje dobre osebne higiene in
izvajanje dobre higienske prakse pri pripravi Zivil:

>

Dosledno izvajamo osebno higieno, zlasti pravilno umivanje rok," $e posebej po uporabi straniééa,
pred jedjo, rokovanju s surovimi in neocisc¢enimi Zivili.

Pomembno je higiensko rokovanje s svezim sadjem in zelenjavo. ?> Pred uporabo jih temeljito
ocistimo in operemo.

Zivila, ki jih zauZijemo topla, zadostno toplotno obdelamo. Virus hepatitisa A uni¢imo v Zivilih s
primerno toplotno obdelavo (100 °C in vec) s prekuhavanjem in vretjem.

Preprecujemo navzkrizno onesnaZenje, zlasti onesnaZenje Ze o¢idéenih in gotovih Zivil. > Pazimo,
da teh Zivil ne onesnazimo z virusom hepatitisa A bodisi z onesnazenimi rokami, kuhinjskimi
pripomocki, priborom, delovnimi povrsinami ali s surovimi Zivili (sadje, skoljke, raki ...).

Uporabljamo le varno pitno vodo iz nadzorovanih vodnih virov oziroma vodovodnih sistemov. *
Vrtnin in vrtov ne zalivamo oziroma gnojimo z gnojnico.

Zascitimo se s cepljenjem. Proti okuzbi s hepatitisom A se lahko zascitimo s cepljenjem. Cepljenje
je priporocljivo za potnike, ki potujejo v kraje s pogostejSimi okuzbami z virusom hepatitisa A
oziroma v endemicna obmocja hepatitisa A. Po veljavnem Programu cepljenja in zascite z zdravili
je cepljenje proti hepatitisu A v Sloveniji obvezno za osebe, ki so pri svojem delu izpostavljene
okuzbi z virusom hepatitisa A (zaposleni pri C¢is€enju kanalizacije, praznjenju greznic
odstranjevanju smeti in drugih odpadnih snovi iz naselij). Cepljenje proti hepatitisu A je
obvezno tudi za osebe, ki zaradi svojega dela potujejo v obmocja, kjer obstaja tveganje za
okuzbo.

Higienska priporocila za varnost Zivil za potrosnike. Poglavje - Pomen umivanja rok:

http://www.nijz.si/brosura-higienska-priporocila-za-varnost-zivil-za-potrosnike

2. Higiensko ravnaje s svezim sadjem in zelenjavo.

http://www.nijz.si/higiensko-ravnanje-s-svezim-sadjem-in-zelenjavo

3 . v, .y v Lw . . .
Prlporoula 0 navzkriznem onesnazevanju Zivil z mlkroorganlzml.

http://www.nijz.si/navzkrizno-onesnazenje-zivil-z-mikroorganizmi

4 .Varnost %ivil v izrednih razmerah:
http://www.nijz.si/brosura-varnost-zivil-v-izrednih-razmerah
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